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RECOMMANDATIONS AUX AUTEURS

La Revue de I'’Académie Algérienne d'Allergologie a pour vocation I'échange d'informations sur tous les aspects
de l'allergologie, clinique, Fondamental et thérapeutique. Les articles proposés doivent étre compréhensibles
pour un lectorat non obligatoirement familier avec la discipline ou le sujet traité. La volonté du comité éditorial
étant de publier les articles proposés dans les plus brefs délais.

Les auteurs doivent respecter strictement les regles de fond et de forme indiquées dans ces recommandations et
doivent adresser leurs textes directement par courriel a ’'Académie Algérienne d’Allergologie.

PRESENTATION:
Il est recommandé de présenter les manuscrits dactylographiés en
doubleinterligne. Avec une marge gauche de 5cm, 60 signes par ligne et
25 lignes par page.

EDITORIAUX:

Ils doivent faire le point sur une question «d'actualité». Ils doivent
comporter 5 pages dactylographiées maximum et moins de 10
références bibliographiques.

ARTICLES DESYNTHESE /REVUES GENERALES :

lls ont pour objet de présenter une mise au point des connaissances et
de souligner les acquisitions. Les articles ne doivent pas excéder 20
pages dactylographiées et pourront comporter jusqu'a 6 illustration,
tableauxoufigures.lls serontaccompagnés:

- De références bibliographiques (50 au maximum) ne devant pas
prétendre a étre exhaustives mais plutot a étre sélectives; - De deux
résumés, un en francais et un enanglais, de 30 lignes maximum.

ARTICLES ORIGINAUX:

Ils ont pour objet de présenter un rapport sur des méthodes originales,
desinvestigations clinicobiologiques, des approches expérimentales ou
protocoles pour larésolution de problemes en pathologie humaines. Les
recommandations de rédaction sont identiques a celles des revues
générales.

- De références bibliographiques (50 au maximum) ne devant pas
prétendre a étre exhaustives mais plutot a étre sélectives;- De deux
résumés, un en francais et un en anglais, de 30 lignes maximum,
informatif et indiquant le but du travail, les principaux résultats, chiffrés
chaquefois que possible, et les conclusions.

COMMUNICATIONS BREVES::

Elles sontconsacrées al'exercice quotidien del'allergologie.

Les thémes peuvent concerner des faits ou dossiers cliniques. les articles
doivent comporter, au maximum, 10 pages dactylographiées, 10
références bibliographiques, 5 tableaux et/ou figures, un résumé en
frangais etunenanglais.

INSTRUCTIONS COMMUNES ATOUTES LES RUBRIQUES :

Les manuscrits doivent étre transmis en trois exemplaires au Secrétariat
de la Revue de I'Académie Algérienne d’Allergologie, a I'attention de Pr
M. Gharnaout, Service de Pneumologie,de phtisiologie et
d'Allergologie, EPH Rouiba, Alger. lIs seront accompagnés d’une lettre
signée de tous les auteurs, précisant que le travail n‘a pas été soumis a
publication a une autre revue et acceptant le transfert des droits de
copyright a la Revue de I'Académie Algérienne d’Allergologie. Il est
nécessaire d'adresser avec le manuscrit une version électronique (CD,
logiciel Word de préférence). Textes et illustrations doivent étre fournis
enfichiers séparés.

-Titre. Il doit étre court etinformatif. [l faudra toujours

adjoindre untitre enanglais.

-Résumé. Il est exigé (enfrancais et en anglais)

quelle que soitlarubrique et doit étre <<structuré>>

danslamesure du possible.

- Texte. La premiere page comporte : rubrique envisagée, noms et
prénoms des auteurs, origine du travail, titre (en francais et en anglais),
adresse des auteurs et adresse précise de |'auteur recevant I'exemplaire
de la revue gratuitement (numéros de téléphone, fax compris), 3 a 5
mots clés (enfrancais eten anglais).

REFERENCES BIBLIOGRAPHIQUES::

Elles seront classées dans leur ordre d’apparition dans le texte (appelées
dans le texte par leur numéro placé entre crochets). Indiquer tous les
auteurs quel qu'en soit le nombre. Les références doiventindiquer dans|
‘ordre:

Pour les articles de revue : nom des auteurs suivi des initiales de leur
prénoms. Titre de | ‘article dans la langue d'origine. Nom de la revue
abrégée selon le type de I'index medicus (pas de ponctuation apres les
abréviations) année, volume : premiere et derniere pages de | ‘article. Ex:
|. Lenzi G, Pistone D. DHPR activity decrease in dried blood spots stored
at4 degrees C.Enzyme 1989; 41 :43-7. Pour les articles de livre : nom des
auteurs. Titre de l'article dans la langue d'origine. In : nom et initiale des
éditeurs. Titre du livre. Ville : nom de I’éditeur, année de publication :
premiére et derniére pages del'article. Ex: 1. Blair JA. Tetrahydrobiopterin
metabolism in the central nervous system. In : Wachter H, ed.
Biochemical and clinical aspects of pteridines. Berlin: WdeGruyter, 1985 :
103-10. Pour les livres : méme présentation des auteurs. Titre du livre.
Ville : nom des éditeurs, année de publication : numéro de page. Ex : |
Dumont R. L'ostéodystrophie. Paris : Edition Médicale, 1978:45. -
lllustrations. Les illustrations seront fournies sur pages séparées. Les
documents photographiques doivent étre d'excellente qualité, tirés sur
papier glacé (ou de définition de 600 dpi minimum pour les versions:
informatiques au format jpeg ou tiff). Veuillezindiquer au dos de chaque
document, le nom de | ‘auteur, le numéro de figure, le haut de la figure
par une fleche. Les légendes des figures et photographies seront
dactylographiées surune page séparée. Les [égendes doivent permettre
leur lecture etleur compréhension sans étre obligé de se référer au texte
tous les documents d'illustrations doivent étre référés dans le texte.
DansI'hypothése ol certaines des illustrations seraient réalisées par des
tiers, qu'elles aient déja été publiées ou non, I'auteur s'engage a obtenir
aupresde cesderniersl’ensemble des autorisations nécessaires:
I'intégration de ces illustrations dans son article et a leur exploitation
sous cette forme. Il communiquera ces autorisations de reproduction
avec son manuscrit.

- Abréviations. Les auteurs doivent éviter les abréviations. Tout sigle ou
abréviation nécessaire doit étre explicité a sa premiére apparition dans
le texte.

- Grandeurs et unités. Il est recommandé l'usage des unités du systeme
international d'unités (SI).

EVALUATIONDES ARTTCLES:

Les manuscrits sont soumis au comité de rédaction qui les confie a deux
lecteurs de la spécialité. Apres acceptation définitive, des modifications
mineures portant exclusivementsur le style (et lesillustrations) pourront
étre introduites directement par le comité de rédaction sans consulter
I'auteur, afin d'accélérer la parution. Manuscrits acceptés ou non pour
publication, illustrations et disquettes ne sont pas retournés aux auteurs
(sauf pourles clichés photographiques sur demande explicite).
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EDITORIAL

Covid-19:Unecrise sanitaire du21°™ siécle sans précédent

Covid-19: An unprecedented 21st century health crisis.

Djidjik. R
Service d'immunologie médicale, CHU Béni-Messous.

Les épidémies n'ont pas attendu la mondialisation ni la crise du coronavirus pour

s'étendre a I'ensemble du globe. Dés I'Antiquité, les maladies ont décimé des

populations entiéres en l'espace de quelques mois voire quelques jours,

déclenchantlaterreur des habitantsface a un malinconnu.

Si les épidémies semblent plus fréquentes depuis que les échanges mondiaux se

sont généralisés, elles sont aussi moins meurtrieres qu'auparavant. Lamélioration

des soins de santé, la compréhension de l'incubation, du fonctionnement des virus

et des bactéries, le développement rapide de traitements ou de vaccins sont de puissants outils pour atténuer leur
impact.

A I'heure actuelle, la planéte toute entiere vit I'une des crises sanitaires les plus graves de son histoire a cause du
nouveau coronavirus, SARS-CoV-2, et l'infection qu'il engendre, COVID-19. Tous les systémes de santé se retrouvent
sous une pression sans précédent, au vu du nombre de patients atteints.

Des progres considérables liés a la biologie, I'épidémiologie, la physiopathologie, du diagnostic et des manifestations
cliniques duvirus ont été enregistrés.

En plus de l'atteinte pulmonaire, le virus SARS-CoV-2 peut étre a I'origine d'une réaction inflammatoire intense et
multisystémique touchant notamment le systéme cardiovasculaire, neurologique et hématologique.

De nombreuses études ont noté que les patients souffrant de pathologies respiratoires, comme la BPCO ou l'asthme
sévere et/ounon controlé semblent présenterunrisque plus élevé d'infection COVID-19 et d'évolution plus sévére.
Cette nouvelle infection avec une mortalité assez importante et sans traitement curatif a poussé les chercheurs a
appliquer des approches thérapeutiques anti virale et anti inflammatoires précoces et d'envisager le développement
d'unvaccin protecteur.

Limpact de cette infection est aussi noté sur la santé mentale, puisque une recrudescence d'états de dépression et
d'anxiété a été enregistrée, liés a la peur du virus ou la crainte de I'avenir. Une prise en charge psychiatrique et
psychologique permettrale retour progressif vers la vie ordinaire.

Pour ce numéro spécial, je tiens a remercier tous les auteurs et reviewers qui ont donné de leur temps et partager leurs
expériences, chacun dans son domaine. Ensemble nous vaincrons cette premiére pandémie du 21“™siécle.




