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L'exp4rience que nous pr4sentons n'est qu'une premihre 4tape, trhs pragmatique, 
qui aboutira nous l'esp4rons, aprhs des retouches progressives, 5 l'4laboration d 'un 
dossier allergologique entihrement int4gr4. 

I .  - -  P R I N C I P E S  D I R E C T E U R S  

Les principes directeurs que nous avons suivis dans l'61aboration du dossier 
m4dical sont les suivants : 

- -  La collaboration avec des informaticiens de m6tier qui ont l 'habitude quoti- 
dienne de la gestion d 'un ordinateur a fit4 indispensable pour nous : le souci de 
la rentabilit~ et le pragmatisme des i,d&s qui font parfois d~faut au m~decin sont 
coutume chez ces ing4nieurs et ont compl4t4 nos propres conceptions. 

- -  Les questionnaires utilisfs devaient 4tre simples, faciles 5 remplir et ne 
pas trop allonger le temps de consultation des malades. 

- -  Un travail d'4quipe est n4cessaire ear, seule, la m4me personne se Iasse 
vite. Mais plusieurs m6decins ne peuvent collaborer que s'ils forment un groupe 
homoghne assurant une relative uniformit4 des appr4ciations. 

- -  La vali.dit6 des informations dolt 4tre assurde : c'est la raison pour laquelle 
nous hdsitons 5 donner nos questionnaires ~ remplir 5 des 4tudiants ou 5 des 
m6decins non sp4cialistes. 

- -  Enfin, le dernier imp&atif auquel nous nous sommes astreints est de faire 
des enqu4tes limitdes mais produetives, en ayant la certitude d'obtenir des rdsnltats 

court terme, ce qui a plusieurs avantages : la critique des mfthodes est plus 
facile et tr~s , op6rationnelle ,,, l'ardeur de chacun est stimul4e constamment;  
chaque dfpouillement d'enqu4te apporte une moisson d'i.d4es nouvelles qui sont 
aussit6t appliqu4es. 

- -  Le codage des informations doit 4tre le plus simple possible. 
- -  Nous avons voulu laisser dans nos questionnaires une eertaine redondanee : 

la m4me variable peut 4tre reprise deux fois chez le m4me malade, sous ]e m~me 
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point  de rue ou sous un autre point  de rue. Ceci est en contradiction avec la 
logique formelle mais est trhs utile en pratique car on peut ainsi obtenir ais6ment 
certains contr61es de validit4. 

Ces eontr61es de validit4 sont d 'une importance extr4me et la recherche d'erreur 
doit  4tre l 'op4ration initiale de tout d4pouillement statistique. Deux types d'erreur 
sont d4tect4s : les erreurs de vraisemblance : un homme ne peut voir son asthme 
aggrav4 5 la m6nopause;  un asthme infantile ne peut d4buter aprhs 15 ans, etc. 
Les d4passements de codes : une variable cod4e selon les possibilit4s o - 1 - z ne 
peut avoir la valeur de 5, etc. 

- -  L'intdgration du dossier, en l '4tat actuel, ne peut  encore 4tre complhte. 
Certaines donn4es ne sont pas cod4es. Mais pour ne pas perdre ,des informations 
dventuellement utiles nous avons mdnag4, dans le corps dn questionnaire, de nom- 
breux espaces libres qui sont remplis <~ en clair ,>. De m4me, les donndes dn labo- 
ratoire ne sont pas retenues en machine ;  mais il faut noter que ces donn&s sont 
tr~s faciles 5 int4grer et qu'elles pourront l'4tre rapidement dhs qne nous le voudrons. 

Corollairement, nous gardons sur des bandes magnftiques un certain nombre 
de plages vides o6 l 'on pourra aisfment insdrer ces informations ,, int4grables ,,. 

- -  Une information m4dieale 4Rmentaire s'appelle une ~ variable ,>, dont  il 
y a plusieurs types. 

• Les variables qualitatives sont les signes recherch~s : par exemple pour un 
coryza spasmodique : rhinorrhde aqueuse, 4ternuements en salve et prurit  nasal. 
Chaque variable peut avoir 3 valeurs diff4rentes : vraie ou pr4se~nte, fausse ou 
absente, inconnue ou inddterminde. On reconnait 15 une certaine analogie avee les 
variables logiques. 

Certaines variables peuvent 4tre pond4rdes : par exemple, une crise d 'as thme 
aura une valeur diff4rente selon l ' intensit6 des sympt6mes. On voit lh la possibilit4 
d 'une certaine quantification - -  combien prudente - -  de certains signes. 

• Les variables quantitatives ou donndes num&iques. Elles se pr4tent facile- 
ment  au caleul et ~ l ' interpr4tation statistique automatique ou semi-automatique. 

• Les variables r6p6titives : les variables pr6cfdentes peuvent prendre des 
valeurs diffdrentes dans Ie temps selon l '6volution du signe ou les r6sultats de 
laboratoire. L' interprdtation des diff~rentes valeurs de ces variables est plus eomplexe 
que pour les pr&ddentes. 

La transcription des variables se fair de fa~on tr~s simple : 

• Les variables quantitatives sont transcrites telles quelles. 

• Les variables qualitatives sont cod6es : 

1 = presence 

z = absence 

o, blanc = inconnn ou imprdcis. 

• La pond4ration des variables se fair lorsque nous le d6sirons en utilisant un 
poids dont  les niveaux de valeur varient selon les cas : 1 - z - 3 si l 'on ne veut 
que 3 niveaux de valeur ; 1 h 9 si on dfsire davantage. 
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I I .  - -  PRI~SENTATION DU QUESTIONNAIRE 

La premi&e partie du questionnaire eomprend 5 cartes. 

- -  La premiere carte comprend les variables d'identification g4n4rale : 4tat 
civil, profession, renseignements concernant la composition de la famille, informa- 
tions administratives (pages 1 et 2).  

- -  La deuxihme carte comprend les variables ~ ant6c4dents ,~ : ant4c6dents 
familiaux (asthme, coryza, ecz6ma e t /ou  urticaire) concemant  les ascendants aux 
premier et deuxihme degr6s, les fr~res et sceurs du malade ; ant6c4dents allergiques 
personnels, rep&4s dans le temps de fa~on pr4cise (page 3). 

- - L a  troisihme carte comprend les r6sultats des tests cutan6s : 12o tests 
cutan4s diff&ents sont ainsi stock6s en m6moire. 

- -  La page suivante n 'est  pas encore cod4e : elle renferme les donn6es du 
laboratoire et de l 'exploration fonctionnelle (page 4).  

- -  La quatribme et la cinquihme cartes contiennent l 'ensemble des signes elini- 
ques que nous retenons : leur liste est limit6e volontairement aux seuls 616ments 
qui nous int&essaient dans l '4tude de la pollinose (pages 5, 6, 7). 

Tel quel cet ensemble est aussit6t perfor4 sur carte et stock4 sur bande magn4- 
tique. 

La deuxi6me pattie const rue  un ensemble ~ int6grable ,> mais qui n'est pas 
encore exploit4 de fa~on automatique. 

- -  La marche du traitement de d&ensibilisation est entihrement eodifi4e : les 
dates des injections, les doses injeet4es, les r6actions 6ventuelles et les m6dieations 
symptomatiques sont toutes not6es. La transformation de ces donn6es en informa- 
tions ,digitales est trhs facile. La mise sur bandes magn4tiques permettra de saisir 
ais4ment dans la masse des informations celles que Yon d4sire obtenir. 

- -  L'4tude du r4sultat des traitements fait l 'objet d 'une fiche journali~re remplie 
en clair par le malade. L'utilisation d 'une telle fiche suppose : 

1) La validation des donn4es. 
~) La codification par le mddecin des informations reeueillies. 
3) La transcription sur bordereau de perforation. 
4) L'interpr6tation des r4sultats : nous n'avons pas encore complhtement r6solu 

ee problhme. Mais plusieurs 6tudes d4jh men4es ~ terme nous laissent penser que 
l 'exploitation de cette fiche journali6re ne pose aueun probl6me insurmontable. 

I I I .  - -  MI~THOD,ES D ' E X P L O I T A T I O N  

Dfiment remplis et v4rifi6s, nos dossiers sont perfords et stock4s sur bande 
magn4tique : aucune limitation s i c e  n'est la longueur des bandes ne nous est 
imposfe : un nombre illimit6 de dossiers peut 4tre ainsi stock4. 

Les procfdures de traitement sont cn pattie d6j5 op4rationnelles : l 'ordinateur 
peut fournir : 

Un contr6Ie d'erreur : il s'agit 11, ~ notre avis, d 'une proc4dure de toute 
premihre importance. L'exp6rience, acquise dans une autre enqu4te qui concernait 
les pleur6sies, nous a montr4 qu 'un dossier avait besoin d'4tre valid4 avant d'4tre 
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Date de la l~re consultation 

Z 6 
., : • . , . , 

N ° du dossier : : : : : 

: ....... : :: ._: :19 I._! :!c.c.:! 0 ! i ! 
jour mois ] i0 

E_!A__T ClVI___L : 

Nora I , , , , , , : , Pr4nom : i ~ " | I ! ! ! ! ! ! ! 

Date de naissance : Ann6e : 1 

S e x e  : I = H  ; 2 = F  

Origine ethnique : 

Situation de farnille: 

rnari6 - c~libataire - veuf (ve) 

nombre de frhres et de soeurs 

place dans la phratrie 

hombre d'enfants : 

Adresse du rnalade : 

N ° deS.S. ! i : i : i : ~ : : ~ : : { 

P r  o r e  s s i  on  

i V i ~ d e c i n  t r a i t a n t  : 

N o r a  : 

A d r e s s e  : 

ORIGINE DU DOSSIER : 

( t a m p o n )  

..9. : 

15 

16 17 

DIAGNOSTICS : - 

18 19 

13 
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L e  r n a l a d e  v i e n t  p o u r  : 

A n n 4 e  d u  d 4 b u t  d e  l a  m a l a d i e  : 19 ! 

Z0 21 

ne rlen ecrlre 1ci 

D 4 b u t  
t r a i t e m e n t  : ." ,'Proles sion: : 

ZZ Z4 

Nb,  F t .  P l a c e  Nb ,  d '  
'.Soeurs: : dans :, ., : enfants : : : 

Z6 phratrie Z8 

INTERROGAT01RE ALLERGO LOGIQUE 

Enfanc e : 

A d o l e s c e n c e  : 

.Age a, d u l t e  : 

~ I n t e r r o ~ a t q i r e  f o n c t i o n n e l  g 4 n 4 r a l  : 

QUESTIONNAIRE PAGE 2 



FA IVdLIA U X 

Grands p a r e n t s  

maternels 

ANTECEDENTS 

H II 

F 14 

paternels H 17 

F Z0 

Phre 23 

iVihr e 25 

Frhres et soeurs atteints 

n ° I 29 

n ° Z 3Z 

n ° 3 35 

Oncles 

191 

A s t h m e  I C o r y z a  

6 
• t l 

i ! ! o  ~ 3 ! 
:C. C. : 

i E e z g r n a  e t / o u  
i 7Jr~Icalre 

I0 

CODE : 

I : OUI 

Z : NON 

0 : on ne 

salt 

pas 

T a n t e s  

PERSONNELS { s u r v e n u s  avan t  le d4but de l'asthme) 

L e m a l a d e  a-t'il eu  : 
38 

[ ] A g e d ~ b u t  , Age fin 
Eez4ma -OUI = NON - ?- : : : :__ : , : • : : : : 

• arts rno is  : a n s  m o i s  

1 1 " :: : "': : :: : : Coryza -OUl - NON - ?- : __ • 
a 

I I ' Rhinobronchltes-OUI - NON -?- 56 : " : : :,J: : : : :--: 

M a l a d i e s  i n f e c t i e u s e s  qui  :ont jou4 un  r61e dans  l ' a p p a r i t i o n  de  l ' a s t h m e  : 

C o q u e l u c h e  (68) -OUI  - NON - ? -  

Rougeole (68) -OUI - NON - ? - 

A u t r e ~  (69) 

Vacclnat~ons faltes(72) (73) 
76-77 

Vira~.e de curl (75) -OUI -NCN -?- : : Annge: B.C.O. 
74 

Ad4nectomie (79) -CUI - NON -?- : : A nn4e: 

A.mygdalectornie(78) -OUI - NON - ? - : : Ann4e: 

non fair 

fait en 19.. 

65 66 67 68 69 70 71 72 73 74 75 76 77 78 79 80 
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T E R R A I N  ALLERGIQUE 

19 

Z 6 

! ! ! 0 ! 7  { 
: C, C,: 

I 0  

1?. N. D a t e  : 

G . R .  

G.B. 

Poly N. 

B. 

E. 

Lymphocyte s 
Monocytes 

Compte 4osinophile h la cellule Date : 

S4cr4tions Date : 

Latex Date : 

Explorations fohetionnelles respiratoires 

D a t e  : 

C. V. 
V. E.  M ; S .  

V. E .  M. S . / C .  V. 

V. M. M. 

T e s t  k l ~ A c 6 t y l c h o t i n e  "Da te  : 

T e c h n i q u e  : 

Q u a l i t a t i f  : 

D. L. A. C. : 

T e s t  de  p r o v o c a t i o n  b r o n e h i q u e  D a t e  : 

T e c h n i q u e  : 

A l l e r g ~ n e  : 

D. L . A .  L, : 

P r  4 c i p i t i n e s  D a t e  : 

R a d i o  d e s  s i n u s  D a t e  : 

E x a m e n  O . R . L .  " - ~  / ~ S x ~ D a t e  : 

R A D I O G R A P H I E  : / ~  ~ ~  / ~/~--- ~ 

Rgsultat : 

R4sultat : 

Rgsultat : 

"en ~ de l a  n o r m a l e ~  

IJ 

I i  

i i  

p o s i t i f  - n4gatif 

R 4 a c t i o n  t a r d i v e  : 

R ~ s u l t a t  : 

R g s u l t a t  : 

R 4 s u l t a t  : 

QUESTIONNAIRE PAGE 4: 



SEMEIOLOG!E 

Z o 

i 

19! ic.c.i 0 i 9 
I0 

CORYZA 

Annde de d4but : 19.. 

Rhinorrhge aqueuse 

Eternuements en salve 

Obstruction nasale 

i° rurit nasal 

CONJONCTIVITE 

Prurit oeulaire 

Larrnoiement 

TRACHEITE SPASMODIQUE 

PRURIT AURICULAIRE 

PRURIT PHARYNGE 

PEAU 

Ecz4rna 

Urticaire 

Oed~rne de Quincke. 

Autres 

Au visage 

Ailleurs 

ASTHME 

Annie du d4ha~de l'~thrne : 19.. 

Type I - II - II bis - III 

Le malade a-i'll eu des 4tats de real 

v4 ritabl e s 

: : : IZ 

: OUI - NON - ? - : : 

: OUI - NON - ? - : : 

: OUI - NON - ? - :__: 

: OUI - NON - ? - : : 

: OUI - NON - ? - : : 

: OUI - NON - ? - : : 

: OUI - NON - ? - :__: 

: OUI - NON - ? - : : 

: OUI - NON - ? - : : 

: OUI - NON- ? - : : 

: OUI - NON - ? - :____: 

: OUI - NON - ? - : : 

OUI - NON - ? - :__: 

OUI - NON - ? - :__: 

OUI - NON - ? - : : 

20 

: : 30 

: OUI - NON - ? - :__: 31 

Type I : Crises occazionnelles espac4es 

Type II : 8 jours de crises par an, jusqu'~... 

Type TIbi~ ' 60,ini~=$ de,crises par an et plus 

Type IIi : ~sthme grave invalidant (dyspn4e continue) 

Etat de real : Crises graves mettant la vie du rnalade en danger, qui durent 

plus de 48 heures malgr6 la cortisone 
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I1 existe 3.r4ponses possibles p a r  signe : 

-OUI -NCN - ? =inconnu ou impr4cis- [-- 

Encadrer la r4ponse adequate ou coder 

-! :OUI -2 :NON -0 : ? 19 i 

Z 6 

:c.c. : 

i0 

CIItCONSTANCES ETIOLOGIQUES DES CRISES 

,'Existe-t'il une unite de temps ? :OUI -NON -?-: . : 

A quelle saison ? printemps :OUI -NON - ? - : , : 

Etd :OUI -NON - ? - : 

automne ~.OUi -NON - ? - • 

hiver :OUI -NON - ? - : : 

La rnaladie est-elle per-annuelle ? :OUI -NON -?-:: 

Existe-t'il une unit~ de lleu ? :OUI -NON -?-: : 

II 

Si oui, quels sont les lieux nocifs ? :--: : --:20 

Les crisds sont-elles augrnent4es h la rnaison ? :OUI -NON -?- : :  

Les crises Sont-elles au~ment4es au travail ? :OUI -NON -?-:: 

Le' malade a-t'il des anirnaux chez lui 

auxquelsil est allergique ? :OUI -NON -?- :____: 

Les quels ? : : : 

Les crises sont.elles fe.vorlsdes 9ar : 

la fatigue 

ir 4nervernent 

les r~gles. 

la pEriode prd-menstruelle 

Horaire habituel : la journde 30 

la soiree 

la nuit 

le matin 

Circonstances atrnosphErique_s 

Existe-t'il une aggravation des crises par : 

la pluie :OUI -NON -? - : : 

l'humidit4 :OUI -NON - ? - : : 

le vent :OUI -NON -? - : : 

le changernent de temperature :OUI -NON -?- :__: 

le ehangernent de saison :OUI -NON -? - : :  

le sEjour ~ la carnpagne :OUI -NCN -? - :__: 

les jours de repos :OUI -NON -?- : :  40 

:OUI -NON - ? - : : 

':OUI -NON -?- : : 

:OUI -NON -? - : :  

:OUI -NON - ? - : : 

:OUI -NON -? - : : 

:OUI -NON -?-: : 

:OUI -NON - ? - : : 

:OUI -NON - ? - : 

OL~ESTIONNAIRE PAGE 6 



_OCCUPATIONS DOMESTIQUES et HABITAT 

- Le rnalade a-i'll des troubles provoqu4s 

par la poussi~re de rnaison ? 

- Habitat : sec 

humide 

- Lieu : k la ville 

dans un jardin 

la carnpagne 

- Le rnalade est-il calm4 en altitude ? 

- Le rnaiade est-il calm4 au bord de rner ? 

- Le rnalade a-t'il eu des incidents allergiques 

• l'Aspirine 

Lesquels ? 

• la P4nicilline 

Lesquels ? 

• d'antres rn6dicarnents 

Lesquels ? 

:OUI - NON -?-:__: 

:OUI - NON -?-: : 

: O U I  - NON -?-: : 

:OUI - NON -?-: : 

:OUI - NON -?-: : 

:OUI - NON -?-:: 

:OUI - NON -?-: : 

:OUI - NON -?-: : 

41 

:OUI - NON -?-: : 

:OUI - NON -?-:: 

:OUI - NON -?-:: 

- L'alimentation ~oue-t'elle un rSle dans la crise ? :OUI - NON -?-:: 53 

TKAITEMENTS SUBITS 

- Anti-infectieux 

- Calrnants des crises 

- Traiternents de chocs 

- Antihi starninique s 

- Hormones (cortisone et A.C.T.H.) 

- M4thodes para-rn~dicales 

N O T I O N  D E  T E R R A I N  A L L E R G I Q U E  

- H 4 m a t o r n e s  f a c i l e s  

- C o u p s  de  s o i l  

- Mal  d e s  t r a n s p o r t s  

QUESTIONNAIRE PAGE 7 
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exploit& Cette validation commence par la signature personnelle du m6deein sur 
le questionnaire, continue par les v&ifications manuelles avant perforation, mais 
ne se termine qu'aprhs avoir pass4 tous les dossiers au travers d 'un programme de 
contr61e d'erreurs precis. 

I1 est possible d'ailleurs que nous soyons amenEs 5 modifier notre questionnaire 
dans cette optique en augmentant les redondances nfcessaires au contr61e. 

L'4criture des programmes de contrhles d'erreurs, qui sont spdcifiques de 
ehaque enqu4te, n 'est  pas encore r6alis6e. 

- -  ,~ Un listing ,, : la restitution par l 'ordinateur du contenu entier des bandes 
magnEtiques fournit un .document de travail irrempla~able. 

- -  Enfin, le d@oui l lement  de 1'enquire est confi6 au programme Mistral, Ecrit 
par I ' IMSAC 5 Marseille. Les principes de ce programme applicable 5 route sorte 
d'enqu4tes statistiques et que nous avons ddj5 utilis4s 5 plusieurs reprises, ont fait 
l 'objet d 'une communication au Symposium d'Informatique MEdicale ~ Toulouse 
en 1969. Nous n 'en ferons ici qu 'un tr~s succinct rappel : chaque , variable ,, 
du dossier est transformEe en ~ variable tableau ,, : soit comme ligne, soit comme 
colonne, soit comme filtre si l 'on veut sElectionner certains types de dossiers et 
rejeter les autres. 

Toutes les op&ations arithmdtiques et logiques sont possibles, qui permettent  
de er4er de nouvelles variables qui ne figurent pas dans le dossier 5 l'origine. 

Ce programme est Ecrit en Fortran. La proc6dure est r4alis4e sur G E  4oo de 
3~ ooo mots de mEmoire centrale. 

Une exploitation statistique plus approfondie est actuellement 5 l '6tude : la 
ventilation statistique simple pourra 4tre ainsi compl4tEe par des analyses statisti- 
ques, des analyses factorielles et des segmentations. 

CONCLUSIONS 

Le dossier pollinique que nous prEsentons, utilisable sur ordinateur, est exploit6 
au moyen d'un programme gEnEral .de dEpouillement statistique, Ie programme 
Mistral, Ecrit par I ' IMSAC 5 Marseille. On peut ainsi, par le moyen d'opErations 
logiques ou arithmEtiques, Etudier le fichier de nos malades de routes les facons 
possibles sans difficult& 

Pour la pattie th4rapeutique, les fiches remplies en clair sont transerites sur 
bordereau de perforation avant de passer en machine. Contenant  un grand nombre 
de renseignements quantitatifs, cette partie th4rapeutique se prate assez facilement 
5 l'analyse numfrique ou 5 l'analyse factorielle. 

Ainsi r4alis6, ce dossier m4dical est un exemple de dossier de type ferm4. 
Facilement utilisable dhs 5 pr6sent ce questionnaire est appel4 5 se completer et  

s'amEliorer progressivement. Nous le considErons comme une 6tape dans l ' int& 
gration d 'un dossier allergologique plus gEnEral. 

[Clinique de Pneumo-Phtisiologie (P~ 
C~ARPIN), Hdpital Sainte-Marguerile, 
13-MarseiIle-gq. 
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R~UM~ 

Un exemple de dossier mddical utilisable sur ordinateur est pr6sent6. R6dig6 sons forme 
de questionnaire de type ferm6, a raises A jour annuelles, il permet une 6tude int6gr4e de la 
pollinose. 

Le dossier initial comporte une carte d'identifieation et de donn6es g6n4rales, une carte 
d'ant6c6dents, l ' inventaire allergologique, les circonstances 6tiologiques des crises, la s6m6io- 
logie, le t ra i tement  de d4sensibilisation et ses rdsultats. 

L'exploitation est faite au moyen d 'un programme g6n6ral de ddpouiUement statistique. 

SUMMARY 

P R E S E N T A T I O N  OF A MEDICAL DOSSIER CONCER~*ING POLLINOSIS 
FOR USE I N  & COMPUTER 

An example of a medical dossier which can be used in a computer is presented. Drawn 
up in the form of an exclusive type of questionnaire brought up to date annually, it enables 
an integrated study of pollinosis to be made. 

The first dossier consists of an identification card containing general details, a card sho- 
wing anteeedents, an allergologieal inventory, the etiological circumstances of the attacks, 
the semeiology, desensitization t reatment  and its results. 

The method is worked out on the basis of a general programme of statistical analysis. 
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