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Introduction

Les deficits communs immuns variables (DCIV) sont une pathologie mal connue chez I’adulte. Des associations avec d’autres
affections sont decrites. L’ atteinte hépatique est mal decrite dans la litterature. Nous rapportons le cas de malade diabétique

atteint de DCIV et chez lequel nous avions découvert une atteinte hépatique.

°*Observation

°Il s’agissait d'un homme age de 42 ans, aux
antecedents de diabete type 1 depuis 2013 avec

des anticorps positifs.

®Le diagnostic de DCIV eétait retenu en 2016
suite a des infections broncho—pulmonaires a

répétition et une hypogammaglobulinémie.

°Le dosage pondéral des immunoglobulines avait

montre des IgA diminue a 0,06 g/ 1, des IgG a Figure2: the dosage of immunoglobulins
0,6 g/l et des IgM normaux a 1,83 ¢g/1. la

tomodensitometrie avait objective des nodules

°*Discussion

1 . . . °1l s’agit d’une entité extrememnt rare chez les
pulmonaires, une scissurite et une

hepatome galie . diabetiques.

\ A . ;. ®°Le manque de données rapportees dans la
® Apres une enqueéte etiologique negative, la PBE o 1 S /PP | Ny
, , A , litterature sur |'atteinte hepatique associee au
avalt montre une legere inflammation portale ct L
DCIV, incite a entamer des recherches et des

lobulaire polymorphe non specitique avec une ctudes plus approfondies afin d’etiqueter la gravite

cholestase intra—hépatocytaire modereée sans

fibrose. Il recoit des immunoglobulines de fagon

mensuelle.

Figure3: aspect of pulmonary involvement
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