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RESUME 

Les-auteursr rapportent deux observations d'allergie aux 
gants de latex chez deux patientes appartenant au corps 
para-m6dical. La premiere patiente se plaint d'une urticaire 
suivie d'un oed~me de Quincke et d'un bronchospasme au 
port de gants de latex. Dans le second cas, il s'agissait de 
chocs per-op6ratoires r6cidivants au cours de deux inter. 
ventions successives, chocs non expliqu6s par une allergic 
aux anestMsiques g6n6raux. L'existence d'une urticaire au 
port de gant a permis d'6voquer et de confirmer l'allergie 
aux gants de latex. La confrontation des diffdrents moyens 
de diagnostic montre une sup6riorit6 manifeste du test 
de port du gant. Les deux patientes pr6sentaient des tests 
cutan6s positifs h la banane avec dans le second cas un 
oed~me de Quincke h l'ingestion de la banane. Grgce g 
une inhibition du RAST, une communaut6 antig6nique 
entre la banane et le latex a pu 8tre mise en 6vidence. 

SUMMARY 

Crossed allergenieity between latex and banana. - -  The 
authors report two cases of allergy to latex gloves in 
nurses. The first patient had contact urticaria, Ouincke's 
oedema and bronchospasm when wearing gloves. In the 
second case, the patient had recurrent per-operative shocks 
though she had no adverse reactions in course of two 
earlier operations. These accidents were not accounted 
for by allergy to anesthetic drugs. The confrontation of 
different diagnosis procedures suggests the superiority of 
gloves wearing over any other investigation. Our two pa- 
tients had positive skin tests to banana and one had 
Ouincke's oedema fol lowing banana intake. We evaluated 
latex RAST inhibition with banana extract and showed a 
dose-dependent latex RAST inhibition with increasing con- 
centration of banana extracts. 

S i  les  d e r m a t o l o g u e s  c o n n a i s s e n t  d e p u i s  u n e  
d i z a i n e  d ' a n n d e s ,  l ' a l l e r g i e  de  c o n t a c t  a u x  g a n t s  
de  l a t e x  [3] e t  o n t  p u  m o n t r e r  q u ' e l l e  r d p o n d a i t  
h u n  m d c a n i s m e  I g E - d d p e n d a n t  [4] ,  ce  n ' e s t  q u e  
r d c e m m e n t  q u e  l ' i d e n t i f i c a t i o n  de  l ' a l l e r g i e  a u x  
g a n t s  de  l a t e x  a p e r m i s  d ' e x p l i q u e r  u n  c e r t a i n  
n o m b r e  de  c h o c s  p e r - o p d r a t o i r e s  off les  a n e s t h d -  
s i q u e s  g ~ n d r a u x  n ' ~ t a i e n t  .pas i n c r i m i n d s  [2, 6, 
8, 10]. 

Au  c o u r s  de  l ' e x p l o r a t i o n  de  d e u x  i n f i r m i ~ r e s  
p o u r  u n e  a l l e r g i e  a u  l a t ex ,  n o u s  a v o n s  n o t 6  la  
c o e x i s t e n c e  de  r ~ a c t i o n s  c u t a n 6 e s  a u x  e x t r a i t s  de  
b a n a n e .  P o u r  u n  de  ce s  cas ,  u n e  a l l e r g 6 n i c i t 6  
c r o i s 6 e  a p u  ~ t r e  d 6 m o n t r 6 e  g r a c e  h u n e  i n h i b i -  
t i o n  d u  R A S T  l a t e x  p a r  l ' e x t r a i t  de  b a n a n e .  
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O B S E R V A T I O N S  

O b s e r v a t i o n  n ° I 

Mme A. M., ~g6e de 36 ans 6tait infirmi~re depuis 
8 ans dans un service de chirurgie. Elle pr6sentait depuis 
7 ans une urticaire des mains puis des avant-bras suivie 
d'une rhinite et d'un o~d6me de Quincke h chaque port 
de gants chirurgicaux. Les r6actions survenaient avec des 
gants st~rilis~s aussi bien h l'oxyde d'~thyl~ne qu'aux 
rayons gamma. 

Les tests cutan6s aux pneumallerg~nes courants 6talent 
n6gatifs. 

Le prick-test au surnageant de la pr6paration de gant 
(immersion pendant trois heures, d'un gant prdalablement 
rinc~, dans 200 ml de s6rum physiologique) 6tait positif : 
papule de 6 mm et 6ryth~me de 10 mm. Le RAST au 
latex r6alis6 selon la technique immuno-enzymatique (Pha- 
dezym RAST, Pharmacia, France) ~tait n~gatif. 

Le port du gant 6tait suivi d'une r~action syndromique 
contr616e par les antihistaminiques et les corticoides. 
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D'autre part, la patiente niait toute allergie aux fruits 
et en particulier g la banane quoique le prick-test h la 
banane fut fortement positif: papule de 10 mm et try- 
th~me de 12 mm mais elle ne consommait qu'exception- 
nellement de la banane et toujours cuite. 

Observation n ° 2 
Mme R. L., fig6e de 44 ans, aide-soignante, avait consult6 

en mai 1977 pour un rhume des foins et pour un cedbme 
de Quincke cons6cutif h l'ingestion de banane. Un test 
de provocation par ingestion de banane avait reproduit 
l'cedSme de Quincke. 

Le bilan allergologique pratiqu6 alors avait retrouv6 une 
sensibilisation h la poussi~re de maison et aux pollens 
de pari6taire et de gramin6es. 

Au cours d'une intervention en 1981 pour une tumeur 
ovarienne, elle avait pr6sent6 un bronchospasme suivi 
d'un choc anaphylaetique une quinzaine de minutes apr~s 
l'induction anesth6sique par morphiniques et eurares. Le 
bilan aux anestMsiques g6n6raux s'6tait r6v616 n~gatif. 

Une nouvelle intervention 6tait r6alis6e en 1982 avec 
d'autres anesth6siques. A nouveau, la patiente pr6sentait 
un choc per-op6ratoire selon les m~mes s6quences que le 
pr6c6dent, malgr6 une pr6m6dication par antihistaminiques 
et corticoides. Un nouveau bilan aux anesth6siques et aux 
macromol6cules utilis6s au cours de cette intervention "se 
r6v61ait n6gatif. 

Avant ces deux 6pisodes, la patiente avait subi sans 
incident deux interventions. 

Le diagnostic d'allergie aux gants de latex a 6t6 6vo- 
qu6 en 1988 devant l'existence d'une urtieaire d6clench6e 
par le port de ces gants. 

Pour confirmer ce diagnostic ont 6t6 r6alis6s : 
- - u n  prick-test pratiqu6 avec le surnageant d'une pr6- 

paration d'un gant de latex pr6alablement lay6. I1 s'est 
av6r6 positif avec un 6ryth~me de 14 mm de diam~tre 
et une papule de 10 ram; 

- -  le RAST au latex 6tait positif h 6,51 PRU/ml (classe 
3), celui h l'oxyde d'6thylbne (Pharmacia-France) n6gatif; 

- - l e  prick-test h l'extrait de banane (1/10, P/V, Stal- 
lerg~nes-Paris) 6tait positif : 6ryth~me de 8 mm et papule 
de 12 mm. 
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Fig. l .  - -  I n h i b i t i o n  du Phadezym RAST au latex pa r  l ' ex t ra i t  de 
banane.  

S PE CIFICIT E  DE L ' I N H I B I T I O N  DU RAST 

De la m 6 m e  m a n i 6 r e  nous  avons  r e c h e r c h 6  une  
i n h i b i t i o n  d u  RAST l a t ex  avec  l ' e x t r a i t  de  me lon ,  
Celle-ci n ' a  p a s  6t6 r e t rouv6e .  

N o u s  n ' a v o n s  p a s  obse rv6  d ' i n h i b i t i o n  p a r  l 'ex- 
t r a i t  de  b a n a n e  des  RAST aux  g r a m i n 6 e s  ou  au  
D e r m a t o p h a g o i d e s  fa i t s  chez  d ' a u t r e s  m a l a d e s  ce 
qui  p e r m e t  d '61 iminer  u n  effet  " l e c t i n e - l i k e "  
D ' a u t r e  p a r t ,  le RAST a u  l a t ex  n ' 6 t a i t  p a s  inh ib6  
p a r  d ' a u t r e s  a l l e rg6nes  que  la  b a n a n e  ( D e r m a t o -  
p h a g o i d e s ,  c h a t )  ni  p a r  la  s o l u t i o n  de  Coca.  L' in- 
h i b i t i o n  mi se  en  6v idence  es t  donc  sp6ci f ique .  

I N H I B I T I O N  DU RAST LATEX 
PAR L'EXTRAIT D E  B A N A N E  

La r e c h e r c h e  d ' u n e  r 6 a c t i o n  c ro i s6e  e n t r e  le 
l a tex  et  la b a n a n e  a 6t6 r6a l i s6e  g rgce  h u n e  in- 
h i b i t i o n  d u  P h a d e z y m  RAST a u  l a t ex  p a r  l ' e x t r a i t  
a l l e r g 6 n i q u e  de  b a n a n e  se lon  la  m 6 t h o d e  d6c r i t e  
p a r  Gle ich  e t  coll .  [5].  Ainsi ,  100 ~tl du  s 6 r u m  du  
p a t i e n t  f u r e n t  p lac6s  en  i n c u b a t i o n  avec  100 ~tl 
d ' e x t r a i t  a l l e rg6n ique  de  b a n a n e  (1/10 P /V ,  Stal-  
l e rg6nes ,  Pa r i s )  h des  d i l u t i o n s  c r o i s s a n t e s  pen-  
d a n t  1 h e u r e  h la t e m p 6 r a t u r e  a m b i a n t e .  Un 
d i s q u e  p o r t a n t  l ' a l l e rg6ne  du  l a t ex  ( P h a r m a c i a  
AB, U p p s a l a ,  S u e d e )  fu t  a l o r s  a j o u t 6  /~ la solu-  
t i on  et  i ncub6  p e n d a n t  3 heu re s .  Apr6s  lavage,  
la f ixa t ion  des  IgE  sp6c i f iques  au  d i s q u e  de  l a t ex  
a 6t6 rdv616e p a r  des  a n t i - I g E  avec  m a r q u a g e  
i m m u n o - e n z y m a t i q u e  ( P h a r m a c i a  AB, U p p s a l a ,  
Su6de) .  

Nous  avons  a ins i  r e t r o u v 6  u n e  i n h i b i t i o n  dose- 
d 6 p e n d a n t e  (fig. 1). 

D I S C U S S I O N  

Les deux  cas  r a p p o r t 6 s  c o n c e r n e n t  une  a l l e rg i e  
p r o f e s s i o n n e l l e  aux  gan t s  de  la tex .  N o t r e  pre-  
m i 6 r e  p a t i e n t e  a v a i t  u n  P A S T  au  l a t ex  n6ga t i f  
a l o r s  que  la  c l i n ique  6 ta i t  t r6s  sugges t ive  e t  les 
t e s t s  cu t an6s  a u  l a t ex  pos i t i f s .  Ce t te  d i s c o r d a n c e  
a 6t6 s igna l6e  p a r  d ' a u t r e s  a u t e u r s  [8, 10] e t  la  
s u p 6 r i o r i t 6  de  l ' h i s t o i r e  c l i n ique  s u r  t o u t e s  les 
i n v e s t i g a t i o n s  p a r a c l i n i q u e s  es t  r e c o n n u e .  Dans  
le s e c o n d  cas,  l ' a l l e rg i e  a u  l a t ex  a p u  r e n d r e  
c o m p t e  des  chocs  p e r - o p 6 r a t o i r e s  r 6 c u r r e n t s  off 
les m y o r e l a x a n t s  a v a i e n t  6t6 innocen t6s .  Ces 
deux  o b s e r v a t i o n s  re lev6es  chez  des  i n f i rmi6 re s  
t 6 m o i g n e n t  de  la  f r 6 q u e n c e  de  ce t t e  a l l e rg i e  dans  
les p r o f e s s i o n s  m d d i c a l e s  et  p a r a m d d i c a l e s .  Une  
e nqu6 t e  m e n d e  p a r  T u r j a n m a a  e t  co11. [10] dans  
une  un i t6  c h i r u r g i c a l e  a r6v616 que  6,4 p. cen t  
du  p e r s o n n e l  s o i g n a n t  ava i t  u n e  u r t i c a i r e  lo r s  
du  p o r t  des  gan t s .  

Nos  deux  p a t i e n t e s  p r 6 s e n t a i e n t  u n e  r6ac t i on  
c u t a n6e  p o s i t i v e  aux  e x t r a i t s  c o m m e r c i a u x  de  ba- 
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n a n e  e t  l ' u n e  d ' e n t r e  e l l e s  a v a i t  e u  u n  c e d ~ m e  
d e  Q u i n c k e  c o n s 6 c u t i f  /i l ' i n g e s t i o n  d e  b a n a n e .  
D a n s  l a  l i t t 6 r a t u r e ,  c e t t e  a s s o c i a t i o n  n ' a  j u s -  
q u ' a l o r s  p a s  6 t6  e x p l i c i t e m e n t  m e n t i o n n 6 e .  Ley-  
n a d i e r  e t  co l l .  o n t  e n  r e v a n c h e ,  s i g n a l 6 ,  d a n s  
u n e  p r e m i 6 r e  s 6 r i e  d e  5 p a t i e n t s  a y a n t  p r 6 s e n t 6  
u n  c h o c  a n a p h y l a c t i q u e  p e r - o p 6 r a t o i r e  e n  r e l a -  
t i o n  a v e c  u n e  a l l e r g i e  a u  l a t e x  d e s  g a n t s  c h i r u r -  
g i c a u x ,  u n e  a l l e r g i e  a l i m e n t a i r e  a u x  f r u i t s  d a n s  
4 c a s  [ 6 ] .  D a n s  u n e  s e c o n d e  s 6 r i e  d e  12 p a t i e n t s ,  
u n e  a s s o c i a t i o n  a v e c  u n e  a l l e r g i e  a l i m e n t a i r e  a u x  
f r u i t s  o u  a u x  1 6 g u m e s  e s t  c l i n i q u e m e n t  r e t r o u -  
v 6 e  d a n s  9 c a s  [ 7 ] .  

N o u s  a v o n s  r 6 a l i s 6  u n e  i n h i b i t i o n  d u  R A S T  a u  
l a t e x  p a r  l ' e x t r a i t  d e  b a n a n e  c h e z  n o t r e  d e u x i 6 m e  
p a t i e n t e  q u i  6 t a i t  l a  s e u l e  ~t a v o i r  u n  R A S T  a u  
l a t e x  p o s i t i f .  I1 s ' a g i s s a i t  d ' u n e  i n h i b i t i o n  d o s e -  

d 6 p e n d a n t e .  P a r  a i l l e u r s ,  il a 6 t6  r a p p o r t 6  d a n s  
la  l i t t 6 r a t u r e  d e s  r f a c t i o n s  c r o i s 6 e s  e n t r e  l a  ba -  

n a n e  e t  le  m e l o n  [1 ] .  D a n s  n o t r e  o b s e r v a t i o n ,  i 'ex- 
t r a i t  d e  m e l o n  n ' a  p a s  i n h i b 6  le  R A S T  a u  l a t e x .  

I1 s ' a g i s s a i t  a i n s i  d ' u n e  i n h i b i t i o n  s p d c i f i q u e  q u i  
p e r m e t  d e  p r 6 j u g e r  d ' u n e  c o m m u n a u t 6  a n t i g 6 n i -  

q u e  e n t r e  le  l a t e x  d ' H e v e a  b r a s i l e n s i s  e t  l a  ba -  
n a n a .  

D e s  o b s e r v a t i o n s  d ' a l l e r g i e  c r o i s 6 e  p a r f a i t e -  
m e n t  a u t h e n t i f i 6 e s  p a r  les  t e c h n i q u e s  i m m u n o l o -  

g i q u e s  t e l l e s  q u e  l ' i n h i b i t i o n  d u  R A S T  e t  l ' i m -  
m u n o - e m p r e i n t e  o n t  6 t6  d 6 c r i t e s :  a s s o c i a t i o n s  

d ' a l l e r g i e  a u x  m e l o n s ,  b a n a n e s  e t  a u x  p o l l e n s  
d ' a m b r o i s e ,  d ' a l l e r g i e  a u x  p o t a t o e s  e t  a u x  po l -  

l e n s  d e  b o u l e a u ,  d ' a l l e r g i e  a u  c61er i  e t  a u x  po l -  
l e n s  d e  c o m p o s 6 e s  [9 ] .  
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