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Introducdo: A infeccdo (CMV) é frequente na populacdo geral e pode ocorrer nos periodos pré-
natal, perinatal ou pés-natal. Dentre as anomalias relacionadas a forma congénita, a Atresia de
via Biliares consiste em um das condi¢Bes de maior gravidade, com prognostico dependendo
parcialmente do diagnostico e tratamento cirdrgico precoce. Este estudo relato caso de crianca de
2 meses de idade que apresenta-se com quadro de colestase, cirrose hepética e atresia de vias
biliares associados a citomegalovirose congénita. Relato de caso: M.A.S.R, 2 meses, sexo
masculino, procura servigo medico com quadro de pele amarelada, urina escura e fezes brancas
desde o nascimento segundo genitora. Ao exame fisico apresentava-se emagrecido, ictérico, com
hepatomegalia. Na investigacdo foi encontrada aumento das enzimas hepéticas e canaliculares,
hiperbilirrubinemia as custas de direta confirmando colestase. Foi encontrado ainda sorologias
IgM e IgG positivas para Citomegalovirus. Realizada Ultrassonografia de abdome que sugeriu
atresia de vias biliares. Iniciado Ganciclovir, paciente foi submetido a colangiopancreatografia
retrograda intra-operatoria confirmando diagnostico, sendo realizada ent&o cirurgia de Kasai. No
pés-operatdrio apresentou quadro de sepse relacionada a assisténcia, necessitando de cuidados
em unidade de terapia intensiva. Recebeu alta clinicamente estavel para acompanhamento em
servico de referéncia em transplante hepético do estado de Pernambuco para tratamento
definitivo. Comentérios: A infeccdo congénita, geramente, € assintomatica, porém quando
apresentam sintomas, a hepatoesplenomegalia e a colestase séo achados constantes. A colestase é
resultante da reducéo da sintese dos &cidos biliares ou do bloqueio (intra ou extra-hepético) da
excrecao dos componentes biliares para o intestino delgado. Atinge cerca de 1 em cada 2500
recém-nascidos sendo essencial o diagnéstico e tratamento precoce, ja que algumas complicaces
podem ter seu prognostico modificado. Pode ser a expressdo clinica de patologia obstrutiva das
vias biliares intra e/ou extra-hepaticas e implica um diagnéstico rapido, afim de que
restabelecimento do fluxo biliar através da execucdo da portoenterostomia de Kasai que cria
derivacdo biliodigestiva entre o porta hepatis e uma alca jejunal em Y-de-Roux, sgja realizada
preferencialmente, até a 10° semana de vida, periodo em que cirrose ainda néo esta instalada e os
resultados sdo mais favoraveis. Com a cirurgia obtém-se fluxo biliar em cerca de 60% dos
pacientes, no entanto, 85% necessitardo de transplante hepatico por cirrose ou hipertensio portal.
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