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Resumo: INTRODUCAO: A Deficiéncia de adesdo leucocitéria tipo | (LAD-1) é uma imunodeficiéncia
priméaria (IDP), caracterizada por infecgdes bacterianas e fungicas recorrentes, retardo na
cicatrizacdo de feridas e na queda do coto umbilical, periodontite com perda de dentes e intensa
leucocitose. E causada por uma mutagdo na cadeia comum (CD18) da familia das beta-2-
integrinas, levando a uma auséncia ou expressdo deficiente, com alteracdo importante na
migracdo de leucdcitos. Estudo descritivo por meio de revisdo de prontuério, com o objetivo de
relatar um caso de paciente com provével diagnéstico de LAD-I. DESCRICAO DO CASO:
Paciente de 2 meses e meio de vida, sexo masculino, com histéria de infeccdes cuténeas
repetidas. Aos 7 dias de vida, apresentou impetigo neonatal e hemograma evidenciando
leucocitose de 80.000, aos 45 dias de vida, internou por abscesso perianal, Sindrome de Fournier
e leucocitose de 120.000. Foi avaliado pela hematologia que descartou malignidade.
Encaminhado ao ambulatério de Imunologia do IPPMG para investigagdo diagnostica. Mae
refere queda do coto umbilical com 9 dias de vida, irmdo de 7 anos higido. Devido ao quadro
sugestivo de IDP, foi iniciada profilaxia com sulfametoxazol- trimetropima e &cido félico.
Solicitado novo hemograma, fenotipagem de linfécitos e dosagem de imunoglobulinas,
evidenciando apenas linfocitose significativa. Aventada hipGtese diagnostica de LAD-I,
aguardando marcador de CD18/CD11 para confirmacio. COMENTARIOS: em pacientes com
leucocitose importante, apés exclusdo de malignidade, particularmente se acompanhados de
infecgOes cutaneas repetidas, mesmo na auséncia de retardo na queda de coto umbilical, devemos
cogitar diagnostico de defeito de adesdo leucocitaria.
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