
Allergie aux pollens
Profil de tests suggéré pour les sensibilisations aux  
pollens d’arbres, de graminées et d’herbacées

Sources allergéniques Allergènes moléculaires spécifiques Allergènes moléculaires à réactivité croisée

rBet v 2* 	 t216 

rBet v 4* 	 t220

ou rBet v 2 / rBet v 4* 	 t221

MUXF3 CCD** 	 o214

rPhl p 7* 	 g210

rPhl p 12*  	 g212 

ou rPhl p 7 / rPhl p 12 	g214

MUXF3 CCD**	 o214

Si l’exposition aux pollens d’arbres/graminées/herbacées est accompagnée de symptômes  
cliniques, il est fort probable qu’il s’agisse d’une allergie clinique. Envisager de réduire l’exposition aux 

pollens et de prescrire une immunothérapie allergénique (ITA)1–3,5–9.

ImmunoCAP™ Extraits allergéniques
Confirmer ou écarter une allergie présumée grâce aux dosages d’IgE 

spécifiques de pollens d’arbres, de graminées et d’herbacées pertinents1–4

ImmunoCAP™ Allergènes moléculaires 
Faire la différence entre une sensibilisation 

spécifique et une réactivité croisée1–3,5–8

Efficacité incertaine de l’ITA, notamment en  
l’absence de sensibilisation primaire aux pollens. 

Continuer à chercher la sensibilisation primaire1–3,8,9.

* Les profilines (Bet v 2, Phl p 12) et les polcalcines (Bet v 4, Phl p 7) du bouleau et de la phléole des prés peuvent remplacer les molécules correspondantes d’autres pollens en raison de leur forte similarité 
structurale2,7,8.  ** Les glycoprotéines contiennent des groupements glucidiques (CCD). Les IgE uniquement spécifiques aux CCD (comme MUXF3) ne sont généralement pas pertinentes sur le plan clinique6,7.

Bouleau	 t3
Olivier / Frêne 	 t9 / t25

Olivier	 t9

Cyprès / Genévrier	 t23 / t6
Platane	 t11

rBet v 1	 t215
rOle e 1 	 t224 
nOle e 7   	 t227
nOle e 9     	 t240 
nCup a 1**	 t226
rPla a 1	 t241

Pollens 
d’arbres

Pollens de 
graminées

Pollens 
d’herbacées

Armoise	 w6 

Ambroisie 	 w1

Pariétaire	 w21

Plantain	 w9

Soude	 w11

nArt v 1 	 w231 

nAmb a 1	 w230

rPar j 2	 w211

rPla l 1	 w234

nSal k 1** 	 w232

Phléole des prés	 g6 

Chiendent 	 g2

rPhl p 1 	 g205

rPhl p 5b	 g215 

ou rPhl p 1/rPhl p 5b	 g213 

nCyn d 1** 	 g216
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Les tests d’IgE spécifiques ImmunoCAP : des résultats quantitatifs de confiance,  
grâce à des normes de qualité élevées
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Un résultat positif

≥  0,10 kUA /l indique une sensibilisation.  

Même de très faibles valeurs indiquent un  

risque potentiel de symptômes d’allergie13,14.

•	 Âge	

•	 Symptômes

•	 Histoire clinique familiale

Facteurs à prendre en compte pour un diagnostic final4–17

•	 Type d’allergènes sensibilisants 

•	 Charge d’allergènes

•	 Degré d’atopie 

Pourquoi utiliser les tests d’IgE 
spécifiques ImmunoCAP 15,16 ?

Pour tous les patients quelle que  

soit la saison

Compatible avec la prise de 

médicaments tels que les anti-

histaminiques

Tests sanguins quantitatifs

https://www.thermofisher.com/phadia/fr/fr/our-solutions/immunocap-allergy-solutions/specific-ige-single-allergens/allergen-components.html
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Valeur clinique des tests quantitatifs d’IgE spécifiques ImmunoCAP

Diagnostic SuiviPronostic

Le fait de pouvoir mesurer 

la concentration d’IgE 

spécifiques à un allergène 

grâce aux tests d’IgE 

spécifiques ImmunoCAP 

donne une indication du 

risque de réactions cliniques à 

un allergène donné et facilite 

l’identification des allergènes 

incriminés et ainsi permet de 

mettre en place des mesures 

d’éviction19.

Les résultats des dosages 

d’IgE spécifiques permettent 

de surveiller l’évolution du profil 

allergique du patient au fil du 

temps, en cas de changement 

des signes cliniques et/ou des 

déclencheurs suspectés18,19.

En général, plus la 

concentration d’IgE est élevée, 

plus le risque de développer 

des allergies est grand. Étant 

donné qu’une sensibilisation 

précoce peut permettre de 

prédire l’apparition future 

d’allergies, il est essentiel 

de disposer de tests très 

sensibles et spécifiques 

pour le dosage des IgE, qui 

permettent d’identifier les 

sensibilisations dès le plus 

jeune âge20,21.

https://www.thermofisher.com/phadia/fr/fr/our-solutions/immunocap-allergy-solutions/specific-ige-single-allergens/allergen-components.html
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Noms officiels des produits : ImmunoCAP Allergen t3, Common silver birch; ImmunoCAP Allergen t215, Allergen component rBet v 1, PR-10, Birch; ImmunoCAP Allergen t9, Olive; ImmunoCAP Allergen t224, Allergen component rOle e 1, Olive; 
ImmunoCAP Allergen t23, Cypress; ImmunoCAP Allergen t226, Allergen component nCup a 1, Cypress; ImmunoCAP Allergen t11, London plane tree; ImmunoCAP Allergen t241, Allergen component rPla a 1, London plane tree; ImmunoCAP Allergen 
g6, Timothy; ImmunoCAP Allergen g205, Allergen component rPhl p 1, Timothy; ImmunoCAP Allergen g215, Allergen component rPhl p 5b, Timothy; ImmunoCAP Allergen g2, Bermuda grass; ImmunoCAP Allergen g216, Allergen component nCyn d 1, 
Bermuda grass; ImmunoCAP Allergen w6, Mugwort; ImmunoCAP Allergen w231, Allergen component nArt v 1, Mugwort; ImmunoCAP Allergen w1, Ragweed; ImmunoCAP Allergen w230, Allergen component nAmb a 1, Ragweed; ImmunoCAP Allergen 
w21, Wall pellitory; ImmunoCAP Allergen w211, Allergen component rPar j 2, LTP, Wall pellitory; ImmunoCAP Allergen w9, Plantain; ImmunoCAP Allergen w234, Allergen component rPla l 1, Plantain; ImmunoCAP Allergen w11, Saltwort; ImmunoCAP 
Allergen w232, Allergen component nSal k 1, Saltwort; ImmunoCAP Allergen o214, Allergen component MUXF3 CCD, Bromelain; ImmunoCAP Allergen g213, Allergen component rPhl p 1, rPhl p 5b Timothy; ImmunoCAP Allergen g210, Allergen component  
rPhl p 7 Timothy; ImmunoCAP Allergen g212, Allergen component rPhl p 12 Profilin; ImmunoCAP Allergen g214, Allergen component rPhl p 7, rPhl p 12; ImmunoCAP Allergen t216, Allergen component rBet v 2 Profilin; ImmunoCAP Allergen t220, Allergen 
component rBet v 4 Birch; ImmunoCAP Allergen t221, Allergen component rBet v 2, rBet v 4 Birch; ImmunoCAP Allergen t25, European Ash; ImmunoCAP Allergen t6, Mountain juniper
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