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HEPATITIS POR CITOMEGALOVIRUS EN PACIENTES CON TRASPLANTE 
HEPATICO 

INTRODUCCION : 

Llls lnfea;:Jones v1ro1es son una causn trlla.Jente de morbl·mO<Ullldnd en pactentes con 

órgono-; trnspl:mt.:ldos 1 1,:2 l y el cttomegalovtrus ¡ CMV) es el virus patogeno ¡ tig 1 ) que mos 

comunm1mte afl?Cta a 1r.>tos pad¡¡ntl>S ( 1,3) ; su frecu¡¡ncia voria d'1 34.6 !I 59 'º t 3.4,5,6 ) . S'1 

han de<"..crfto numerOSlls tE-Cnlcns que intentan reailzor el diognostioo lo mós roptdomente posible 

( 7,B,9, 10, 11, 1:2, 13. 14, 15. 16 ) • IO que nos Indico !:is dl!lcull:ldes que existen en t.:l detecctón del 

virus ( 17 ) Cuondo se E-st.:iblece el diognosV;:.o es nece:;ono 1nic¡or el tr.:itomiento ontiv1rol 

lnmodlauimente , ya qlW la pos1b1hdad d<> oonttol:>r :o 1nl'1'..üOn wn poci¡;nt11> o>intomátlcos o ¡¡n 

aquellos en los que lo enl<.>rrne-JJd no se hll dr>erninudo ofr¡;a, mt1jores r.,.,ultod05 t 18, 19 J. 

En publlcnclon...-. prevl:ls se hon d11sCf110 los cnmt:>lo-:; hl:;tol6-;¡1co:; que produce CMV 11n el 

hig:ido ( 1,7,8,9, 11 .::O l , sin ;,rnbJrQo !?S10'.; no se hon on;il1z:ido s1stt:mn!JCOm1?nte y no se ha 

h¡x;ho enlasls en i;¡I espió>Clro ti1stol0g1co d;; lo enfliirrnodad con oncion¡¡s conv<1naonal'1S de 

hEimatoxlllno eoslnD , antes durent« y despué'.l de lo apafir'..lO<"l de ID ciilsico indus1on nuciear. El 

conocimklnto de l?Ste espectro es de wpnnl lmporuinclo porque le pt>rmmno al patólogO, 

sospechar t.:l entt>rmedod oporturiornente , aunque t>S conveniente conf1nnar lo presencia d~ 

virus por mQtod~ lnmunohistoqiml= ( 4.1:2, 13, 14, 15 1. cultivo, hibrldoaón ln3lllJ o Slirologia. 

Llls rne!Ds di;, ~e trabajo son f) descnblr t>I t>Spt-e.1ro hlstologlco completo de ta enfermedad 

; 2) conocer si CMV lnMuyt> t>n t.:l pntogenl:i del slndrome de conductos blllar..s evanescenies 

kl biopsia por punción y lo grovlldod del CJJodro clinlco . 
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MATERIAL Y METODOS 

S.. !;Qi.-=on'1ror1 46 pocJ~n1..,,. con tJ••~p1:in1w dv higado y dl¡u;¡nósuw-pr11vro díl twpou11s por 

cllomegolovlrus t HCMV ) de los archivos del Departom<?n10 d<? po101og10 del Pr<?Sbylerion 

Hospll:ll, de l:i Unlvers1.:J~1d de Pl11sburgt1 ¡;.stU<l!Jd:is en el penooo comprendido de 1$83 a 1989. 

Se exominoron 153 b1ops1:is correspond1en1es a lo~; 46 pacientes. Todas las biopsias se fijaron en 

formol nt>Ulro y se tíñiiron con hiimotoxllina eoslno , ret1cul1nn , trlcromlco de mosson y ácido 

peryódlro xhltt con d1os1n~o . cunnao fue n('C(>SOl10 se re::il!zo tnmunohlsloqwmlcn poro CMV . 

Los pacientes con HCMV fueron d'\ó.jl•jry:; en dCY, grup~ . grupo t Incluyo :• 18 p:ic!en1es sin 

trot:im1ento ontivir:it , en et ¡;¡rupo 11 se estudiaron 28 pacJentes. que r..cl:i1eron trat:lmlento 

antMrof con gnnr1.Jl0v1r 1 DHPG 1 d•R";f:'tJ(~ rJc- rP:lli:~ido 01 dt::l'~niy;tJ:;.c de HC~~h' El grupo 

con1rQI ( g'1.!po 11! ) f:Stuvo formndo por 39 biopsias cormspondient..,.; a 15 pacientes 

trospl:in1:ldos de hlg:ido con seroiogto y blopsl:is persls1entem<>n1e negallvas porn CMV . Los 

grupos 1 y 11 5" subdMdleron 1?11 1r€'5 subgrupos A, B . e . el subgrupo A lo constttuyeroo las 

biopsias tomados ontl'S d11 la op::inoon de la lndus1on nud>'ar ci1omegtllle<1, 111 B lnduyó las 

biopsias que tl?nbn lroc.ius1ones y el e los biopsias "n los que ya hob1on dl."xipareddo las 

lnciuslone'.> Cllom~<lll~s El dt::ignosuco de HCMV se realizo con los crnvnos t1lstológlcos 

praVlamenra publicados 1 1,S,9,1O.11 .:xi¡ 

PACIENTES: 

En el grupo 1 , sE> ldentfficaron 18 padt>ntes.-9 hombres y 9 mujeres. Dos de los pDdenlllS 

tenlan mtis de un trosplonte , dC>CQ padent..s muooron y 4 est3n vivos con et hlgodo funcionando 

oOOc;ulldarm!nte Ocho de los pacientes twlt>ron serologlo rwgattva paro CMV. 7 serologla 

posltlva y en 3 no se reMzo el control serologleo; de los 8 p::ielentes cor, serologlo negattva 4 

recibieron trasplante de hi:;¡ado Ce donador con serolo;¡io posit!Vo ( tobla 1 l . Los diagnóstlcos 

dlnieos prnvios al traspl:mt'1 fuE>ron muy vartodos e Incluyeron: 4 c::i= con colangltls 

escierOSDnte 3 ron drrosl-s r.rlpfO(Jt>nlGo . ? con ('jrr05l5 t.'-Hl!v prlm!lria , 2 con n~rO'S~ he>f'Ó1iCe 

por elcohOI y uno con qulsti? d<> col<?doco. nbrc<:;I:;. hQp:ioco congénr.:i . Gn!;,rmc'<lod de Wll:;on , 

hepot.~s por virus B ;· h>.·pattrs c.roniu 0U101nrnun'1 . El numero de blops1::is por pacllttite varió de 

1a9. 

En. 111o;¡rupo11 (con tro1'1mlento ontivirol¡. se encontraron 28 poclen1es 9 mu¡<111i'S y 15 hombres 

con una edad var1able 11ntr11 :?O y 61 arios y con un prom.-dlo dil 40 9 oflos ; siete de los 

paci11ntE-S tflnion rn~s d•· un trospl:ir.te, 14 rnun.:ron y 14 li'Stln vivos. con vi h11indo trasplant:ido 

funcionando . [)oc;Q d~ IOs poclvntes ti;;nion wrotogill n'1Qüttvo, S ~rologr.:i positiva y en 8 se 
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desconoce Los doc-e p!)dl;?ntes ron sen)J.::.v,J•~ ~!l!!V!? r~~leron !.'"::c::~!n~!{? de hJgnd~ de 

dor~1dor_., con serol;:¡gk1 por,11JV::i Al lgunl que e'1 el Grupo 1 lm dl;;ignocn::os preVl:is ol trosplante 

fueron rnv> v~r.o:::.:z. .: 1r1.:..!LJ'1't.:"fVr"1 7 ~ls.0~ cor1 CllíC>$1S t11?pÓ!l·:..O cripl:>Jl.?fil· . ..:i, :- wn OOIJ-ny1t:~ 

escJ.;.r~nl«. 4 '"°" m·;;<o'.>1s h<?p:l~w 3 c.on wrcmomJ h¡¡po101.--.,lulJr. 3 c.on hepolop::ino 

crónico por alcohol 2 con cinO';IS blllor prtrMrio y cuatro con neoplosro de otigen no 

d11termlnad:i. hep::l!tll:; cronlco olJlolnmunll. hepot!tls Vlrol y def\ci;indo de ott::i 1 an11tr1pslno . El 

número d11 blopslo:. por pociont11 vm1o d\I 1 D 10 

Al grupo 111 lo con>tltvyeron 15 pociente<> 9 mujerll'S y 6 hombíQS con tmsplante d& hl<¡¡ado 

ron edod varioble entre 17 y 52 oflos , con~ ~i~ulentc-s dlognósticos pri;vi()'; ol trosplonte: 5 

cosos dll cJnosls c11p1ogí?nlc...o. 5 d11 cirrosis. bliiz.1 prlmorto. un::i 1;11f11r:n<~jod de Caroll. una 

lw.mocromotosls y uno ool:ingrlis escleros:in1e. En 2 pocient"5 no se conoce lo enf¡,fTT1Wad previa 

ol lra"?l<1n\;;. El m.Jm¡,10 d¡, biop~''ª'-' por p;1cien111 "''ió d11 1 a 5 

DATOS HISTOLOGICOS : 

El análisis hlstológlCO Incluyo b evalunciOn °'11 lobuhllo hepático y de lll wna portal . En el 

lobulilio se enalimroo lu pre--...encio de grnnulornos. cuerpos oddo!lltoos. octtvocion de células 

slnusoklal~. esteo1os1s. mlcmobscesos, mhosls , dl?generOCIOn hldroplco . la pw..encla y el 

número de lncluslones nuci;;>;ires ( tabla ::: ) . Se delerminó el número de mnosis y dt! cuerpos 

acldorillcos en 1 O campos o = fu!<'rle. En ¡¡I ¡¡spocio porta se evaluaron : el Infiltrado 

lnllamatorto y el tipo celular , lo oocrosls de la ploco limltnnte e lnnomaClOn ponmqulmatosa 

P9r1pof131 sin necrosis di! la placa llmhnnte y el número de Inclusiones . TarnbK!n se contaron IOs 

espacios p0<1a y las ewuctur¡¡s que lo conforrooban ; un espacio pon¡¡ s11 ld11nt!1k:ó por la 

presenoa de arteria h<wpáUca 1 211. SQ valoró tamblQn la ~tasls, In fibros1s y lns otteracionllS 

hlstol69lcas S!;";Und::i~s a recha;:o < :! ) 
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RESULTADOS: 

Los. i.1Jteroc1:>nt:·~- 10t·ul!l13re-:J mo~ rt-l~vont('S ~n e-: grupo 1 fuio>ron le~ 9ronul~mns Que 

QStuvleron p~entl.~ Gtn 64 ~ ... d~ IJS btopr..1as ~n 1;1 ~t:ip~ d~ pre1ncius1on. en 55~o en las 

biopsias en etnpa de lnctuslOn y en 53~, de las biopsias poslncluslon en comparnci6n con el 

21°0 del grupo control e ng :: ) , ( p = 0.003) (tabla 3 l . L'.l hlperplasla s1nuso1oa1 se encontrO 

en 93~, del <;¡rupo pn?l:1C.lusion. e!r, en el de lncluslon y 45c, en el grupo control ( p = 0.005 ) . 

Los mlcroabSc.?'"..OS ~ obs<>rvoron en 5°, de los cosos en la etapa d9 prelncJusJOn, 96.5~. en la 

de Inclusión ( flg 3) y 70 5°, en lo de posincilt'oion contro un 25"-o ~I grupo control ( p= 0.04) ( 

ng . 4). L.'15 mlto·.1i$ r•1(Y.:i!··:iron dlf'C'renelos rnvy n:.~Jll\'~!r:tf>'-:. (?ri oomp.:irJ::lon con e! grupo control 

yo que el 11rupo de pr..,1nclus1on el porwnt;i¡., fui? d.; 8<3 'º en &I dE' 111CJus1on 93 ~. y el d11 

poolncJu~lon 41 ~ .. ( f1g 3 1 con p ~ O WJO~ e t::::J!; 3 : L..1~ o:r:-.-:; vc,'1~~1.;·..;. mQn:-.tcn~d:i~ 

enterionn<?nte Ulnto {tn 111 lobulillo h;;piltiw u:>rné> 1tn ei .,.,pa~•o porta . no ttNl\!ron signllicanción 

estadls~r.a. (tablo 4 l 

En el Qrupo 11 los v::in::ibl€'s h1stohY,¡ic;is mos impor1<:íntes del lobulll10 hep:i!JCO fueron : los 

gronulomos en S.15°, 1 f1g 5 ) de los coso,; en el grupo di! pr111ndu,;lon , 62"0 en el de 

poslnduslon y ::1•, d''' grupo control ( fig 6) ( p=0.008 l < t:iblo 3) y los mnosis con 5~, en el 

subgrupo A, 45°, en el B y ~' en el subgrupo C. en el grupo control solo se observo ron mitosis 

en el 16"o de los c::is.y; 1 flQ . 7) ( p=0.005); aunque los m1croc.bscec..os tuvieron unu p=0.06 en 

el grupo 11 la> d1l1?nmG>"s porcvntu:i1;;s son not:iol\!S cu::inoo las romp:ir:irnos con el grupo 

control (toblD 3 ) 

Al 19uol que en el grupo 1 l:is olterocJones pomles no fueron de utJlldad en el dx di! CMV (tabla 

5). 

En el espucio pom el hollozgo ~s lmport.:inte fue el numero de conductos blliores. En el 

grupo 1 (pretm!.'.lrnief\fo; en 75•, de lQ'; PSpnc.-tos porta se identitiCO el conducto b11t:ir y so!o en 14 

btops!os ( Z3~ .:i l \>'1c-on~ .. Jmo<;. qwe e,..1 me,..no-; d¿! ;s~Q de los orter1o~> ne f">~:·~':-!~: .:lc:cr:ipnflados 

d~I cooductc b;J:~1í \ t.:1:.. ,J ~ } E:.tt: rrn:;mv h~llu:;:go se> r~prtlo en i?i Qr~po p.:-~:: :i:.Jm1ento ya que 

en 91"· de 94 b1ops~, wi 75'º do? los ort•m:is .r;t"b:;in oi;.omp:ir\ad:is dQ conducto blllor. Sl 

biopsias ( 86.8°, l s¡. ¡_;,-,::op:roron ;;n "' "'·P3~ port.'.l lo oni<no lo v,.:>n..1 y.-: cor.:!ucto billar (t.:lbla 

5). 
En cuonio al num<?ro oe 1nd;;sion"'5 dtom<?<J:'llicos éSt:is vonoron d<? 1 o 300 y lo mayoria se 

encontraron en el lobui!lio, como prevbmente se ho lnlormndo ( 1 ) , tonto e" e:! grupo (como en 

el 11. De los 18 p~cient&s .je! grupo 1 .'seis ( 33°.) tvv!i?ron mos di? 10 lnc.lusloni?S mególlcas por 

blopsiJ ; de ;;stos 6 pncic r.t€'S ron mós de 10 inclu~iones 5 pres&ntaron serolo;¡io neg3Uva para 

CMV antPS d.,I trosplnntP. heptiuco . Cuatro de los cinco donooor<?S fueron serologlcomentG 
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po~1t1v:i•,; puru CMV Cinco oc IO, 6 poc:hmt11s trn~ploc1woos C0'1 mas oc IO 1nc.1·.is1:in-r.; nue1c:ircs 

p:.;r t;t.:::·t':.13 murler:-:·n y ·:-C"1·:' Wt•revfv10 10 p:icJente- r:-1 l;. que ~~t:~ le trnsptnnto e1 h~g:1:l') d~ 1on.:1dor 

:,c;·1 '.,..;.-:;:.11·:~;_:;1:i r11 • .'1:;:it:v.:J ~~·r;, 0.C l.;S •.:;JV.:t? p.JCH?ntl.<· ·:Gr 1 , .. i€•PV'-.> de 10 1nciu::.1C'f!t''.:> por biopSl.3 

mun\?{On y d{; W:>lO~ uri pnc1wn10 Qu& tt-nln "Un h1g.J00 o¡: un oon~1dor se-rolog1c.;.un1r1n1w pos.tUvo 

poro CMV tuvo s<?rOIO<JIO negouvo 

En &l gn1po 11. 6 pocientt-S ::i 4°c tuv1f;ron m.Js di? ic 1nc1us1ones por blops1.:i . ton ~t0$ cosos 

:10 tue po$1b:e 2~~1t lc-CE·1 e! ~t.Jdo de t.:l Sk.>rolOQIO de los rc-c.eptor~ ni de los donndores, pero 

oos p:icient.is rnuneron. uno fue retrospl~intnoo y 3 se oncuentran vtv~; y con ~¡ hlgodo 

funcionando. 
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CONCLUSIONES 

Las principales conclusiones acerca de la HCMV son : 

· 1.- El espnctro histolog1co do este- padecimiHnto (<S muy arnplio 
y las alteraciones son nH15 flor!das Cllórrdo estan presentes las 
inclusión<?s citc·rneg2!ic~i::: . 
2.- Los cambios lobuliliares so:; mas útiles qu•: los po;ta!es en el 
diagnóstico dl: 1<1 2nf•mnedad. 
3.- La pres>:r1ciii d.:: n1i\üsis, granLi,onias y micronbscesos son 
estndisticarnente sig:--,if;cativos ( p < 0.00003, 0.001 y 0.06) en el 
diagnóstico deHCili\/ en fil eta;:.<; dé pre inclusión Tab!.1 6). 
4.- CMV no partic:¡p¿¡ en la pali:>Q2nia del síndrome do conductos 
biliares evnnescentes en pacientes con trasplante de hígado . 
5.- La hep3titis por CMV no evoluciona a formas crónicas de la 
enfermedad. 
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TABLA 1 

HEPATITIS POR CMV POST
TRASPLANTE HEPA TICO 

Datos clínicos Grupo Grupo 11 

No. de pacientes 18 28 
Mujeres 9 9 
Hombres 9 15 
S. desconocido 4 

Serología 
Positiva 7 8 
Negativa 8 12 
Desconocida 3 8 

No. de Biopsias 1 - 9 1 - 10 
Estado actual 6 vivos 14 vivos 

[33.3/.J (50/.l 

U. de Pittsburgh, 1991 
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TABLA 3 

HEPATITIS POR CMV PDST
TRASPLANTE HEPATICO 

ETAPA PRE-lr\JCLUSIOt·~ vs GRUPO CONTROL 

Datos morfológicos 

Granulomas 

Mitosis 

Microabscesos 

H. de células sinusoidales 

Cuerpos acidof ílicos 

Esteatosis 

U. de Pittsburgh, 1991 

Signif icancia 

Grupo 1 

0.003 
0.00001 
0.04 
0.005 

estadística 

Grupo 11 

0.008 
0.005 

[p) 
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TABLA 4 

HEPATITIS POR CMV POST
TRASPLANTE HEPA TICO 

ALTERACIONES 

ALTERACIONES PORTALES 
GRUPO 1 

PRE- POST 
PORTALES INCLUSION INCLUSION 11--JCLUSION CONTROL 

INFLAMACION 64 % 96.5% 82% 89% 
NECROSIS P. 
LIMITANTE 21 o o 21 

l. PERIPORT AL 
SIN NECROSIS o 17 12 26 

C. INTERLOBULI-
LLARES 86 85 84 86 

RECHAZO 57 52 59 45 

U. de Pittsburgh, 1991 
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TABLA 5 

HEPATITIS POR CMV POST
TRASPLANTE HEPATICO 

ALTERACIONES 

ALTERACIONES PORTALES 
GRUPO 11 

PRE- POST 
PORTALES INCLUSION INCLUSION INCLUSION CONTROL 

INFLAMACION 86% 98% 97% 89% 
NECROSIS P. 
LIMITANTE 5 o 9 21 

l. PERIPORT AL 
SIN NECROSIS 10 40 15 26 

C. INTERLOBULI-
LLARES 91 86 96 86 

RECHAZO 36 34 15 45 

U. do Pittsburgh, 1991 
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TABLA 6 

HEPATITIS POR CMV POST
TRASPLANTE HEPA TICO 

ANALISIS COMPARATIVO 

Alteración histológica Etapa pre1nclus1ón Control 

Grupo 1 Grupo 11 

Mitosis 86 /. 56 /. 16 /. 

Microabscesos 57 /. 41 /. 26 /. 

Inflamación portal 84 /. 86 /. 21 /. 

Granulomas 64 /. 54 /. 21 /. 

U. de Pittsburgh, 1991 
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HEPATITIS POR CMV POST-TRASPLANTE HEPATICO 

ALTERACIONES LOBULILLARES GRUPO 1 

::::;:;:::::::;:~::&:»3 45 ¡ 

o 20 40 60 80 100 120 
PORCENTAJE 

~PRE-INCLUSION IBlllllNCLUSION tmillPOST-INCLUSION ~CONTROL 

, U. de Pittsburgh, 1991 
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FIG • 8 IMAGEN HISTOLOGICA FLORIDA DE HCMV QUE MUES_ 
TRA, MICROGRANULOMA (cabeza de flecha), MI'IQ 
SIS (flecha) E INCLUSION CITOMEGALICA (aste

risco). (X 40) 



{ 24 ) 

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS 

1.· Bronsther O , Mllrowko L , Jaff11 R , y cols. Ocu~flCQ of Gyt01W9olov111.JS Hepatitis In Uver 

Transplant Pntlents. J Med Vlrol 1988; 24: 423. 434 . 

2.· Demetrts A, Uisky S , Van Thlel O. Potnology o! Hepnnc Tra11$plontanon. Am J PathOI 1985 , 

118: 151. 161. 

3.· Slngh N , Dummer J , Kusnes , y wls . lnlectlons w!th Cytomegolovlrus ond other Herpesv1rus 

In 121 UverTransplont Reciplents. The ¡oumalol lnfectious Dlseose 1988; 158 124 ·131. 

4.· Strana R , Sh..1efer M • Mo~um R y OOI$ c11nlc.1: Ponerns o! Cytome~p!ov:rus Dl>ease aner 

Uver Transplant.:ition. An:.h Surg. 1%S, 1;;4 1443 · 14:;Q 

6.· Klng 5 , P'·tr1C M , Super1n.:i R y wl:; Cylom¡;golov1rus lnl~ions 1n p<?dlotlic ~r 

Transplantooon. AJGC i5:-0, 1~4. 1307 · 1310 

6.· O'Grody J , Suther1nnd S , Hurwy F y cols . Cytonm9010v1n..1s lnf1tetlon and Donor : Redplent 

HLA Antigim> ; lnterdepend1mt co . loctor.; In Poth0Qen9Sls of Vonlshlng Blie Ouct Syndrorn01 Alt01r 

Uwr Transpl3ntotton . UinCQt 1988 , august 6 ; 30:? .305 . 

7.- Van Der Berg A , t"Jompmo>.er 1 . Hoagsmo E. Anngenemlo In ~ DW<;¡nosls and Montto<1ng of 

Active C)'1omi>gatovlrus tnlecllon aflN Uver Transptantnnon. JID 1991 , 164 : 265. ::10. 

8.· Tennopel CH , HOU1ho11 H ond The T , Cytornegolov1rus Hepatl1ls In Normal ond Inmune 

Cornpromlsecl Hosts. Uver 1984. 4: 184 • 194. 

9.· Bol'\komky H , Lee R, l'Jotskln G . Acvte Gronuloma!Osls Hepatitis . JAMA 1975; 233: 1284. 

1zss. 
10.· Srlover D . ond Charles A . Uver Disease In Cytomegalovirus Monoo~s ; A Ught 

Mlctoscoplcal and lmrnunoperoxldos.e Study ol Six C..=. Hep:itology 1990; 12: 119 • 126. 

11 .. Snover D , Hunon S , S¿ittour H y cols Cyt~al0v1rus lnlectlon ot the Uver in Transplant 

Redplents. J clln G:istrC*nterol 1987 . 9. 659 · 005 . 

12.· Paya C . Holley K . Wiesner R y ools Earty DlaQnosls of Cytorooo:il0v1rus Hepatitis In Uver 

Transplant Redp~nts ; Role of lmmunos1a1n1ng , DNA , H:,.·~rt.:l!::iUon :ind C>Jttun;¡ ol H10patlc 

Tlssue. Hepatology 1990, 12. 119-126. 

13.- My11r.;on D , H:ickm:in R , Nelson J y co\s . VVldespreod Prl?SencQ ot HlstolOQlcally OcctJlt 

CytomllQ:ilovirus. Hum Pathol 1984; 15. 430 · 439. 

14.· M::islh A , Und01r J . SWDw By rol<. Rapld 1a10nnficotion o! Cy1omgg0Jov1rus In Ll\19r Allogran 

Siopsie-5 by In Si11.J Hybrldlwtion Am J Surg PathOI 19$8 ; 12 : 302 • 367 . 

15.- Paya C , Smlth T, l.udwtg J y cols . R¡;¡pld Shetl \~al Cu11Ur11 and T1ssue Hlstology Cornpaíid 

wl1h Serology for the Rapld C•13c;¡110S!s o! Cy1omeoolovlru~ lnfection In l.l\ler Transplant:ltlon . Mayo 

Clln Proc 1989; &4 : 670 · 675. 



( 25 ) 

- 16 • Th9M N , Haber M and Grlnw> M. ();¡tectlon ol Cytom119alovtn.r.; In Lung Allogralls. Am J 

Clln Pathol 1991 ; 96. 7~ · 700. 

17.· MertQ:in T and Rl?';t;i S C)'lom9';;olov1rus . Vih'1riil Have We Bl.>i?n and W~1er11 are We Golng? 

Aeview. ol inf¡¡ctJous Dlsea5" 1990 , 12 : 5693 . 5700 . -

16.· Battour H . Management ot CytomQ9ulov1rus Dlsease w1th Anúvfral Drv9'l . Rev1ews ol 

lnlectlous Dlseases 1990: 12: 5849 · 5860. 

19.· Dummer J . C)'lomeg¡;ilovlrus lnfeclion alter Uver Trnnsplontatlon : Clinlcal Manttestntlon and 

Strategles tor Preventlon. Aev1ews ol lnfllcllous Dlseases 1990; 12: 5767: 5775. 

20.· Vanstapel M , Desmet V . Cytonw¡¡alovlrvs Hepatftls . A Hlstologlcal and 

lmmunohls1ochemlcal Study Appl Pathol 1983; 1: 41 · 49. 

21 .• Rev1ew by an lnternotlonal Group . Hlstopalho'°9Y ol the lntrahepatlc Billar Tr!!I! . Uv·?r 1983 ; 

3; 161. 175' 

22.· Grundy J . Virologlc ond Patl10gl.'netlc Asp¡¡cts al cy1ornl'<Jalovlrus lnfectlon . Reviews of 

lnlec:llous Dlseasll'.l 1990; 12: 5711 • 5719. 

23.· Cohen J and Corey R . C)'lornec;¡alov1rus lnfectlon In lhe Normal Host . Medicine 1985 ; 64 : 

100. 114. 

24.· Gnann J , Mimen J , Svalond9r C y cols . lnftamatory Cells In Transplanted l<Jdne)"'I ant 

lnfietlld by Human C)'lo~alov1r..1s . Am J PathOI 1988; 132: Z39 • :::?47. 

25.· Flrwgold M and Carp1mter R . Obllteratr1'1 ChOIDngltis Dw to Cytomegolovirus : A poslb!Q 

P!'IX;Ul"..Or ol Paucity ol lntr.>lwpatlc Blle Duct:;. Hum Palhol 1~; 13: 66Z · 665. 

26.· Lurle M, Elmalach 1 , Sd1uger L y cols . Uver Flndlngs In lnlantlle Cytomegnlov1rus lnlvcllon : 

Slmllartty to Extrehepatlc Blllary Obstructlon . Hlstopathology 1987 ; 1 1 : 1171 - 1 180 . 

27 .• Hubscher S , Buckels .r , Ellas E y c:ols. Vanlshlng blle duct Syndrome Followtng Uvvr 

Transplanlatloo Is lt Re~ble 7 Transplaniatlon 1991 ; 51 : 1004 • 1010. 


	Portada
	Índice
	Texto
	Conclusiones
	Referencias Bibliográficas



