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INTRODUCAO: A imunossupressdo pode preservar o enxerto em
transplantados, mas eleva as chances de reativacdo de infeccbes virais
latentes, em especial pelo citomegalovirus (CMV). Essas podem apresentar
sintomas sistémicos, como pneumonite intersticial e disfungdo ventricular,
levando a desfechos clinicos mais graves, aumento do tempo de internagao e
risco de rejeicdo do 6rgao transplantado. Detectar a doenga precocemente é
fulcral para reduzir a morbidade e mortalidade associadas. OBJETIVO:
Descrever caso de reativacdo viral em paciente transplantado sob
imunossupressao. RELATO DE CASO: Homem, 52 anos, com rim
transplantado e tacrolimus, micofenolato mofetil, prednisona em uso. Internado
por dispneia com piora gradual, febre baixa e fadiga ha sete dias, evoluindo



para hipoxemia. Ao exame, apresentava taquicardia, taquipneia e estertores
bibasais; exames laboratoriais indicaram linfopenia, aumento de marcadores
inflamatdrios, BNP e troponina. A tomografia mostrou infiltrados intersticiais
bilaterais com padréo vidro fosco. A condicdo agravou-se com insuficiéncia
respiratoria, exigindo ventilagdo n&o invasiva; o ecocardiograma mostrou
reducdo moderada na fracdo de ejecdo do ventriculo esquerdo, indicando
possivel miocardite. A causa foi atribuida a reativacdo do CMV. Com inicio de
ganciclovir EV, ajustes na imunossupressé&o e suporte intensivo, houve melhora
clinica, respiratéria e parcial na fungédo cardiaca. CONCLUSAO: A reativacéo
viral em transplantados pode resultar em problemas cardiacos e pulmonares
graves, exigindo monitoramento clinico constante. ldentificagdo precoce e
abordagem multidisciplinar sdo essenciais para melhorar o prognostico e
manter a fungéo do 6rgéo transplantado.
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