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Conceptions actuelles sur la nature anaphylactique et le traite­
ment de l’asthme.—Ph. Pagniez, 24 janvier 1920.

Il y a dans l’asthme un élément d’ordre anaphylactique impor­
tant et nous pourrions résumer l'état actuel de la question de 
l'asthme en disant : on groupe sous le nom d’asthme, des dyspnées 
d’un type clinique spécial, caractéristique, dont il existe deux 
grandes variétés. Dans l'une, se rangent les asthmes des cardia­
ques, des rénaux, des emphysemateux: ce sont très probablement 
des pseudo-asthmes, des dyspnées asthmatiques .Dans l’autre se 
trouve l’asthme vrai, l’ancien asthme essentiel : cet asthme vrai est 
une maladie dont les crises sont une manifestation d’ordre ana­
phylactique, provoquées chez un sujet sensibilisé, par l'introduc­
tion dans son organisme d’une ou plusieurs substances antigéni­
ques vis-à-vis desquelles il est en état d’anaphylaxie. On peut par 
une thérapeutique appropriée faire disparaître, au moins tempo­
rairement, cet état d’anaphylaxie.

L’asthmatique serait un individu sensibilisé vis-à-vis de cer­
taines protéines dont l’ntroduction dans son organisme, même à 
doses infimes, suffirait à déchaîner la crise d’asthme. Ces protéines 
peuvent atteindre l’organisme par trois voies : ingestion, inhala­
tion, infection. Elles sont extrêmement diverses: beaucoup sont 
contenues dans les aliments (œufs, viandes, poisson, farines, 
pain, etc.) ; d’autres proviennent des poils, de la sueur, des débris
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