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Etude de méthodes motivationnelles pour améliorer l’observance dans les 
allergies alimentaire chez les adolescents

Objectifs : 
- Evaluer si des rappels SMS et des incitations financières
augmentent l’observance du port du stylo auto-injecteur 
d’adrénaline (=SAIA) chez les adolescents ayant des 
allergies alimentaires

o CJP = % de port sur soi du SAIS lors des 10 « check-
point » à chacune des 2 phases

o « Check-point » = photos des SAIS envoyées par 
l’adolescent (1x / semaine , aléatoirement)

o CJS = Avis des adolescents sur l’utilité et la motivation 
apportés par SMS et par incitations financières.

Méthodes :
- Etude prospective randomisée avec groupe contrôlée, en 2 phases
- Ouverte
- Monocentrique (Hôpital pédiatrique de Philadelphie)
- N = 131 

o 1 groupe contrôle (n=105) et 1 groupe SMS seul (n=26)
o Puis, division du groupe contrôle en : 1 groupe contrôle 

(n=51) et 1 groupe SMS + incitations financières (n=54)

- Suivi de 2 ans

Groupe « SMS seul » = Reçoit SMS (facts, tips, questions), 30 en 10 
semaines
Groupe « SMS + incitation financière » = SMS + cagnotte de 100$ 

(-10$ / checkpoint raté)

Résultats : 
- Phase 1 : 28% « SMS seul » vs 38% groupe contrôle
- Phase 2 : 45% « SMS + incitations financières » vs 23% 
groupe contrôle.

- Les SMS seuls sont notés comme moyennement 
informatifs (5,67/10)
- La cagnotte est noté comme « très motivante » (7,7/10)

Conclusions : 
- L’observance est meilleure lors de l’association de SMS + d’une 
motivation financière

- Les rappels SMS seuls n’améliorent pas l’observance du port du 
SAIA

+ Les patients surestiment leur observance réelle (comparaison avec 
le déclaratif)

Roxanne Dupuis &al ; Food Allergy Management for Adolescents Using Behavioral Incentives: A Randomized Trial. Pediatrics (January 2023); DOI: 
10.1542/peds.2022-058876



Objectifs : 
- Efficacité et sécurité des ITO chez les adultes (>17 ans) vs 
enfants (4-11 ans) et adolescents (11-17 ans) 

o CJP = % d’adulte tolérant la dose cible à la fin de l’ITO
% d’adulte ayant dû recourir à une injection 

d’adrénaline
par rapports aux enfants et aux adolescents

Méthodes :
- Rétrospective (avril 2010 – décembre 2020) comparative
- Monocentrique (Shamir Medical Center)
- N = 1704 

• 96 adultes (âge moyen 22 ans)
• 309 adolescents
• 1299 enfants

Montée de dose à l’hôpital (3-4 jr/mois)
Entretien à domicile quotidien (24jr/mois)

Résultats : 

61% de réussite de l’ITO chez les adultes vs 73,4% chez les enfants
- Pas de différence significative entre adulte et adolescent
- Plus d’injection d’adrénaline chez les adultes à l’hôpital (49% VS 15,9% et 26,5%) et à domicile (22,9% VS 12,4% et 17,5%)
- Plus d’échec d’ITO lait chez les adultes (28,3%) que chez les enfants et adolescent (14%).
- Seulement 9% d’échec des TPO «non-lait » chez l’adulte (comparable aux enfants et adolescents)

CONCLUSION :

- Bonne efficacité de l’ITO « non lait » chez 
l’adulte à réaliser avec prudence +++ (anaphylaxie)

- Efficacité moyenne de l’ITO « lait » chez les 
adultes avec réaction anaphylactique fréquente 
lors de l’ITO

Na’ama Epstein-Rigbi & Al ; Efficacy and safety of food allergy oral immunotherapy in adults. Allergy (2023); DOI: 10.1111/all.15537

Evaluation de l’efficacité et de la sécurité des immunothérapies 
orales alimentaires chez l’adulte



Outils diagnostics pour l’allergie à l’œuf cuit et peu cuit

Population : 

150 enfants, âgés de 6 mois à 15 ans
Suspect d’avoir une allergie à l’œuf

Méthode : 

Comparaison du 
- Dosage IgE spécifiques, Prick-tests, Test d’Activation 
Basophiles (TAB)
vs
- Test de provocation oral œuf cuit (et peu cuit) en double 
aveugle contrôlé par placebo

Pour faire le diagnostic d’allergie à l’œuf 

Résultats :

Krawiec M, Radulovic S, Foong RX,  & al. Diagnostic utility of allergy tests to predict baked egg and lightly cooked egg allergies compared to double-blind 
placebo-controlled food challenges. Allergy. 2023 Sep;78(9):2510-2522. doi: 10.1111/all.15797

- Meilleur performance = TAB (œuf) > IgE spécifique (blanc 
d’œuf) > Prick-tests

- Utilisation du dosage du TAB = diminution du nombre de 
TPO pour diagnostiquer l’allergie à l’œuf
- TAB très performant chez < 2 ans

Conclusion :
- Utilisation TAB (+/- IgE spécifique) en pratique courante permet 
de diagnostiquer allergie à l’œuf sans recours systématique à un 
TPO



Résultats :

Prévalence des allergies alimentaires en France : de la naissance à 5,5 ans

Population : 

Cohort ELFE : 18 329 enfants né en 2011
Suivi : naissance à 5,5 ans
Multicentrique
France

Méthode :

Déclaratif : 2 mois, 1 an, 2 ans, 3 ans ½ et 5 ans ½ 
+ Eczema ? 
+ Asthme ? (à 2 ans)

Exclusion : intolérance, histamino-libération

Tamazouzt, Adel-Patient, Deschildre & al. Prevalence of Food Allergy in France up to 5.5 Years of Age: Results from the ELFE Cohort. Nutrients. 2023. 
https://doi.org/10.3390/nu14173624

5,94% des enfants à 5 ans ½

LAIT  
ŒUFS  

ARACHIDE  
FRUITS EXOTIQUES (kiwi+) 

FRUITS A COQUE

allergie multiple (>2) = 1,13 %

Diminution globale avec l’âge

ARACHIDES et FRUITS A COQUE
avec l’âge

Comorbidités :
- Eczéma : 67,52 %
- Asthme : 24 %



Oral immunotherapy using boiled peanuts for treating peanut allergy

Population : 

70 children, 
aged 6-18 years (10,5 years)
70% boys / 30 % girls
Allergic to peanuts
(excluded severe ones or with co-morbidities)

Study design

- Oral immunotherapy with increasing amounts of boiled peanut
follow by roasted peanuts (over 52 weeks)
- Then underwent an oral food challenge (12 peanuts) after
maintenance phase

Main results :

56/70 (80%) 
children were successfully desensitised

Secondary outcomes :
=> 3/70 (4%) children withdrew because of adverse events (phase 1 ++ > phase 2 > phase 3)
=> 3/70 (4%) used epinephrine
=> Reported adverse events were uncommon and mostly mild : 43/70 (61%) reported adverse events 

(grade 1 ++)
=> 43/70 still eating peanuts at long-term follow-up

Grzeskowiak LE, Tao B, and al. Oral immunotherapy using boiled peanuts for treating peanut allergy: An open-label, single-arm trial. Clin Exp Allergy. 
2023 Mar;53(3):327-336. doi: 10.1111/cea.14254



Syndrome LTP : immunothérapie combinée orale et 
sublinguale possible via la Prup3

Maria Aranzazu Martin Iglesias, Rosa Garcia Rodriguez, Alberto Palacios Cañas, Combined LTP Sublingual and Oral Immunotherapy in LTP Syndrome: Efficacy
and Safety . Journal of Clinical Medecine, 2023, 12, 1823

 Objectif : évaluer l’efficacité et la tolérance d’un protocole avec d’abord une Induction de Tolérance sublinguale 
(ITSL) avec la pêche, suivi d’une Induction de Tolérance Orale (ITO) avec du jus de pêche commercial chez des 
patients avec un syndrome LTP.

 Méthodes : Étude prospective, non contrôlée, ouverte chez 45 patients > 16 ans avec syndrome LTP et non 
sensibilisé aux protéines de stockage

 Résultats :

Prick test, 
tolérance

 Conclusion
- Cette combinaison d’immunothérapie à la pêche est rapide, efficace et bien tolérée
- Amélioration de la qualité de vie
- Suggère qu’une désensibilisation croisée à plusieurs LTP est possible via Prup3



Traitement précoce et intensif de la dermatite atopique (DA) : 
diminution des allergies alimentaires

Kiwako Yamamoto-Hanada, MD, PhD,a Tohru Kobayashi, MD, PhD,a Masashi Mikami; Enhanced early skin treatment for atopic dermatitis in infants 
reduces food allergy. Journal of Allergy and Clinical Immunology, vol 152, number 1. 2023, July

 Objectif : d’évaluer si le traitement renforcé de la DA sur peau saine et lésée est plus efficace dans la prévention des 
allergies à l’œuf de poule qu’un traitement standard sur peau lésée uniquement.

 Méthodes : Étude multicentrique japonaise, en 2 groupes parallèles, en ouvert avec évaluation en aveugle, randomisée, 
contrôlée

 Résultats:

Effets indésirables :

Retentissement sur poids et taille

Conclusion : Prise en charge « intensive » de la DA (inflammation visible et non visible) serait une stratégie de 
prévention des allergies à l’œuf mais retentissement sur poids et taille



Evolution of Food Protein-Induced Enterocolitis Syndrome (FPIES - SEIPA) index trigger 
foods and subsequent reactions after initial diagnosis

Alexandra Hua, Mohamad El-Zataari, Elizabeth Hudson; Evolution of Food Protein-Induced Enterocolitis Syndrome (FPIES) Index Trigger Foods and 
subsequent reactions after initial diagnosis. JACI, S2213-2198(23)00697-9. 2023, June 26

Conclusion
- Evolution of risk profile of FPIES triggers 

- home food introduction poses risk

- the need for improved safety of new food 
introduction and/or prediction methods to help 
prevent potentially dangerous home FPIES 
reactions.

Cases of FPIES and number of food allergens increase over time
*

33% had a new reaction after education on trigger avoidance and 
safe home introduction of new foods

- 34% : new triggers at home
- 45% : known triggers at home
- 28% : necessitating an emergency department visit

Objective : characterize evolution of trigger foods in FPIES  and investigate the nature of new reactions after initial diagnosis

Methods : 347 children with FPIES from 2010 to 2022, in University of Michigan

Results

most common new subsequent 

reaction triggers : egg, potato
the most common

index trigger : oat



Efficacité d’un programme d’éducation en ligne pour parents d’enfants d’âge scolaire 
sur l’allergie alimentaire et la gestion de l’anaphylaxie : un essai contrôlé randomisé

Hwayoung Kwen, Pok-Ja Oh; Development and Evaluation of a MobileWeb-based Food Allergy and Anaphylaxis Management Educational Program for 
Parents of School-aged Childrenwith Food Allergy: A Randomized Controlled. Asian Nursing Research 16, 265-274. 2022, octobre

 Objectif : développer un programme d’éducation en ligne sur l’allergie alimentaire (AA) et la gestion de 
l’anaphylaxie pour les parents dont les enfants ont des AA et d’évaluer son efficacité

 Méthodes :  modèle d’e-learning, évalué par une étude randomisée, contrôlée chez 73 parents inclus dont les 
enfants, d’âge scolaire, ont des AA

 Résultats :

Groupe  contrôle
36

Groupe 
expérimental

37

1/ compréhension des AA
2/ anaphylaxie
3/ utilisation de l’adrénaline
4/ plan d’action en cas d’urgence

Items Test :
A - Connaissances des AA
B - Auto gestion des AA
C - Comportement à adopter dans AA

Pré test Post test Post test
à 2 semaines

e learning

brochure

AA et gestion de 
l’anaphylaxie

A. t =14,51
B. t =77,99
C. t = 28,10

A. t =16,15
B. t =76,09
C. t = 27,89

Pas de différence 
significative entre 

les 2 groupes
P < 0,001

Conclusion : Prise en charge efficace des allergies alimentaire et de l’anaphylaxie grâce à une programme de 
E-learning



Etude CORAL : augmentation de la dermatite atopique et diminution des 
allergies alimentaire des enfants nés durant le confinement COVID 19   

Hurley S, Franklin R, McCallion N, Byrne AM; Atopic outcomes at 2 years in the CORAL cohort, born in COVID-19 lockdown. Pediatr Allergy Immunol. 2023 
Sep;34(9) mm

- cohorte CORAL : à 12 mois, moins d’infections, moins d’antibiotique, et plus d’allaitement, ceux qui s’inverse à 24 mois

- Incidence de DA plus élevée dans le groupe CORAL / BASELINE 

- A l’inverse, incidence de sensibilisation et allergie alimentaire plus basse que dans le groupe pré pandémie; 2 hypothèses :
- introduction précoce et maintenance des allergènes alimentaires, 
- Différences environnementales :  des infections,  antibiotiques et  de l’allaitement 

Effets bénéfiques du confinement pourraient contrebalancer la théorie hygiéniste attendue


