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E'hypersensibilife pathologique a, aujourd'tuii, unc des mani-
festations pariui les plus frequentcs et souvent les plus tliffi-
ciles a traitcr, dans les deriiiatoscs allergiques. Urticaire,
ocdenie de Quincke, ec/ema sont toujours plus trequcntes dans
la pratique. E'eczenia de contact esf peut etrc Texpression la
plus typique des derniifcs allergiques de nos jours. Ees agents
sensihilisants qui peuvent provoquer ces derniites hyperergi-
ques sont extrenicment variecs. Nous trouvons les plantes,
certatnes bois (palissandre, chene, aulne, etc.), les vetements
{laine, soic, coton, bas feints, cuir, fourrures, etc.), les objets
de literie, les produits dc toilette (savon, poudre, vernis a
ongles, rimmel pour les cils, etc.), les medicaments (sulfamides,
antibiotiques, etc.).

Unc place importantc parnii les agents sensibilisants dc la
peau cst occupee par les substances chimiqucs (jui sont utilisces
surtout professionnellement. Ecs cc/.emas de contact sont tres
frequents che/. les ouvriers (|ui travaillcnt le ciment, les mati-
crcs plastiques, le caoutchouc, lc nickel, le mcrcure, le cuir,
les fourrures ou qui sont en contact avec les differentes tein-
tures.

Ees substances allergeniques exercent leur action scnsibili-
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Fig. 1.
Peau humaine avec Ie tableau caracteristique de I'eczema par contaci. On
remarqiie un epaississement de I'epiderme, avec proliferation du corps muqueux
de Malpighi (aranthose). L'epiderme presente signes de dissociation vesci-
ciilaire et de spongiose. Dans Ie derme on ohservc une evidente augmemation

de cellules en aiege pericapillaire.

sentc surtout sur les cellules histiocytaircs des capillaires de
la peau. Nos rccherches histoloj^iques ont montre que le ca-
pillaire et les cellules histiocytaires des parois sont un des
elements les plus importants de la reactivite. Les histiocytes de
la paroi capillaire montrent toujours une reactivite plus rapide
aux excitations physio-patholo^iques. Cette plus grande rapi-
dite de reaction contraste gencralement avec la paresse des
mouvements reactifs des autrcs cellules, meme des cellules
connectives, du restant du tissu. Les histiocytes pericapillaircs
selon la nature des stimuli, leur intensite, etc., evoluent reac-
tivenient vers les formes le plus divcrses, par exemple: fibro-
blastes, fibrocytes, cellules epithelioides, macrophages, cellules
lymphocytoides, monocytoides, eosinophiles, etc.
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Les elements celliilaires prL'st'dts ])res du la jiarni capillairt liacis l'eczema par
CDiitact otit I'aspect lymphii-munoplasmacytoide. Ces cellules derivent des
histicicytes de la paroi des fapillaires et representent les elements qui jouent le

ri'ile (ie la priidiictioii des aiiticorps.

Dans la plupart des cas Jc la pathologic a]lergi(iue, les
aller^cnes exercent une action stiiiuilante prolon^ee sur les
capillaires et les petits vaisseaux. Les proteines alimentaires,
microbiennes, etc., en travcrsant la niince barriere vasculaire,
rencontrent avant tout les histiocytes pericapillaires. Ces cel-
lules organisent la premiere defense. La reaction defensive est
niorpholoj^Kjue et luntiorale. l*our la reaction niorphologR|ue
les histiocytes pnililcrent en participant surtout a la nc'ofor-
niation tie cellules lyniplio-, mono- et plasmacytokies. Cet agen-
cement particulier est aujourd'hui comprehensible parce que
les etudes d'inimunologie ont attribue aux cellules lympho-
nionocytoi'des et plasmacytoides iin role tie premier ortlrc tlans
la protiuction des anticorps.

Kn consideration tie ces faits, nous avons etabli Tunlte hi-
stio-capillaire conime base tie la reactivite.

Les traitements tjui anicnent une regression tie Teczenia
agissent sm- le tableau histologR]ue des reactions de I'unite
histio-capillaire. Stimulees par les allergenes, les cellules
histiocytaires pericapillaires de la peau se sont nuiltipliees,
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Peau hiimaine. Eczema. Traitemeiit local avec corlicostero'ide. On observi; une
remarquahle destruction des cellules reactives pericapillaires, avec diffifrents
signes de degenerescence. Presence de nombreux debris iiuckairs Picnose des

nova 11X.

foriiiant des notlules pcrivasculaires composes de cclliiles
nouvclles lympho-, plasma- ou monocytoides. Ces cellules ont
pour fonction de labriquer les anticorps de la reaction aller-
gique.

Nos recherches histolo^i(|ues ont tlemontre que, au cours
de la therapie par le rayons X, par le corticoides (kenacort,
localyn, etc.), ranicHoration ou la guerison d'une deriTiatose
allergique va toujours de pair avec la reduction du nombre
des cellules ties nodules perivasculaires. Sous Faction thera-
peutique, les cellules reactives de Tunite histio-capillaire sont
frappees de degenerescence (]ui ahoutit a la destruction il'un
grand noinhrc des elements perivasculaires. Plus grande est la
reduction du nomhre de ces cellules, meilleur est l'etat du
nialade. Apres l'arret du traitement, au moment ou les symp-
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fig. 4.
Les cnrticdsteroidcs detriiisent aiissi les histiocytts des centres germinatifs des
ganglions lymphatiqiie qui ont un rote important dans rclaboratioii des anticorps.

Degenerescence histiocytaire dans b rate au cours d'un traitement avec
corticosteroide.
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Ftg. 6.

Remarquablcs signes dc degenerescence histiocytaire, avec suppression de beau-
coup d'elements anticorps-genetiques dans la rate, an cours d'un traitement avec

azo-yprites.

tomes tie la dermatose allergi(|ue reapparaissent, on peut
constatcr, sur une nouvelle hiopsie, que Tunite histio-capillaire
porte a nouvelles cellules reactives en nodules perivascula res.

La tre(iuence rcmar{]uahlc tie Tec/eina de contact dans le
monde du travail, demontree par les etudes sur les maladies
profcssionnelles, realisees en Italie surtout par VlnaU, enj];a}j;e
a pratiquer une action preventive energitjue. Action qui peut etre
poursuivie par fEnpi lors des examcns d'aptitude des jeunes
travailleurs. Aux sujets qui ont une histoire allergique, il faut
deconsc'iiler les travaux susceptibles de provoquer une sensi-
bilisation de la peau.
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- 7.
LL'S azo-yprites tt aussi les cnrticosteroides provoquent souvent, en tloses thera-
peutiques, phenomenes de degenerescence dans repithelium des tubes seminiferes

qui a la meme susceptibilite toxicnlngique des hisltocytes.

R E S U M E

L'eczema est aujourd'luii unc des dermatoses allergiques la
plus fretjuente. Les sensihilisations les plus communes viennent
en particulier du milieu de travail et des medicaments ijui
pr(;vo(iuent souvent des eczemas de contact. L'etude histolo-
^i[iue pcrniet d'()bser\'er ijue les allergenes dc contact stimulent
elcctivemcnt les histiocytes pericapillaires, stimulation qui
provoque une proliferation tic ces cellules histiocytaires avec
neo-formation de cellules lyniplio-plasma-monocytaires, dont
la fonction est la production ties anticorps de la reaction al-
lergi(]ue.

Pour la prevention de l'eczema de contact, il est indispen-
sable d'cffectucr des examens personnels des jeunes travailleurs
en vuc de leur orientation professionnelle. Aux sujets qui ont
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un passe allergique, il faut tleconseiller les travaux qui pour-
raient les niettre en contact avec des substances capables de
sensibiliser la peau.
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