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Alletgénes d
Un allergénes est une substance biologique ou
chimique ( de nature proteique le plus souvent)
capable de sensibiliser un sujet et de provoquer
chez lui des symptémes allergiques. Les
allergénes ou aéroallergenes, ingérés
(trophallergénes ou allergenes alimentaires),
injectés (médicaments, venins d’hyménoptéres)
ou mis en contact avec la peau.

Maladies

L'allergie peut se présenter sous forme de
différentes manifestations cliniques : les
maladie atopiques (symptdmes gastro-
intestinaux, eczéma ou dermatite atopique,
asthme, rhinite, conjonctivite), I'urticaire /
angiooedéme, I'eczéma de contact , les
toxidermies ( éruptions provoquées par les
médicaments)

D Urticaire / Angiooedéme

D Physiopathologie : hypersensibilité immédiate

Les cellules classiquement impliquées dans l'urticaire sont les mastocytes. L'urticaire est due a
la dégranulation des mastocytes : I'histamine alors libérée est a l'origine des manifestations

cutanées cedémateuses.
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* Figures reproduites d’aprés I'ouvrage « ALLERGOLOGIE ». Holgate, Church. De Boeck Université 1995, p 226 ; p 229

** Schéma reproduit en collaboration avec le laboratoire Glaxo Wellcome

Au cours des derniéres décennies, nous avons assisté, particuliéerement dans
nos sociétés occidentales, a une explosion des maladies allergiques, qui
touchent tous les ages de la vie et toutes les tranches sociales. Les enfants et
adultes jeunes y sont particulierement exposés, et bien qu’elles aient été
initialement considérées comme des tracas mineurs, leur importance est
maintenant reconnue. Les allergies, du grec « allos »(autre) et « ergon » (action)
peuvent frapper I'arbre respiratoire g nez, bronches), les yeux , la peau, le tube

digestif et méme d’autres organes ",
1- Demoly P, Demoly M P. Les allergies, Arnaud Franel eds, 2001 ; 5-7.
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D Physiopathologie : hypersensibilité retardée
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