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RI~SUMI~ 

Le Rapid. Ens ® pneumallerg~nes est un  test de ddpistage des 
IgE sp6cifiques, permet tant  de tester  chaque s6rum simulta- 
ndment  vis-a-vis de 4 m61anges de pneumallerghnes incluant  
les pollens (g3, g6, w6, w9, t3), les acariens domestiques (dl ,  
d2), les phanhres  d 'animaux (el,  eS) et les moisissures (ml ,  
m2, m3, m6). I1 s'agit d 'une m6thode immunoenzymat ique uti- 
l isant des billes rev&ues d'allerg6nes (systOme Acti-Tip®). Les 
r6sultats de cette m&hode ont  6t6 compar6s ~ ceux du CAP 
System RAST ® FEIA et h des tests cutan6s g lecture imm6diate 
chez 108 patients allergiques. Le Rapid. Ens ® pneumallerg~nes 
est bien corr616 au CAP System RAST ® pour  les pollens (91%), 
les phanhres  d 'animaux (90,3 %), les acariens (85,1%) et les 
moisissures  (75 %). La concordance  globale entre  les 
2 m6thodes  est de 86,3 p. cent. La compara i son  des deux 
m6thodes aux r6sultats des tests cutan& montre  une meilleure 
sensibilit6 du CAP System RAST ® (0,85 versus 0,74) pour  une 
sp6cificit6 comparable  (0,75 versus 0,72). En effet, le Rapid. 
Ens ® ne ddpiste que les cas correspondant  & un r6sultat sup6- 
r ieur ou 6gal ~t la classe 2 en CAP System RAST ®. Le Rapid.  
Ens ® pneumal lerg~nes  (systhme Acti-Tip ®) apparai t  comme 
une m6thode fiable pour  le d@istage in vitro des IgE sp6ci- 
fiques des pneumallerg6nes courants,  d 'un meilleur rapport  
cofit/efficacit6 * que la plupart  des tests de d6pistage ok les 
pneumallergbnes sont test~s en un  seul m~lange. 
(*) Cotation du Rapid. Ens pneumallerg~nes = B70. 

SUMMARY 

C o m p a r i s o n  b e t w e e n  Rapid.  Ens  ® p n e u m a l l e r g e n s  
(Dexall/All-Diag) a n d  CAP Sys tem RAST ~ (Pha rmac i a )  and 
sk in  p r i ck  tests .  - Rapid. Ens ® pneumallergens is a scree- 
ning assay for specific IgE against a panel  of pneumallergens.  
Four allergen mixtures are simultaneously assayed for each 
serum, including pollens (g3, g6, w6, w9, t3), house dust mites 
(dl ,  d2), animal  danders  (el ,  e5) and  moulds (ml ,  m2, m3, 
m6). The test is based on EIA method using allergen coated 
heads (Acti-Tip®system) and  ready-to-use reagents predispen- 
sed on micro t i te r  plates. Results are ob ta ined  in less t han  
2 hours. The results obtained by CAP system RAST ® FEIA and  
skin prick tests were compared 108 allergic patients. A good 
correlation was found between Rapid. Ens ® pneumallergens 
and  CAP system RAST ® for pollens (91%),  an imal  danders  
(90.3%) and mites (85.1%) and to a lesser extent for moulds 
(75 %), with an  overall concordence of 86.3 per  cent. Using 
skin prick tests as reference, the compar ison showed a bet ter  
sensitivity of the CAP system PAST ® (0.85 versus 0.74), but  a 
s imilar  specificity (0.75 versus 0.72). Rapid. Ens  ® 
Pneumal le rgens  (Acti-Tip ® System) seems to be a rel iable 
method for in vitro screening of specific IgE to common  pneu- 
mallergens. It is a useful and  low cost effective tool which  
yields more information than  most  existing in vitro screening 
tests for specific IgE. 
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INTRODUCTION PATIENTS 

Depuis qu'il a 6t6 montr6 que le dosage des IgE 
totales n'avaient qu'une faible valeur prOdictive 
positive pour  le diagnostic de l'allergie [5], le 
dosage des IgE spOcifiques est devenu un outil de 
choix pour  l ' investigation en routine. Plusieurs 
tests de dOpistage des IgE spdcifiques sont appa- 
rus sur  le march6. Ils ont  pour  principe la 
recherche qualitative ou semi-quantitative d'IgE 
spOcifiques contre des mOlanges d'allergOnes 
(PhadiaTOP ®, AlaTOP ®, Vidas Stallertest®...). Ces 
tests sont g diffOrencier des dosages quantitatifs 
d'IgE spOcifiques contre un allergOne unitaire 
(CAP-RAST ®, AlaSTAT ®, Vidas stallergy®...). 

Le Rapid. Ens ® pneumallergbnes (REP) est un 
test biologique pour  le dOpistage de l'allergie res- 
piratoire bas6 sur la recherche qualitative d'IgE 
spOcifiques de 4 mOlanges de pneumallerghnes 
( tableau I). Le sOrum du patient  est systdmati- 
quement  test6 contre les 4 mOlanges d'allerghnes : 
pollens, acariens domestiques, phanOres et moi- 
sissures. 

Tableau I. - AllergOnes entrant darts la composition 
du Rapid Ens ® pneumallerg6nes et ceux du CAP System RAST * 

utilisOs pour  la comparaison 

Rapid. Ens® Pneuma. CAP System R A S T  ~ 

Pollens : Dactyle pelotonnOe (g3), 
PhlSole des pros (g6), 
Armoise commune (w6), 
Plantain (w9), Bouleau (t3) 

Acariens : DermatophagoMes 
ptgronyssinus (dl), D. Farince (d2) 

Animaux : Epithelia de chat (el), 
squames de chien (e5) 

Moisissures : Penicillium notatum (m 1), 
Cladosporium herbarum (m2), 
Aspergillus flumigatus (m3), 
Alternaria alter~ata (m6) 

g3 et/ou g6 et/ou 
w6 et/ou w9 et/ou t3 

dl effou d2 

el et/ou e5 

mxl (ml, m2, m3, m6) 

La comparaison du REP versus CAP a 6t4 effec- 
tu6e sur 108 sOrums d'allergiques, chez lesquels 
avait 6tO prescri t  lors de leur consul ta t ion un 
dosage d'IgE spOcifiques effectu6 par  la technique 
du CAP system RAST ® FEIA (laboratoire 
d ' Immunologie  et d'HOmatologie de l'HOpital 
Rothschild, Dr N. Abuaf). Tousles  sOrums avaient 
6t6 conservOs/a - 20°C pendant  moins de 2 ans. 

MATI~RIEL 

Les rOactifs du REP (tampon de dilution, anti- 
IgE et solution de lavage) sont prOdistribuOs dans 
une microplaque qui permet  de tester 4 s6rums 
de patients. Les microplaques sont recouvertes 
d'un film, qu'il est possible de retirer par  quartier, 
permettant  une utilisation au coup par coup, sans 
perte. Des billes recouvertes de mOlanges d'aller- 
g6nes (phases solides) sont  fixOes au bouts  de 
bfitonnets adaptOs sur un ~< portoir  ,, afin de faci- 
liter leur manipulat ion.  Un code de couleurs,  
batonnets/billes permet  l'identification rapide des 
allerg6nes. Chaque , por toir  ,, compor te  deux 
billes tdmoins (tOmoin positif et nOgatif) et 4 billes 
recouverte chacune d'un des 4 mOlanges d'aller- 
ghnes (tableau I). 

Les densitOs optiques ont 0tO mesurOes sur un 
lecteur de microplaque  MRX Dynatech 
Laboratories (Guyancourt,  France). 

Les rOactifs pour  le CAP ont 6t6 fournis par  
Pharmacia  France S.A. (Saint Quentin en 
Yvelines). Les microplaques ont 6t6 lues star un lec- 
teur de fluorescence Fluoro Count 96 (Pharmacia 
France S.A., Saint Quentin en Yvelines) 

Les allergOnes glycOrolOs, les tOmoins (positif et 
nOgatif) et les pointes pour  prick-tests 
(Stallerpoint ®) proviennent  de StallergOnes S.A. 
(Antony, France). 

MI~THODES 

Le bu t  de ce travail est d'6valuer les perfor- 
mances du REP par comparaison au dosage des 
IgE spOcifiques par  le CAP system RAST ® FEIA 
(CAP). Pour cela, des sOrums testOs par  CAP vis- 
~-vis d'allergOnes entrant dans la composit ion du 
REP ont 6t6 sOlectionnOs et testOs par  REP. Les 
rOsultats de chacun des mOlanges du REP ont 6t6 
compards ~ ceux du CAP (tableau I). Ensuite, les 
rOsultats des deux mOthodes sont comparOs aux 
tests cutanOs/~ lecture immOdiate. 

Les tests cutan6s (TC) ~ lecture imm6diate par 
la mOthode du prick-test ~ l'aide d'une batterie de 
pneumallergOnes avaient 6t6 effectuOs dans le 
cadre du bilan allergologique lors d'une consul- 
tation au Centre d'Allergie de l'H6pital Rothschild. 
Les tests cutanOs avaient 6t6 pratiquds en mOme 
temps que le dosage des IgE spOcifiques chez 
79 patients, et entre 1 et 3 ans auparavant  chez 
31 patients.  Un tOmoin posit if  (phosphate  de 
codOine 9 %) et nOgatif (diluant glycOro-salin), 
permettent  l 'interprStation des TC. La mesure du 
diamhtre moyen  de la papule  et de l'OrythOme 
effectuOe 15 minutes aprOs permet  de considOrer 
qu'un test est positif lorsque le diamOtre moyen 
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de la papule est sup6rieur ou 6gal fi 75 p. cent du 
tdmoin positif. 

Le REP consiste g ddposer 100 ml/puits de 
chaque s6rum dans une rang6e de 6 puits conte- 
nant le tampon de dilution pr4distribu6, off seront 
immergds les 6 billes maintenues par un ® por- 
toir ,, pendant  30 ran. Le portoir est d6plac6 dans 
la seconde rangde contenant le conjugu6 anti-IgE- 
peroxydase pour  une nouvelle incubat ion de 
30 ran. Le portoir est ensuite ddplacd dans les 3 e 
et 4 e rang6es de puits pour un lavage de deux fois 
3 ran, puis les billes sont immergdes dans des 
puits contenant la solution chromoghne pendant 
30 ran. Toute les incubations se font a temp4ra- 
ture ambiante. Un t4moin positif (biUe recouverte 
d'anticorps anti-IgE) et n6gatif (bille sans aller- 
ghne, t6moin d'une 6ventuelle fixation non spdci- 
fique des IgE) sont indus  dans chaque test. La lec- 
ture du test se fait visuellement par comparaison 
au t6moin n6gatif. Tous les tests ont 6t6 lus par 
3 personnes sans connaissance pr4alable des 
rdsultats du CAP. Une lecture au spectrophoto- 
m6tre ~ 405 nm (lecteur de microplaque) a 6t6 
pratiqu6e afin d'6valuer sa concordance avec la 
lecture visuelle. 

Le dosage des IgE sp6cifiques par la mdthode 
du CAP system RAST ® FEIA a 4t6 rdalis6 en sui- 
vant les instructions du fabricant. Brihvement, les 
IgE sdriques spdcifiques r6agissent avec l'aller- 
ghne coupl6 par covalence ~ une mousse synthd- 
tique (ImmunoCAP®). Aprhs 61imination par  
lavage des IgE n'ayant pas r6agi, les immunoCAP ® 
sont incub6s avec des anticorps anti-igE humaine 
marqu6s ~ la ~-galactosidase. Les anti-IgE mar- 
qu6s non li6s sont ensuite 61imin6s par lavage et 
le complexe est incub6 avec le r6actif de ddvelop- 
pement. La fluorescence, mesurde aprhs addition 
de la solution d'arr4t, est proport ionnelle a la 
concentration en IgE sp4cifiques de l'4chantillon. 
Les rdsultats sont lus sur une gamme 6talon effec- 
tude dans les mames conditions. 

L'analyse statistique a utilis6 le calcul de l'6cart 
r6duit du nombre de cas discordants, pour la com- 
paraison de la significativit6 des r6sultats du REP 
versus TC et du CAP versus TC. Le test est consi- 
d4r4 significatif (p < 0,05) pour ~ > 1,96. 

RESULTATS 

Lecture et in terpr6tat ion  
des  r6sultats  de  Rapid.  Ens  ® 

La lecture visuelle par comparaison au t6moin 
n6gatif, recommand4e par le fabriquant, d6pend 
de la sensibilit6 individuelle aux diffdrentes 
nuances de bleu. Aussi, les lectures effectudes en 
insu, par trois personnes, compar6es ~ la mesure 

de la densit4 optique (DO) a 405 nm, montrent  
que l'oeil ne d6tecte le bleu qu'~ partir de 85 reDO. 
Une discordance a 6t6 not6e pour 3 r6sultats fai- 
blement positifs sur 130 s6rums test4s (certains 
s6rums ont 6t4 test4s 2 lois). Sachant  que 
4 m61anges d'allerghnes ont 6t4 testds pour chaque 
s6rums, l 'erreur de lecture est de 3/1 320 lectures 
soit 0,22 p. cent (environ 2 p. 1 000). La mesure 
de la DO de ces 3 tests a montr6 des valeurs com- 
prises entre 85 et 90, ce qui permet de les consi- 
d6rer comme positifs compar6s aux t6moins n6ga- 
tifs, alors qu'ils avaient 6t6 rendus n6gatifs fi la 
lecture visuelle. 

C o mp a ra i so n  Rapid.  Ens  ® versus  CAP S ys t em  
RAST ® 

Les s6rums donnant  des r6actions de classe 1 
(0,35/a 0,70 KU/1) en CAP sont rarement positifs 
(2/19) avec le REP (tableau II). La limite de d6tec- 
tion du test ne permet de ddtecter que les sdrums 
donnant  des r6actions de classe > 2 (_ 0,70 KU/1), 
comme le pr6cise la notice du fabricant. 

Ta blea u  II. - R6su l ta t s  du  Rapid  Ens  ® p n e u m a l l e r g 6 n e s  
a v e c  19 s 6 r u m s  d o r m a n t  d e s  r6sul tats  d e  c l a s s e  1 

avec  le  CAP S y s t e m  RAST ® 

Rapid. Ens ® PneumallergSries 

Positif Ndgatif 

Pollens 1 4 

Acariens 0 7 

Animaux 1 2 

Moisissures 0 4 

Les rdsultats du CAP ont donc 6t6 class6s en 
2 groupes : classe 0 ou 1 et classe 2/~ 5 pour l'ana- 
lyse comparative avec le REP. Les rdsultats des 
2 m6thodes ont 6t6 consid6r6s concordants  
lorsque pour un r6sultat positif avec un m61ange 
du REP, au moins un des allerg6nes du m61ange 
est positif en CAP. De mOme sont-ils consid6r6s 
concordants lorque pour un r6sultat n6gatif avec 
un m6lange du REP, tous les allerg6nes du 
mdlange sont n4gatifs en CAP. La sensibilit6, la 
sp6cificit6 et l'efficacit6 (concordance) du REP 
compar6es au CAP ont 6t6 calcul6es pour chaque 
groupe d'allergbne test6 (tableau III). 

Estim6s par rapport au CAP (tableau III), tous 
groupes confondus, le REP montre une sensibi- 
lit4 de 83,6 p. cent, une sp4ciflcit6 de 92,6 p. cent 
et une efficacit6 (concordance) de 86,5 p. cent. 

Rev. fr. Allergol., 1997, 37, 4. 
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Tableau  I I I . -  Per formances  du  Rapid  Ens  ® pneumal l ergbnes  
compar6  au  CAP S y s t e m  RAST ® 

( e o m p a r a i s o n  par  groupes  d'al lerg6nes)  

Tableau  V. - Sensibil it6,  sp6cif icit6 et  eff icacit6 ( concordance )  
du Rapid Ens  * pneumal l erg6nes  et d u  CAP Sys tem RAST ® 
c o m p a r 6 s  aux  tests  eutan6s  (cons id6r6s  c o m m e  r6f6rence)  

Pollens Acariens Animaux Moisissures Globale 

Sensibilit6 90,4 * 79,7 88,4 64,7 83,6 

Sp6cificit6 93,3 96,4 94,7 84,2 92,6 

Efficacit6 ** 91,0 85,1 90,3 75,0 86,5 

Effectif  67 87 62 36 252 

* R6sul ta ts  expr im6s en  pourcen tages .  
** Concordance .  

C o m p a r a i s o n  R a p i d .  E n s  ® e t  CAP S y s t e m  
R A S T  ® v e r s u s  t e s t s  c u t a n 6 s  

Quatre patients avec des TC ininterpr6tables en 
raison d'un dermographisme, front pas 6t4 indus  
dans cette comparaison. Les deux m6thodes com- 
par6es aux tests cutan6s, ne different pas signifi- 
cativement pour les pollens (REP/TC : e : 1,79, NS 
et CAP/TC : e = 0,71, NS) et les phan6res (REP/TC : 

= 0,71, NS et CAP/TC : e = 0,71, NS) (tableau FV). 
En revanche, il y a une diff6rence significative 
entre les r6sultats du REP compar6s g ceux des TC 
aux acariens (e -- 3,47, p < 0,01) et aux moisissures 
(e -- 2,04, p < 0,05), mais pas entre les r6sultats du 
CAP et ceux des TC aux acariens (e = 1,5, NS) ni 
aux moisissures (e = 1,18, NS). La sensibilit6 du 
CAP est sup6rieure ~t celle du REP (0,86 versus 
0,70) pour la d6tection des IgE spdcifiques des aca- 
riens domestiques (dl et d2) et des moisissures 
(0,70 versus 0,55). Cependant, le faible effectif des 
TC n6gatifs (12 5 18) n'autorise pas la comparai- 
son de la spdcificit6 des deux tests. 

La compara ison  globale des r4sultats (tous 
groupes confondus) obtenus avec le REP et le 
CAP, ~ ceux des TC (tableau V) fait apparaitre une 
meilleure sensibilit6 du CAP (respectivement 0,85 
versus 0,74, p < 0,01) et eff-icacit6 (respectivement 
0,81 et 0,74), pour une spdcificit6 6quivalente des 
deux tests (0,75 versus 0,72). 

C o m p a r a i s o n  R a p i d .  E n s  ® v e r s u s  ( t e s t s  c u t a -  
n 6 s  + CAP S y s t e m  R A S T  *) 

Cette comparaison ne tient compte que des cas 
concordants pour les tests cutan6s et le dosage des 
IgE sp6cifiques par CAP (tableau VI). 

Sensibilitd Spdcificit# Efficacitd 

Allerg@nes N REP CAP PEP CAP PoFP CAP 

Pollens 61 8 5 , 7 "  9 1 , 8 "  8 3 , 3 "  8 3 , 3 "  8 5 , 2 "  9 0 , 2 "  
v 

Acariens 75 70,2 ** 85,9 ** 83,3 77,8 73,0 84,0 

An imaux  55 75,7 81,1 61,1 50,0 70,9 70,9 

Moisissures  29 55,0 t 70,0 # 75,0 83,3 59,4 75,0 

* R6sul ta ts  expr im6s en pourcen tages .  
** e = 3,47, p < 0,01. t e = 2,04, p < 0,05. 

Tableau  VI. - Performances  du  Rapid Ens  ® pneumal l erg6nes  
dans  les  cas  ayant  des  tests  cutan6s  

et des  CAP Sys tem RAST ® c o n c o r d a n t  

Pollens Acariens Animaux Moisissures GlobaIe 

Sensibilit6 93,3 * 81,6 93,3 64,3 86 

Sp6cificit6 90,9 100 90,0 100 96 

Efficacit6 92,9 85,7 92,5 79,2 89 

Effectif  56 63 40 24 183 

* R6sul ta ts  expr im6s en pourcen tages .  

Lorsqu'on consid6re uniquement  les cas ayant 
des TC et un dosage d'IgE sp6cifiques par  CAP 
concordants, la m6thode REP, atteint une sensi- 
bilit6 de 0,86, une sp6cificit6 de 0,96 et une effl- 
cacit6 (concordance) de 0,89. 

D I S C U S S I O N  

La recherche qualitative ou quantitative des IgE 
spdcifiques apporte la preuve biologique de la sen- 
sibilisation du patient ~t un allerg6ne, utile au dia- 
gnostic d'allergie [ 10]. N6amoins, la 16gislation en 
vigueur astreint les m6decins g6n6ralistes et sp6- 
cialistes ~ respecter certaines r6gles de prescrip- 
tion de ces examens biologiques [9]. Lorsque les 
TC ne peuvent pas 6tre pratiquds, les tests biolo- 
giques de d6pistage prennent alors tout leur int6- 
r6t. Toutefois, les IgE sp6cifiques comme les TC 

® Tableau  IV. - C o m p a r a i s o n  q u a l i t a t i v e  des  r6sultats  du  Rapid Ens  pueumal l erg6nes  
et du CAP Sys tem RAST ~ avec  ceux  des  tests  cutan6s  (cons id6r6s  c o m m e  r6f6rence)  

Pollens Acariens Animaux Moisissures 

Sgries apparides REP/TC CAP/TC REP/TC CAP/TC REP/TC CAP/TC REP/TC CAP/TC 

Effeetif  61 61 75 75 55 55 29 29 

N o m b r e  de - /+ 7 4 17 8 9 7 9 5 

N o m b r e  de +/-  2 2 3 4 7 9 3 2 

Significativit6 NS NS p < 0,01 NS NS NS p < 0,05 NS 
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sont les tdmoins d'une sensibilisation et non d'une 
allergie car le sujet peut 6tre totalement asymp- 
tomatique ou presenter des manifestat ions cli- 
niques sans rapport avec l'allerg6ne auquel il est 
sensibilis6 [3, 5]. 

Aujourd'hui, plusieurs techniques sont propo- 
sdes pour le dEpistage des IgE spdcifiques, mais 
elles ne ddpistent pas toutes les m6mes allerg6nes ; 
aussi, le biologiste qui les pratique doit-il prEciser 
le nom du test utilis6. 

La comparaison du REP avec le dosage des IgE 
sp6cifiques (unitaires) par CAP des allerg~nes 
entrant  dans la composi t ion des mdlanges du 
REP, montre une bonne concordance pour les pol- 
lens (91,0 %), les phan6res d 'animaux (90,3 %) et 
les acariens (85,1%). Elle est plus faible pour les 
moisissures (75,0 %), mais certains serums dos6s 
par le CAP avaient 6tE conserv6s ~ - 20°C jusqu'g 
2 ans (allergie rare), avant d'6tre retest6s par le 
REP, ce qui n'dtait pas le cas des autres serums. 
La sensibilit6 du REP par rapport aux r6sultats du 
CAP varie de 64,7 p. cent ~ 90,2 p. cent et la spE- 
cificitE de 84,2 p. cent fi 96,4 p. cent. Globalement, 
le REP reste bien concordant avec le dosage des 
IgE spdcifiques par CAP (215 tests/249 dosages 
soit 86,3 %). 

La comparaison avec les TC montre  une 
meilleure sensibilit6 du CAP par rapport au REP 
(85,0 % versus 73,8 %) - avec une difference signi- 
ficative pour les acariens - et une plus grande effi- 
cacit6 (81,4 % versus 74,1%). En revanche, le REP 
poss6de une bonne sp~cificit6 : 75 p. cent contre 
72 p. cent pour le CAP. Comme cela a dEjh 6tE rap- 
portd, des r6sultats de classe 2 en CAP peuvent se 
voir chez des sujets asymptomatiques [12]. Des 
rEsultats proches ont Et6 obtenus par d'autres 
m6thodes de d6pistage des IgE spEcifiques/~ l'aide 
d'un panel de pneumallerg6nes (Ala Top, Quidel 
Allergen Screen...) compar6es aux TC, avec une 
sensibilit6 de 78 p. cent ~ 85 p. cent et une spEci- 
ficit6 de 83 p. cent ~ 94 p. cent [6, 8]. 

Les diff6rences de performances  du REP par 
rapport au CAP sont dues en grande partie g la 
mauvaise corr61ation du premier avec les TC aux 
moisissures (sensibilit6 52,9% et efficacit6 
59,4 %), allerg6nes pouvant donner des tests cuta- 
n6s faussement positifs [11]. De m~me, sa faible 
sensibilit6 pour les acariens pourrai t  6tre li6e h 
une diff6rence qualitative ou quantitative des 
allerg6nes d'acariens fix6s aux billes. 

La m6thode du REP pr6sente plusieurs avan- 
tages, alliant une rapidit6 d'exdcution (r6sultats 
en moins de 2 heures)/t  une meilleure orientation 
de la recherche des IgE spdcifiques en cas de posi- 
tivit6 par  l 'utilisation de m61anges d'allerg~nes 
ddfinis, test6s s6par6ment. Des contr61es, positif 
et n6gatif, pratiquds sur chaque 6chantillon, 
garantissent la bonne ex6cution du test. Parmi les 
autres tests du commerce,  l ' Immunodot  Top 
Screen effectue cette recherche par groupe d'aller- 
g6nes et inclut des contr61es positif et n6gatif pour 
chaque s6rum. Mais les pneumallerg6nes sont 
regroup6s en 3 familles oth les acariens (dl,  d2) 
sont mdlang6s aux poils d 'animaux (el, e2), et les 
r6sultats ne sont disponibles qu'en 24 heures (1). 
Enfin, l 'util isation de REP au coup par  coup, 
comme c'est le cas pour certains tests (Stallertest, 
Immunodo t  Top Screen...) (1,2) n'oblige pas ~t 
regrouper les s6rums pour travailler en s6rie. 

Le REP s'av6re 6tre un bon outil de d6pistage 
des IgE sp6cifiques de pneumallerg~nes courants, 
plus informatif  que la majorit6 des tests dispo- 
nibles pour un cofit Equivalent (cotation B70). 
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