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RI~SUMI~ 

Sur une  s6rie de  4 7  sujets  ayant  pr6sent6 des  accidents  
plus  ou  moins  s6vSres aux  piqfires d 'hym6nopt~res  avec 
en  part icul ier  2 4  fois  des  mani fes ta t ions  de  choc  ana- 
phy lac t ique ,  nous  avons  compar6  les  r6sultats du RAST 
et du T D B H  ~ la gu~pe  et A l 'abeil le .  La concordance  
entre  les accidents  c l in iques ,  le  RAST et le T D B H  est 
bonne .  Le T D B H  doit ~tre pratiqu6 avec des  extraits  
de  venin  ct avec la t echnique  du sang  lav6 qui  paralt  
am61iorer encore  les r6sultats. La posit ivit6 de ces d en x  
e x a m e n s ,  et m ~ m c  d'un seul  d'entre  eux ,  apporte  un  
a r g u m e n t  de poids  au diagnost ic  de  l 'a l lergie  aux  hym6-  
nopt~res.  

SUMMARY 

Hymenoptera allergy ; contribution o{ new biologic tests to 
diagnosis. - -  In a series of 47 patients having suffered more 
or less severe allergic accidents to stings or bites of Hyme- 
noptera, with a total of 24 cases of anaphylaetic shock, we have 
compared the results of RAST and of TDBH from wasps and 
bees. The concordance between the clinical manifestations, 
RAST and TDBH results is good. The TDBH should be done 
with extracts of the venom, using the washed blood technique 
which appears to improve the results. The positivity of these 
two tests, and even of one of them, carries weight in the 
diagnosis of allergies to the hymenoptera. 

Le diagnost ic  d 'a l le rg ie  aux  piqfires d 'hym6nop-  
tbres repose encore, d ' abord ,  sur  la c l inique.  Los tests 
cutands avec los venins  ne sont pas de p ra t ique  cou- 
ran te  ; et,  avec los extra i ts  de corps totaux,  i ls restent  
peu fiables et ne sont pas exempts  de r isque.  Aussi  los 
tests in v i t ro  reprdsentent- i ls  un  appoin t  impor tan t  h 
ce diagnost ic ,  qu ' i l  s 'agisse du  Radio-Allergo-Sorbent-  
Test ,  ou, p lus  rdcemment ,  du  test de ddgranula t ion  
des basophiles  humains .  

: Depuis  deux ans, pour  tous los malades  consul tant  
p o u r  des accidents  inquid tan ts  h la suite d ' u n e  piqfire 
d 'hymdnopt~re ,  nous nous sommes efforc6s de con- 
f ronter  dans  chaque  cas los donn6es e l in iques  et los 
rdsul tats  des tests biologiques,  R A S T  et T D B H .  

MATI~RIEL ET METHODES 

S # . L E C T I O N  D E S  M A L A D E S  

Cettc dtudc s '6tcnd de septembre  1978 h aofit 1980. 
El le  porte  sur  49 sujcts .  Nous en avons 61imin6 deux,  

* S e r v i ce  de  P n e u m o l o g i e  (pr R. Toura ine) ,  CHU de  Lyon, H~pl ta l  
J. Courmont -Sa in te  Eug6n ie ,  P i e r r e  B6nite.  

Tir6s & part  : p,r R. TOURAINE,  S e r v i c e  de  Pneumoloq ie ,  CHU d e  
Lyon,  HSpi ta l  J. C e u r m e n t - S a i n t e  Eugenic, 69310 PIERRE B~NITE. 

Requ le 14 n o v e m b r e  1980. 

l ' u n  en ra ison des doutes quant  h l ' insecte  en cause 
(il  ne s 'agissai t  peut-~tre pas d ' u n  hymdnopt~re) ,  
l ' a u t r e  pour  une raison technique  (nombre  insuff isant  
de basophi les) .  Et  nous avons re tenu 47 dossiers. 

Cette dtude a sos l imi tes  : nous avons vu los ma- 
lades en consul ta t ion et los bilans ne sont pas toujours  
complets  ; en pa r t i eu l i e r  nous n 'avons  pas fair de 
test de l ibdrat ion d 'h i s t amine .  Et  nous n 'avons  pas 
pris  de sujets  tdmoins,  eomme nous l ' avions  fai t  pour  
l ' 6 tude  sur  les sujets  a l lergiques  h la poussi~re de 
maison.  Mais  la p lupa r t  des sujets  ont  dr6 testds aux 
deux allerg~nes gu~pe et abeil le,  et la p lupa r t  n 'on t  6td 
posit ifs  qu 'h  un  des insectes. 

Los 47 pat ients  se rdpar t issent  ainsi  : 

Notre  sdrie comprend  28 hommes  et 19 femmes.  
L'fige va de 5 h 68 ans (26 pat ients  ont  plus de 30 ans). 
Le t e r ra in  a l le rg ique  fami l ia l  ou personnel  est prdsent  
dans  21 cas. 

Les  tests cutan~s sont positifs pour  un aut re  aller- 
g~ne 23 lois et le R I S T  est dlevd 18 fois sur  36. 

Los insectes en  cause d'apr$s los donn6es de l ' inter- 
rogatoire : i l  s 'agi t  de la gu~pe pour  29 pat ients ,  de 
l ' abe i l le  pour  11. Pour  6, l ' insecte &ai t  ee r ta inement  
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un hymdnoptbre,  mais le malade n 'a  pu pr~eiser l'es- 
pbce. Enfin,  un  malade a dtd piqud alternativement 
par une gu~pe et par  une abeille (TDBH positif aux 
deux). 

L'histoire cUnique qui a amend nos patients, a dtd 
~a suivante : 

choe anaphylact ique avee perte de eonnaissance 
ou hypotension art~rielle s&~re (24 eas), 

manifestation g~ndrale violente : urticaire gd- 
ndralisde. ¢edbme de Quincke,  erise d 'asthme, etc. 
(15 cas), 

rdaetion locale &endue : cedbme d 'un  membre  
(nous avons dlimind toute rdaction trSs loealis& 
m~me importante)  (8 cas). 

TESTS IMMUNOLOGIQUES 

Les T D B H  ont dtd pratiqu6s par Mme C. Veysseyre 
(laboratoire d ' immunologie  de l ' Ins t i tu t  Pasteur) so- 
lon la m6thode de J. Benveniste. avec des extraits de 
corps d'insectes pour les premiers patients, puis avec 
des extraits de venin. Au ddbut l 'examen dtait fair 
sur sang total, pour les derniers cas, on a utilisd la 
technique du sang lay& Les rdsultats ont dtd classds 
en positif (d~granulation ~gale ou sup6rieure h 40 p. 
cent) : limite (de 25 h 40 p. cent) ; n~gatif (en-dessous 
de 25 p. cent). Le test de ddgranulation des basophiles 
appliqu~ aux hymdnopt~res est un  test simple darts 
sa rdalisation technique. La mdthode avee le sang lavd. 
un peu plus complexe, avee ses deux lavages sueeessifs 
et ses trois centrifugations est indiscutablement plus 
satisfaisante quant  h ses r~sultats. 

Les RAST ant dtd faits par G. VHle (laboratoire de 
radio-immunologic de l ' Ins t i tu t  Pasteur).  Ils sont 
classes en tr~s hautement  positif, tr~s positif, positif. 
limite et n~gatif. 

Pour  ces diffdrents examens en raison de la diffi- 
eultd h obtenir une certitude dans le diagnostic de 
cette allergic au venin d 'hymdnoptbre  et en raison de 
la gravitd du probl~me posd. nous avons dgalement 
retenu comme positifs les tests limites. 

R~SULTATS 

La elinique reste ici l 'dl~ment de rSf&ence. Nous 
avons pratiqu$ les examens immunologiques chez des 
malades dont la probabilit$ clinique de l '&iologie al- 
lergique de l 'aecident pr~sentd dtait forte. 

Dans notre sdrie de 47 cas. le T D B H  a dt$ fait 
41 lois et le RAST 37 lois. 31 patients ont eu les 
deux examens. 

CONFRONTATI ON ENTRE LA CLINIQUE ET LE TDBH AUX 

HYM]~NOPTERES : 41 CAS 

Le T D B H  a dtd 28 fois positif, dont 5 fois limite 
(reals deux lois avee les corps d'inseetes). La concor- 
dance est donc de 68 p. cent. et si l 'on enlbve ]es 
rSsultats c¢ ]imites )) : 56 p. cent. 

TYPE CLINIQUE ET T D B H  AUX HYMI~.NOPTERES • 41 

CAS. TEST POSITIF 28 FOIS 

Choc anaphylact ique : 22 eas (17 T D B H  po- 
sitifs et 5 ndgatifs). 

Rdaction gdndrale : 13 eas (7 T D B H  positifs 
et 6 nSgatifs). 

- -  Rdaction locale : 6 cas (4 T D B H  positifs et 
2 ndgatifs). 

TYPE CLINIQUE ET RAST AU VENIN D'HYMI~.NOPTi~RE : 

37 CAS (DONT SIX SANS TDBH). R A S T  POSITIF 

27 FOIS 

Choc anaphylact ique : 20 cas (16 RAST po- 
sitifs et 4 nGgatifs). 

- -  Rdaction gdn6rale : 12 eas (9 R A S T  positifs 
et 3 n6gatifs). 

- -  R6action locale : 5 c a s  ( 2  RAST positifs et 3 

n~gatifs). 

R A S T  ET T D B H  AUX HYMI~NOPTERES 

Sur les 41 TDBH.  le RAST a dtd fait 31 lois. I1 a 
dtd 21 fois positif (dont 4 rdponses , l imite ))). 

- -  RAST et T D B H  ndgatifs : 4 cas. 

- -  RAST et T D B H  positifs : 18 cas. 
- -  RAST ndgatif et T D B H  positif : 6 eas. 
- -  RAST positif et T D B H  n~gatif : 3 cas. 

MANIFESTATIONS CLINIQUES OBSERVI~.ES DANS 

18 CAS AVEC T D B H  ET R A S T  POSITIFS 

- -  Choc anaphylaetique : 14 cas. 
Rdaction gdndralis$e : 3 eas. 
Rdaetion locale : 1 cas. 

LES 

CONCORDANCE ENTRE CLINIQUE ET TESTS B1OLOGI- 

QUES 

T D B H  positifs : 28 cas (sur 41 patients) soit 
68 p. cent. 

RAST positifs : 27 eas (sur 37 patients) soit 
72 p. cent. 

RI~SULTATS DU T D B H  SANG TOTAL ET SANG LAVI~ 

(sva 8 CAS) 

Sang total : 5 cas positifs. 
Sang lav~ : 7 eas positifs. 

{~ noter qu ' un  malade h T D B H  ndgatif avec le sang 
lavd est positif avee le sang total). 

DISCUSSION 

Du point de vue clinique, 24 des 47 patients ont 
dtd vus avec des manifestations sdvbres de choe aller- 
gique (perte de eonnaissance ou chute tensionnelle 
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marqu6e) .  Trois  d ' en t re  eux avaient  d ' a i l l eu r s  6t6 pris  
en charge  par  un  service de rdan imat ion .  L ' u n  a fai t  
h eette occasion, un  infarc tus  du myocarde  avec arr6t 
ca rd iaque  et n ' a  surv4cu qu ' en  raison de sa prdsence,  
une  heure  aprbs la piqfire de gufipe, dans  un  service 
spdeialis4. 

La c o m ~ a ~  en t re  le R A S T  et la c l in ique  est 
tr~s sat isfa isante .  Mais  nous n 'avons  p u  fa i re  fa i re  que 
37 R A S T ,  car  le laboratoi re  de rad io- immunolog ie  ne 
disposai t  au ddbut  d ' u n  K I T  que pour  l ' abei l le  et 
pas pour  la gu~pe, qui  est l ' agresseur  le plus  f rdquent  
(29 pa t ien ts  dans  notre  s tat is t ique) .  La concordance 
ent re  le R A S T  et la c l in ique pa ra i t  une des mei l leures  
qui  soit en al lergologie,  si l 'on  excepte les pollens.  

Pou r  le T D B H ,  le laboratoire  avai t  employd d ' abo rd  
les corps totaux,  puis  les extrai ts  de venin  qui  avaient  
ddjh amdliord nos r4sultats.  I1 a employd enfin le venin  
avec la t echn ique  du  sang lavd qui  nous a donnd pour  
les dern ie r s  pa t ien ts  d 'excel lents  r6sul tats  ; 7 posit ifs  
su r  8 ( i l  y a cependant  pa radoxa lemen t  un  cas posi t i f  
pour  le sang total  et ndgat i f  pour  le sang lavd). Cette 
t echn ique  pe rme t  d 'a f f iner  les 6ldments du  diagnost ic  
de cette a l lergie .  

Enf in ,  pour  les deux examens,  la  concordance est 
d ' a u t a n t  mei l l eure  que l ' acc ident  c l in ique a dtd plus 
sdv~re. Pour  le T D B H ,  elle passe de 66 p. cent avec 
les rdactions locales dtendues h 77 p. cent darts les 
oboes. Pou r  le R A S T ,  d i e  passe de 40 p. cent  h 80 
p. cent.  Sur  les 31 eas o/1 le R A S T  et le T D B H  ont 
dt6 fairs concur remment ,  seuls 4 cas ont  ~t6 ndgat'~f~s 
pour  ees deux  examens.  OR voit done la fiabilit6 de 
l 'assoeiat ion du  T D B H  et du RAST.  

Sans pouvoir  t i re r  une conclusion stat is t ique rigou- 
reuse de cette dtude on doit  cependant  insister  sur  la 
boRne concordance : 

- -  ent re  R A S T  et c l in ique puisqu 'e l le  est de 68 p. 
cent,  

- -  et entre  T D B H  et e l in ique  puisqu 'e l le  est de 
72 p. cent.  

L ' u n  et l ' au t r e  de ces examens appor tent  un  argu- 
men t  suppldmenta i re  pour  6tayer le diagnost ic  de 
l ' a l le rg ie  aux hym6nopt~res .  

Les deux examens doivent  6tre d e m a n d &  ensemble.  
Et  nous pe rsons  que,  lorsqu ' i l  existe une rdact ion cli- 
n ique sdv~re et q u ' a u  moins un  des deux examens 
est posit if ,  la ddsensibi l isat ion doit  6tre prat iqude.  
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