
Dermatite atopique 
 

 

Critères de Hanifin et Rajka  
 
 
Trois critères majeurs et trois critères mineurs au moins sont nécessaires au diagnostic de 
dermatite atopique  
 
CRITÈRES MAJEURS 

 

 prurit 

 morphologie et distribution typiques : 
o lichénification des plis de flexion ou aspect linéaire chez l’adulte 
o  atteinte du visage et des faces d’extension chez les enfants et les nourrissons  

 dermatose chronique ou récidivante 

 histoire personnelle ou familiale d’atopie (asthme, rhinite allergique, dermatite atopique) 
 
CRITÈRES MINEURS 

 

 xérose  

 ichtyose/hyper-linéarité palmaire/kératose pilaire  

 réactions cutanées d’hypersensibilité immédiate (type 1)  

 élévation des IgE sériques  

 début à un âge précoce  

 tendance aux infections cutanées (en particulier à Staphylocoque doré ou à Herpès simplex) 
en rapport avec une altération de l’immunité à médiation cellulaire  

 eczéma des mamelons  

 chéilites  

 conjonctivite récidivante  

 repli sous-palpébral inférieur (signe de Dennie-Morgan)  

 kératocônes  

 cataracte sous-capsulaire antérieure  

 pigmentation sous-orbitaire  

 pâleur faciale/érythème facial  

 pityriasis alba  

 plis à la partie antérieure du cou  

 prurit à la transpiration  

 intolérance à la laine et aux solvants lipidiques  

 aggravation périfolliculaire  

 intolérance alimentaire 

 évolution influencée par l’environnement et/ou les facteurs émotionnels 

 dermographisme blanc 
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