	Activité 1 : Les immunodéficiences innées

	Certains enfants sont, dès la naissance, incapables de lutter contre les agressions microbiennes. Ils ne produisent pas de cellules immunitaires ou, s’ils en produisent, elles sont inefficaces. On parle d’une immunodéficience innée.
Dès que le diagnostic est établi, ces enfants sont placés dans une « bulle stérile » en attendant un traitement.

	Une maladie si rare, qu’elle n’a pas de nom…
Au bout du fil, la petite Marie-Ange a un ton qui en dit long sur son état.
« Tout s’est bien passé. On a même pris des photos en guise de souvenirs ».
Ils ont injecté la moelle directement dans la veine cave, grâce à un dispositif qu’on lui avait déjà installé au mois d’août. La greffe a duré à peine huit minutes et a eu lieu dans sa chambre, en présence de son père et moi. Son frère Philippe l’observait à travers la vitre. C’est que la demoiselle occupe une chambre isolée de l’Hôpital général pour enfants de Montréal, de façon à supprimer tout risque d’infection.
Atteinte d’une maladie à ce point rare qu’elle n’a pas de nom, Marie-Ange ne possède pas suffisamment de lymphocytes, un type de globules blancs qui assurent le bon fonctionnement du système immunitaire. Seule une greffe de moelle osseuse pouvait lui sauver la vie. Le miracle s’est produit il y a deux semaines à travers une donneuse de Suisse dont la moelle était compatible à 99% avec celle de Marie-Ange, un fait rare.
D’après La voix de l’Est (quotidien du Québec) 23 septembre 2002

	La greffe de moelle osseuse consiste à remplacer la moelle des os, et donc la production des cellules sanguines.
La nouvelle moelle est prélevée sur le donneur par aspiration, en général dans l’os iliaque du bassin, sous anesthésie générale. Elle est ensuite réinjectée par voie intraveineuse chez le receveur « compatible ».
Les cellules, contenues dans la moelle injectée, colonisent les os du receveur où elles produisent de nouvelles cellules sanguines. La moelle osseuse contient les cellules « mères » des globules sanguins.
D’après l’Institut Français des Greffes

	Résultats d’une analyse de sang effectué sur un enfant atteint d’une déficience innée
Résultats
Normales
Hématies (globules rouges)
3 720 000/mm 3
4 000 000 à 5 400 000
Hématocrites (volumes d’ d’hématie /au volume sanguin)
31,5 %
37 à 47 %
Hémoglobine
11,5 g/100ml
12 à 16
Leucocytes
1 100/ mm 3
4 000 à 10 000
Polynucléaires 
Leucocytes
18 %
50 à 70 %
Lymphocytes
78 %
20 à 40 %
Monocytes
4 %
2 à 8 %
NB : hémoglobine : pigment des hématies (globules rouges)

	Consignes
	Socle
	Auto-évaluation

	A partir des documents, j’explique ce qu’est une déficience innée et la façon dont cela peut être traitée.
	I
	(  (  (

	


