
Un futur
sans r�egime
et sans biopsie ?

&Vous revenez du 17e congr�es
international de la maladie cœliaque
(ICDS India 2017) �a New Dehli.
Existe-t-il des avanc�ees dans les
traitements de la maladie cœliaque ?

Dans le domaine th�erapeutique, il semble que la piste de
la glutenase se confirme. Le principe est bas�e sur la
digestion du gluten par une prot�ease. Dans une �etude
am�ericainemen�eepar Syage J et al. [1] chez398patients, le
traitement par latiglutenase permettait une diminution
significative dose-d�ependante des symptômes persistants
sous r�egime sans gluten (ballonnements, douleurs abdo-
minales, fatigue. . .) pour les patients conservant des
anticorps cœliaques positifs. �A l’avenir, le but du traitement
par prot�ease serait de permettre des �ecarts de r�egime sans
glutenmais les dosesqui seraient tol�er�ees sont de l’ordre de
quelques grammes. Le r�egime sans gluten reste donc le
traitement de la maladie cœliaque �a poursuivre �a vie.

‘‘
�A l’avenir, le but du traitement par pro-
t�ease serait de permettre des �ecarts de

r�egime sans gluten mais les doses qui seraient
tol�er�ees sont de l’ordre de quelques grammes.
Le r�egime sans gluten reste donc le traitement
de la maladie cœliaque �a poursuivre �a vie

’’&Existe-t-il d’autres pistes
de traitement ?

La vaccinoth�erapie est en cours d’�etude. Il s’agit de
vacciner contre des peptides du gluten pour rendre les

malades tol�erants au gluten. L’�etude de Goel G et al. [2]
montre dans un essai de phase I que le vaccin Nexvax 2
est capable d’induire une r�eponse vaccinale sans
d�et�erioration de la muqueuse duod�enale. Il s’agit d’une
preuve de concept qui n�ecessite maintenant des essais de
phase II et III.

&Et dans les formes compliqu�ees ?

Le bud�esonide semble être le traitement de choix des
sprues r�efractaires de type I et II ; un travail de la Mayo
Clinic montre un taux de 92 % de r�eponse clinique et de
89 % de r�eponse histologique pour les patients atteints
de sprue r�efractaire [3]. Notre exp�erience française est
l�eg�erement moins optimiste avec un taux de r�eponse
histologique de 41 % [4]. Quoi qu’il en soit, le bud�esonide
apparait comme le traitement de premi�ere ligne des
sprues r�efractaires. Il faut bien expliquer au patient qu’il
doit ouvrir les g�elules, �eviter la prise concomitante
d’inhibiteurs de la pompe �a proton et de caf�e en capsules.

‘‘
Le bud�esonide semble être le traitement
de choix des sprues r�efractaires

de type I et II

’’&Que pensez-vous du ph�enom�ene
de mode d’hypersensibilit�e
au gluten ?

Il faut bien distinguer l’hypersensibilit�e au gluten qui est
d�efinie par un cort�ege de troubles fonctionnels intesti-
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naux (ballonnements, douleurs abdominales, troubles
du transit) qui r�egressent sous r�egime sans gluten de
l’intol�erance au gluten qui est la maladie cœliaque. Il n’y a
pas d’ent�eropathie chez les patients hypersensibles et il
peut y avoir une confusion avec les ballonnements
entrain�es par la consommation de FODMAPs (Fermen-
table Oligosaccharides, Disaccharides, Monosaccharides
and Polyols) qui, en fermentant, distendent la lumi�ere
intestinale. La composition du bl�e peut �egalement
intervenir puisque le bl�e actuel est beaucoup plus riche
que le bl�e ancien avec une plus forte concentration en
fructanes (FODMAPs), mol�ecules de stockage �energ�etique
du bl�e. De plus, il est probablement davantage contamin�e
en pesticides qui sont utilis�es non seulement en culture
mais aussi pour le stockage du bl�e. Quoi qu’il en soit, la
prise en charge partielle du r�egime sans gluten par la
S�ecurit�e sociale n’est pr�evue que pour les malades
cœliaques. Le coût du r�egime sans gluten est 3 �a 5 fois
plus �elev�e que le r�egime normal.

‘‘
La prise en charge partielle du r�egime
sans gluten n’est pr�evue que pour les

malades cœliaques. Le coût du r�egime
sans gluten est 3 �a 5 fois plus �elev�e que le
r�egime normal

’’
&De plus en plus de strat�egies

diagnostiques travaillent sur
des algorithmes utilisant le typage
HLA et le taux d’anticorps cœliaques
ou testent des biomarqueurs
s�eriques pour pr�edire la pr�esence
et la s�ev�erit�e de l’atrophie villositaire
en cas de suspicion de maladie
cœliaque. Pourra-t-on se passer
des biopsies duod�enales pour le
diagnostic de maladie cœliaque ?

Ces strat�egies sont beaucoup travaill�ees par les gas-
troent�erologues p�ediatres qui souhaitent minimiser le

nombre de gestes invasifs chez l’enfant. Les nouveaux
crit�eres EPSGHAN pour le diagnostic des maladies
cœliaques de l’enfant symptomatique ne comprendront
qu’un taux d’anticorps s�eriques anti-transglutaminase
> 10 N sans n�ecessit�e du typage HLA. Ces strat�egies
diagnostiques ne semblent pas forc�ement être adapt�ees
aux patients cœliaques adultes. En effet, le suivi
syst�ematique des patients adultes par biopsies duod�enales
montre la persistance d’une atrophie villositaire dans
40 % des cas [5]. Cette absence de cicatrisation
muqueuse est notamment associ�ee �a un risque plus �elev�e
de lymphome [6]. Ainsi, il est n�ecessaire d’avoir une
histologie de r�ef�erence pour pouvoir ensuite s’assurer de
la repousse villositaire totale qui est le crit�ere de r�emission
de la maladie cœliaque.

‘‘
Il est n�ecessaire d’avoir une histologie
de r�ef�erence pour pouvoir ensuite s’assu-

rer de la repousse villositaire totale qui est le
crit�ere de r�emission de la maladie coeliaque

’’
Liens d’int�erêts : les auteurs d�eclarent n’avoir aucun lien
d’int�erêt en rapport avec l’article. &
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