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Par
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Dans I'apparition des manifestations allergiques de nom-
breux facteurs y jouent un role important. Dans la profusion
de ces différents facteurs élémentaires, il en ressort quelques
groupes composés de facteurs ayant une affinité entre eux,
comme le sont le facteur géo-climatique, la prédisposition,
les facteurs locaux du milieu et le mode de vie. Ce groupement
est relatif, car il n’existe pas de limites nettes entre ces facteurs
qui dépendent souvent les uns des autres, mais il est pourtant
nécessaire, pour permettre de s’orienter plus facilement dans
cette quantité de facteurs élémentaires et de mieux compendre
leur action compliquée. Les examens de I'état de I'allergie dans
différentes régions de notre pays ont confirmé I'existence et le
role de ces facteurs composés.

Le facteur géo-climatique a été observé parmi les premiers
et mis en évidence par de nombreux auteurs dans différents
pays: Turban & Spengler (1), Storm wvan Leeuwen (2),
Pasteur Valléry-Radot, Blamoutier (3), Frugoni & Melli (4),
Spoujitch & Puievié (§) et d’autres auteurs. Ce facteur, comme
aussi les autres facteurs composés est lui-méme formé d’un
grand nombre d’éléments fondamentaux, comme, laltitude,
la composition et la configuration des terrains, le voisinage de
la mer, la végétation, 'humidité de I'air, les oscilations de la
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température, I'insolation, les vents, etc. C'est de ces facteurs
élémentaires, diversement combinés, que dépend le caractére
de diférentes zones géo-climatiques. Dans ces zones, il existe
de nombreux microclimats, expression de combinaisons locales
ou prédominent certains facteurs élémentaires.

La prédisposition héréditaire, en tant que facteur important
dans I'apparition des manifestations allergiques, a été égale-
ment mise en valeur par beaucoup d’auteurs: Coca (6), Han-
hart (7), Gutmann (8), Hansen (9), Bray (10), Marchio-
nini (11), etc. Les examens auxquels nous avons procédé dans
différentes régions de notre pays sont souligné également I'im-
portance de ce facteur,

Les facteurs élémentaires locaux du milieu, comme: la vici-
ation de l'air par les gaz et la poussiére, 'humidité des habi-
tations, leur insolation etc. ont été déja suffisamment décrits
(Urbach (12), Pasteur Valléry-Radot (13), Diaz (14),
Duchain (15), Spoujitch (16), et d’'autres).

Le mode de vie, jusqu'a présent, n’a pas été mis en évidence
comme un facteur particulier dans 'apparition des manifesta-
tions allergiques, bien que beaucoup d’auteurs aient déja mon-
tré I'importance de certains éléments qui entrent dans sa com-
position. C’est ainsi que Sangiorgi (17) a souligné le rapport

existant entre 'apparition des manifestations allergiques et le

standard de vie dans différents pays. Dans des contrées sous-
développées et primitives, cet auteur a trouvé un faible pour-
centage de manifestations allergiques, tandis que dans des pays
évolués, ou le degré de civilisation est plus élevé, ce pourcen-
tage 'est également. La grande fréquence des manifestations
allergiques dans les pays développés est aussi confirmée par
Arbesman (18) pour les Etats-Unis, Bruun (19) pour le
Danemark, Blamoutier (20) pour la France, Gutmann (21)
pour I'Israel, Piper (22) pour I'Australie, Serafini & Di
Nardo (23) pour I'ltalie, Ufford (24) pour la Hollande,
Williams (25) pour I'Angleterre etc.. Duchaine (26) attribue
la forte augmentation de I'asthme en Belgique aux conditions
locales du milieu comme le sont les gaz toxiques dans les
régions industrielles et I'humidité, qui agissent aussi en méme
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temps, en tant que facteurs du mode de vie. Au cours des
derniéres anées, il a été accordé une grande attention a l'in-
fluence du travail et de la profession sur les manifestations
allergiques (Hansen (27), Surinyach (28), Sidi (29), Turiaf
& Tabart (30), Spoujitch (31), Djuriié, Danilovié et colla-
borateurs (32) et autres). Les maladies allergiques profes-
sionnelles sont méme mises & part comme une partie spéciale
des allergoses. De méme, on porte une attention de plus en
plus grande aux conditions de logement et d’hygiene (Mali
(33), Spoujitch (34), ainsi qu'a 'alimentation (Rowe (35),
Bickel (36), Spoujitch et collaborateurs (37)). Bickel fait
particuliérement ressortir I’augmentation des manifestations
allergiques en rapport avec 'emploi de plus en plus grand des
aliments préparés industriellement, des médicaments, des pro-
duits cosmétiques, des couleurs d’aniline, etc. C'est cet auteur
avec beaucoup d’autres (Werner (38), Stokvis (39), Groen
(40)) etc., qui font ressortir de plus en plus aujourd’hui le
role des facteurs psychosomatiques et émotifs dans 'appari-
tion des manifestations allergiques.

Les facteurs élémentaires du mode de vie sont nombreux
et divers. Ce sont leurs différentes combinaisons qui donnent
lieu aux divers types de mode de vie, tout comme les différen-
tes combinaisons de facteurs élémentaires climatiques contri-
buent a la formation de quelques types de climat. Le mode de
vie, comme aussi le facteur géo-climatique est un facteur com-
plexe et plus vaste. Il est composé d’un grand nombre de fac-
teurs élémentaires ou de conditions, tels que les conditions de
logement, la profession, le standard de vie, le mode d’alimen-
tation, les coutumes et les habitudes, le rythme de vie, etc.
Nous considérons que ces éléments, décrits jusqu'a présent en
particulier, doivent étre groupés, avant tout a cause de leur
affinité naturelle, mais aussi parce que nos recherches ont
montré qu'ils agissent ensemble comme un tout, comme le font
également les facteurs climatiques. Les facteurs du mode de
vie sont dans un étroit rapport réciproque avec les facteurs
des conditions locales du milieu, dont il est souvent difficile de
les séparer. C’est ainsi que, par exemple, la poussiére est par-
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fois en méme temps facteur du milieu et facteur du mode de
vie. Mais c’est aussi quelquefois le cas d’autres facteurs com-
posés. La distinction et la connaissance des facteurs des modes
de vie et de leurs types ont aussi une importance pratique.
Tandis qu'il est difficile d’exercer une action sur les facteurs
climatiques et sur la prédisposition héréditaire, le mode de vie
est un facteur sur lequel nous pouvons influer plus facilement
et qui peut donc changer.

En Youguslavie, par suite des conditions géo-climatiques et
historiques trés diverses et de 'influence de différentes civili-
sations, on peut y distinguer nettement différents modes de vie.
Au point de vue de I'apparition des manifestations allergiques,
trois types de mode de vie se distinguent principalement: le
type de vie des grandes villes, celui des villages aux maisons
tres rapprochées dans des rues rectilignes, et enfin le type de
vie dans les villages de montagne, aux maisons dispersées.

Le type de vie des grandes willes influe le plus défavorable-
ment sur l'apparition des manifestations allergiques. Les
caracteres principaux de ce type de vie sont: le surpeuplement
et la compacité de la population, la viciation de I'air, 'ndustrie
développée, la circulation vive, le surmenage nerveux, le
rythme de vie accélérée aussi bien que I'emploi de plus en plus
grand de médicaments, de produits cosmétiques, d’aliments
préparés industriellemment, de tissus synthétiques etc.

L’influence défavorable des grandes villes se remarque dans
le pourcentage plus élevé d’asthmatiques, et dans ce fait que
les atshmatiques d’autres localités, continuent dans les grandes
villes a y avoir des crises fréquentes. Ainsi, sur le littoral
adriatique, dont le climat influe favorablement sur les maladies
allergiques et surtout sur l'asthme, dans les grandes villes
comme Rijeka, Zadar, Split, Sibenik, plus de 32 % des malades
continuent a y avoir des crises d'asthme, tandis que dans de
plus petites localités situées souvent & seulement quelques kilo-
metres de ces villes, ce pourcentage est de 17 % et méme
moindre. De méme, dans les grandes villes, le pourcentage
d’asthmatique qui ont eu 1 leurs premiéres crises d’asthme,
est plus élevé. A ce point de vue, le rapport est analogus entre
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Is villes et les petites localités de Serbie et des autres régions
de Yougoslavie. Nos observations ont montré avec plus de
précision le role important de certains de ces éléments qui
entrent dans la composition de ce facteur complexe qu'est le
mode de vie.

En outre, le cas de Zrenjanin bien plus petite que Beograd,
confirme qu'il n’est pas essentiellement question de la grandeur
de la ville, mais bien du type méme de vie de grande ville, car
dans cette ville le pourcentage d’asthmatiques, parmi les chemi-
nots et les ouvriers de fabrique, s’élevé a 8 % et les mani-
festations allergiques & 23 %. Nous attribuons cela a ce que
Zrenjanin est un centre industriel important avec 38 fabriques,
avec un commerce développé et le rythme de vie d’une grande
ville. L’alimentation y est forte, avec une consommation abon-
dante de denrée préparées industriellement, ainsi qu'un grand
emploi de médicaments, de fards et de tout ce qui caractérise
la vie des grandes villes.

Les examens de 'état de I'allergie a Ohrid, ville située dans
la région montagneuse méridionale de Yougoslavie sur les
bords du lac d'Ohrid, confirment également l'influence dé-
favorable du mode de vie de la ville sur les manifestations
allergiques? Outre les caractéres généraux de la vie a la ville,
ce qui est caractéristique pour Ohrid, c’est que c’est une vieille
cité de commerce et d’artisanat du type balkano-oriental, aux
rues étroites et tortueuses et au pavage turc, dont les habita-
tions sont insuffisamment claires. Les hommes qui font le
commerce, surtout des poissons et des cuirs, passent la majeure
partie de la journée dans de petites boutiques poussiéreuses et
sans hygiéne. L’alimentation, abondante en poisson, est forte-
ment épicée. Ces conditions de vie expliquent le pourcentage
élevé d’asthme (1,7%) et de manifestations allergiques
(6,3 %) trouvés chez les habitants d’Ohrid, malgré des con-
ditions climatiques d’altitude favorables (800 m) et le fait
que cette ville se trouve dans une zone non allergogéne de
Youguslavie, ou la prédisposition héréditaire aux manifesta-
tions allergiques est faiblement marquée. Nous avons encore
rencontré une influence défavorable semblable au point de vue
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des manifestations allergiques, dans d’autres grandes villes de
notre pays: Novi Sad, Nij, etc.

L’observation de 1607 asthmatiques de Beograd (41), fait
ressortir I'importance de 'acomplissement des mesures ur-
banistiques d’hygiéne du logement et le lien étroit existant
entre les conditions locales du milieu et le mode de vie. Dans
les rues étroites (NNiska et autres), a 'ancien pavage turc, dans
les cours resserrées, les logements surpeuplés et dans lesquels
dominent les facteurs locaux défavorables du milieu et des
conditions de vie anti-hygiéniques, nous avons trouvé 2,2 %
d’asthmatiques. Au contraire, chez les habitants vivant dans
de large rues asphaltée et dans de nouveaux batiments hygiéni-
ques suffisamment entourés de pelouses et de parcs, avec le
mode et le standard de vie correspondant, le pourcentage
d’asthmatiques était inférieur & 1 %. Tandis que ces faits
montrent l'action favorable des mesures urbanistiques et
d’hygiéne sur 'asthme, les résultats définitifs indiquent que,
malgré ces mesures, le pourcentage de manifestations aller-
giques dans les grandes villes est en général plus élevé, surtout
au point de vue de la rhinite, de l'urticaire, de la migraine, de
I'oedeme de Quincke, de 1'éczéma et un peu moins au point
de vue de J'asthme.

Dans les wvillage du type groupé aux rues rectilignes et aux
maisons rapprochées comme le sont la plupart des villages de
plaines et dans la majorité des pays d'Europe, nous avons
presque toujours constaté un pourcentage élevé d’asthme et de
manifestations allergiques. La vie dans les villages de ce type
a beaucoup de caractéres communs avec le mode de vie a la
ville. Sur de petites parcelles (42) les maisons sont rappro-
chées, les unes contre les autres, preque comme dans les villes.
Les cours sont encombrées d’étables, de porcheries, de poulail-
lers, de hangars, de granges et de magasins, de fosses & fumier,
etc., sources principales de pneumallergénes si abondants dans
ces endroits. Cette compacité et cet entassement sont la cause
principale de la viciation de 'air, comme c’est le cas dans les
rues asthmogeénes des grandes villes. La grande poussiére dans
ces villages, bien que Ja circulation y soit bien moins importante
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que dans les grandes localités, provient de ce que les routes
qui les traversent ne sont pour la plupart ni pavées ni asphal-
tées. Dans certains endroits (Staréevo, Opovo et autres), sur
la route principale qui traverse ces villages, nous avons trouvé
de 2.00 a 6.000 particules de poussiére dans 1 cm® d'air aux
heures ou le trafic est actif et dans les piéces d’habitation le
long de ces routes, de 500 a 3.000 particules. En été, lorsque
la circulation et le commerce des produits agricoles est le plus
actif, les routes sont le plus souvent couvertes d’une épaisse
couche de poussiére. Certaines cultures comme par exemple le
ricin, contribuent aussi dans ces villages au pourcentage élevé
d’asthme et de manifestations allergiques. Ainsi chez les habi-
tants de Crnja (43) qui, depuis des années, cultivent le ricin
dans leurs champs, nous avons constaté une hypersensibilité
au ricin dans 22 % des cas et un pourcentage élevé d’asthme
(4,5 % ). Au contraire, les autres cultures, comme le chanvre,
ont un faible pouvoir allergogeéne, elles sensibilisent rarement,
et plus rarement encore provoquent des manifestations aller-
giques, bien que le travail dans l'industrie chanvriére, o il y a
continuellement une grande poussiére aide a la sensibilisation
et a l'apparition de manifestations allergiques aux autres
pneumallergénes. L’alimentation des habitants des villages
riches du Banat est trop fortes en calories. Le saindoux, la
viande, les épices et les boissons alcoolisée y sont abondam-
ment représenté, si bien que les manifestations allergiques
d’origine alimentaire sont fréquentes comme dans les grandes
villes. :

Le mode de vie dans ce type de villages, soumis. pendant
des siecles a l'influence de différentes civilsations de celle de
I'Europe centrale dans les régions septentrionales, de la ro-
mane sur le littoral adriatique, de la byzantino-turque dans les
régions méridionales — se rapproche beaucoup du mode de vie
dans les villes au point de vue des ateliers de 'artisanat, de
Palimentation avec des aliments conservés et préparés indu-
striellement, de la confection moderne, de I'abus des médica-
ments, des produits cosmétiques, des divertissements, aussi
bien qu’au point de vue du rythme méme de la vie.

3 Acta Allergologica, XV, 1
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Dans certains villages de montagne, en Macédoine ou les
maisons sont également groupées mais ou le mode de vies se
différencie sensiblement de celui des villages de plaines aux
rues rectilignes, nous avons constaté un faible pourcentage de
manifestations allergiques. Cela indiquerait que ce qui le plus
essentiel n'est pas le type-méme des village, mais bien le mode
de vie qui s’y méne.

Le type de village aux maisons dispersées se rencontre prin-
cipalement dans les régions montagneuses, ou les maisons sont
éloignées les unes des autres aussi bien que les dépendances:
étables, greniers a mais, granges, etc. Dans toutes ces localités
situées sur les montagnes Javor, Kopaonik, PeSter et autres,
nous n'avons pas trouvé d’asthmatiques ni de manifestations
allergiques. Dans ces villages I'air est extrémement pur et il
n’y a presque pas de poussiére. Sur la grand’route a Kufiéi
nous n’avons trouvé que 40 particules de poussiére dans 1 ¢cm?®
d’air et dans les vergers de 20 a 30 particules. Méme s'il existe
quelques causes de viciation locale de 'air provoquée soit par
le travail avec le bétail, soit par des travaux executés a la
maison: vannerie, tapis etc., 2 cause de la continuelle circu-
lation de l'air, celui-ci est pourtant toujours pur dans ces vil-
lages et, en fait, il s'y trouve réalisé ce que les urbanistes exi-
gent (44) aussi pour les grandes villes: I’éloignement les uns
des autres des blocs d’habitation, avec de vastes espaces cou-
verts de verdure autour des batiments. Le célébre ethnographe
Cuiji¢ (45) considére « que le régime patriarcal de la Pénin-
sule balkanique ne doit pas étre jugé comme un état culturel
inférieur: cette population a un sens moral souvent d’un ordre
supérieur, une facon original de comprendre la vie, une orga-
nisation sociale et économique, un goit artistique qui se mani-
feste en premier lieu dans la poésie et I'ornamentation, dont la
valeur est incontestable ». L.e mode de vie de ces gens se
distingue par une alimentation frugale et fraiche, une facon
simple de se vétir, un rythme de vie calme et régulier, un em-
ploi insignifiant de médicaments, de produits cosmétiques, etc.
Tout ce mode de vie se distingue par 1’absence de I’abondance
des allergénes et par celle des conditions aidant a la formation
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de la sensibilisation, a la constituion du tissu de choc et | hyper-
sensibilité des organes effectuers qui jouent un role si impor-
tant dans 'apparition des maladies allergiques.

Tous les faits exposés soulignent le role important du mode
de vie dans 'apparition des manifestations allergiques. Cela
réssort surtout nettement en Yougoslavie ou, par suite des con-
ditions locales et géo-climatiques différentes, et aussi a cause
de I'influence de civilisations diverses, le mode de vie dans cer-
taines régions est plus hétérogéne que dans d’autres pays. Dans
les grandes villes surpeuplées, dans les agglomérations trés
denses ou, surtout au début, les conditions urbanistiques
d’hygiene ne sont pas encore remplies, le pourcentage de mani-
festations allergiques augments brusquement. Plus tard, avec
I’amélioration de ces conditions d’hygiéne, ce pourcentage
diminue mais seulement jusqu'a un certain point, car ensuite
comme ['ont montré les examens de 1'état de I'allergie chez les
habitants de Beograd et de Zrenjanin, malgré des conditions
urbanistiques et d’hygiéne satisfaisantes, le pourcentage de
manifestations allergiques s’élevé, surtout pour l'urticaire, la
rhinite, la migraine, 'oedéme de Quincke, I'eczéma, etc.

Il n’est pas toujours facile de déterminer 'influence de cer-
tains facteurs sur l'apparition des manifestations allergiques,
car 1ls agissent ordinairement simultanément. Le pourcentage
de manifestations allergiques chez les habitants d’une agglo-
mération est en fait, la résultante de I’action de tous les fac-
teurs allergogénes de cet endroit. Parfois ils agissent tous dans
le méme sens, favorablement, comme a Lazaropolje, ou il n'y
a ni asthme ni manifestations allergiques; ou bien, quelquefois,
comme a Zrenjanin, ils agissent tous défavorablement si bien
que le pourcentage de manifestations allergiques est singuliére-
ment élevé (23 %) ; le plus souvent leur action est différente,
méme contraire, comme a Ohrid, quand le pourcentage de
manifestations allergiques est la résultante de la prédominance
de certains des facteurs allergogénes.

En mettant a part le mode de vie comme un facteur parti-
culier, nous pouvons mieux concevoir 'action allergogéne de

3‘
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certaines localités ou régions, et mieux comprendre le méca-
nisme complexe des réactions allergiques. Ce qui est important
c’est que nous pouvons influer sur ce facteur qu'est le mode de
vie, tandis que nous ne pouvons le faire sur les autres facteurs
géo-climatiques et surtout héréditaires.

CONCLUSIONS

Les observations faites sur 1'état de 1'allergie en Yougosla-
vie, ont fait ressortir comme un facteur particulier dans I'ap-
parition des manifestations allergiques le role du mode de vie.
Semblable au facteur climatique, ce facteur est aussi composé
de nombreux facteurs élémentaires. Le mode de vie est con-
stitué par beaucoup de conditions de la vie-méme: la profes-
sion, la fagon de se nourrir, les coutumes, les habitudes, etc.
Beaucoup de facteurs locaux du milieu agissent en méme temps
comme facteurs du mode de vie comme par exemple la pous-
siere, 'humidité, etc. En Yougoslavie, on distingue principale-
ment trois types de mode de vie, importants au points de vue
de I'apparition des manifestations allergiques. Le mode de vie
des grandes villes, le plus défavorable en ce que concerne
'apparition de ces manifestations, est principalement caracté-
risé par le surpeuplement, la viciation de l'air, le développe-
ment de l'industrie, la circulation intense, un grand emploi de
médicaments, de produits cosmétiques, de denrées préparées
industriellement, le surmenage nerveux et le rythme de vie
accélérée. Tres proche de ce type est celui du mode de vie dans
les villages aux maisons trés rapprochées dans des rues rec-
tilignes, ou le pourcentage de manifestations allergiques y est
aussi important. Dans les villages de montagnes, ot les maisons
dispersées sont ¢loignées les unes des autres et le mode de vue
patriarcal, il n'y a presque pas d'asthme et de manifestations
allergiques. Ce type de mode de vie se distingue par la pureté
de T'air, la simplicité de I'alimentation et de 1'habillement, le
rare emploi de médicaments et de produits cosmétiques et le
calme rythme de vie. Le mode de vie, comme les autres fac-
teurs allergogéenes, augmente le nombre des allergénes et leur
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abondance, et aide a la formation de la sensibilisation, a la
constitution du tissu de choc et de 'hypersensibilité des effec-
teurs.
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