LCALLERGIE AUX PROTEINES DU LAIT
DE VACHE (forme retardée)

QUAND Y PENSEZ ?

Dr GRONDIN Cynthia
Allergologue Pédiatre
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Introduction

Prévalence 2-4 % des enfants
Tres probablement sous-estimée

Diagnostic clinique, y compris en cas d'allaitement
maternel

Aucun risque a modifier une formule de lait

Effets a court et moyen terme de I'errance
diagnostique




Cas clinique

Lucas, 3 mois




Lucas, 3 mois

Se présente spontanément en consultation pour pleurs,
inconforts la nuit, RGO

« J'allaite depuis le début, au début Lucas allait bien,
mais vers 2-3 semaines, il s'est mis a régurgiter puis a
vomir parfois 2h apreés les tétées, et ca s'aggrave,
maintenant il a des gaz, des selles vertes (j'ai méme pris

des photos), je ne peux pas le poser, il ne dort que sur
moi, je ne sais plus quoi faire »




Lucas, 3 mois, quelles questions poser ?

Prise de poids ?
Une prise de poids normale n'écarte pas le diagnostic, au
contraire

Eczema associe ?
Possible mais non nécessaire au diagnostic

Régime alimentaire ?
Consommation réguliere de produits laitiers




Lucas, 3 mots, que proposer ?

TT médical en 1¢ intention ?
Dans I'hypothese d'un RGO mécanique avec signes

d'cesophagite, pourquoi pas ?
Mais normalement pas d'IPP < 1 an
Sevrage ?
Régime d'éviction pour les PLV chez la maman ?

Ce bébé a des troubles digestits HAUTS et BAS ...




Lucas, 3 mois, finalement ?

Ecouter la maman !

Si traitement médical proposé en 1¢ intention,
réévaluation rapide 3-4 semaines maximum pour
envisager un régime d’éviction et éviter une escalade
des symptdmes et des « mauvaises habitudes »

Pas de danger a faire un régime 1 mois, si
réévaluation apres !







Alors PAPLV c’est quot finalement ?

Des pleurs, de
I’'inconfort et de la
douleur, des
troubles du sommeil

Du RGO tres souvent,
douloureux +/-
vomissements

(avec signes indirects du
RGO, parfois signes
ORL, HRB)

Troubles de transit
(constipation,
diarrhées, selles
glaireuses, vertes)
ballonnement, gaz

Eczéma mais pas
toujours
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Conduite a tenir

Cortége de symptémes non
spécifiques mais qui s'accumulent et
s'aggravent dans le temps

S‘aider du score COMISS

Echec des traitements classiques
(Gaviscon, IPP)

Remettre en question le
RGO mécanique

« Valse des laits » infantiles, aggravation avec
les formules épaissies

Effet lune de miel de quelques
jours avec rechute ensuite

PENSEZ APLV RETARDEE

REGIME D’EVICTION 1 MOIS
REEVALUATION CLINIQUE OU VISIO

DIAGNOSTICS DIFFERENTIELS

Sténose du pylore (4-6 semaines) : échographie
Intolérance au lactose (rare chez le bébé)
SEIPA (vomissements aigues et répétés 2h apres)

Maladies digestives (mais en général altération
état général, perte de poids, voire signe de
déshydratation)




Quel lait de régime

1¢ere intention 2¢& intention : échec hydrolysats, En cas d'allaitement maternel
ou perte de poids d'’emblée

Hydrolysats de caséine

(NUTRAMIGEN LGG, NOVALAC Formule d'acides aminées Régime strict sans protéines du

él&l_gir\;:\\]lg\m’ PEPTIJUNIOR (NEOCATE, ALFAMINO, lait de vache, chévre, brebis, soja
) NOVALAC AMINA, chez maman

Hydrolysats de lactosérum NUTRAMIGEN PURAMINO) o . .
Eviction viandes bovines si

(PEPTICATE SYNEO) Hydrolysats de riz(MODILAC, symptomes constatés
Hydrolysats de riz (MODILAC, NOVALAC RIZ)

NOVALAC RIZ) Supplémentation calcium chez la

maman (500 mg de calcium)

Pas de lait de chévre, brebis
(croisement 85 % des cas)

Pas de lait végétal non infantile




Quand revoir, que faire apres ?

Réévaluation a 1 mois Réévaluation & 9 mois ou au
moins 6 mois apres mise en

place de l'éviction

Petite aparte !

Si va bien, on poursuit le régime = Contréle PT lait de vache avant
jusqu’a 9 mois (pas de test de réintroduction (risque théorique

réintroduction avant, trop jeune!) de passage a la forme
immédiate) Enfants qui s'aggravent sous lait

épaissi, ou sous Inexium
(attention amidon de mais)

Attention aux épaississants, et
source d'amidon

Diversification normale sans PLV
Si<0: échelle de lait
(commencez par le lait cuit)

Si échec, passage aux AA Pensez a les arréter si aggravation
' = Si>0: avis spécialiste

Avis spécialiste si besoin




Est-ce grave de mettre sous lait de régime ?

NON POURQUOI ? BENEFICE ?

Aucun enjeu nutritionnel car lait « Casser le cercle de la douleur et Souvent rapide

adapté a l'enfant de l'inconfort, potentiellement

Attention au calcium chez la Ir’espfrlsablege ZOT'ble d:
maman allaitante oralité, trouble de I'attachement

Ne pas hésiter a adresser si
besoin

Bon pronostic de I'APLV - 95 % de

Limiter I'apparition d'une hyper guérison 3 3 ans

perméabilité intestinale avec
maldigestion secondaire des
sucres, et ou des aliments riches
en histamine

Ce n'est pas une mode !




Synthese

C'est fréquent

C'est clinique (pas de bilan a faire)
C'est simple (un régime d'éviction)
Ca guérit

Les mamans vous remercieront !
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Et mo1 ausst ! Dr GRONDIN Cynthia

dr.grondincynthia@gmail.com
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