
Art v 3 partage une réactivité croisée cliniquement pertinente avec d’autres LTP de pollens et d’aliments, tel que Pru p 3. On le considère 
comme un allergène associé au syndrome LTP16,19

• Allergène majeur 
de l’armoise

• Responsable d’une 
réactivité croisée 
avec l’ambroisie, 
le tournesol et la 
camomille1-14

• Allergène majeur de 
l’ambroisie

• Réactivité croisée 
avec les pectate 
lyases de l’ordre 
des Asterales ainsi 
qu’avec l’allergène 
majeur de graminées 
non apparenté  
Phl p 41–16

• Allergène majeur 
de la pariétaire 

• Par j 2 ne présente 
pas de réactivité 
croisée avec les 
LTP d’autres 
espèces18

• Allergène majeur 
du plantain

• Marqueur 
d’une véritable 
sensibilisation au 
plantain1

• Allergène majeur 
de la Soude

• Marqueur 
d’une véritable 
sensibilisation à  
la Soude1

Allergie au pollen d'herbacées
Tests d’IgE spécifiques ImmunoCAP™

ImmunoCAP™
Extraits allergéniques

ImmunoCAP™ 
Allergènes moléculaires

nArt v 1 (w231)  
Defensin-like

nAmb a 1(w230)  
Pectate lyase

nPar j 2 (w211)
LTP

rPla l 1(w234)  
Ole e 1 like

nSal k 1 (w232)
Pectine méthylestérase

Armoise (w6) Ambroisie (w1) Pariétaire (w21) Plantain (w9) Soude (w11)

Allergène moléculaire spécifique

Le mot « herbacées » ne décrit pas une famille botanique mais fait référence à diverses plantes utilisées en cuisine, à des plantes médicinales adaptatives d’un 
point de vue écologique et à des plantes ségétales invasives1. Les symptômes liés à l’allergie aux herbacées peuvent être peu clairs et difficiles à diagnostiquer 
en raison de polysensibilisations fréquentes et d’une anamnèse non concluante du fait du chevauchement de la saison de floraison avec celles du bouleau et 
des graminées. Des réactions croisées sont attendues entre différentes espèces d’herbacées étroitement apparentées d’un point de vue botanique1,2.

Allergènes à réactivité croisée#

nArt v 3 (w233) LTP – Profiline (Bet v 2, Phl p 12) – Polcalcine (Bet v 4, Phl p 7)

# La profiline (Bet v 2, Phl p 12) et la 
polcalcine (Bet v 4, Phl p 7) du bouleau et 
de la phléole des prés peuvent être utilisées 
comme marqueurs pour la quasi-totalité 
des pollens en raison de leur similarité 
structurale18.
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Interprétation des résultats* Considérations relatives à la prise en charge 

Armoise Art v 1 Une sensibilisation primaire à l’armoise est 
probable1-13 

• Envisager de prescrire une immunothérapie allergénique  
(ITA) au pollen d’armoise 

• Réduire l’exposition aux pollens d’herbacées1-13 

Art v 3 Une sensibilisation primaire à l’armoise et un 
syndrome LTP sont probables16-19 

• ITA à l’armoise plus ou moins indiquée 
• Réduire l’exposition aux pollens d’herbacées1-13 

Ambroisie Amb a 1 Une sensibilisation primaire à l’ambroisie est 
probable1-13 

• Envisager de prescrire une ITA au pollen d’ambroisie 
• Réduire l’exposition aux pollens d’herbacées1-13 

Pariétaire Par j 2 Une sensibilisation primaire à la pariétaire est 
probable1-13 

• Envisager de prescrire une ITA au pollen de pariétaire1,20 

• Réduire l’exposition aux pollens d’herbacées1-13 

Plantain Pla l 1 Une sensibilisation primaire au plantain est 
probable1,2 

• Envisager de prescrire une ITA au pollen de plantain1,2 

• Réduire l’exposition aux pollens d’herbacées1-13 

Soude Sal k 1 Une sensibilisation primaire à la Soude est 
probable1, 21

• Envisager de prescrire une ITA au pollen de Soude1,21 

• Réduire l’exposition aux pollens d’herbacées1-13 

* L’interprétation des résultats doit tenir compte de l’histoire clinique.
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