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R i ~ S U M ~  S U M M A R Y  

Les  p h a n ~ r e s  a g i s s e n t  h a b i t u e l l e m e n t  c o m m e  des  
p n e u m a l l e r g ~ n e s .  L e u r  m o d e  d ' i n t e r v e n t i o n  p e u t  ~ t re  
ce lu i  d ' u n  s i m p l e  a l l e r g ~ n e  d ' a p p o i n t  m a i s  a u s s i  ce-  
lu i  d ' u n  a l l e r g ~ n e  a u t o n o m e  a u  s e i n  d ' u n e  p o l y s e n s i -  
b i l i s a t i o n  v r a i e .  Ce t t e  s e n s i b i l i s a t i o n  p e u t  ~ tre  l e  f a i t  
d e  c o n t a c t s  d i r e c t s  o u  i n d i r e c t s ,  t o u t  c o m m e  l e  d ~ c l e n -  
c h e m e n t .  

A u  p o i n t  de  v u e  ~ p i d ~ m i o l o g i q u e ,  l ' i n c i d e n c e  des  
p h a n S r e s  d a n s  les  a l l e r g i e s  d e  1 ' e n f a n t  es t  d e  l ' o r d r e  
de  5 ~ 7 p.  c e n t  p o u r  les po l l s  e t  les  s q u a m e s ,  s c i o n  
q u e  l ' o n  c o n s i d ~ r e  les  cas  d ' a l l e r g i e  p r o u v ~ e  o u  la  s i m -  
p l e  f r ~ q u e n c e  des  t e s t s  p o s i t i f s .  Ce t t e  i n c i d e n c e  es t  
p l u s  d i f f l c i l e  ~ p r ~ c i s e r  p o u r  les  p l u m e s  q u i  d o m i n c n t  
t o u t e f o i s  t r~s  n e t t e m e n t  d a n s  la  h i e r a r c h i c  d e s  p h a -  
n e r e s .  

S u r  l e  p l a n  c l i n i q u e ,  i l  s ' ag i t  l e  p l u s  s o u v e n t  d ' u n  
e n f a n t  a s t h m a t i q u e  p r ~ s e n t a n t  u n e  p o l y s e n s i b i l i s a t i o n ,  
u n e  s y m p t o m a t o l o g i e  m u l t i p l e  e t  u n e  g r av i t ~  net teo 
m e n t  a u - d e s s u s  de  la  m o y e n n e .  

N o u s  a v o n s  ~ v a l u ~  ~ 6 5  p.  c e n t  le  t a u x  de  c o r r ~ | a .  
t i o n  e n t r e  los  t e s t s  c u t a n ~ s  e t  la  c l i n i q u e ,  ce  q u i  c o n -  
f ~ r e  h ce t  e x a m e n  ~ m p l e  u n e  e x c e l l e n t e  v a l e u r  d i ag -  
n o s t i q u e .  

A n  p o i n t  d e  v u e  t h ~ r a p e u t i q u e ,  l ' ~v i c t i on  es t  la  so- 
l u t i o n  la p l u s  s i m p l e  ; la  d ~ s e n s i b i l i s a t i o n  s p ~ c i f i q u e  
e s t  t r~s  e f f i cace ,  e l l e  es t  b e a u c o u p  p l u s  c o m m o d e  h r~a-  
l i s e r  et  e l le  a v u  ses  i n d i c a t i o n s  s ' ~ l a r g i r  d e p u i s  l 'u t i .  
l i s a t i o n  des  e x t r a l t s  r e t a r d .  

Allergies in children to [ragments of animal dermoskele.  
ton. - -  Fragments  of the  dermoskeleton always act as pncumo-  
allergens. Their  mode of action can be ei ther tha t  of a 
simple single allergen or that  of an autonomous allergen 
forming part of a true polysensitization. This  sensitization 
may  be the  result  of direct or indirect contact as is the case 
with the  onset of the  attack. 

From the epidemiologieal point  of view, the  proportion of 
childhood allergies related to f ragments  of the dermoskeleton 
is of the  order of 5 to 7 percent  for hairs  and  skin  scales, 
according to whether  cases with a proved allergen or the  
f requency of positive tests is the criterion. The  proportion is 
more  difficult to determine as regards feathers which  are by 
far  the  most  widely distr ibuted of dermoskeleton f ragments .  

Clinically most  cases occur in as thmatic  children who 
present  with polysensitization, mul t ip le  symptoms,  and  who 
are m u c h  more gravely affected than  average. 

The  authors  obtained a correlation of 6.5 percent  between 
the results of skin tests and the  clinical examination,  which 
means  that  this  test is of excellent diagnostic value. 

F rom the therapeut ic  point  of view eviction is the  s implest  
solution ; specific desensitization is very efficacious, it is 
m u c h  easier to carry out, and the  indications for it have 
become more numerous  with the use of delayed action extracts. 
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On appelle phan~res les productions ectodermi- 
ques qui font saillie h l 'extdrieur des muqueuses et 
de la peau, c'est-h-dire les plumes, les polls, les 
ongles et les dents. Les ongles et les dents n'ont pas 
de r61e allergdnique connu chez l 'enfant ; les aller- 
gistes tangent 6galement sous eette appellation les 
squames cutandes. 

Le r61e allergdnique des phan~res animales fur 
tr~s t6t reconnu et 6tudi6 : chat et lapin dans 
l 'asthme par SALTER dcs 1869 [26] ; cheval par 
De BESErIE en 1918 [14] ; depuis, le r61e allerg6- 
nique des phan~res est universellement admis. 

PHYSIOPATHOLOGIE 

Dans la hidrarchie des allerg~nes, les phan~res 
sont eonsiddrds comme des allerg~nes de deuxi~me 
ordre, assez frdquents mais beaucoup moins souvent 
reneontrds que les allerg~nes primordiaux qui sont 
d'intervention quasi constante comme la poussi~re 
de maison [6, 32]. 

LE MODE D~INTERVENTION PEUT ETRE TRIPLE 

Monosens ib i l i sa t ion  exc lus i ve  : il n'y a pas de 
sensibilisation h u n  allerg~ne majeur. Les phan~res 
repr6sentent l'allergbne unique qui eonditionne h 
lui seul les modalitds dvolutives. Les manifestations 
peuvent ~tre plus ou moins permanentes si l'aller- 
g~ne suit fid~lement le malade (animal domestique) ; 
elles peuvent plus rarement se laisser d6terminer 
par des contacts intermittents. 

Sens ib i l i sa t ion  d 'appo in t  : les phan~res jouent le 
r61e d'allerg~nes d'appoint agissant en synergie avec 
l'allerg~ne majeur ; isol6s, ils ne donnent pratique- 
ment pas de manifestation. C'est par exemple assez 
souvent le cas des plumes : un eitadin allergique 
aux poussi~res et aux plumes peut tr~s bien tol6rer 
de dormir dans un duvet en plein air. 

Polysens ib i I i sa t ion  vraie  : il y a sensibilisation 
un allerg~ne majeur et sensibilisation autonome 

h u n  allerg~ne de second ordre. Quand l'allerg~ne 
seeondaire intervient de fa~on intermittente, il est 
en g6n6ral facile h rep6rer. Mais ses effets peuvent 
se noyer dans la masse des symptbmes conditionnds 
par l'allerg~ne majeur. 

Les enfants allergiques aux phan~res sont sensi- 
bilis6s vis-h-vis d 'un ou de plusieurs allerg~nes dans 
95 p. cent des cas ; la poussi~re domine de trSs loin 
dans cette association (80 p. cent) et ce taux est 
ldg~rement plus 61ev6 que dans une population infan- 
tile allergique standard. La sensibilisation aux moi- 
sissures, aux levures, aux antig~nes bactdriens n'est 
pas plus frdquente que dans la population standard. 
Celle aux pollens l'est un peu plus, ce qui t6moi- 
gnerait d 'un terrain allergique plus marqu6 que 
dans le cas des allergies courantes h la poussi~re. 

GENESE DE L SENSIBILISAT[ON 

L'expositio~ peut resu][ter de contacts directs [ 10] .  
L'enfant se s, asibilise ~l un animal familier au bout  
d 'un temps , e frdquentation plus ou moins long. 

ouvoir allerg6nique des phan~res, des 
de l 'enfant et du degrd de eohabita- 

fonetion du 
prddisposition 
tion. 

Elle peut 
r6p&6s par 
ou d'ameublc 
membre de 1 
taminds par 
sa profession 

tre le fait de contacts indirects mais 
'interm6diaire de mat6riel de literie 
nent [271 ou par l 'intermddiaire d 'un 
;ntourage dont les v6tements sont con- 
les polls ou des squames du fait de. 
(p~re jockey par exemple) [29] ,  ou 

encore par la pollution d 'un air renfermant en sus- 
pension des ,hanSres quand l'habitation est proche 
d 'un man~ge, d'une ferme ou d 'un abattoir [14, 25] .  

~ACILITE DE JENSIBILISATION 

Nous repre:ldrons plus loin le ddtail des allergSnes, 
mais on peut t6jh distinguer des allerg~nes tr~s agres- 
sifs comme 1,~ chat, le hamster, le cobaye, le eheval ; 
et d'autres q,ti le sont moins comme le chien ou la 
laine de mou<on. Certains auteurs [14, 23, 25] esti- 
ment que l'alltergie au cheval est lente h apparaltre ; 
toutefois, nol~s avons constat6 dans notre population 
d'enfants des cas patrols trbs prdcoces d'allergie h cet 
animal. 

NATURE ET :~!PECIFICITE ALLERGENIQUES 

Depuis le ddbut du si~cle, de nombreux auteurs se 
sont attach6s h reconnaitre la nature biochimique de 
l'allerg~ne plmngre. Les r6suhats sont encore discut6s 
mais on peu~: retenir avee certitude que la k6ratine 
qui constitue la partie solide du poil et qui peut gtre 
diversement ]?igmentge n'a aucun pouvoir allerg6ni- 
que [341, e t que l'allerg~ne est contenu dans la 
fraction soluble. De ce fait, les phan~res utilis6s h des 
fins industrielles et qui subissent un traitement pouss6 
n'ont pratiquement plus de pouvoir allergdnique [1, 
22, 291. II faut noter enfin que cette fraction soluble 
se retrouve dans le s6rum et dans la salive de l'ani- 
real : les gouttelettes de salive en suspension dans 
l 'air r6alisent done un allerg~ne tout eomme le poiI 
lui-mfime [2'7, 291. I1 faut en rapprocher le ddclen- 
ehement des manifestations par l 'odeur des animaux 
[141. 

II existe p~usieurs types de sp6eificit6 allergdnique : 
- -  u n e  spdci[icit~ de groupe  : c'est le cas le plus 

fr6quent pour les plumes et l'on teste avee un rn& 
lange standard, c'est aussi le cas pour le chat et les 
fdlins, le chien et les canidds, etc. [29] .  

- -  Une  sp~ci[icitd d'esp$ce : le cas est plus rare 
mais on connah des cas de sensibilisation au chat sans 
qu'il y ait de sensibilitd aux f61ins, des cas de sensi- 
bilit6 aux chiens h polls longs et pas aux chiens 
h polls courts [ 3, 8, 19]. 

Rev. ]ran G. Allergol., 1975, 15, 1 
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- -  La spJcificitd de race serait encore plus discu- 
table mais elle est admise par certains : un malade 
pourrait $tre allergique au chat siamois h l'exclusion 
des autres chats [3] .  Ceci pourrait peut-&re expli- 
quer les rdsultats ineomprdhensibles de certains tests 
et l'dchec de certaines ddsensibilisations bien conduites 
et rdalisdes parfois un peu trop facilement, au point 
de surprendre l'allergologue [ 19 ]. 

DECLENCHEMENT DES MANIFESTATIONS ALLERGIQUES 

I1 peut suivre un contact direct, c'est le cas de 
l 'enfant qui tousse en prdsence des chiens. Mais en 
fait, il peut aussi trbs fr6quemment suivre des con- 
tacts indirects et ceci d'autant plus que l'allergSne 
est plus puissant. Les observations sont nombreuses 
de malades qui prdsentent de l'asthme en entrant 
dans des appartements off sdjourne habituellement un 
animal. I1 est d'ailleurs bien eonnu que l'allergbne 
responsable peut persister de longs mois apr~s l'dvic- 
tion de l'animal, c'est le cas pour ]e chat [15] ; 
plus encore pour le cheval, comme dans les fermes 
ddsaffectdes depuis longtemps et transformdes en 
maisons de campagne [25] .  Quoiqu'il en soit, les 
accidents allergiques aux phan~res ont pour particu- 
laritd d'6tre le plus souvent immddiats et brutaux 
[3, 31].  

I~TUDE CLINIQUE ET STATISTIQUE 

FRI~QUENCE DES ALLERGIES DE L'ENFANT AUX PHA- 
NERES ANIMAUX 

Plumes  

I1 est difficile d'dvaluer avcc certitude ]a frdquence 
de l'allergie vraie aux plumes et les chiffres varient 
beaucoup suivant les auteurs. En effet, 90 p. cent 
des enfants sont expos6s aux plumes et leur 6viction 
systdmatique est souvent r6alis6e par la m~re ou par 
le m6decin de famille : une allergic isol6e h la plume 
gu6rirait donc sans parvenir jusqu'~ un service d~al- 
lergologie. L'6viction enfin est systdmatique pour les 
allergistes eux-m~mes et seule une r6tintroduction 
accidentelle r6alisant l'dquivalent d 'un test de provo- 
cation fait parfois la preuve du r61e des plumes. 

La sensibilisation clinique aux plumes est certai- 
nement trbs infdrieure h la fr6quence des tests posi- 
tifs, 6valude h 55 p. cent dans une 6tude r6cente du 
service. Le ddclenchement nocturne des crises n'ap- 
porte en aucun cas la preuve de leur responsabilit6 
[22] .  Certes, le contact avec lcs plumes est surtout 
nocturne mais le d6clenchement nocturne est une 
des caract6ristiques les plus habituclles des crises 
d'asthme ou d'obstruction nasale. L'dviction, sauf 
exception, n'emp~che d'aillcurs pas les crises de 
continuer pr6fdrenticllement la nuit. 

La fr6quence des tests positifs qui varie de 22 h 
55 p. cent selon les crit~res d'appr6ciation [10, 11, 
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21] permet d'avoir une idde relative de la place~ 
possible de l'allergie aux plumes : 

- - l a  premibre, certainement, dans la hi6rarchie~ 
des phanbres du fait du caractbre universel de l'ex- 
position [21, 30] ; 

- -  la seconde, aprbs la poussibre et avant les pol- 
lens dans la hidrarehie des allergbnes de l'enfant.. 
Mais il faut se rappeler qu'il ne s'agit le plus sour 
vent que d 'un allergbne d'appoint [30, 33]. 

Polls et squames 

La frdquencc de cette allergic se situe dans une ~ 
zone comprise entre 4 et 6 p. cent tant dans notre: 
exp6rience que chez la majorit6 des auteurs qui ont 
retenu des crit~res d'allergie clinique [10, 11, 23]., 
I1 faut noter tout de suite que le cheval qui tenait 
une grande place dans les statistiques anciennes [14,  
15, 25] a vu son rSle s'cffondrer avec sa disparition 
actuelle, et le chat occupe aujourd'hui la place pr6- 
dominante [23, 28]. D'autres allcrg~nes jadis trbs, 
rares commencent h apparaltre avec la vogue que, 
connaissent des animaux nouvellement familiers : 
c'est le cas type du hamster. 

I1 est particuli~rement int6ressant, pour appr6cicr 
la facilitd de scnsibilisation et la puissance allerg6- 
nique des phanbrcs de tel ou tel animal, de rapporter 
la fr6quence des manifestations allergiques au pour- 
centage des enfants atopiques qui sont expos6s h cet 
animal. On trouve ainsi que la frdquence d'allergie 
clinique aux phan~res est de l'ordre de 25 p. cent 
chez les enfants atopiques cxpos6s. Ce chiffre de 
25 p. cent concerne l'cxposition au chat et l 'on est 
en droit d'avancer qu'au moins un sur cinq des 
enfants atopiques h qui on offre un chat se sensibi- 
lisera h cet animal. Cette fr6quence est encore plus: 
61ev6c dans le cas du cheval, du b6tail comme cela 
se volt chez les petits ruraux et dans le cas du" 
hamster. Mais elle est moindre dans le cas du chien 
18 p. cent sculement des enfants atopiques expos6s 
au chien s'y sensibilisent. 

SYMPTOMATOLOGIE 

Pro[iI du malade 

I1 s'agit d 'un enfant presque toujours polysensi- 
bills6 avec un terrain atopique plus marqu6 que 
dans la population allergiquc standard. La sympto- 
matologie est habituellcment multiple : dans Fen- 
semble, il s'agit d 'un tableau plus grave que la 
moyenne courante [22] .  Ce jeune malade est plus 
souvent un garcon qu'une fille [11, 25], ce qui est 
habituel dans les consultations d'allergologie ; ii 
habite plus volontiers en milieu rural qu'cn milieu 
urbain. Enfin, il ne semble pas que l'~ge inter- 
vienne dans le cas des plumes ; dans le cas des aller- 
gies aux polls ou aux squames, la frdquence maximale 
concerne les enfants figds de 7 h 8 ans [6] .  
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Mani/estations 

Les phan~res animaux se comportent habituelle- 
ment comme des pneumallergbnes et occasionnent 
essentiellement des manifestations respiratoires [29] .  
L'astbme dom ine de tr~s loin : on le rencontre dans 
60 h 65 p. cent des cas [10, 11, 21]. Mais les pha- 
n~res peuvent aussi ddclencher et entretenir des 
rhinites [4, 14, 25] et des toux spasmodiques [10, 
11, 21] : respectivement, 21 et 20 p. cent. Les mani- 
festations cutandes sont plus rares mais non excep- 
tionnelles [22] et elles ont dt6 retenues d~s 1918 
par WALKER. Nous avons retrouv6 : eczdma (10 p, cent 
des cas) ; urticaire (8,6 p. cent) ; ~ed~me de Quincke 
(7 p. cent) ; prurigo (2 p. cent). Ces manifestations 
cutan4es sont plus frdquentes en milieu rural princi- 
palement pour l'eczdma [22] qui semble assez frd- 
quemment en rapport avec une allergie aux bovins. 
On peut noter enfin que 1'allergic aux chats domine 
largement l'dtiologie des urticaires aux phan~res ani- 
maux. Diverses autres manifestations peuvent 8tre 
rencontrdes mais il faut surtout retenir les conjonc- 
tivites [22] que l'on retrouve dans notre population 
infantile avec une fr~quence de 15,7 p. cent et pour 
lesquelles le chat domine nettement. 

Les associations symptomatiques sont habituelles 
et dans 70 p. cent des cas, l 'enfant pr6sente deux 
ou plusieurs symptSmes associds [10, 11] ; ces 
associations peuvent &re multiples. Nous n'avons 
pas pu ddgager de statistiques sur notre matdriel 
mais les associations d'asthme et de coryza, d'asthme 
et de conjonctivite, d'asthme, de coryza et de con- 
jonctivite nous ont sembl6 6tre les plus frdquentes. 
Au total, on ne peut que retenir la notion d'une 
symptSmatologie multiple qui reprdsente bien sou- 
vent un faeteur de gravitd suppldmentaire. 

En conclusion, le tableau est habituellement do- 
mind par les manifestations respiratoires, Mais le 
trait le plus caractdristique tient dans la fr~quente 
gravitd des sympt6mes le plus souvent brutaux et 
intenses [3] ,  qu'il s'agisse d 'un asthme souvent sd- 
Qre,  de conjonctivite trSs gSnante, de phdnomSnes 
d'cedSme de Quincke [14] faisant craindre l'ced~me 
de la glotte. I1 ne ~essort pas de notre experience 
qu'un type de phanSre soit, avec un dcart significatif, 
responsable d 'un type de manifestation plut6t que 
d 'un autre. 

EffUDE ALLERGOLOGIQUE 

CARACTERISTIQUE ALLERGOLOGIQUE DES DIFFERENTS 
PHANERES 

Plumes  

Elles tiennent une place h part parmi les phan~- 
res. Leur pouvoir allergdnique est faible [18] ; la 
sensibilisation demande un contact dtroit, prolongS, 
massif, rdguli~rement r6pdt~, toutes ces conditions 

6tant rdalis6e 
Le ddclenche 
expositions d! 
voir allergdni 
sement des p] 
la source d'a 
par le matdri 

A l'inverse 
terviennent p 
allergiques d, 
tement, le p( 
rait plus faib 

touteiois par un oreiller en plumes. 
lent des sympt6mes ne suit que des 
'ectes. I1 faut noter enfin que le pou- 
[ue s'accroit beaueoup avec le viei!lis- 
,rues [ 18] ; la consdquence en est que 
[erg~nes est essentiellement constitude 
1 de literie [27, 33]. 

les oiseaux de basse-cour vivants n'in- 
atiquement pas dans les manifestations 
l 'enfant ; quant aux oiseaux d'appar- 

ivoir allergdnique de leurs plumes se- 
e encore [2, 29]. 

Autres  phar~b "es 

Nous les a' ons classds en fonction de la fr6cfuence 
avec laquelle on les retrouve dans l 'environnement 
de l 'enfant et non pas en fonction de leur incidence 
dans les man ifestations allergiques. 

La laine ,.!le mouton fut souvent accus6e avant 
1960 [21] .  i':~n rdalitd, 1'allergic h la laine est trhs 
rare car c'est uu pneumallerg~ne d'aetivit6 antigdni. 
que faible ell qui ne reste allergdnique qu'h l'dtat 
brut [16] ; lies sources d'allerg~nes sont donc limi- 
tdes pour l'er~fant : descente de lit en peau de mou- 
ton, v6tement folklorique en laine brute et jadis ma- 
telas artisanaux de laine brute que l 'on rencontre 
encore en m iilieu rural mais qui sont devenus tr~s 
rares en ville. 

Le chat cst l 'animal familier le plus rdpandu dans 
la population infantile [8, 28]. L'allerg~ne est re- 
prdsent6 par le poll mais aussi par les gouttelettes 
de salive que le chat dissdmine dans l 'air quand il 
lisse sa fourrure. Son pouvoir est tr~s puissant et le 
contact direct n'est pas ndeessaire au ddclenchement 
elinique. Cette puissance explique que le chat soit 
souvent en cause dans des polysensibilisations vraies. 
Les sources d'allerg~nes sont le contact direct, les 
sdjours dans un appartement occup$ par un chat 
[15] ,  les visites de personnes en possddant un [29] .  
I1 faut noter ~galement que les fourrures bon mar. 
chd (gants, toques, mules, certains jouets) sont bien 
souvent du poll de chat [29] .  L'existenee d'une spd- 
cificitd de groupe avee les autrcs f~lins dolt faire 
dviter les contacts trop 6troits avee les fourrures pr~- 
cieuses. 

Le chien se rencontre aussi souvent dans l'entou- 
rage des enfants mais son pouvoir allergdnique est 
plus faible [8] .  La scnsibilisation, plus longue h 
apparaitrc~ demande habituellement au moins deux 
h trois ans de contacts assez dtroits. Les sources sont 
surtout l'exposition directe h 1'animal car les polls 
de chien n'ont que peu d'utilisation industrielle ; 
l'existence d'une spdcificitd de groupe a pu faire in- 
criminer une couvcrture en renard ou en loup. 

Les bovins jouent un rSle important en milieu ru- 
ral [22] et pour eertains auteurs le contact indirect 
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suffirait pour sensibiliser le malade. L'allergbne est 
reprdsent6 par les squames qui restent attach6es aux 
polls ; leur pouvoir allerggnique est tr~s important. 
Les manifestations engendr6es sont souvent sdvgres 
ct l'association h u n  eczdma [223 beaucoup plus frd- 
quente qu'avee les autres phanbres, mais il s'agit 
peut-6tre lh d 'une particularitd lige au fair qu'il 
s'agit habituellement de malades ruraux. Les sour- 
ces d'allerg6nes sont le contact avec le bgtail, l'habi- 
tation h proximitd d'gtables et les contacts indirects 
par le crin mais celui-ci est de moins en moins utilis6 
par les tapissiers au profit des mati6res synthdtiques. 

Le cheval fut longtemps h la premi6re place [14] 
et consid6rd comme l 'une des causes les plus frd- 
quentes de manifestations allergiques [24, 25] moins 
toutefois ehez l 'enfant que chez l'adulte. La vie mo- 
derne l'a beaueoup 61oignd de notre environnement. 
I1 n'en demeure pas moins le plus puissant et le plus 
dangereux des allerggnes phan6res [31] ,  si puissant 
qu'il peut provoquer des manifestations cliniques 
m6me h distance, m6me par contacts indirects h con- 
centration infime [14, 25]. L'allerg$ne est reprd- 
sentd par le crin et les squames qui lui restent atta- 
chges [23] .  Le danger vient de ce qu'il donne des 
manifestations sdv6res et brutales, h tel point que 
l'on hgsite toujours h tester aux extraits de squames 
de cheval. Les sources d'allerg6nes sont le cheval 
lui-m6me, les contacts avec les personnes exposges, 
la proximit6 de lieux souillds (haras, manages, abat- 
toirs), divers matdriaux de tapisserie ou de literie. 

Les rdactions eroisdes entre les phan6res et le sd- 
rum du cheval font courir le risque d'un choc apr6s 
injection d 'un sdrum antit$tanique [22] .  L'utilisa- 
tion systdmatique chez les allergiques de s6rums d'ori- 
~ine humaine 61imine peu h peu ce risque (Tdtaglo- 
bulines de l 'Institut Mdrieux, Humaglobulines du 
Centre de Transfusion Sanguine). 

Le lapin est un allergSne rare [6]  mais non ex- 
eeptionnel et puissant [31] .  Les contacts directs sont 
rarement en cause mais les fourrure~ de bas prix sont 
habituellement du lapin et l 'enfant peut se sensibi- 
liser par l'intermddiaire de jouets, surtout s'il dort 
avec eux, ou de v6tements [17] garnis de lapin. 

Les atttres rongeurs comprennent la souris blanche 
[1] ,  le rat et le cobaye qui sont des allergbnes trbs 
ouissants. Mais il s'agit en g6n6ral d'animaux de 
laboratoire qui donnent des manifestations bien con- 
hues d'allergies professionnelles et ne sont done pres- 
que jamais en cause en pratique pddiatrique. Le 
hamster suscite par contre depuis quelques anndes 
un vif engouement et il faut sans doute s'attendre 
h voir augmenter la frdquenee des allergies h c e  
sympathique rongeur. 

I1 a 6t6 enfin ddcrit de rarissimes allergies aux 
polls de ehameau, de ch~vre [10] ,  de singe [22] ,  
ainsi qu'aux soles de pore ou de sauglier [22] .  
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ENQU~TE ALLERGOLOGIQUE 

L'allergiste peut 6tre amend h suspecter le r61e 
6tiologique d'un phan~re animal dans deux grandes 
cireonstances : souvent d'embl6e parce que l'interro- 
gatoire donne une notion clinique d'orientation mais 
aussi parfois en reprenant l'interrogatoire d 'un en- 
fant sensibilis6 h u n  allergbne majeur et dont la d6- 
sensibilisation bien conduite n'a donn6 que des r6- 
sultats incomplets. Quelques auteurs toutefois in- 
eluent de fa~on systdmatique les phan~res dans leur 
bilan standard. 

Les tests cutands sont indispensables au diagnos- 
tic : ils se pratiquent avec des extraits aqueux main- 
tenant tr~s purifi6s et qui ne contiennent qu'un mi- 
nimum de substances irritantes non spdcifiques. Les 
allerg~nes disponibles en France sont ceux de Fins- 
titut Pasteur, prdsentds en solutions du 1/1 000 au 
1/1 000 000 en dilutions ddcimales et ceux du La- 
boratoire des Stallerg6nes, prdsentds sous forme de 
concentrd au 1/10. Dans les deux cas la concentra- 
tion reprdsente le rapport du poids d'extrait sec 
purifid au volume total. Ces deux gammes sont 6qui- 
valentes et il est facile d'dtablir une concordance. I1 
faut savoir enfin que pour les allerg6nes rares, ces 
deux laboratoires peuvent fabriquer un extrait par- 
ticulier h partir de la mati~re brute. 

Ces tests peuvent 6tre pratiquds par cuti-rdaction 
et par intradermo-rdaction. La cuti a la faveur des 
Anglo-Saxons qui la trouvent moins dangereuse [15, 
25]. Nous ne partageons pas cette opinion et pra- 
tiquons dans le service des intradermo-rdaetions h 
grandes dilutions qui ne prgsentent pas de danger 
et offrent l'avantage de permettre une 6chelle de 
sensibilit6. 

Le cboix de la dilution de ddpart est fonction de 
l'allerg6ne h tester, mais aussi de l'gge du malade, 
de la sgvdritd des manifestations et de leur proximit6. 
Dans les cas de gravitd moyenne, habituelle, nous 
utilisons en gdndral les dilutions : plumes : 1/50 000 

1/5 000, laine-ehien : 1/10 000 h 1/1 000, chat : 
1 /100000  h 1 000, bovins, ebeval, rongeurs : 
1/1 000 000 h 1/  1 000. 

Les tests donneut une rdponse immddiate de type 
rdaginique : la lecture se fait au bout de dix minutes 
pendant lesquelles ]e malade reste sous surveillance 
ainsi que durant ]a demi-heure suivante oh une dven- 
tuelle r6aetion syndromique peut se voir parfois tr~s 
prdeoeement. 

CRITIQUE DES TESTS CUTANES 

Une r6ponse positive ou ndgative aux tests euta. 
nds ne tdmoigne pas automatiquement de la respon- 
sabilit6 ou de l'absence de responsabilit6 de Failer- 
gbne dans les manifestations pathologiques obser- 
vdes. La fiabilitd des tests varie avec l'allergbne : 
certains extraits sont riches en substances allerg6ni- 
ques spdeifiques et pauvres en produits irritants 
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(chat) ; ils doivent ~tre utilisds h grande dilution. A 
l'inverse, d'autres extraits plus pauvres (laine) sont 
h utiliser h des concentrations plus fortes et occa- 
sionnent plus frdquemment de fausses r6actions posi- 
tives par irritation. Les rdponses les moins spdcifi- 
ques se voient avee les plumes, Ia laine et le bdtail. 

Finalement, la valeur cliuique d 'un test cutan~ d~- 
pend de deux facteurs : 

1) L'intensitd de la r6ponse : un test a d'autant 
plus de valeur qu'il est plus fortement positif, sur- 
tout si la dilution est grande. Les tests ortWs avec 
pseudopodes sont partieuli~rement fiables. 

2) Le contexte clinique : il accrolt toujours consi- 
ddrablement sa valeur . Ce contexte n'est toutefois 
pas toujours clair quand la sensibilisation est indi- 
recte ou quand les conditions de d6clenehement sont 
mal prdcis~es. A l'inverse, un contexte tr~s ~voca- 
teur ne dolt pas ~tre abandonnd sur la simple cons- 
tatation d'un test ndgatif. 

En eas de concordance imparfaite des tests et de 
Ia clinique, il faut eontrSIer les r6sultats par : 

- -  La recherche d'une rdaction syndromique au 
dSeours des tests. Elle est tr~s importante mais mal- 
heureusement bien inconstante [7] .  

- -  Les tests de provocation qui seuls ont une va- 
leur de certitude. II peuvent ~tre r4alisSs de trois 
mani~res : ~preuve d'dviction-r~introduction [27] ,  
injections d'essai, surtout dpreuve de provocation 
ventilatoire [12, 24] basde sur la recherche d'une 
rdaction clinique perceptible ou sur les modifications 
du VEMS, de la rdsistance pulmonaire ou de la com- 
pliance dynamique. Dans le service, nous utilisons 
prdf~rentiellemeut ces derni~res m~thodes. 

En conclusion, il faut reconnaitre une assez bonne 
valeur d'orientation aux tests eutan~s, la corrSlation 
est voisine de 60 p. cent et les r~sultats eoneordent 
done assez bien avee la clinique. 

ATTITUDE THi~RAPEUTIQUE 

~OYENS DE TRAITEMENT 

L'dviction a une valeur curative, prophylactique 
et m~me diagnostique. Elle dolt toujours ~tre essayde 
et dolt 6tre compldtde par le nettoyage consciencieux 
des locaux oh sdjournait l 'animal ; mais elle peut 
~tre impossible pour des raisons d'habitat, des mo- 
tifs professionnels ou des raisons psychologiques. 

La ddsensibilisation spdcifique vis-h-vis d 'un aller- 
g~ne non ectodermique dominant n'a sa place qu'eu 
cas de polysensibilisation mais son indication relive 
de la simple logique. Cet allerg~ne dominant est en 
gdn~ral la poussiSre. Le r~sultat de cette d~sensibili- 
sation dolt 6tre apprdcid avant tout essai de ddsensi- 
bilisation aux phan~res [13] .  C'est en tout cas, l'at- 
titude adoptde clans ]e service. Elle peut 6tre en effet 

suffisante lorsclue les phanhres n'ont qu'un r61e d'ap- 
point. 

La ddsensibilisation spdcifique vis-h-vis de l'aller- 
gSne phan~re : 

- -  Les extraits aqueux ont dt~ les seuls utilis~s 
jusqu'en 1967. Tr~s efficaces, ils dtaient pourtant dif- 
ficiles h manier et pouvaient engendrer des r6actions 
sdv~res. Pour cette raison, l'indieation en 6tait parci- 
monieuse. 

- -  Les extraits retards, d'apparition rdcente, beau- 
coup plus commodes h manier permettent une pro- 
gression plus rapide des doses et un hombre d'injec- 
tions restreint. 

De plus en plus utilisds, ils ont dlargi les indica- 
tions des traitements de d~sensibilisation aux phan~- 
res animaux. On utilise en France l'Allpyral et les 
Stallerg~nes Retard qui pr~sentent la particularitd 
de possdder h la lois une activit~ retard et une ac- 
tivit6 immddiate en rapport avec une fraction solu- 
ble immddiatement libdrable. Ces deux produits sont 
dosds en unitds d'azote prot~ique : 1 m g =  10 000 
PNU. Les prdsentations comprennent des flacons do- 
sds h 100, 1 000, 10 000 PNU/ml .  Les phan~res dis- 
ponibles sont les plumes m$langdes, les polls de ehien 
et de chat, les polls et squames de cheval, les bo- 
vidds, la laine de mouton, le lapin. 

CONDUITE DU TRAITEMENT 

L'~viction au moins temporaire de l 'animal est 
un prdliminaire ngcessaire et demeure indispensable, 
m~me depuis !'utilisation des extraits retard [7, 9].  

Les traitements aqueux demandent une dose de 
ddpart prudente : 0,10 ml d'une solution h deux di- 
lutions au-dessous du scull, une progression lente : 
50 p. cent au plus h ehaque lois, un rythme bi-heb- 
domadaire puis hebdomadaire au d~but et une du- 
rde totale d'environ 3 ans [25] .  

Les traitements retard sout plus faciles h conduire 
mais plus difficiles h codifier surtout chez l 'enfant, 
malgr~ les sch6mas standard prdsent~s par les labo- 
ratoires. Dans un eas eourant, on peut adopter le 
schema suivant : une injection par semaine de 10 
h 100 PNU en doublant chaque lois, une injection 
tousles  10 jours jusqu'h 1 000 ou 1 500 PNU puis 
une injection tous les 15 jours en progressant par 
50 p. cent jusqu'h la dose maximale toldr~e (6 000 
PNU) qui sera alors r~p~tde tons les deux mois pen- 
dant une durSe totale de 2 h 3 ans. Les premiers es- 
sais de r~introduction de l 'animal peuvent ~tre tent~s 
d~s que l 'on a franchi le cap des 2 000 PNU. 

RI~SULTATS 

Nos rdsultats n'intdressent que des traitements 
conduits avec des extraits retard mais les rdsultats 
de la littSrature [9, 11, 20] eoncernant les extraits 
aqueux fournissent des chiffres semblables : 60 p. 
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cent  de gu6rison,  20 p. cent d ' amdl io ra t ion  notable 
et 20 p. cent  d 'dehee.  

Les inc idents  SORt mineu r s  et la toldranee est ha- 
b i tue l l ement  bonne  avec les extrai ts  re ta rd .  Les 6ehecs 
rel~vcnt plus  souvent  de l ' imposs ibi l i t6  de faire  to- 
16rer la progression des doses que de l ' ineff icaci t6 du  
t ra i t ement .  

INDICATION DU TRAITEMENT 

Si la gudrison spontande n 'es t  pas except ionnel le  
chez les enfants  sensibilisds aux allerg~nes non eeto- 
dermiques ,  i l  n ' en  est pas de m~me dans le cas des 
phan~res  qui  ndcessitent  abso lument  u n  t r a i t emen t  
aet i f  le p lus  prdcocement  possible ear  la f rdquence 
des r6sultats  favorables  d iminue  avec l'fige [ 2 5 ] .  

L 'dvic t ion  dolt  6tre systdmaticiue h l '6gard  du ma- 
tdriel  de l i ter ie  et de tous les accessoires s 'y  rappor .  
taRt [27,  29, 30, 33 ] .  A l '6gard  des an imaux ,  l ' a t .  
t i tude  est p lus  nuancde : en p r inc ipe  ct quelque  soit 
le degrd de sensibil i t6 de l ' en fan t ,  i l  faut  lu i  inter-  
dire  de do rmi r  avee son an imal ,  ddconsei l ler  la pra- 
t ique de l ' dqu i ta t ion  et l ' aequis i t ion  des pet i ts  ton.  
geurs.  En prdsence d ' u n  enfan t  e l i n iquemen t  aller- 

g ique h son an imal ,  i l  eonvient  de preser i re  l 'dvie- 
t ion [8 ,  17] ,  si possible ddfini t ive,  s inon t rans i to i re  
et h compldter  pa r  une  d6sensibi l isat ion spdcifique : 
d 'emblde  h l 'a l lerg~ne phan~re  s ' i l  n ' y  a qu 'une  mono- 
sensibi l isat ion,  apr~s raise en route  de la d6sensibili- 
sat ion aux allerg~nes ma jeu r s  s ' i l  y a une polysensib~- 
l isat ion [6,  7 ] .  Ceci sur tout  si, pour  des raisons non 
plus  affectives mais  professionnelles  (profession du  
p~re) ou d 'hab i t a t ,  les contacts r i squent  d '&re  perma-  
nents  ou tout  au moins  f rdquents  [23,  25 ] .  

CONCLUSIONS 

L'a l le rg ie  aux phan~res a n ima ux  est re la t ivement  
f rdquente  chez l ' en fan t ,  isol6e ou associ6e h d ' au t res  
sensibi l isat ions.  El le  provoque sur tout  des t roubles 
respiratoires .  Sa rdalitd est gdndra lement  facile h sus- 
pecter  pa r  l ' in te r roga to i re .  

Lorsque l '6vict ion de l ' a n i m a l  n 'es t  pas rdalisable,  
i l  est indispensable  d ' en t r ep rend re  un  essai de ddsen- 
s ibi l isat ion dont  les rdsultats  seront d ' an t an t  p lus  fa- 
vorables qu ' i l  aura  6t6 plus  prdeoce. 
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