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Pharmacologie 



• Intérêts financiers : néant 

• Liens durables ou permanents : néant 

 

• Interventions ponctuelles : Conférences invitées, 

EPU 

– ALK-Abello, Almirall, AstraZeneca, Boehringer Ingelheim, 

Chiesi, GlaxoSmithKline, Mundipharma, Novartis, Pierre 

Fabre, Takeda 

• Intérêts indirects : Investigateurs essais cliniques 

(asthme, BPCO) 

– ALK-Abello, Almirall, Amgen, AstraZeneca, Boehringer 

Ingelheim, Chiesi, GlaxoSmithKline, Janssen Cilag, Mpex, 

Novartis, Roche, Sanofi 

 

Liens d’intérêts 



Inflammation des voies aériennes 

Holgate, Nature Rev Immunol, 2008 



Traitements innovants / asthme 

Holgate, Nature Rev Immunol, 2008 

Anticorps anti-cytokines 



Traitements innovants / asthme 

Holgate, Nature Rev Immunol, 2008 

ITA 
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Mécanismes 

Soyka, Chest, 2014 
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Rationnel dans l’asthme 

• Rôle facteurs allergiques / asthme 

• Prise en charge globale 

– Asthme + rhinite 

 

• Données ITA & rhinite 

– Efficacité sur symptômes / consommation médicament 

– Modification histoire naturelle 

– Persistance effet à l’arrêt du traitement 

 

 
Rapport bénéfice / risque élevé 
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Méta-analyse / SLIT & asthme 

• Etudes randomisées, contrôlées, 

• avec comparateur : placebo, médicament, autre SLIT 

• 63 essais cliniques 

• 5131 sujets 

• 4-74 ans 

Lin, JAMA, 2013 

• Symptômes d’asthme : niveau de preuve élevé 

• Consommation médicamenteuse : modéré 

• Qualité de vie : modéré 
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Risque apparition symptômes d’asthme 

Calderon M – J Allergy clin Immunol Pract 2015;3:843-55cc 

Pollens Animaux Acariens 
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SLIT & asthme induit par acariens 

Calderon M – J Allergy clin Immunol Pract 2015;3:843-55cc 

Score de symptômes 

En faveur ITA En faveur placebo 
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Évolution de l’immunothérapie allergénique 

D’après A. Didier, Université Toulouse 
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• Symptômes quotidiens 

– Asthma Control Questionnaire (ACQ) 

– Asthma Control Test (ACT) 

– Utilisation de β-2 agoniste courte durée d’action  

 

• Exacerbations 

– Moyenne annuelle, temps 1ère exacerbation, nombre cumulé 

 

• Fonction respiratoire 

– VEMS 

 

 

Essais cliniques : Critères de jugement 



Impact des exacerbations d’asthme 

Bai, Eur Respir J, 2007 

Fonction respiratoire 

Triasih, Arch Dis Child, 2011 

Hospitalisations 
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Comprimé ALK-HDM 

• Forme pharmaceutique  

– sous forme de lyophilisat oral administré par voie sublinguale 

– cf. Grazax® 

 

 

•  Substance active  

– Dermatophagoïdes pteronyssinus (D. pter) + Dermatophagoïdes 

farinae (D. far) 50:50 
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Nouvelles données dans la prise en charge de 

l’asthme allergique aux acariens : Contrôle 

Mosbech, J Allergy Clin Immunol. 2014 Sep;134(3):568-575 

Étude MT02 

• Étude randomisée, dble aveugle contre placebo 

• 3 doses testées 

• 604 sujets âgés de plus de 14 ans 

– Sensibilisés aux acariens 

– Asthme allergique léger à modéré 

– Contrôlé ou partiellement contrôlé par une dose max de 100 à 

800 µg/j de budésonide à l’inclusion (ACQ <1,5)  

– VEMS >70% 

– Présentant une rhinite associée 
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Nouvelles données dans la prise en charge de 

l’asthme allergique aux acariens : Contrôle 

n = 156 

n = 159 

n = 146 

n = 143 

Étude MT02 

Mosbech, J Allergy Clin Immunol. 2014 Sep;134(3):568-575 

Critère 1 : Effet cp sur dose minimale de CSI nécessaire au contrôle de l’asthme 
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Nouvelles données dans la prise en charge de 

l’asthme allergique aux acariens : Contrôle 

Mosbech, J Allergy Clin Immunol. 2014 Sep;134(3):568-575 
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Population totale 

100 à 800 µg budésonide 

ACQ < 1,5 

Sous-groupe 

400 à 800 µg budésonide 

1< ACQ < 1,5 

- 42% = 81µg - 63% = 327µg 

P = 0,004 

P = 0,0001 

Mosbech, Ann Allergy Asthma Immunol 114 (2015) 134-40 
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Nouvelles données dans la prévention de 

l’apparition des exacerbations de l’asthme 

Virchow JC. JAMA. 2016 Apr 26;315(16):1715-25 

Étude MITRA (MT04) 

• Etude randomisée, dble aveugle contre placebo 

• 2 doses testées 

• 834 sujets âgés de plus de 18 ans 

– Sensibilisés aux acariens 

– Asthme allergique léger à modéré (GINA 2-4), 

– partiellement contrôlé par une dose de 400 à 1200 µg/j de 

budésonide à l’inclusion (1< ACQ < 1,5) 

– VEMS > 70% 
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Nouvelles données dans la prévention de 

l’apparition des exacerbations de l’asthme 

Virchow JC. JAMA. 2016 Apr 26;315(16):1715-25 

Critère 1 : Délai d’apparition de la première exacerbation de l’asthme  

pendant la période de réduction des CSI 
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Nouvelles données dans la prévention de 

l’apparition des exacerbations de l’asthme 

Virchow JC. JAMA. 2016 Apr 26;315(16):1715-25 



Place de l’ITA dans les recommandations de 

prise en charge de l’asthme allergique 
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Pitsios , Allergy 2015 
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ACARIZAX® 

• Extrait allergénique standardisé d'acariens de la 

poussière de maison (D. pteronyssinus et D. farinae) 

• Adultes âgés de 18 à 65 ans  

• Histoire clinique évocatrice et positivité test 

sensibilisation aux acariens de poussière de maison 

– prick test cutané et/ou présence d'IgE spécifiques 

• Rhinite allergique persistante modérée à sévère aux 

acariens  

– insuffisamment contrôlée par traitements symptomatiques 

• et/ou Asthme allergique aux acariens  

– insuffisamment contrôlé par corticostéroïdes inhalés et associé à 

rhinite allergique légère à sévère aux acariens 

 



Merci de votre attention 
 


