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Allergie au lait de vache
chez l'enfant et l'adulte

Les protéines du lait de vache sont souvent les premiéres protéines de source exté-
rieure avec lesquelles le nourrisson entre en contact. C'est la raison pour laquelle l'al-
lergie au lait de vache est la plus fréquente allergie alimentaire chez les nourrissons et
les enfants en bas age (prévalence: 2-3 %). 75 % de ces enfants perdent leur allergie a
2 ans et 90 % a 3 ans révolus. L'allergie au lait de vache s'acquiert assez rarement a
l'dge adulte.

Les allergénes du lait

Les protéines du lait se décomposent en plusieurs fractions, les fractions potentiellement
allergénes étant les protéines du petit-lait (p.ex. la a-lactalbumine, la B-lactoglobuline, l'al-
bumine sérique) et les caséines. Il est rare qu'une personne soit allergique a toutes en méme
temps.

Caséine

e Lacaséine n'est pas une protéine spécifique a un animal. Les allergiques a la caséine doi-
vent éviter le lait de tous les animaux.

e lLacaséine eststable a la chaleur. Elle garde son potentiel allergéne méme aprés avoir été
chauffée.

Protéines du petit-lait

e Les protéines du petit-lait sont spécifiques au lait de vache. Elles différent légerment de
celles du lait de brebis et de chévre, raison pour laquelle il existe des allergiques au lait de
vache qui supportent le lait de chévre ou de brebis.

e Les protéines du petit-lait sont sensibles a la chaleur. Lorsqu'elles sont portées a des
températures élevées (stérilisation), elles perdent leur potentiel allergene.

Symptémes de l'allergie au lait de vache

Chez le nourrisson, une allergie au lait de vache se manifeste en général par des symptémes
gastro-intestinaux tels que coliques et diarrhées, par un mauvais état général, mais aussi par
des affections de la peau (dermatite atopique). La nature et la gravité des symptomes sont




tres variables. Chez 'adulte, on observe également des troubles gastro-intestinaux et des
affections cutanées, chez certains aussi des symptémes des voies respiratoires (p.ex. asthme).

Quand a-t-on affaire a une allergie au lait de vache?

Une anamnése détaillée menée par un allergologue qui établira le lien, s'il existe, entre la
consommation de lait de vache et les symptomes, est indispensable pour établir un diagnostic
fiable. D'autres importantes informations détaillées seront fournies par les tests cutanés et
sanguins. Lorsqu'un adulte souffre de troubles gastro-intestinaux aprés avoir consommé du
lait, il Faudra exclure en outre une intoléance au lactose, qui est la plus courante des intolé-
rances au lait chez l'adulte.

Existe-t-il des mesures de prévention?

Le principal risque d'allergie au lait de vache est la prédisposition génétique, contre laquelle il
n'existe pas de prévention. Dans des études de longue durée, l'allaitement exclusif au sein
pendant les 6 premiers mois est la seule mesure qui se soit révélée efficace. Si l'on retarde
l'introduction (seulement aprés 6 mois) des compléments alimentaires, l'allergie au lait de
vache est rare (0.5 %). Par ailleurs, le lait hypoallergéique (lait HA) réduit la fréquence et la
gravité des réactions allergiques lorsque le lait maternel fait défaut.

Traitement de l'allergie au lait de vache chez le nourrisson et le petit enfant

Une allergie avérée au lait de vache commande 'exclusion systématique de tous les produits a
base de lait de vache et autres allergénes comme les aliments pour nourrissons a base de
protéines de soja ou les laits d'autres animaux (p.ex. de chévre).

Le lait peut étre remplacé par des hydrolysats extensifs (lait EHF: la structure des protéines est
modifiée ou elles sont dégradées/hydrolysées a tel point qu'elle perdent leurs propriétés al-
lergenes. Les laits hypoallergéniques (laits HA: les protéines sont partiellement hydroly-
sées/degradees) ne devraient étre proposés qu'a titre préventif et non lors d'une allergie au
lait de vache préexistante, car ces produits peuvent également déclencher des symptémes
d'allergie chez les nourrissons concernés.

Réintroduction du lait de vache

L'allergie au lait de vache a un pronostic favorable lorsqu'elle est traitée. Aprés une carence
de 6 a 12 mois, la tolérance peut étre a nouveau testée sous la surveillance d'un spécialiste. Si
les symptomes ne se manifestent pas, le lait de vache est réintégré dans l'alimentation du
petit enfant. Si par contre l'enfant manifeste encore des symptdmes d'allergie, il faudra conti-
nuer d'exclure le lait de vache et décider au cas par cas avec une diététicienne si les besoins
nutritionnels de l'enfant en fonction de son age (de calcium, notamment) sont couverts et
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comment ils peuvent l'étre si tel n'est pas le cas. Dans les cas ol l'allergie au lait de vache per-
siste, les périodes de test peuvent également étre écourtées en vue d'accélérer le développe-
ment de la résistance.

Apercu des laits de substitution

Laits de brebis et de chévre

Les protéines du petit-lait de vache, de brebis et de chévre présentent peu de différences et
peuvent donc avoir un potentiel allergénique similaire. Ces derniers temps, toutefois, on refait
campagne en faveur des aliments pour nourrissons a base de lait de chévre, en particulier
pour la thérapie dans les cas d'allergie au lait de vache. A noter cependant qu'il n'existe pas a
ce jour d'études contrdlées sur la tolérance de ces préparations chez le nourrisson. Nettement
moins riche en vitamine B4, et en acide folique que le lait de vache, le lait de chévre ne saurait
non plus étre un substitut valable de ce dernier chez les petits enfants.

Laits a base de soja pour nourrissons

Une alimentation a base de soja du nourrisson et de l'enfant en bas age est théoriquement
possible, bien que les avis divergent a ce sujet, et ce pour diverses raisons. Les sels minéraux
et les oligo-éléments des préparations a base de soja sont par exemple moins bien résorbés
en raison de la teneur élevée en phytates de ces produits. Par ailleurs, les aliments pour nour-
rissons a base de soja sont riches en isoflavones, composés a effet oestrogéne capables d'in-
fluer sur l'immunologie (en expéimentation animale), et qui atteignent des concentrations
sériques élevées chez le nourrisson. Enfin, les nourrissons consommant ce type d'aliments
risquent davantage de développer une allergie aux protéines du soja.

Les produits d'origine végétale analogues au lait comme les laits de soja, de riz, d'avoine ou
d'amande, ne sont pas spécialement déclarés comme aliments pour nourrissons et présentent
une valeur nutritive totalement insuffisante pour cette phase de vie. Méme les «laits» pour
nourrissons a base de céréales a préparer soiméme sont a déconseiller.

Le traitement de l'allergie au lait de vache chez |'adulte

Une amélioration spontanée est nettement plus rare chez les adultes (30 % seulement) que
chez les nourrissons et les enfants en bas age allergiques au lait de vache. L'allergie débute en
général progressivement, les réactions allergiques immédiates sont plutét rares. Il Faut donc
que le diagnostic soit établi avec certitude pour une formulation correcte de la thérapie nutri-
tionnelle.
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Lait de vache

Dans 70 % environ des cas d'allergie au lait de vache dia-
gnostiqués chez des adultes, on a affaire a une sensibilisa-
tion a la caséine lactique. Le seul traitement efficace
consiste a éviter le lait de vache. S'il s'agit par contre d'une
allergie aux protéines du petit-lait (p.ex. ala a-
lactalbumine), le fait de chauffer le lait peut réduire son
potentiel allergéne. Le lait condensé stérilisé (pas le lait
UHT) et la creme a café (en bouteille) sont alors tolérés, de
méme que le lait stérile (en bouteille) commercialisés par
exemple en France, en Allemagne ou en ltalie.

Laits de brebis et de chévre

Chez les sujets sensibilisés aux protéines spécifiques du
petit-lait de la vache, la tolérance aux laits d'autres ani-
maux devra étre testée individuellement.
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Yogourt, babeurre, séré

Le babeurre et le yogourt contiennent toute la gamme des
protéines lactiques. Le séré contient encore de la caséine,
mais peut aussi renfermer des protéines du petit-lait. Ces
produits laitiers sont pourtant tolérés par de nombreux
allergiques, étant donné que la fermentation modifie les
protéines. La tolérance doit étre testée individuellement.
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Fromage

Le fromage contient principalement de la caséine. Les su-
jets allergiques uniquement a des protéines du petit-lait
peuvent tolérer certaines variétés de fromage.

Beurre et créme

Un grand nombre d'allergiques aux protéines du lait tolé-
rent la creme et presque tous tolérent le beurre (98 %),
étant donné que la fraction protéique de ces produits est
tres restreinte.

Carence en calcium

Le lait et les produits laitiers sont les meilleures sources de calcium de notre alimentation.
Une allergie au lait de vache risque donc en principe d'entrainer un manque de calcium. En
revanche, l'exclusion du lait sur la base de simples soupcons, sans diagnostic allergologique
sérieux, peut mener a terme a des carences en calcium. Dans tous les cas d'intolérance au lait,
le bon sens commande I'établissement d'un constat médical, qui sera suivi d'une consultation
nutritionnelle.
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