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Plus de 200 millions de personnes sont allergiques au chat, qui représentent I'une des sources d'allergénes intérieurs les plus importantes au monde.
Les patients sensibilisés au chat peuvent souffrir de symptdmes respiratoires séveres, comme une rhinite et un asthme chroniques sévéres'?.
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Le savez-vous ?

Le risque de maladies
respiratoires ainsi que leur
séveérité augmentent avec
le nombre d’allergenes
moléculaires d’animaux
domestiques auquel le/la
patient(e) est sensibilisé(e).

Une sensibilisation

a =3 allergénes
moléculaires d’animaux
domestiques est plus
fréguente dans I'asthme
sévere’,

.

Allergéne molécul

e Allergene majeur du chat®
e Marqueur spécifique de sensibilisation aux chats®
* Produite dans les glandes salivaires et la peau

rFel d 2 (e220)

Albumine sérique

Allergene mineur

Présent dans les phanéres et les sécrétions®
Réactivité croisée élevée avec d’autres
albumines sériques®

Des IgE dirigées contre Fel d 2 peuvent
indiquer une réactivité croisée et sont
rarement importantes d’un point de vue
clinique ; cependant Fel d 2 peut étre un
marqueur de sensibilisation primaire dans

le syndrome porc-chat”

Utéroglobuline

ue —rFel d 1 (€94)

e |l a été montré qu’une sensibilisation a Fel d 1 pendant I'enfance

rFel d 4 (e228)

Lipocaline

est un marqueur prédictif d’'une allergie au chat a I’adolescence®
e Envisager une immunothérapie allergénique (ITA)*®

rFel d 7 (e231)

Lipocaline

Allergénes a réactivité croisée

Allergéne majeur®

e Allergéne mineur

Synthétisé dans les glandes salivaires et dispersé dans ¢ Risque modéré de réactivité croisée
I’environnement via la salive et les phanéres®. avec Can f 1
Une sensibilisation a Fel d 4 est associée a des e AvecFeld1etFeld4, Feld7

symptomes séveres d’asthme chez les patients
allergiques au chat avec réactivité a Fel d 18

Une sensibilisation a Fel d 4 sans sensibilisation a Fel d
1 suggere une réactivité croisée avec un autre animal
a poils (p. ex. avec Can f 6 et Equ ¢ 1, du chien et du

cheval respectivement)

est I'allergéne du chat le plus
couramment reconnu chez les
patients symptomatiques, induisant
aussi I'activation des basophiles la
plus forte a faibles doses'’
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* Linterprétation des résultats doit tenir compte de I'histoire clinique.

Interprétation des résultats* Considérations relatives a la prise en charge

Allergie primaire - ITA indiquée Reéduire I'exposition aux chats
Une allergie primaire au chat est probable®® e Envisager I'ITA, en particulier en cas de symptomes
d’asthme lors d’une exposition indirecte®®

Une réaction croisée avec d’autres Envisager de réduire I'exposition aux chats
lipocalines, p. ex. de chien/cheval, Les patients asthmatiques ont un risque accru de
est probable®® symptémes séveres.

Une réaction croisée avec d’autres animaux

a poils est fréquente

Envisager d’autres examens et un plan plus

large de réduction de I'exposition®®

Réaction croisée Envisager des examens complémentaires chez les patients

e Rarement important sur le plan clinique présentant des taux modérés a élevés d'IgE spécifiques pour
* En cas de sensibilisation a ce seul exclure une sensibilisation au lait cru ou aux viandes moyennement
allergéne, il s’agit probablement d’'une cuites comme les saucisses, le jambon et les steaks.

réaction croisée avec d’autres albumines Fel d 2 peut étre un marqueur de sensibilisation primaire dans
sériques, p. ex., de chien/cheval®® 1 le syndrome porc-chat®7'°,

Si tous les allergénes moléculaires de I'algorithme sont négatifs et que el est positif, il est possible que le patient
soit sensibilisé a un allergene non testé. En conséquence, en fonction des antécédents cliniques, une réduction
de I'exposition peut demeurer recommandée®.
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