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RI~SUMI~ S U M M A R Y  

37  e n f a n t s  pr6sentant des tests cutan~s t r~s  v i v e m e n t  
posit i fs  vis-a-vis de  l ' a c a r i e n  T y r o p h a g u s  s o n t  Studi~s .  
Ce t te  h y p e r s e n s i b i l i t $  n ' e s t  r e n c o n t r ~ e  q u e  c h e z  8 ,6  p, 
c e n t  des  a l l e r g i q u e s  ~ la poussi~re de m a i s o n .  Les  gar -  
Cons s o n t  le  p l u s  s o u v e n t  t o u c h e s  ( 3 0  sur 3 7 ) ,  parfois  
d~s le  j e u n e  fige ( 9  e n f a n t s  s u r  37  o n t  m o i n s  de  cinq 
a n s ) .  L ' a s t h m e  est  le  t a b l e a u  le  p l u s  f r ~ q u e m m e n t  
no t~  (31  s u j e t s )  puis les atteintes des voies r e s p i r a -  
to i res  s u p ~ r i e u r e s  (21  s u j e t s ) .  II s'agit d ' u n  a l l e r g ~ n e  
p u i s s a n t  e t  les  tests de  provocation s o n t  h a b i t u e l l e m e n t  
tr~s n e t t e m e n t  p o s i t i f s  ( 1 0  s u r  1 0 ) .  L ' h y p o s e n s i b i l i -  
s a t i o n  c o r r e s p o n d a n t e  donne  des r~sultats e n c o u r a g e a n t s  
(9 cas snr 14). 

Tyrophagus  al lergy in  the  child.  37 cases. - -  Thirty-seven chil- 
dren with very strongly positive skin tests to the acarus Tyro- 
phagus  were studied. Th~s hypersensi t ivi ty is found in only 
8.6 % of cases of house dust  allergy. Boys were more often 
affected (30 /37) ,  and sometimes at a very early age (9/37 aged 
less than  5 ). The most f requent  clinical picture was as thma 
(31 subjects) ,  followed by upper respiratory tract involvement  
(21 subjects) .  This  is a powerful allergen and provocation tests 
are usual ly very strongly positive (10 /10) .  Corresponding desen- 
sitization gave encouraging results (9 ca se s / t 4 ) .  

Tyrophagus est un acarien tyroglyphide dont le 
pouvoir tr~s allergisant a dt~ ddmontrd en 1978 dans 
l'h~misphSre sud par Green et Woolcoek [4] .  Dans 
nos rdgions la frdquence d'isolement dans l'environ- 
nement et le r61e allergisant sont real eonnus. 

Rdcemment nous avions mend une enqu~te chez 
300 enSants prdsentant une allergie h la poussi~re de 
maison et relev6 26 cas de tests cutan~s tr~s vive- 
ment positifs [8] .  Nous voudrions rapporter mainte- 
nant notre expdrience concernant 37 observations oh 
un test cutand tr~s nettement positif pour cet acarien 
a dtd mis en dvidence. 

MATERIEL ET M~THODES 

Les enfants sont tous suivis en consultation prin- 
cipalement pour des manifestations respiratoires rdci- 
divantes. 
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Les tests cutan~s sent effectuds par injection intra. 
dermique avee lecture immddiate selon la technique 
habituellement recommandde en France [1] .  

L'extrait utilisd a dtd celui de l 'Institut Pasteur 
(Tyrophagus putreseentiae purifid h 1 /100000) .  
Nous n'avons retenu iei que les cas olk la r~ponsc 
cutande dtait tr~s nettement positive ~> -t- + -4-. 

Chez un certain nombre d'enfants d'~ge supdrieur 
h sept ans des tests de provocation ont dtd rdalisds 
selon des protocoles ddjh publi~s, soit par tests bron- 
chomoteurs apr~s adrosols minutds et apprdciation du 
VEMS [6] ,  soit par rhinomanomdtrie antdrieure 
passive [7] ,  avec le m~me extrait que pour les tests 
cutands. 

On a considdrd l'dosinophilie comm¢ : 
- -  normale h moins de 400/ram 3 ; 

- -  augmentde de 400 h 1 000 /mm 3 ; 
- -  tr~s augmentde h plus de 1 000 /mm 8. 

Les IgE totales ont dtd ~valudes par la technique 
du RIST dans le laboratoir.e d'immunologie du pro- 
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fesseur Capron (Lille). Nous avons en premiere 
approximation retenu comme : 

- -  normales les valeurs < 400 U I / m l  ; 
- -  augmentdes de 400 h 1 000 U I / m l  ; 
- -  trbs augmentdes > 1 000 U I / m l .  

Chez plusieurs enfants une hyposensibilisation spd- 
cifique a 6t6 instaurde utilisant un  mdlange extempo- 
rand d'allergdne h dose croissante et d 'hydroxyde 
d ' a lumine  h la dose fixe de 0,20 ml  selon la techni- 
que de Guibert  et coll. [ 5 ] .  Le m~me extrait a 6t6 
employd pour  le t rai tement et pour  le diagnostic. 

RI~SULTATS 

SEXE ET AGE 

Une prdponddrance masculine trds importante a 
dtd notde : 

- -  30 garqons pour  7 filles. 

L'~ge a dtd variable : 

- -  moins de cinq ans : 9 ca s ;  
- -  de cinq h dix ans : 13 cas ; 
- -  plus de dix ans : 15 cas. 

ANTI~CI~DENTS 

Des antdcddents allergiques famil iaux (asthme - 
eczdma) ont dt6 notds dans 20 cas : 

- -  lignde paternelle isolde : 7 cas ; 
- -  lignde maternelle isolde : 7 cas ; 
- -  ligndes maternellc et paternelle : 4 cas ; 
- -  fratrie et lignde paternelle : 1 cas ; 
- -  fratrie isoldment : 1 cas. 

Dans 13 cas aucun antdcddent allergique familial  
n ' a  dt6 relev6. 

Dans 4 eas ees antdeddents n 'on t  pu  6tre prdeisds. 
12 enfants  sur 37 avaient re~u une hyposensibili- 

sation vis-h-vis de la poussi~re de maison au moment  
oh ]es tests eutands ont 6t6 rdalisds vis-h-vis de 
Tyrophagus.  

TABLEAUX CLINIQUES 

31 sujets sur 37 prdsentent un  asthme de gravitd 
variable : 

- -  type I (1 erise par trimestre environ),  2 cas ; 
- -  type I I  (1 crise par  mois environ), 7 cas ; 
- -  t vpc III (1 erise par  semaine environ),  10 cas ; 
- -  type IV  (crises quotidiennes), 7 cas ; 
- -  type variable ou inddtermind, 5 cat. 

Pa rmi  ces 31 sujets, 15, soit prbs de la moitid, 
manifestaient  par  ailleurs une atteinte des voles res- 
piratoires supdrieures : rhinite spasmodique, toux 
spasmodique. 5 enfants avaient 6galement des mani-  
festations cutandes assocides (eczdma, oed~me de 
Quincke,  urticaire). 

Chez 6 enfants on ne notait de fa~on isolde qu 'une  
atteinte des voles resplratoires supdrieures : rhinite 
spasmodique, laryngites, toux spasmodique...  

EXAMENS PARACLINIQUES DIVERS 

L'dosinophilie sanguine s'est avgrde 6tre : 

- -  nulle dans 3 eas, 
infdrieure h 4 0 0 / m m  3 dans 11 cas, 

- -  de 400 h 1 0 0 0 / m m  3 dans 12 cas, 
- -  supdrieure h 1 0 0 0 / r a m  3 dans 9 cas, 
- -  non dvalude dans 2 caso 

Les IgE totales ont dtd : 

- -  infdrieures h 400 U I / m l  dans 5 cas, 
- -  de 400 h 1 000 U I / m l  dans 11 cas, 

supdrieures ou 6gales h 1 000 U I / m l  clans 14 M 

oas, ! 
inddtermindes dans 7 eas. 

La radiographic de sirras maxillaires a montr6 un  
aspect : 

- -  normal  dans 10 cas, 
- -  dit allergique (dpaississement muqueux,  pseu- 

dopolypes) dans 6 cas, 
- -  de sinusite varide dans 8 cas. 

Chez 13 sujets, en particulier les plus jeunes, il 
n 'a  pas 6td effectu6 de radiographie de sinus. 

A U T R E S  TESTS CUTANES 

La poussibre de maison a donnd une rdponse 

- -  trds net tement  positive ( ~  + + + )  dans 30 
eas, 

- -  douteuse ( +  + )  dans 5 eas, 
- -  ndgative dans 2 eas. 

Pour  l 'aearien Pteronyssinus nous avons relev6 
une rdponse 

- -  trSs nettement positive (/> + + - , ~ )  dans 22 
cas, 

- -  douteuse (++) clans 8 cas, 
- -  ndgative dans 5 cas, 
- - i n i n t e r p r d t a b l e  dans 2 cas. 

Une rdponse vivement positive (>~ + + + )  a dt6 
6galement notde pour  un extrait de phan~res dans 
10 cas (chien, chat ou squames humaines) ,  un  pol- 
len darts 7 cas (gramindes surtout)  et une moisissure 
dans 2 cas. 

Chez 3 sujets aucun autre test positif n'existait. 
Chez 6 enfants l 'association d ' u n  test cutan6 posi- 

tif pour  l 'extrai t  de poussi~re de maison et Tyropha- 
gus sans autre test positif a 6t6 constatde. 

TESTS DE PROVOCATION 

Dans 10 observations un test de provocation respi- 
ratoire a dtd rdalis6 : 

Pour  8 sujets des tests bronehomoteurs ont donnd 
les rdsultats suivants avec ddtermination de la dose 
l iminaire (DL) : 

- -  DL infdrieure h 100 vg dans 2 eas, 
- -  DL 100-500 ivg dans 2 eas, 
- -  DL 500-2 000 ~g dans 2 cas, 

- - D L  supdrieure h 2 000 ~tg dans 2 cas (test 
ndgatif). 
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6 sur 8 ont donc prdsentd une rdponse positive 
avec ddclenchement darts la plupart des cas d'une 
crisc d'asthme nette. 

Un test de provocation nasal avec rhinomanomd- 
trie a alors dtd effectug chez 4 enfants dont 2 pour 
lesquels le test bronchomoteur dtait notd ndgatif. 
Dans les 4 cas, cette dpreuve avec rhinomanomdtrie 
s'est avdrde rapidement trbs positive avec une dose 
liminaire variant entre 5 et 200 ~tg. 

Au total donc chez les 10 enfants explords off un 
test eutand dtait vivement positif, les tests de provo- 
cation respiratoire ont constamment amend une rd- 
ponse positive, que ceci se passe au niveau bronchi- 
que ou au niveau des voles respiratoires supdrieures. 

THI~RAPEUTIQUE 

Sur les 37 malades, 22 ont re~u une hyposensibili- 
sation pour d'autres allerg~nes que Tyrophagus ou 
un traitement de fond isold. Chez 14 sujets une 
hyposensibilisation spdcifique a dtd eutreprise avee 
l'extrait purifid de Tyrophagus, habituellement aprgs 
dchee des thdrapeutiques prdeddentes. La concentra- 
tion de ddpart dtait 1/1 000 000 et on a atteint dans 
la plupart des cas 1/10 000 (0,5 ml). 

Parmi les 14 sujets : 2 ont quittd la rdgion, 3 sont 
en ddbut de traitement, 5 ont eu des bons rdsultats, 
4 prdsentent des rdsuhats excellents avec arr~,t ultd- 
riettr de l'hyposensibilisation dans 2 cas. 
ultdrieur de l'hyposensibilisation dans 2 cas. 

DISCUSSION 

ECOLOGIE DE TYROPHACUS 

Situons tout d'abord Tyrophagus dans la classifi- 
cation des acariens. Ceux-ci comprennent prineipale- 
ment deux familles : les pyroglyphides (dermato- 
phagoi'des et euro'glyphus) et les tyroglyphides. 

Dans cette dernibre famille se situent trois genres 
diffdrents : Acarns (Acarus siro), Glyeiphagus (G. 
destructor et domesticus) et Tyrophagus (T. putres- 
centiae). 

Lors d'une enqu6te prdliminaire [8] ,  Glyciphagus 
nous avait paru gtre un allergbne d'importance mo- 
ddrde h la diff&ence de Tyrophagus. T. putrescen- 
tiae, principale espbee du genre tyrophagus est sur- 
tout rencontrd sur les ddehets vdgdtaux (feuilles, 
aliments divers). I1 est rarement signald dans les 
poussibres de literie mais abond,erait dans certains 
cas au niveau des car, pettes et planehers. En Nouvelle 
Guinde, il serait l 'Acarien le plus frdquemment re- 
trouvd, bien avant D. Pteronyssinus [4] .  S'il affec- 
tionne une tempdrature de 25 °C et une humidit4 
de 85 p. cent, il rdsiste longtemps au refroidisse- 
m e n t e t  supporte assez bien une tempdrature proehe 
de 0 °C. Sa sensibilitd h la dessieation est son seul 
(( handicap )). 

Comme il se ddveloppe dans certains aliments 
riches en protides et lipides il peut gtre absorbd avec 
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la nourriture et a dtd signald depuis 1ongtemps dans 
les matibres fdcales humaines [4] .  

Dans nos rdgions sa frdquence dans les poussibres 
de maison (literie exclue) est real connue : 7,5 p. 
cent des poussi~res h BMe [11] .  

POPULATION I~TUDII~E 

Plus encore que dans l'asthme habituel de l 'enfant 
une prdponddrance masculine tr~s importante a dtd 
constatde : 30 garcons pour 7 filles. De Montis avait 
ddjh signal6 cette pr6disposition du gargon h prgsen- 
ter une allergic aux aeariens plutf t  qu'h d'autres 
allerggnes [3] .  

Cette sensibilisation s'avgre Ore parfois trgs prd- 
coce puisque 9 des 37 enfants ont moins de cinq 
ans.  

Des antdcddents allergiques familiaux sont rencon- 
trds dans au moins 20 cas sur 37, ce qui est courant 
chez l 'enfant allergique. 

Parmi les tableaux cliniques relevds nous retien- 
drons l 'importance d 'un asthme, notd dans 31 cas sur 
37, assez souvent sdv~re puisque 17 enfants ont des 
crises de frdquence au moins hebdomadaire. L'atteinte 
des voies respiratoires supdrieures (coryza et toux 
spasmodique) vient ensuite au deuxi~me rang (21 
sujets). Les manifestations cutandes paraissent plus 
contingentes (5 .cas}. 

Les autres examens paracliniques n'am~nent gu~re 
de commentaires : l'dosinophilie est dlevde dans 19 
cas sur 35. Les IgE totales le sont plus frdquemment 
encore dans 25 cas sur 30. Sur les clichds de sinus 
un aspect radiologique de sinusite est constatd dans 
14 cas sur 24. 

RSLE RgEL DE TYROPHAGUS 

Sur le plan antigdnique, T. Putrescentiae com- 
prendrait selon Das Gupta et Cunliffe des antig~nes 
diffdrents des Dermatophagoi'des [2] .  En neutralisa- 
tion des anticorps sensibilisant la peau in vitro, 
Miyamoto ,et coll. soul,vent ndanmoins le probl~me 
d'une parentd antigdnique avec Dermatophago'ides 
farinae [10] .  Green 'et Woolcock ont pu prdciser 
l'existence dans les extraits de T. putrescentiae de 
trois arcs de prdcipitation dont deux sont eommuns 
avee D. farinae et un troisibme paraissant spdcifique 
de T. putreseentiae [4] .  

Dans notre enqu~te, il n'a pas dtd notd de paralld- 
lisme absolu entre les tests eutands rdalisds avec les 
deux dermatophagoides et T. putrescentiae. Dans 5 
cas le test eutand effeetud avec Pteronyssinus dtait 
totalement n~gatif, dans 8 cas, moddrSment positif. 
Une rgponse nettement positive pour D. pteronyssi- 
nus a ndanmoins dtd reneontrde darts 22 cas sur 37. 

Sur 34 sujets allergiques h la poussi~re de maison, 
Maunsell et coll. retiennent 20 p. cent de rdac- 
tion q--k avec un extrait de Tyrophagus [9] .  La 
proportion est aux Pays-Bas de 68 positifs sur 200 
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sujets testds par Spieksma et Voorhorst [12] et h 
B~le de 5 sur 58 allergiques h la poussi6re [11] .  
Dans une enqu6te prdliminaire portant sur 300 en- 
rants allergiques h la poussibre de maison [8] ,  rap- 
pelons que nous avions remarqu6 : 

- -  26 r6ponses tr~s vivement positives (/> + + + )  
soit 8,6 p. cent, 

- 42 rdponses douteuses ( +  + ) ,  
232 rdponses ndgatives ( +  ou - - ) .  

Cette hypersensibilit6 h Tyrophagus est donc peu 
frgquente parmi les enfants allergiques h la pous- 
si~re de maison (8,6 p. cent). 

I1 n'a pas 616 effeetu6 de dosages des IgE spdei- 
fiques. Green et Wooleock out pu montrcr une bonne 
corr61ation entre tests cutan6s et RAST avec un 
antigone de Tyrophagus [4] .  

Mais ce qui nous a surpris c'est la constance de 
positivit6 des tests de provocation respiratoire quand 
ils ont 6t6 rgalisds (10/10)  soit au niveau broncho- 
motcur, soit au niveau nasal. La dose liminaire est 
habituellement faible et la plupart de ces enfants 
out manifest6 une crise d'asthme franche. 1I s'agil 
lh d 'un allerg~ne puissant dont l'hyposensibilisation 
est h commencer avee pr6caution. 

C'est pourquoi cette hyposensibilisatlion a 6t6 com- 
mencde avec une faible concentration (1/1 000 000) ; 

e l l ea  pu toutefois dans la plupart des cas atteindxe 
progressivement sans difficult6s 0,5 ml de la concen- 
tration h 1/10 000. Les r6sultats sont encourageants : 
appliqu& habituellement apr~s l'6chec des autres 
th6rapeutiques elle donne une am61ioration nette duns 
10 cas sur 15 traitds. 

CONCLUSIONS 

Tyrophagus est un Acarien rencontr6 moins fr6- 
cIuemment que les Dermatophagoides dans les pous- 
si~res de maison. Une sensibilitd tr6s nette ~ cet 
Acarien a dt6 relevde chez 8,6 p. cent des enfants 
allergiques g la poussi6re de maison. 

I1 s'agit d'un aIlerg~ne puissant comme le montre 
la nature de la rdponse Iors des tests de provocation 
respiratoire. Cette allergic peut survenir d~s les pre- 
mi6res ann&s de la vie, est surtout l'apanage du gar- 
con et se manifeste principalement par un asthme, 
un peu moins souvent par des manifestations respi- 
ratoires hautes. 

La recherche d'une sensibilitd h cet allerg~ne rod- 
rite d'6trc entreprise chez les allergiques non amdlio- 
rds par les techniques habituelles car l'hyposensibi- 
lisation correspondante paralt donner des rdsultats 
encourageants. 
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