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Interview : La pollinose
Quoi de neuf dans la prise
en charge therapeutique?
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Revue Médicale du Médecin :
Qu’en est - t- il de
la prévalence des
pollinoses au Maroc ?

Pr Aichane : La pollinose
au Maroc se manifeste du-
rant les mois Mars, Avril et
Mai
Généralement c’est une
rhinite allergique parfois ac-
compagnée d’une conjonctivite
allergique. Ce tableau peut s’ag-
graver avec I'apparition d’un asthme. Sa
prévalence varie d’une région a une au-
tre. Par exemple a Marrakech la rhinite
allergigue peut représenter 32% chez
les enfants (ISAAC 2007) a Ben Slimane
la prévalence de la rhinite allergique pol-
linique peut attendre 25%

Quelles sont les principaux
agents responsables ?

Les agents responsables sont les pol-
lens d’arbres représentés essentielle-
ment par 'olivier

Effectivement la pollinose a I'olivier que
I'on constate durant les mois d’avril-mai
entraine beaucoup de rhinite voir méme
de I'asthme. Cela se voit essentielle-
ment dans des villes ou il y a beaucoup
d’oliviers (Marrakech, Beni Mellal, Me-
knes, Agadir)
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En dehors de I'olivier on peut toujours
citer d’autres arbres comme le cyprés.
Il'y a aussi les graminées qui sont re-
sponsables aussi de rhinite de con-
jonctivite et d’asthme

Y a-t-il de nouveaux bilans en
dehors des examens classiques
pour évaluer la pollinose?

Le meilleur bilan pour dépister une al-
lergie aux pollens c’est d’effectuer des
tests cutanés allergologiques :

On peut tester I'olivier, le cyprés et les
graminées

Ces tests sont déterminants pour notre
conduite thérapeutique

Y a-t-il du nouveau dans
I’approche thérapeutique ?
Effectivement, actuellement on peut
proposer une désensibilisation par voie
sublinguale dont les études ont mon-
tré une efficacité certaine. Cela est vrai
pour la rhinite pollinique a I'olivier. Mais
il faut respecter la durée de cette désen-
sibilisation qui doit &tre au minimum du-
rant 2 ans

Un mot de Ia fin.

Il faut toujours faires des tests cutanés
allergologiques pour savoir de quel pol-
len il s’agit.




