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RESUME SUMMARY 

Les affections allergiques sont la deuxiOme cause de morbi- 
dit6 aux Etats-Unis. En France, 50 p. cent des cas d'allergie 
peuvent ~tre attribu6s aux allerg6nes de la poussi~re de 
maison: acariens, phanbres d'animaux domestiques, insec- 
teset moisissures. L'dlimination des allerg6nes constitue une 
6tape importante du traitement de l'allergie. Toutefois, une 
6radication compl6te des sources d'allerg~nes n'est pas tou- 
jours praticable, ce qui souligne la n6cessitd de d6terminer 
des niveaux tol6rables pour les allerg6nes domestiques ma- 
jeurs et leurs sources. Se basant sur les concepts de MAC 
NAEL et ADI pr6conis6s en toxicologie, et sur les donn6es 
6piddmiologiques concernant les phdnom~nes de sensibi- 
lisation et les sympt6mes cliniques, on propose des taux 
limites d'exposition pr~liminaire notamment pour les aca- 
riens, les phan~res de chat, les moisissures et les grains de 
pollen dans l'environnement int6rieur. De tels taux n6ces- 
sitent des 6tudes compldmentaires. N6anmoins, ils peuvent 
d6jh contribuer ~ un assainissement allerg6nique plus effi- 
eace de l'habitation par le mddecin et le patient. 

Safe allergen levels in the home. - -  Allergic diseases rank 
second among known inflictions in the United States. In 
France 50 % of all allergies could be attributed to house 
dust substances, such as mites, pet dander, insects, fungi. 
Allergen elimination constitutes an important step in aller- 
gological treatment. However, complete eradication of aller- 
gen sources is not feasable in all cases, stressing the need 
for advised and aimed levels for the major allergens and 
their sources in the home. Based on the concepts of MAC 
NAEL and ADI developed in the science of toxicology, and 
epidemiological data on sensitization and allergic symptoms, 
preliminary exposure limits are proposed for - among 
others - mites, cat dander, fungi, pollen in the indoor home 
environment. Such hygienic indices should be further tested 
clinically, but may already assist patient and physician in 
an effective allergological home sanitation. 

Des 6 tudes  6p id4miolog iques  on t  m o n t r 6  qu ' aux  
Eta ts -Unis  et  p r o b a b l e m e n t  auss i  dans  les pays  
europdens ,  les affect ions  de n a t u r e  a l lergique 
6ta ient  la deux i6me cause  de morb id i t 4  aprbs  les 
malad ies  den ta i res  (Young  1980, d ' ap rhs  Michel  
et  B o u s q u e t  [22]). La pouss i6re  de m a i s o n  es t  la 
cause  de pr6s  de 50 p. cen t  des al lergies en 
F r a n c e  (David  et T h i b a u d o n  [13]). P a r m i  les 
pneumal l e rghnes  d o m e s t i q u e s  p resen t s  dans  la 
poussihre ,  les acar iens  et leurs  p rodu i t s  m6tabo-  
l iques f igurent  en p remi6 re  place,  suivis p a r  les 
phanhres  d ' a n i m a u x  domes t iques ,  n o t a m m e n t  du 
chat ,  les insectes ,  les mois i ssures ,  les grains  de 
pol len et au t res  enti t6s b io t iques  et o rgan iques  
[3, 7]. 

L'dvic t ion des pneuma l l e rg6nes  dom e s t i ques  
cons t i tue  une  dtape  i m p o r t a n t e  du succ6s dven- 
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tuel  de la s t ra t6gie  th6rapeu t ique .  Si le pa t i en t  
est  v6 r i t ab lemen t  al lergique,  l '61imination de l'al- 
lerg6ne en cause  indui t  une  d i spar i t ion  des symp-  
t6mes  cl iniques,  une  d iminu t ion  des taux d ' I g E  
totales  et sp~cifiques et un  a b a i s s e m e n t  de l 'hy- 
perr6act ivi t~  b r o n c h i q u e  (Charp in  [11]). En  ce 
qui  c o n c e r n e  la r6al isa t ion p r a t i q u e  des mesu re s  
d '6vict ion,  on  peu t  6vi ter  la p r6sence  d ' a n i m a u x  
domes t iques ,  c o u p e r  la v6g6ta t ion  r e sponsab le  
sous  la fen~tre  des c h a m b r e s  ?a coucher ,  6radi- 
que r  la p o p u l a t i o n  de b la t tes  a l lergisantes  ; ma i s  
les o rgan i smes  au toch tones ,  tels que  les acar iens  
py rog lyph ides  et les moi s i s su res  xdrophiles ,  son t  
plus  diff ici lement  ma i t r i sab les  de sor te  q u ' u n e  
61imination compl6 te  des al lerg~nes s 'av~re sou- 
vent  difficile, voire  imposs ib le  h obteni r .  Dans  
ce de rn ie r  cas les p r o d u c t e u r s  d 'a l lerg6nes peu- 
vent  ~tre n e t t e m e n t  r6dui ts ,  mais  quel  n iveau  de 
r~duc t ion  est-il n6cessa i re  d ' a t t e ind re  ? 
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TABLEAU I. - -  Niveaux conseill~s rapport~s dans la .~itt6rature 
et niveaux & atteindre, proposals pour certains allerg~nes domestlques. 

Niveau 
Allerg~ne Niveau Source a atteindre 

conseilId (propos6) 

Acariens 
(produits d') : 

acariens * 

--antighne P1 

--- guanine 

-- Acarex *~ 

lO0/.g. Korsgaard [20] lO/g 
pousslere poussi~re 
de lit ou de lit ou 
mobilier mobilier 

10/.g. Varekamp et 1/g 
pousslere coll. [31]  poussi~re 

de sol de sol 
2 F g / g  Platts-Mills 1 >g/g 

poussi~re et coll. [28] poussigre 
0,6 mg/g Bronswijk [8] < 0,1 mg/g 
poussi&re poussiSre 

Faible Bro~swijk [8] ndgatif 

Phan~res 
d'ammaux : 

-- chat 
(Cat 1 
antigen) 

• -- rat 

0,03 v~g/m a Metre et 0,003 ;xg/m s 
air coll. [21] air 

0,02 gg /g  Ohman et 0,002 txg/g 
poussi~re coll. [25J poussi~re 
60 gg/m ~ Loewenstein 0,6 v~g/m e 

sol et coll. [233 sol 

Moisissures : 
.-- Alternaria 

--  Cladosporium, 

• -- Ascomyc~tes, 
--  Basidiomyc~tes, 
-- Levures 

20/rna air Nilsson [24] 2/m ~ 
air 

2 000/m '~ air Nilsson [24] 200/m ~ 
air 

Grains de pollen 10/m 3 air Nilsson [24] l/m a 
air 

Poussi&re de bois 0,3 mg/m a Gervais [163 0,03 mg/m ~ 
air *** air 

Formol 0,2 mg/m 8 Ger~'ais [16] 0,02 mg/m 3 
air *** air 

* Seulement praticable avant un assainissement du logement. 
** Mdthode ~t exdcuter par le patient ou ses colocataires au moyen 

de produit Acarex, commercialis6 par Werner and Mertz, Sparte 
Umweltrnedizin, Ingelheimstrasse 1-3, 6500 Mainz-1 (RFA). 

*** Les limites dans I'environnement industriel (8 h/j) sont divis6es 
par 3 pour obtenir les vaIeurs de l'environnement domestique 
(24 h/j). 

N I V E A U X  D ' A L L E R G E N E S  

E T  S Y M P T O M E S  C L I N I Q U E S  

On a r a p p o r t 6  q u ' u n  sd jou r  en  a l t i t ude  const i-  
t ua i t  la m e s u r e  p r o p h y l a c t i q u e  la p lus  efficace 
p o u r  6vi te r  les s y m p t 6 m e s  d 'a l le rg ie  aux  aca- 
r i ens  [4]. Les p r i n c i p a u x  d ldments  de ce t ra i te-  
m e n t  son t  l ' a l t i t ude  elle-m&me, l ' enso l e i l l emen t ,  
la t e m p d r a t u r e ,  l ' hyg romdt r i e ,  le rdg ime  des 
ven t s ,  l ' o r i e n t a t i o n ,  l ' i on i sa t ion ,  ma i s  auss i  les 
mod i f i ca t ions  de la flore et  la  d i s p a r i t i o n  de cer- 
t a in s  aca r i ens  et  m o i s i s s u r e s  g l ' i n t d r i e u r  des ha- 
b i t a t i ons  [2]. Un  des cen t re s  les p lus  c o n n u s  en  
F r a n c e  p o u r  les r eche rches  su r  la pouss i~ re  de 
m a i s o n  en  a l t i t ude  es t  B r i a n  con, dans  les Hau te s  
Alpes, h 1350 m, oh s 'es t  t e n u e  en  j a n v i e r  1987 
la deux i~me r d u n i o n  d ' u n e  f o n d a t i o n  eu ropd e nne ,  
la Socidtd de Thdrap ie  C l ima t ique .  Dans  cet te  
rdgion  la p l u p a r t  des a s t h m a t i q u e s ,  a l le rg iques  
~t la poussi&re de m a i s o n  et  au  D e r m a t o p h a g o i -  

d e s ,  vo ien t  u n e  r~gress ion  de leurs  s y m p t 6 m e s .  
Ceci a dtd a t t r i b u d  ~ u n  fa ible  n i v e a u  d 'a l le rg~nes  
[11]. 

P o u r  d ' a u t r e s  a l lerg~nes  on  a dga l emen t  rap- 
por td  des cas od u n e  r d d u c t i o n  d ' expos i t i on  a 
e n t r a i n d  u n e  a m d l i o r a t i o n  c l in ique  ( t ab l eau  I).  

I1 existe t ro is  types  de m e s u r e s  p r a t i q u e s  pos- 
s ibles p o u r  contr61er  l ' expos i t ion  des m a l a d e s :  

le s~ jour  ddj~t m e n t i o n n ~  dans  des rdgions  
pa uv r e s  en  a l le rgenes ,  

- - l e  r ecour s  aux  p rdv i s ions  a6ropalynologi -  
ques  ddjh effectu6 en  Belgique,  A l l emagne  et 
Pays-Bas et  p r o c h a i n e m e n t  en  France ,  pa r  le la- 
b o r a t o i r e  de Pa lynolog ie  du  CNRS h Montpe l l i e r  
[123, 

- -  enfin,  l ' a s s a i n i s s e m e n t  en  a l lerg~nes  de l 'ha- 
b i ta t .  

C o m m e  n o u s  l ' avons  ddj& m e n t i o n n d ,  u n e  dli- 
m i n a t i o n  comple t e  des a l le rg~nes  de la pouss i~re  
et des aca r i ens  dans  l ' e n v i r o n n e m e n t  de l ' h a b i t a t  
s 'av~re  difficile. Au total ,  il existe s e u l e m e n t  
9 d tudes  a y a n t  t r a i t  /~ l ' a s s a i n i s s e m e n t  en  aller- 
g~ne, o/1 son t  r a ppo r t d s  les n i ve a ux  d 'a l le rg~nes  
des aca r i ens  (ou le n o m b r e  des aca r i ens )  dans  
l ' e n v i r o n n e m e n t  d o m e s t i q u e  a v a n t  et apr~s  mi se  
en oeuvre de m e s u r e s  d 'dvic t ion .  Dans  six de ces 
d tudes  u n e  r d d u c t i o n  de l ' expos i t ion  dtai t  effecti- 
v e m e n t  o b s e r v d e ;  dans  5 de ces cas elle corres-  
p o n d a i t  ~ u n e  a m d l i o r a t i o n  des pa t i en t s .  Cepen- 
dant ,  d tan t  donnd  q u ' u n e  seute de ces 5 d tudes  
favorab les  c o m p o r t a i t  u n  g roupe  contr61e de pa- 
t i en ts  non-a l l e rg iques  [32], les rdsu l t a t s  ne  pou- 
va ien t  ~tre conc luan t s .  

N I V E A U  D ' A L L E R G E N E S  

E T  S E N S I B I L I S A T I O N  

E n  Papouas ie ,  l ' a s t h m e  dtai t  p r a t i q u e m e n t  in- 
eonnu ,  ma i s  apr~s l ' i n t r o d u c t i o n  des c o u v e r t u r e s  
de l i t  qu i  r a p i d e m e n t  f u r e n t  colonisdes  pa r  des 
aca r i ens  pyrog lyph ides ,  le taux de p rdva lence  de 
cet te  ma l a d i e  a u g m e n t a  de p lus  de 7 p. cent ,  chez 
les su je t s  fig& de p lus  de 20 arts [14]. 

Aux Pays-Bas,  les n i v e a u x  des a l lerg~nes  de la 
pouss i~re  de m a i s o n  et des acar iens ,  et l ' index  
h y g r o m d t r i q u e  des l ogemen t s  son t  en  r e l a t ion  
avec l ' i nc idence  de l ' a s t h m e  et  de la r h i n i t e  chro- 
n ique .  Dans  les h a b i t a t i o n s  s~ches ( index hygro- 
m d t r i q u e  < 20) off se t r o u v a i e n t  en  m o y e n n e  
6 aca r i ens  py rog lyph ides  pa r  g r a m m e  de pous-  
si~re du  sol, 1 cas d ' a s t b m e  ou de r h i n i t e  seule- 
m e n t  6ta i t  s ignald p o u r  10 h a b i t a n t s  ; p a r  cont re ,  
dans  des h a b i t a t i o n s  p lus  ou  m o i n s  h u m i d e s  of~ 
da va n t a ge  d ' a ca r i ens  d ta ien t  h a b i t u e l l e m e n t  re- 
censds (17 aca r i ens  en  m o y e n n e  pa r  g r a m m e  de 
pouss i~re) ,  1 p a t i e n t  su r  4 p r d s e n t a i t  u n e  sympto-  
ma to log ie  r e s p i r a t o i r e  ( V a r e k a m p  et coll. 1966 et 
V a r e k a m p  et Leupen  1973, d ' apr~s  Adan  et coll. 
[1]).  
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Un chiffre de 100 acar iens  pa r  g r a m m e  de pous- 
sibre p rovenan t  essent ie l lement  du lit, pa ra l t  6tre 
un niveau l imite au Danemark .  Korsgaa rd  [20] a 
ddmontr6  qu 'en dessous de ce niveau, le r isque 
de ddvelopper  une allergie aux acar iens  n 'dtai t  
pas  augment4  pa r  r a p p o r t  ~t celui de l ' ensemble  
de la populat ion.  

NiAEL, ADI, 
TAUX CONSEILLES ET A ATTEINDRE 

I1 y a 17 ans, Whar ton  [33] insistai t  sur  la n6- 
cessit6 d 'dtabl i r  un niveau hygi6nique de la sour- 
ce d 'al lerg~nes domes t iques  la plus i m p o r t a n t e :  
les acar iens pyroglyphides .  I1 s 'agissai t  d 'un 
moyen  s imple  p e r m e t t a n t  d 'dvaluer  les habita-  
t ions des pat ients  al lergiques quant  au r isque 
de d6velopper  une allergie respira toi re .  Ce ni- 
veau reprdsenta i t  aussi  la va leur  g a t te indre  1ors 
d 'efforts  d ' assa in i ssement  allerg6nique. 

En mat ibre  de toxicologie on a propos6  la con- 
cent ra t ion  maximale  admiss ible  (MAC: max imal  
acceptable  concent ra t ion)  expr im6e en p p m  ou 
m g / m  3 d 'a i r  pour  l 'exposi t ion h des substances  
nocives pendan t  la dur6e du travai l  ( n o r m a l e m e n t  
8 heures  pa r  jour) ,  et le NAEL (no adverse  effect 
level) expr imd en mg  de subs tance  pa r  kg de 
poids du corps  revue journe l l ement  (24 heures /  
jour)  pa r  cer tains  an imaux de laboratoires ,  sans 
qu'il  y ait  appar i t ion  d'effets nocifs. Le p a r a m 6 t r e  
ADI (acceptable  daily in take)  est utilisde p o u r  l'ex- 
posi t ion de l ' homme.  I1 est  bas6 sur  le MAC et 
le NAEL et  est corrigd pa r  un fac teur  de sdcuritd 
(o rd ina i rement  de 100), p renan t  en compte  les 
diffdrences ent re  l ' h o m m e  et les an imaux test6s, 
et les susceptibil i tds diverses selon l'fige, l '6tat  de 
sant6 et les habi tudes  de vie. Ce p a r a m 6 t r e  est 
aussi  expr im4 en mg  de subs tance  active pa r  kg 
de poids corpore l  et pa r  jour.  On obt ient  de cet te 
mani~re  aussi  bien les niveaux conseill4s pour  
l 'exposi t ion maximale  permise ,  que les valeurs  
des niveaux les plus b a s h  a t te indre  et ~t respecter .  

Le concept  toxicologique prdcit6 est parfai te-  
men t  appl icable  aux allerghnes de l 'environne- 
merit  domes t ique  pou r  lesquels on discerne aussi  
une l imite basse  de rdaction, une zone compor-  
tan t  une relat ion effet-dose et une zone de satu- 
rat ion.  

Pour  fixer les niveaux conseillds, on utilise les 
niveaux l imi tes  de ddve loppement  des s y m p t 6 m e s  
cliniques et d ' appar i t ion  des phdnomhnes  de sen- 
sibil isation (exprimds en concent ra t ion  de l 'a i r  
in t6r ieur  ou de poussihre  de maison) .  Comme  
valeurs  h at teindre,  des chiffres 2 h 100 fois plus 

bas sont proposals ( tableau I). Le niveau du fac- 
teur  de sdcuritd peu t  0tre aussi  bas  puisque  les 
donndes effet-dose sont  d i rec tement  ddduites 
d 'observa t ions  sur  des popula t ions  humaines  et 
non sur  des an imaux de l abora to i r e s ;  d 'au t res  
recherches  seront  cependant  n6cessaires pour  res- 
ter  ces valeurs  l imites & l 'dgard de la diversit4 
des sensibilitds individuelles des malades .  

En bonne logique, ces valeurs  l imites d'hygi~ne 
pour  les pneumallerg~nes  se r appo r t en t  h l 'air  
inhal6 (mg de subs tance  ou n o m b r e / m  3 d'air) .  
Mais les plus maniables  sont  les taux conseillds 
et les taux ~ a t te indre  lids h des m6thodes  de 
mesure  faciles, si possible  exdcutdes pa r  le pa- 
t ient  lui-m0me. Dans ce domaine,  les d~termina- 
tions des substances  pr6sentes  dans la poussi~re 
de maison  r6coltde pa r  a sp i r a t eu r  sont facile- 
men t  accessibles. Celles-ci sont  ddj~t rdalisables 

l 'aide d 'un test  appropr id  disponible dans le 
commerce ,  concernan t  les produi t s  mdtabol iques  
des acar iens [5, 26]. Pour  les aut res  agents pos- 
sddant  des valeurs  limites, les mesures  cliniques 
gdndralement  appropr ides  se r appo r t en t  seule- 
men t  ~ leur concent ra t ion  dans l 'air, puisque ces 
valeurs  n 'ont  pas in i t ia lement  6t6 d6termin6es 
pour  le milieu domest ique,  mais  pou r  l 'environ- 
nement  du travail  ou Fair extdrieur.  

PERSPECTIVES 

Dans un avenir  plus ou moins  proche,  nous 
obt iendrons  la dd termina t ion  des taux conseillds 
et des taux 5 a t te indre  pour  les allerg~nes do- 
mest iques  majeurs ,  obtenue grfice h des tests  cli- 
niques. En combinan t  ces pa ram~t res  fi des stra- 
tdgies de mesure  de l 'exposi t ion allergdnique des 
pat ients  plus rat ionnelles et rdalisables pa r  le pa- 
t ient  lui-m~me [17], en y jo ignant  le ddveloppe- 
men t  des mdthodes  de contr61e des pneumal ler -  
g~nes et de leurs sources,  le mddecin et le pa t ient  
pou r ron t  ensemble  con t r ibuer  h amdliorer  la 
qualitd allerg6nique d 'une  hab i ta t ion  donn~e. I1 
est vrai  qu 'une  telle proc6dure  p rend ra  plus de 
t emps  que l ' ingestion d 'un mddicament  ou m~me 
qu 'une  ddsensibil isation spdcifique, mais  pourquoi  
le pa t ien t  al lergique ne pourrai t- i l  pas  p rend re  en 
charge sa maladie  p a r  l ' assa in issement  de son 
habi tat ion,  apr~s avoir  pr is  conseil de son aller- 
gologue ? 
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