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EOSINOPHILIE SANGUINE 
ET TAUX D'IgE 

Fr6quence et 6tude compar6e dans l'atopie 

D. CHABASSE*, A. SABBAH**,  M. DROUET**  et P .  HOCQUET* 

R I ~ S U M E  S U M M A R Y  

Les au t eu r s ,  /t p r o p o s  de 856  doss iers  d o n t  796 affec- 
t ions  a top iques ,  6 tabl issent  la f r 6 q u e n c e  de l '6osino-  
ph i l i e  s a n g u i n e  et de l ' a u g m e n t a t l o n  s ignif icat ive des 
I g E  s6r iques  dans  six g r o u p e s  de  pa t i en t s  a l l e rg iqucs  : 
asth~me isol6, a s t h m e  associ6, r h i n o c o n j o n c t i v i t e  allcr- 
g iqne ,  ecz~ma a t o p i q u e ,  eczSma de  contact ,  u r t i ca i re ,  
eed6me de Quincke .  Apr~s avoi r  6tabli  des c o m p a r a i -  
sons  en t re  ces d i f f$ ren t s  p a r a m ~ t r e s ,  ils c o n c l u e n :  9 
l ' a b s e n c e  de  co r r e l a t i on  fividente en t r e  r $ o s i n o p h i l i e  
s a n g u i n e  et l ' a u g m e n t a t i o n  des IgE  s$r iques .  

Blood eosinophilia and concentration of [gE. Frequency and 
comparative study in atopy. Studying 796 atopic patients 
out of 856 cases, the authors establish the frequency of blood 
cosinophilla and the significative increase of sera IgE in six 
groups of allergic patients presenting : isolated asthma, asso- 
ciated asthma, allergic rhino cnnjonctivitis, atopic eczema, 
,,t coniact eczema ~,, urticaria - -  ~¢ Quincke's oedema )>. 
From the comparison of these different parameters, they 
conclude the lack of an evident correlation between blood 
cosinophilia and the increase of sera IgE. 

Le ddveloppement d'une hyperdosinophilie ~st 
d'observation courante dans les affections atopiqu'es. 
De nombreux travaux ont dtd consacrds h l'dtude d'e 
l'dosinophile dans les dtats d'hypersensibilitd immd- 
diate [1, 2, 3, 4, 13, 14, 16, 17, 22, 23, 24, 25, 
26, 30, 32, 35, 40, 41, 44, 50, 62]. 

La fonction de c'es cellules au sein des r~actions 
d'allergie tissulaire attirdes par certains mddiateurs 
de l'anaphylaxie (histamine, eosinophilchemotactic 
factor of anaphylaxie) devient plus claire, depuis 
ces dernRres anndes [12, 30, 37, 38, 39, 44, 
45, 46, 63, 64, 66].  

On consid~re actu~llement que l'dosinophile joue 
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un r61e de modulation dans les rdactions de type I 
en inactivant ces mddiateurs, il se peut que ce soit 
par ce biais que l'organism~ puisse rdguler ou non 
la continuation de ces rdactions d'hyp'ersensibilitd 
immddiate dans des conditions de stimulation anti- 
gdnique continue. 

ZoLov et LEVINE [71] ont ddmontrd dans le cas 
de l'allergi~ h la pdnicilline une dtroite corrdlation 
'entre l 'augmentatiou des dosinophilies sanguines ct 
des taux dlevds d'anticorps IgE. ARBESMAN et coll. 
[2]  nc retrouvent pas c~ phdnom~ne dans d'autres 
affections allergiques. Nous nous proposons de vd- 
rifler si ce phdnom~n'e existe dans un certain nom- 
bre d'dtats atopiques frdquemment rencontrds. 

6tude ~ 
CHABASSE D., SABIBAH A., DROUET M., HOCQUET P. - -  
Eosinophilie sanguine et ~aux d'IgE. Fr~quenees et 
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FIG. 1. - -  Ddtermination de l'6osinophilie sanguine en valeur absolue ehez 
des sujets non atopiques et dans six groupes de maladies atoplques. 

MATleRIEL ET MI~THODES 

SUJETS EXAMINI~S 

L'dtude a portd sur 856 dossiers de malades hos- 
pitalisds dans le Service d'Allergologie du Centre 
Hospitalier et Universitaire d'Angers, pendant deux 
anndes consdcutives 1978 et 1979, rdpartis de la 
fagon suivante (voir tableau I).  

EOSINOPHILIE SANGUINE 

L'apprdciation de l'dosinophilie sanguine a dtd 
faite sur les r4suhats de l'hdmogramme pratiqu4 le 
jour du bilan biologique d'entrde (comprenant en 
outre, le dosage sdrique des IgE totales). Elle est 
donnde en valeur absolue c'est-h-dire par le hombre 
d'dosinophiles par mm 3 de sang. Nous parlerons 
d'hyperdosinophilie sanguine (HES) h partir de 
450 dldments/mm 8. 

DOSAGE DES IgE S]~RIQUES 

La mesure des IgE totales a ~td faite par la md- 
thode du PRIST  ou Paper-Radio-Immuno-Sorbent- 
Test eommercia]isde par Phadebas-Pharmaeia. Cette 
m4thode d4crite par CESKA et LUNDKVIST 1972 [11] 
est recommand4e h cause de sa fiabilitd et de sa 
simplicit4 par JOHANSSON et coll. [43] .  Nous avons 
eonsiddrd un taux snp4rieur ou dgal h 200 UI chez 
l 'adulte et l'adolescent de 15 ans au mains et de 
100 UI chez l 'enfant de 0 h 14 ans. 

RI~SULTATS 

EOSINOPHILIE SANGUINE 

La comparaison de l'4osinophilie sanguine (en 
valeur absolue) chez des sujets t4moins (non ato- 
piques) et dans six groupes de maladies allergiques 
e s t  reprdsentde figure 1. Par  rapport au coilectif 
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TABLEAU I 

IMPORTANC]~ RELATIVE DE L'HYP1~R~OSINOPHILIE SANGUINE (HES) ET DE I~'AUGMENTATION 
SIGNIFICATIVE DES I g ~  S]~RIQUES DANS LES AFFECTIONS ATOPIQUES 

(RI~SUI~TATS GLOBAUX) 

1V~ALADIE ATOPIQUE 
~TOMBRE HYPER~OSINOPfIILIE flJ.UGM]~NTATION 

DE SUJETS SANGUINE SIGNIFICATIV]~ 
EXAMINES (H]~S) DI~S Igt~ 

Asthmeisol4  250 (115) 46 + 6 %* (116) 66 + 6 % 
Asthme associ6 180 (76) 42 + 7 % (134) 74 + 7 % 
Rhinoconjonctivite 210 (53) 25 + 6 % (90) 43 + 7 % 
allergique 
]~cz6ma atopique 26 (16) 61 ± 19 % (19) 73 ± 17 % 
~cz6ma de contact  38 (5) 13 ± 10 % (12) 32 ± 15 % 
Urticaire e t /ou  92 (9) 9 ± 6 % (19) 20 ± 8 % 
ced4me de Quincke 
Total des sujeks atopiques 796 (274) 34 + 3 %* (440) 55 + 3 %* 

Sujets t6moins** 60 0 0 

Total des sujets examin6s 856 

* L a  pr6cision dR pou rcen t age  es t  donn6e  au  r i sque  de  5 p. cent .  
** Les  su j e t s  t6moins  s o n t  des  pa t i en t s  hospi ta l i s6s  d u r a n t  la  m 4 m e  p6riode darts le m 6 m e  service,  
p r 6 s e n t a n t  on non  une  affect ion done l 'or igine a top ique  a pu  4ere f o rme l l emen t  61imin6e. 

tdmoin, elle est significativement 61evde (au-delh de 
450 6osinophiles par mm z) dans l'asthme isold 
(p < 10--~'), l 'asthme associ6 (p < 10-9), les rhino- 
conjonctivitcs allergiques (p < 10-9), l'eczdma ato- 
pique (p < 10-9), l'eczdma de contact (p < 10 -2) 
et l 'urticaire cedeme de Quincke (p < 10- -2 ) .  

Dans le groupe de patients allergiques, la disper- 
sion est large dans l'asthme isold, l'asthme associ6 
et l'eczdma atopique ; elle est moins prononcde 
dans les rhinoconjonctivites allergiques ; peu dten- 
due, proche du groupe-tdmoin dans l'urticaire 
ced6me de Quincke et l'eczdma de contact. 

L'dosinophilie sanguine est moderdment dlevde, 
infdri,eure h 1 500 dosinophiles/mm 3 dans la pres- 
que totalitd des observations (figure 1), soit 100 p. 
cent des eczdmas de contact et des rhinoconjoncti- 
vites allergiques, 90 p. cent des asthm,es isolds, 
90 p. cent des urticaires cedemes de Quincke, 80 p. 
cent des asthmes associds, 70 p. cent des eczdmas 
atopiques. 

Globalement tout age et route affection confondue, 
l'hyperdosinophilie sanguine est rencontrde dans 
34 p. cent de la totalit6 des affections atopiques, 
avcc une frdquence variable selon le groupe 6tudid 
(tableau I). Ell'e est plus frdquemment rencontrde 
chcz l 'enfant de 0 h 13 ans ~(tableau II)  dons 
l'asthme assoeid (83 p. cent des observations) par 
rapport an sujet fig6 (63 p. cent) supdrieur ou dgal 
h 50 ans (p < 0,62). 
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I g E  SI~RIQUES 

Les rdsuhats sont prdsentds dans les tableaux I 
et II.  Les IgE sdriques sont augmentds de fa~on si- 
gnifieative dans plus de la moiti6 des affections 
atopiques (55 p. cent), avec une fr6quenee nette- 
m~ent plus dlevde dans l'asthme associd et l'eczdma 
atopique (respeetivement 73 et 74 p. cent des obser- 
vations). Si l'on compare ehaque affection allergique 
dtudide (tableau II)  avec l'age des sujets rdpartis en 
trois classes, on ne trouve pas de diffdrenee signifi- 
eative sauf dans les rhinoconjonctivites allergiques 
ou 53 p. cent des enfants de 0 h 13 ans et 12 p. 
cent seulement des sujets de 50 ans et plus one une 
augmentation des IgE sdriques. 

CORRELATION ENTRE CES DEUX PARAMETRES 

Elle a 6t6 dtablie dans quatre collectifs de pa- 
tients chez 222 sujets atopiques !(les rdsultats sont 
prdsentds dans le tableau III) .  Aueune relation n'a 
pu 6ere raise en 6vidence entre ces deux facteurs 
(dosinophilie sanguine et taux des IgE sdriques) si 
aucun lien statistique n'est demontrd par le test de 
corrdlation, il semble que globalement (tableau II)  
l'hyperdosinophilie sanguine et l 'augmentation des 
[gE varient dans le m6me sens particulibrement chez 
l 'enfant et dans l'eczdma atopique. 
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TABL]~AU I I  

IMPORTANCE RELATIVE DE L'HI~S ET DE L'AUGMENTATION DES IgE 
DANS LES AFFECTIONS ATOPIQUES EN FONCTION DE LAGE 

SERE DE HYPER~OSINOPHILIE AUGMENTATION 
MALADIES AGE SUJETS SANGUINE ( H E 8 )  SIGNIFICATIVE 
ATOPIQUES EXAMINI~S >/ 450 /rain S DES I g E  

Asthme  isold 0-13 97 48 (0,5 =k 0,1) 72 (0,74 ~= 0,09)* 

14-49 111 50 (0,45 ± 0,1) 70 (0,63 ± 0,09) 

/> 50 42 17 (0,4 :k 0,15) 24 (0,57 _~ 0,15) 

To ta l  250 115 (0,46 ± 0,06) 166 (0,66 :k 0,06) 

A s t h m e  associ6 0-13 59 34 (0,58 ± 0,13) 49 (0,83 ~ 0,1) 

14-49 102 36 (0,35 :t: 0,1) 73 (0.70 ± 0,09) 

> 50 19 6 (0,31 ± 0,2) 12 (0,63 ± 0,22) 

Tota l  180 76 (0,42 ± 0,07) 134 (0,74 ± 0,07) 

Rhinoconj onct iv i te  
allergique 0-13 57 20 (0,35 ± 0,14) 30 (0,53 ± 0,13) 

14-49 129 30 (0,23 ± 0,08) 57 (0,44 :k 0,09) 

>~ 50 24 3 (0,125 ± 0,14) 3 (0,125 :k 0,14) 

Tota l  210 53 (0,25 ± 0,06) 90 (0,43 4- 0,07) 

E e z 6 m a  a t o p i q u e  0-13 20 14 (0,70 ± 0,2) 14 (0.70 =k 0,2) 

14-49 6 2 (0,33 ± 0,39) 5 (0,83 ± 0,3) 

50 

Tota l  26 16 (0,61 :k 0,19) 19 (0,73 ± 0,17) 

* Les ehiffrcs entre parenth6ses  donnent  la pr4cision du pourcenlage  au risque de 5 p. cent .  

RELATION HES-AUGMENTATION DES IgE 

O,l 0,2 0,5 0,4 0,5 0,6 0,7 0,8 0,9 

T A B L E A U  I I I  

CORRELATION ENTRE L']~OSINOPHILIE SANGUINE ( H E S )  
ET LE TAUX D ' I g E  S~RIQUES 

DANS QUATRE AFFECTIONS ATOPIQUES ~-TUDI~ES 

AFFECTIONS ~OMBRE COEFFICIENT DEGR~ DE 
ATOPIQUES DE SuJETS DE SIGNIFI- 

]~TUDI~S CORR~,LATION CATION 

Asthme isol6 70 r = 0,16 t = 1,34 
N S *  

Asthme associ6 71 r = 0,1 t = 0,83 
2~*S 

Eczdma atopique 26 r = 0,08 t = 0,39 
N S  

R h i n o c o n j o n c t i v i t e  55 r = 0 ,10  t = 1,5 
allergique N S  

* N S  : N o n  significatif 

C O N C L U S I O N S  

L'hyper6osinophilie sanguine et l'augmentation 
des IgE sdriques sont des symptbmes bien connus 
de l'atopie, leurs fr6quences respectives sont diver- 
sement apprdcides [6,  7, 9, 10, 11, 19, 27, 28, 
31, 32, 33, 42, 43, 59, 60, 69] et les chiffres 
avancds dans la litt4rature ne sont pas toujours 
comparables du fait d'un recrutement saisonnier et 
d'une m6thodologie diff4rentes [7,  19, 33, 34, 42, 
48, 63]. 

Les zapports entre ces deux param~tres sont dif- 
ficiles h apprdcier h cause de leurs variabilit6s pro- 
pres qui ne sont pas forc4ment synchrones. I1 est 
comprdhensible que eette photographic biologique 
instantan@e pour chaque sujet ne montre pas cons- 

Rev. fran9. Allergol., 1980, 20, 3 
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t a m r n e n t  u n e  v a r i a t i o n  p a r a l l ~ l e  d a n s  le mGme  sens  
de  ees d e u x  pa ra rn~ txes  t a n t  est  c o m p l e x e  la  rdac. 
t i on  i m m u n e ,  a lo r s  que ,  6 tud ids  sGpa rdmen t ,  ces 
d e u x  f a c t e u r s  SORt s i g n i f i c a t i v e m e n t  a u g m e n t G s  d a n s  
l ' a t op i e .  E n  ee q u i  c o n c e r n e  l ' d o s i n o p h i l i e  s a n g u i n e  
n o t o n s  que  d a n s  la  r n a j o r i t d  des  cas v i le  est  infd-  

r i e u r e  h 1 500  d o s i n o p h i l e s / m m  ~ ce t te  c o n s t a t a t i o n  
fa i t e  i l  c o n v i e n t  de s o u l i g n e r  q u ' u n e  d o s i n o p h i l i e  
s a n g u i n e  61evGe, s u p d r i e u r e  h 2 000  d o s i n o p h i l e s /  
m r n  ~ chez  l ' a t o p i q u e ,  do i t  i n c i t e r  h r e e h e r c h e r  u n e  
a u t r e  d t io logie  ( p e u t - 6 t r e  assoeide)  : he l rn in thos ' e s  
i n t e s t i n a l e s  p a r  e x e m p l e .  
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