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  خلاصه 
        تقـسيم  2و1 تيـپ  دو كـه بـه   مـي باشـد  هـا    عملكـرد لكوسـيت     در نقص چسبندگي لكوسيتي يك اختلال نـادر      

مـي باشـد كـه وجـود آنهـا جهـت            در سـطح لكوسـيتها        بتـا دو  علت فقدان مولكولهاي اينتگـرين      ه   ب 1تيپ  . مي شود 
  . ليال و كموتاكسي ضروري مي باشدتچسبندگي لكوسيتها به سلولهاي اندو

  معرفي بيمار
 )بيماري انساج عمقـي لثـه   (ژنژيويت ساله با شكايت عفونت هاي مكرر گوش، ريه و 5/3در اين گزارش دختر  

 همچنين پلاك هاي اريتماتو متعدد      ،تغذيه دارد در معاينه بيمار مختصر رنگ پريده مي باشد و سوء           . معرفي مي شود  
عمــل آمــده لكوســيتوز مــداوم، ســطح ه در آزمايــشات بــ. بــا پوســته ظريــف در روي تنــه و انــدام هــا مــشهود اســت

با توجه به يافته هاي فلوساتيومتري و كاهش قابل توجه .  مي باشدطبيعيايمونوگلوبين سرم و كمپلمان و كموتاكسي       
  .  داده شد1 نوتروفيلي مداوم تشخيص نقص چسبندگي لكوسيتي تيپ CD18 و CD11ماركرهاي 

  نتيجه گيري
ه همچنـين لكوسـيتوز مـداوم جهـت بررسـي نقـايص ايمنـي ب ـ               ،ژنژيويـت اهميت همراهي عفونت هاي مكرر و       

  . خصوص نقص چسبندگي لكوسيتي را نشان مي دهد
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