| COURRIER DU LECTEUR |

UNE INSUFFISANCE SURRENALE PEUT-ELLE SURVENIR LORS DE
L'UTILISATION DE CORTICOSTEROIDES PAR VOIE NASALE ?

Suite a I’articulet paru dans les Folia de janvier 2003 sur le risque d’insuffi-
sance surrénale lors de I’utilisation de corticostéroides a inhaler chez des
enfants asthmatiques, un médecin nous a demand¢ si ce risque existe également
lors de I’utilisation de corticostéroides par voie nasale.

Ceci a fait I’objet de plusieurs études contrdolées par placebo, dont certaines
chez ’enfant.

- Dans certaines études, 1’effet sur le cortisol sérique le matin, ou sur
I’excrétion urinaire de cortisol la nuit ou aprés stimulation par I’ACTH a
été mesuré [J. All. Clin. Immunol. 98, 32-38 (1996); 101, 157-162 (1998);
101, 470-474 (1998); 102, 191-197 (1998)]. Aux doses thérapeutiques, aucun
effet sur ces parameétres n’a été constaté dans la plupart des études effec-
tuées sur une période de 4 a 6 semaines. Dans une étude chez 1’adulte, un
effet sur I’excrétion urinaire de cortisol la nuit a été constaté apres 4 jours
avec le fluticasone, la triamcinolone et la béclométasone, mais 1’effet n’était
statistiquement significatif que pour le fluticasone.

- Dans deux études randomisées, controlées par placebo, effectuées chez des
enfants, il a été examiné par knémométrie (une méthode pour mesurer de
maniére précise et non invasive les modifications a court terme de la crois-
sance des jambes) si 1’administration par voie nasale de doses thérapeu-
tiques de budésonide ou de mométasone (dans I’une des études), et de triam-
cinolone ou de fluticasone (dans 1’autre étude) influengait a court terme (2
semaines) la vitesse de croissance des jambes [J. Allergy Clin. Immunol.
104, 948-952 (1999); Ann. Allergy Asthma Immunol. 90, 56-62 (2003)]. Les
résultats ne montrent pas de différence de vitesse de croissance par rapport
au placebo.

Les résultats de ces études cliniques sont encourageants. Une influence sur
I’axe hypothalamo-hypophysaire ou sur la croissance osseuse ne peut cependant
pas non plus étre exclue lors de I’utilisation de corticostéroides par voie nasale,
surtout lorsqu’il s’agit d’un corticostéroide puissant ou de doses élevées.

A la demande du Comité d’Evaluation de la Pratique Médicale en matiere
de Médicaments (INAMI), le Centre Belge d’Information Pharmacothéra-
peutique a accepté que le texte de la conférence de consensus «usage adéquat
des médicaments hypolipidémiants» soit inséré dans un envoi des Folia
Pharmacotherapeutica.
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