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Dans la dermite atopique ou dans le prurit de type sérotoninergique, l’acupuncture agit 

sur l'inflammation par blocage des récepteurs sérotoninergiques 5-HT2 et 5-HT7  

 
 

Le prurit chronique est un trouble qui résulte d’un certain nombre de maladies de la peau telles que la 

dermatite atopique, ainsi que des conditions systémiques telles que l’insuffisance rénale, la cirrhose et 

certains cancers. Bien que les démangeaisons causées par les allergies ou les piqûres d’insectes puissent 

souvent être traitées avec des antihistaminiques, la plupart des formes de prurits chroniques sont 

résistantes au traitement antihistaminique [1]. La sérotonine périphérique, ou 5-hydroxytryptamine (5-

HT), composant de la « soupe inflammatoire » a été identifiée comme un inducteur puissant de prurit 

[2]. Ainsi dans une étude suédoise, il a été objectivé que le stress et l’anxiété peuvent aggraver la 

dermatite atopique par le système sérotoninergique. L’expression sérotoninergique a été mesurée chez 

vingt-huit patients atteints de la dermite atopique par rapport à l’étendue de la maladie (SCORing de la 

dermatite atopique; SCORAD). Les biopsies ont été prélevées sur la peau de la dermite lésionnelle et 

non lésionnelle et étudiées pour l’expression de la sérotonine, de ses récepteurs 5-HT1A et 5-HT2AR et de 

la protéine de transport de la sérotonine (SERT), en utilisant l’immunohistochimie. Des corrélations 

positives et négatives ont été trouvées entre les marqueurs sérotoninergiques et SCORAD, 

l’inflammation, l’intensité du prurit, les traits d’anxiété et le score de dépression, indiquant que les 

mécanismes sérotoninergiques sont impliqués dans la dermite atopique [3] (figure 3). 
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Figure 3. Expression épidermique, membranaire basale et vasculaire des récepteurs 5-HT2AR, concernant (a) la peau de la 

dermatite atopique lésionnelle et (b) non lésionnelle. Pointes de flèche : fraction épidermique apicale positive (plus élevée en 
a qu’en b). Petite flèche : intensité de coloration de la membrane basale (forte en b, absente en a) ; Flèches (ordinaires) : 

vaisseaux positifs. Barres d’échelle : 20 μm. Figure d’après [3] 

 

Or si on sait que l’acupuncture est efficace dans la dermatite atopique, en particulier dans l’amélioration 

du prurit, ses mécanismes physiopathologiques ne sont pas encore élucidés. Déjà, à partir de l’analyse 

d’un essai comparatif randomisé mené en Corée du Sud [4], Goret et Nguyen avaient effectué une courte 

revue pour montrer l’efficacité du traitement acupunctural. Ils ont ainsi objectivé que les points les plus 

utilisés en fonction de cent-seize études cliniques et en fonction de la différenciation des syndromes 

(bianzheng) étaient un noyau de cinq points 11GI (quchi), 10Rt (xuehai), 36E (zusanli), 6Rt (sanyinjiao) 

et 4GI (hegu) associés à l’utilisation de points ashi en cas de lésions cutanées [5].  

Le but de cette étude expérimentale de Park et coll. [6]  était donc de tester les effets anti-prurigineux 

de l’acupuncture et d’en étudier les mécanismes possibles.  

L’acupuncture a été réalisée sur le point 11GI (quchi) bilatéralement juste avant l’injection de substances 

pruritogènes sur un modèle de prurit aigu sur la joue de souris ou de dermatite atopique induite par la 

substance MC903.  

L’acupuncture a significativement réduit les démangeaisons aiguës déclenchées par le composé 48/80, 

la chloroquine, ou surtout la sérotonine. Elle a également nettement réduit le prurit engendré par les 

agonistes de récepteurs de la sérotonine 5-HT2 et 5-HT7. En outre, le 11GI a eu des effets préventifs et 

thérapeutiques sur le prurit chronique ainsi que sur l’inflammation et épaississement épidermique chez 

les souris atteintes de dermatite atopique induite par MC903. Quchi a également considérablement réduit 

la surexpression des récepteurs 5-HT2A, 5-HT2B et 5-HT7 dans les lésions cutanées de type dermatite 

atopique chez les souris traitées par MC903. En conclusion, ces résultats soulignent que l’acupuncture 

améliore considérablement non seulement l’inflammation de la peau, mais aussi le prurit 

sérotoninergique à la fois aigu et chronique vraisemblablement par l’inhibition des récepteurs de la 

sérotonine 5-HT2 et 5-HT7. 
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