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CASE STUDY 

SUMMARY 

Une fréquence élevée de sensibilisation aux acariens de la poussière de maison a été rapportée chez les patients ayant pré-
senté des manifestations anaphylactiques après ingestion d'escargots. L'hypothèse d'une réactivité croisée entre ces deux 
allergènes a été évoquée.  

Il s’agit d’un patient de 22 ans, suivi à la consultation d’allergologie pour rhinite d’allure allergique. Dans ses antécédents 
on note une rhino-conjonctivite, et un asthme intermittent. Il n’a pas d’habitudes toxiques, ni d’atopie familiale. A deux 
reprises et à l’occasion d’ingestion d’escargot le patient présente des manifestations à type d’œdème du visage, érythème 
prurigineux généralisé avec perte de connaissance. Le test cutané refait montre une positivité aux acariens et à l’escargot. 
Une éviction formelle à l’escargot a été préconisée avec des mesures d’éviction des acariens. 

Les résultats obtenues concernant la possibilité de cette réaction croisée  repose sur l'observation d'une fréquence élevée de 
sensibilisation aux acariens chez les patients ayant présenté des manifestations d'allergie alimentaire aux escargots. 

Bien que la fréquence de cette association soit relativement faible, sa recherche systématique, par l'interrogatoire et les tests 
cutanés, se justifie par la gravité potentielle des manifestations à l'ingestion de l'aliment. 

KEYWORDS:  Cross allergy, mites, snail  

A high frequency of mites’ sensitization in house dust has been reported among patients who had anaphylactic manifesta-
tions after ingestion of snails. The hypothesis of cross-reactivity between both allergens was discussed.  

It is a patient of 22-year old follow-up from allergy consultation for allergic rhinitis-like. In her past medical history, there 
is a rhino-conjonctivitis and an intermittent asthma. It has no toxic habits or familial atopy. On two occasions, and occa-
sionally after snail ingestion, the patient has presented some manifestations like facial edema, pruritic generalized erythe-
ma with loss of consciousness. The skin test then shows a positivity to mites and snail. A formal eviction to the snail has 
been advocated with mite avoidance measures. 

The results obtained concerning the possibility of this cross allergy is based on the observation of a high frequency of sensi-
tization to mites in patients with manifestations of food allergy to snails. 

Although the frequency of this association is relatively low, its systematic research by questioning and skin tests, is justi-
fied via the potential severity of events from ingestion of food. 
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INTRODUCTION 
 
Plusieurs publications ont attiré l'attention sur la 
fréquence des sensibilisations aux acariens chez des 
patients ayant présenté des réactions allergiques im-
médiates après ingestion de différents types de gas-
téropodes terrestres ou marins [1,2] et la possibilité 
d'une allergénicité croisée a été évoquée.  
 
Cependant la  fréquence réelle de cette association et 
ses conséquences cliniques sont encore mal connues. 
 
 
DISCUSSION  
 
La possibilité d'une relation entre la survenue de 
manifestations anaphylactiques à l'ingestion d'escar-
gots et l'existence d'une hypersensibilité aux acariens 
a été évoquée par plusieurs publications [4,5]. Cette 
hypothèse qui repose sur l'observation d'une fré-
quence élevée de sensibilisation aux acariens chez les 
patients ayant présenté des manifestations d'allergie 
alimentaire aux escargots est étayée par des études 
immunologiques de type RAST inhibition [2,4,5]. 
 
Dans l’étude de Didier et coll. [1] portant sur 312 
malades, l'évaluation systématique de la sensibilité 
cutanée à l'extrait d'escargot chez des patients pré-
sentant une symptomatologie évocatrice d'allergie 
respiratoire a mis en évidence un taux de sensibilisa-
tion de 4,5 % pour l'ensemble des sujets testés, de 5,9 
% si l'on considère les 239 patients ayant au moins 
un test cutané positif à un pneumallergène et de 8 % 
dans le groupe des patients sensibilisés aux acariens.  
 
La liaison entre la présence d'un test cutané positif à 
l'extrait d'escargot et la positivité du test aux aca-
riens est statistiquement significative ce qui renforce 
l'hypothèse d'une réaction croisée entre ces deux 
allergènes. 
 
Une équipe hollandaise a rapporté une observation 
d'anaphylaxie survenue à la première ingestion d'es-
cargots chez une jeune patiente sensibilisée aux aca-
riens [4]. La possibilité d'acquérir une allergie ali-
mentaire par sensibilisation initiale à un pneumaller-
gène présentant des déterminants antigéniques com-
muns est bien documentée pour les pollens [7,8].  
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Un autre exemple impliquant des allergènes d'ori-
gine animale est l'association allergie alimentaire à 
l'œuf et allergie respiratoire aux protéines d'origine 
aviaires [3]. Un mécanisme similaire pourrait être 
responsable de l'allergie croisée acarien-escargot.  
 
La fréquence des tests positifs à l'escargot parmi les 
patients sensibilisés aux acariens reste toutefois rela-
tivement faible (8%), ce qui permet de supposer que 
les déterminants antigéniques communs concernent 
vraisemblablement des antigènes mineurs des aca-
riens. 
 
Il existe presque certainement un rapport direct  
entre  la  prise  d'escargots  et  le  déclenchement  
d'une  crise  d'asthme  chez  certains  enfants  aller-
giques aux acariens.  
 
 La survenue d'une symptomatologie  respiratoire  et  
cutanée  observée  entre  30  et  240  minutes après 
ingestion d’escargot  fait  soupçonner une réaction 
immunologique de type I  ou  III selon la classifica-
tion de Gell et Coombs. Quant  à  l'allergie  croisée  
entre Dermatophagoides et  escargots,  pourrait être  
seulement  la  suspecter [6].   
 
Banzet et al. [5]  renforce cette hypothèse  en consta-
tant  qu'il  s'agit bien  d'une  réactivité croisée avec 
des allergènes de l'escargot  démasqués  au  cours  
de  la  cuisson  et  non  d'une  allergénicité  croisée 
entre acariens de la poussière  de maison  et  acariens  
de  l'espèce Riccardoella,  parasite du poumon des 
escargots.  
 
Des  études  italiennes confirment l'observation  que 
cet aliment peut déclencher un asthme [9,10].  
 
 
CONCLUSION 
 
Bien que la fréquence de cette association soit relati-
vement faible, sa recherche systématique, par l'inter-
rogatoire et les tests cutanés, se justifie par la gravité 
potentielle des manifestations à l'ingestion de l'ali-
ment et la possibilité de survenue dès la première 
consommation justifient, chez les patients aller-
giques aux acariens, une recherche systématique par 
l'interrogatoire et les tests cutanés. 
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