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RESUME

SUMMARY

Les auteurs rapportent une circonstance originale de sur-
venue d’un choc anaphylactique : une projection oculaire
accidentelle d’un allergéne alimentaire (jus de crevettes
crues décongelées) chez une femme antérieurement sensi-
bilisée par voie cutanée; en effet la décortication de cre-
vettes crues entrainait déja depuis plusieurs mois une érup-
tion urticarienne des mains et des avant-bras. La sensibi-
lisation & un allergéne soluble et thermolabile de crevette
a été confirmée par la réalisation des tests cutanés et le
test d’histaminolibération in vitro: des réactions positives
sont observées avec un extrait de jus de crevettes frais,
par conire les réactions sont négatives avec le méme ex-
trait chauffé a 100°C pendant plusieurs minutes. Cette
observation souligne la possibilité de survenue de réac-
tions allergiques systémiques séveres apres projection ocu-
laire, probablement par résorption directe au niveau con-
jonctival.

Anaphylactic shock after ocular projection of shrimp juice.
— The authors report the unusual circumstances leading
to a case of anaphylactic shock: accidental ocular projec-
tion of a food allergen (defrosted raw shrimp juice) in a
woman previously sensitized cutaneously. Peeling of raw
shrimps had already for several months caused an urticarial
rash of the hands and forearms. Sensitisation to a soluble
and thermolabile shrimp allergen was confirmed by skin
tests and by the histamine release test in vitro: positive
reactions were seen with an extract of fresh shrimp juice,
while reactions were negative with the same extract heated
to 100°C for several minutes. This case emphasizes the
possibility of the onset of severe systemic allergic reactions
after ocular projection, probably as a result to direct
absorption through the conjunctiva.

L’allergie aux crustacés occupe une place im-
portante au sein des étiologies des allergies ali-
mentaires. Les manifestations décrites survien-
nent le plus fréquemment apres ingestion de cre-
vettes cuites. Cependant, d’autres modes de sen-
sibilisation sont possibles. Nous rapportons le
cas d'une jeune femme, préparatrice de crevettes
crues chez un traiteur vietnamien, dont le tableau
clinique associe urticaire de contact et réaction
systémique aprés projection oculaire accidentelle.

OBSERVATION

Mme L. 31 ans, d’origine cambodgienne, travaille de-
puis 1984 comme aide cuisiniére chez un traiteur vietna-
mien. Au cours de son activité professionnelle, elle mani-
pule de nombreux aliments dont divers poissons et crus-
tacés. Depuis un an elle se plaint de toux et de rhinite
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ainsi que d’un prurit et d’une urticaire des mains et des
avant-bras apparaissant électivement lors de la décortica-
tion de crevettes crues décongelées provenant de Mada-
gascar. Ces symptdmes ont entrainé le port de gants au
cours de lactivité professionnelle.

Le 1°F décembre 1989, alors que Madame L. a effectué
son travail habituel, protégée par des gants, et qu’elle ne
présente aucun symptdme pendant une heure, elle recgoit
une projection oculaire de jus de crevettes décongelées.
Trois minutes plus tard, apparaissent un cedéme des pau-
piéres puis du visage et une urticaire généralisée ; ultérieu-
rement survient un malaise avec vomissements et perte de
connaissance. A latrivée de 1’équipe médicale du SAMU,
la TA est imprenable. Devant ce tableau de choc anaphy-
lactique on pratique une injection de 0,5 mg d’adrénaline
par voie sous cutanée, et un remplissage vasculaire par
Plasmion, ce qui permet une normalisation transitoire des
paramétres hémodynamiques. Cependant, le tableau clini-
que ainsi que les signes cutanés ne régresseront qu’apres
une nouvelle injection de 0,2 mg d’adrénaline par voie
intraveineuse réalisée en service de Réanimation. La pa-
tiente nous est adressée 10 jours plus tard pour bilan. L’in-
terrogatoire permet de préciser que les manifestations urti-
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cariennes surviennent exclusivement sur les lieux du tra-
vail et sont rythmées par la décortication de crevettes crues
décongelées alors que lingestion de crevettes cuites n'en-
traine aucune symptomatologie. L’examen clinique est nor-
mal. Les valeurs fonctionnelles respiratoires sont normales
et le test de provocation a l'acétylcholine est négatif. Les
tests cutanés aux pneumallergénes usuels sont uniquement
positifs pour les pollens de bétulacées. Le prick-test a
Pextrait commercial de crevettes® n’est que trés faiblement
positif et inférieur au prick-test témoin a Thistamine. Le
prick-test au jus brut de décongélation (obtenu aprés filtra-
tion Millipore) des crevettes manipulées par la patiente est
fortement positif & une dilution de 1/1000. 11 s’accom-
pagne d'un érythéme extensif au niveau de Pavant-bras
associé & un prurit jugal. Un sujet témoin testé dans les
mémes conditions ne présente aucune réaction y compris
pour le produit non dilué. Le prick-test effectué avec le
jus de décongélation et chauffé & 100°C pendant plus de
30 minutes est strictement négatif. La recherche des IgE
spécifiques par la technique du RAST?® est négative pour
la crevette, le crabe et le homard. Pour confirmer cetie

sensibilisation & un allergéne de crevettes soluble et ther-
molabile, deux tests d’histaminolibération sont réalisés avec
les extraits provenant de jus de décongélation cru et cuit:
la courbe d’histaminolibération avec le produit cru montre
une courbe en ddome jusqu’a la dilution & 1/1000 puis on
obtient pour les concentrations supérieures une réascension
de la courbe dose-dépendante. Pour le produit chauffé,
seule une histaminolibération dose-dépendante est observée
pour de fortes concentrations.

DISCUSSION

Plusieurs types d'allergies aux crevettes ont été
rapportés.

— Cette allergie alimentaire est fréquente ; elle
intéresse en Europe et aux USA les produits cuits
et entraine souvent des réactions systémiques.
En 1981, Hoffman a pu isoler a partir d'un extrait
de crevettes cuites, une fraction allergénique pro-
téique thermostable de 38 kd, correspondant pro-
bablement a I'allergéne majeur [5]. Les travaux
récents de Nagpal et Lehrer semblent confirmer
ces résultats bien que les techniques d’immuno-
blotting permettent a4 ’heure actuelle d’identifier
d'innombrables autres fractions sensibilisantes
correspondant vraisemblablement & des allerge-
nes mineurs [14, 12]. Ces allergies alimentaires
a la crevette sont fréquemment croisées avec des
allergies alimentaires a d'autres crustacés (crabe,
écrevisse, homard) [7, 8, 9] voire méme avec I'hui-
tre [10] qu’elle soit crue ou cuite. Les techniques
d’inhibition du RAST ont permis de retrouver
des épitopes communs & ces différents crustacés
et mollusques.

~— L’asthme & la crevette dans l'industrie ali-
mentaire a été décrit d’abord par Gaddie en 1980
a l'occasion de l'inhalation de débris de crevette
[3], puis par Dugué en 1988 qui a rapporté la
sensibilisation respiratoire aux vapeurs de bouil-
lon de crevette [1].
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-— L'urticaire de contact chez les préparateurs
de crevettes crues n'est pas rare et a été décrite
par Hjorth et Roed-Petersen au Danemark en
1976 [4] puis par d’autres auteurs en Norvége [6]
et aussi au Japon [13]. La sensibilisation n’est
pas toujours croisée avec une sensibilisation au
crustacé cuit [2]. Les différentes études assignent
une grande valeur diagnostique a 1'épreuve réa-
liste (décortication de crevettes crues) et au
scratch-test. Le travail japonais de Nagano en
1984, portant sur 3 sujets, a permis de suspecter
la responsabilité de différentes fractions allergé-
niques inégalement sensibilisantes et peu stables :
un allergéne soluble obtenu aprés macération de
crevettes crues, des allergénes présents dans la
carapace et dans la chair des crevettes mais ab-
sent des viscéres [13]. Hoffman en 1981 pn’avait
pu, quant a lui, isoler par immunocélectrophorése
croisée qu'un seul allergéne thermolabile de 21 kd
présent a la fois dans la chair et la carapace [5].

La confrontation des résultats de notre obser-
vation avec les données de la littérature plaident
en faveur de la diversité des épitopes allergéni-
ques des crevettes. Chez notre patiente, la posi-
tivité des tests cutanés réalisés avec le jus de
macération de crevettes crues suggere la pré-
sence d'un allergéne soluble; la négativité des
tests réalisés avec le jus de crevettes chauffé est
en faveur d’'un allergéne thermosensible, ce qui
a été confirmé par la technique d’histaminolibé-
ration. La négativité du RAST est en faveur de la
responsabilité d'un allergéne dénaturé par le pro-
cédé de fabrication ou sous-représenté dans le
mélange d’allergéne couplé au disque de cellulose.

L’originalité clinique de l'observation rappor-
tée réside dans la survenue d'un choc anaphylac-
tique aprés projection oculaire accidentelle d'un
allergéne. Deux cas de projection oculaire chez
des femmes présentant une urticaire de contact
a la crevette crue ont été décrits par Nagano. Ce-
pendant, seule une réaction locale conjonctivale
avait été observée dans ces deux observations.
Deux mécanismes semblent pouvoir expliquer la
réaction systémique sévére apparue apres provo-
cation oculaire accidentelle : le passage éventuel
de lallergéne dilué dans les larmes par le canal
lacrymal jusqu'a la muqueuse nasale par laquelle
il est absorbé, ou plus vraisemblablement la péné-
tration de lallergéne dans le systéme vasculaire
par l'intermédiaire de la résorption au niveau de
la muqueuse conjonctivale tres irriguée. A notre
connaissance, ce dernier mécanisme n'a jamais
été décrit [117.

CONCLUSION
Cette observation d’anaphylaxie au jus de cre-
vette cru vient renforcer l'existence d'un aller-

géne thermolabile, provenant des crevettes, et
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déja suspecté antérieurement comme responsa-
ble de l'urticaire de contact provoquée par la ma-
nipulation de crevettes crues. Elle souligne égale-

ment la possibilit¢é d'une absorption rapide de
lallergéne au niveau oculaire & l'origine de réac-
tions systémiques graves.
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