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RESUME SUMMARY 

Les auteurs rapportent quatre observations de polysensi- 
bilisation professionnelle survenue chez des infirmi~res ou 
des laborantines. Les allerg~nes en cause sont le latex, la 
trypsine, l'oxyde d'6thyl~ne et des allerg~nes alimentaires. 
La confirmation de l'hypersensibilit6 a 6t6 obtenue par 
tests cutan6s (toujours fortement positifs pour le latex) ou 
dosage des IgE sp6cifiques. La r6alisation de tests r6alistes 
h la trypsine a permis dans deux cas de provoquer un 
bronchospasme significatif r6versible sous b&a-2-mim6ti- 
ques. Ces observations soulignent la fr6quence, en milieu 
m6dical, de cette polysensibilisation favoris6e par le con- 
tact r6p6t6 avec ces produits. 

Occupational allergens in hospital (latex - trypsin - ethylene 
oxide) and associated food allergies. - -  The authors report 
four cases of occupational polysensitisation occurring in 
nurses or laboratory technicians. The responsible allergens 
were latex, trypsin, ethylene oxide and food allergens. 
Confirmation of hypersensitivity was obtained by skin tests 
(always strongly positive for latex) or assay of specific IgE. 
Realistic trypsin tests in two cases enabled the provocation 
of significant bronchospasm reversible by beta-2 mimetics. 
These cases emphasize the high incidence in a medical 
context of such polysensitisation favourised by repeated 
contact with these substances. 

L 'hype r sens ib i l i t 6  au  latex a fai t  l ' ob j e t  de nom-  
b r euse s  p u b l i c a t i o n s  depu is  la p r e m i e r e  observa-  
t ion  d6cr i te  en  1979 darts u n e  m a n u f a c t u r e  de 
gan t s  en  latex. T u r j a n m a a  6value son inc idence  
~t 6,4 p. cen t  en  mi l i eu  ch i ru rg ica l  et m6dica l  [15]. 
Depuis  1975, les r6ac t ions  a n a p h y l a c t o i d e s  li6es ~t 
l 'oxyde d '6 thyl~ne  son t  b i e n  d o c u m e n t 6 e s  chez les 
su je t s  h6modia lys6s  ch ron iques .  Les cas d ' intol6-  
r ance  ~t la t r y p s i n e  r e s t e n t  p lus  rares ,  pa r  sensi- 
b i l i s a t i on  ~t p a r t i r  de 1 'enzyme c o n t e n u e  clans cer- 
t a ins  a n t i - i n f l a m m a t o i r e s  ou p r 6 s e n t e  dans  la 
cha i r  et  les visc~res de ce r t a ins  po i s sons  [1].  E n  
revanche ,  l ' a t t e n t i o n  n ' a  pas 6t6 a t t i r6e  j u s q u ' i c i  
su r  des po lysens ib i l i s a t i ons  associ6es ~t u n e  aUer- 
gie au  latex. 

Nous  p r 6 s e n t o n s  q u a t r e  o b s e r v a t i o n s  i l l u s t r a n t  
ce t te  po lysens ib i l i s a t ion .  
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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 ° 1 ( l a t e x  - o x y d e  d ' d t h y l ~ n e  - t r y p -  
s i n e )  

Mme L. Nad~ge, infirmi~re de 34 ans sans ant6c6dent 
notable, consulte en raison de la survenue, depuis 18 mois 
environ, de dyspn6e asthmatiforme. Mais, l'interrogatoire 
r6v~le depuis 3 ans, le d6clenchement de r6actions cuta- 
n6es urticariennes associ6es ~ une rhinorrh6e lors de l'uti- 
lisation de gants dans le cadre de sa profession. Depuis 
18 mois, lorsqu'elle vaporise de la trypsine, eUe pr6sente, 
apr~s 5 minutes d'utilisation, des 6ternuements et une con- 
jonctivite, qui s'aggravent en fonction du nombre de soins 
qu'elle doit effectuer. Deux ~t trois heureS apr~s, apparalt 
une dyspn6e asthmatiforme. On ne retrouve pas d'aUergie 
aux pneumallerg~nes. Les 6preuves fonctionnelles respira- 
toires de base sont normales. Le test ~ l'ac6tylcholine pro- 
voque une diminution de 10 p. cent du VEMS avec retour 

la normale sous l'effet de bSta-2-mim6tiques. Le test r6a- 
liste de provocation bronchique par inhalation de trypsine 
dans les conditions d'utilisation professionneUe induit des 
6ternuements avec rhinorrh6e et conjonctivite au bout de 
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5 minutes. Vingt minutes apr~s, apparaissent des sibilan- 
ces diffuses et l'on note une diminution de 30 p. cent du 
VEMS h la 30 ~ minute, r6versibles par le salbutamol. Le 
prick-test au latex (extraits stallerg~nes) est positif ainsi 
qu'un test par multiponcfion h travers un emballage st6- 
rilis6 h l'oxyde d'~thyl~ne. Le dosage des IgE totales r6v~le 
un taux 61ev6 (797 UI/ml - normale < 100). Le RAST 

l'oxyde d'~thyl~ne est positif. Les RAST au latex sont 
n6gatifs. 

On conclut h une allergie simultan6e au latex, h l'oxyde 
d'~thyl~ne et ~ la trypsine chez une infirmi~re. 

O b s e r v a t i o n  n ° 2 ( l a t e x -  t r y p s i n e )  

Mme L. Catherine, infirmi~re fig~e de 34 ans, pr6sente 
depuis 1977 un asthme mod6r6 avec rhinite par allergie 
aux gramin6es et poussi~re de maison, trait~e par pulv&i- 
sations de cromoglycate disodique. Elle a eu, par allergie 
h l'ampicilline, une urticaire g6ante en 1986. L'utilisation 
de gants au latex provoque un eed~me pdri-orbitaire avec 
r6action ecz6matiforme accompagn6 de rhinite et de con- 
jonctivite. Enfin, elle d6crit des crises dyspn6iques asso- 
ci6es h des 6ternuements lors de pulv6risation de trypsine 
dans le cadre de sa profession. Les tests cutan6s sont po- 
sitifs aux acariens: les prick-tests sont fortement positifs 
pour le latex et n6gatifs pour l'oxyde d'6thyl~ne. Les IgE 
totales sont 61ev~es (356 UI/ml, N < 100) et les RAST 
positifs aux acariens et pollen de gramin6es. Les RAST 
sont n6gatifs au latex, ~ l'oxyde d'6thyl~ne ainsi qu'aux 
fruits (kiwi, banane, avocat). Un test r6aliste de provoca- 
tion par inhalation de trypsine vaporis6e h 30 cm du nez, 
objective un spasme bronchique avec chute du VEMS 
4 minutes apr~s le d6but de l'6preuve, imparfaitement cor- 
rig6 par le salbutamol. 

En rdsumd : mise en 6vidence d'une hypersensibilitd si- 
multan6e vis-a-vis de la trypsine et du latex chez une ato- 
pique ayant une allergie m6dicamenteuse ~ l'ampicilline. 

O b s e r v a t i o n  n ° 3 ( l a t e x  - a l l e r g i c  a l i m e n t a i r e )  

Mme L. Marie-Andr6e, laborantine ~g6e de 34 ans, ayant 
subi un stripping en avril 1988 et un curetage en f6vrier 
1989 sans incident per-opdratoire est hospitalis6e en sep- 
tembre 1989 pour un choc anaphylactique avec eed~me de 
Quincke et urticaire g6ante survenue 1 heure apr~s l'inges- 
tion d'avocat. Elle a d6j~ eu divers troubles de type aller- 
gique: un eczdma apr~s application d'huile d'amande, un 
red,me du visage rapidement r6gressif en gonflant un bal- 
Ion, un oed~me des mains associ6 ~ une rhinite lors de 
l'usage de gants en latex. Elle ne mange plus de banane 

cause d'une r6action ant6rieure dont elle a oubli6 la 
nature. Les tests cutan6s au latex et h l'avocat sont forte- 
ment positifs. Le RAST est positif pour le latex (188 PRU, 
N < 2) ainsi que pour la banane (4.5 PRU). Les RAST 
h l'oxyde d'&hyl~ne, h l'arachide et ~ l'amande sont n6- 
gatifs. 

I1 s'agit donc ici de la survenue chez une laborantine 
d'une allergie au latex avec polysensibilisation alimentaire. 

O b s e r v a t i o n  n ° 4 ( l a t e x  - a l l e r g i c  a l i m e n t a i r e )  

Mine G. V6ronique, ~gde de 29 ans, laborantine, sans 
ant6c6dent notable, est hospitalisde en urgence h l'occasion 
de la survenue, une demi-heure apr~s l'ingestion d'avocat 
garni de colin et de chair de langouste, d'un eed~me de 
Quincke n6cessitant un traitement par corticoides intra- 
veineux. L'interrogatoire ne retrouve pas de rdaction par- 
ticuli~re lors de l'ingestion habituelle d'avocat ou autres 
fruits exotiques, mais r~v~le une rhinite avec conjonctivite 
et discret oed~me du visage lors de l'ingestion de crabe et 
de saumon au cours des trois derniers tools, de rhinite au 
contact du.formol et de l'oxyde d'dthyl~ne lors de la d6sin- 
fection de mat6riel chirurgical, de conjonctivite lots du port 
de gants en latex et de manifestations urticariennes apr~s 
absorption de glaf6nine. 

Le test cutan6 au latex est fortement positif. La ponc- 
ture ~ travers du latex st~rilis~ ~ l'oxyde d'6thyl~ne est 
n6gative. Les tests cutan6s ~ la sardine et la langouste sont 
faiblement positifs (prick-test, laboratoire Stallerg~nes). I1 
existe une discrete augmentation des IgE totales (175 UI/ 
ml - normale < 100). Le RAST au latex est fortement 
positif (17,5 PRU - positif > 2). Les RAST par CAP-system 
au crabe et ~ la langouste sont tr~s faiblement positifs 
(0,20 et 0,25 PRU/ml-N < 0,17). Les RAST h l'oxyde 
d'6thyl~ne, au formol, h l'avocat, ~ la banane et au sau- 
mon sont n6gatifs. 

Un mois apr~s l'accident initial, l'absorption d'anchois 
a provoqu6, en un quart d'heure, un oed~me du visage avec 
malaise g~n~ral rapidement r6gressif sous c61estamine. 

En rdsumd, il s'agit d'une hypersensibilit~ au latex asso- 
ci6e h une allergie alimentaire. Une allergie m6dicamen- 
teuse a la glaf6nine est 6galement suspect6e. 

DISCUSSION 

Ces q u a t r e  o b s e r v a t i o n s  i l l u s t r e n t  u n e  polysen-  
s ib i l i s a t ion  p r o f e s s i onne l l e  avec en  pa r t i cu l i e r ,  
dans  le p r e m i e r  cas, u n e  a l lergie  associ6e au  la- 
tex, h l 'oxyde d '6 thyl~ne  et h la t ryps ine .  

Le latex r ep r6sen t e  u n e  cause  d 'a l le rg ie  de con- 
n a i s s a n c e  r6cente  en r a p p o r t  le p lus  souve n t  avec 
le con tac t  ou le po r t  de gants  ch i ru rg icaux .  Ceci 
expl ique  la f r6quence  p lus  i m p o r t a n t e  de cet te  
hype r sens ib i l i t 6  en mi l i eu  m6dica l  ou ch i ru rg ica l  
[4, 8, 10, 13, 15]. Cependan t ,  ce r t a ins  f ac teurs  tels 
que l ' a top ie  ou l ' eczdma c o n s t i t u t i o n n e l  on t  ~t6 
cons id6rds  c o m m e  p r d d i s p o s a n t  /~ cet te  a l lergie  
[15, 9]. Bien  qu 'e l le  se p r d s e n t e  p l u t 6 t  sous la 
f o r me  d ' u n e  u r t i c a i r e  de contac t ,  d ' u n e  r h i n i t e  ou  
de m a n i f e s t a t i o n s  a s t h m a t i f o r m e s ,  elle p e u t  pro- 
v o q u e r  des r6ac t ions  a n a p h y l a c t i q u e s  s6v6res, 
s u r v e n a n t  pa r fo i s  en pe r -op6ra to i re  [8].  I1 s 'agi t  
d ' u n  m d c a n i s m e  d ' h y p e r s e n s i b i l i t d  i m m 6 d i a t e  
avec u n  taux  g 6 n 6 r a l e m e n t  filev6 d ' I gE  sp6cifi- 
ques  au  latex. Enf in ,  la pos i t iv i td  des tes ts  cuta-  
nds ( IDR ou pr ick- tes t s )  ou  des tes ts  de provoca-  
t ion  pa r  p o r t  de gants  de latex, c o n t r i b u e  h dta- 
b l i r  la r e sponsab i l i t 6  du  latex dans  la genbse 
d ' u n e  r6ac t ion  a l le rg ique .  

L 'oxyde d 'd thy l6ne  est  u t ihs6  c o m m e  gaz de 
s td r i l i sa t ion  de ma t6 r i e l  mddico-ch i ru rg ica l  ne  
s u p p o r t a n t  pas la cha leur .  II est  b i en  c o n n u  p o u r  
sa toxicitd /~ for te  c o n c e n t r a t i o n ,  r e s p o n s a b l e  de 
br f l lures  cu tandes  et d 'a f fec t ions  du  sys t6me ner-  
veux cent ra l .  Cependan t ,  la m a j o r i t 6  des acci- 
den t s  d ' hype r sens ib i l i t 6  son t  d6cr i ts  chez des su- 
je ts  dialys6s h p a r t i r  de c o m p o s a n t s  du d ia lyseur  
s tdri l is6s pa r  l 'oxyde d 'd thy l6ne  [2, 14] ou chez 
des p a t i e n t s  d o n n e u r s  vo lon ta i r e s  de p laque t t es ,  
lors  de la cy taph~rbse  [7]. P l u s  r a r e m e n t ,  ces 
acc iden t s  a l le rg iques  s u r v i e n n e n t ,  en dehors  des 
su je t s  n o n  dialysds,  lors  d ' u n e  i n t e r v e n t i o n  chi- 
rurgicale ,  au  con tac t  de ma td r i e l  st6ri l is6 a l'oxy- 
de d 'd thyl~ne  [11]. I1 s 'agi t  d ' une  hype r sens ib i l i t 6  
i m m 6 d i a t e  don t  la m d d i a t i o n  pa r  les IgE est  le 
p lus  souve n t  admise  [12] en r a i son  de la pr~- 
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s e n c e  d ' I g E  s p 6 c i f i q u e s  ~t l ' o x y d e  d ' d t h y l 6 n e  ( u n e  
de  n o s  o b s e r v a t i o n s  p r 4 s e n t a i t  u n  R A S T  p o s i t i f  

l ' o x y d e  d ' f t h y l 6 n e ) .  E n f i n ,  la  r d a l i s a t i o n  de  t e s t  
c u t a n 6  ( p r i c k - t e s t )  ~t p a r t i r  d ' e m b a l l a g e  d ' i n s t r u -  
m e n t s  s t6 r i l i s6s  ~t l ' o x y d e  d ' 6 t h y l 6 n e  p e u t  c o n c o u -  
r i r  a u  d i a g n o s t i c  6 t i o l o g i q u e  de  c e t t e  a l l e r g i e .  

L ' a l l e r g i e  ~t la  t r y p s i n e  e s t  b e a u c o u p  m o i n s  sou-  
v e n t  r a p p o r t 6 e .  E l l e  a 4t6 r a i se  e n  6 v i d e n c e  d a n s  
d e u x  de  n o s  o b s e r v a t i o n s  c h e z  des  i n f i r m i h r e s  
m a n i p u l a n t  la  t r y p s i n e  e n  s p r a y ,  e t  la  c o n f i r m a -  
t i o n  de  l ' a l l e r g i e  a 6t4 a p p o r t 6 e  h l ' a i d e  de  t e s t s  
r da l i s t e s .  L ' u t i l i s a t i o n  t h 6 r a p e u t i q u e  de  c e t t e  en-  
z y m e  p r o t 6 o l y t i q u e  p a r  v o l e  g 6 n 6 r a l e  o u  p a r  v o l e  
e x t e r n e  p e u t  6 t r e  r e s p o n s a b l e  d ' a c c i d e n t s  a n a p h y -  
l a c t i q u e s  p a r f o i s  s6v~res .  S a  r e s p o n s a b i l i t 4  d a n s  
l ' a p p a r i t i o n  de  ce s  m a n i f e s t a t i o n s  a p u  6 t r e  4ta- 
b l i e  p a r  p o s i t i v i t 6  de  t e s t s  de  t r a n s f o r m a t i o n  
l y m p h o b l a s t i q u e  [3] ,  E n f i n ,  la  t r y p s i n e  c o n t e n u e  
d a n s  la  c h a i r  e t  les  v i s c ~ r e s  d e  c e r t a i n s  p o i s s o n s  
a 6t6 i m p l i q u d e  d a n s  le  d 6 v e l o p p e m e n t  de  r6ac-  
t i o n s  a l l e r g i q u e s ,  t e l l e s  q u e  l ' e c z 6 m a  de  c o n t a c t ,  
p a r  d 6 g r a d a t i o n ,  in  v i t r o ,  de  la  k 6 r a t i n e  h u m a i n e  
6 p i d e r m i q u e  [ 1 ]. 

L ' a l l e r g i e  c r o i s 6 e  a u  l a t e x  e t  a u x  a n t i g 6 n e s  ali-  
m e n t a i r e s  a d d j h  4t6 d 4 c r i t e  a v e c  u n e  f r d q u e n c e  
p l u s  p a r t i c u l i 6 r e  p o u r  l ' a l l e r g i e  c r o i s 4 e  l a t e x  - 
b a n a n e  [5, 6, 8, 10]. M ' R a i h l  a d 6 m o n t r 6  l ' ex is -  
t e n c e  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  la- 
t ex  e t  la  b a n a n e  [10] .  E n  r e v a n c h e ,  n o s  o b s e r -  

r a t i o n s  s o u l i g n e n t  la  f r 4 q u e n c e  d e s  p o l y s e n s i b i -  
l i s a t i o n s  ( l a t e x - o x y d e  d ' 6 t h y l ~ n e - t r y p s i n e - a l l e r g i e  
m 6 d i c a m e n t e u s e  - p n e u m a l l e r g ~ n e s  - a l l e r g i e  ali-  
m e n t a i r e ) ,  c e  qu i ,  ~t n o t r e  c o n n a i s s a n c e ,  n ' a  p a s  
4t6 s u f f i s a m m e n t  s o u l i g n 4  d a n s  l a  l i t t 6 r a t u r e .  
I1 s ' a g i t  d ' u n e  p o l y s e n s i b i l i s a t i o n  d ' o r i g i n e  p r o -  
f e s s i o n n e l l e  o/1 l ' h y p e r s e n s i b i l i t 6  a u  l a t e x  e s t  
p r f s e n t e ,  p o s a n t  a i n s i  le  p r o b l ~ m e  d e  la  r e s p o n -  
s a b i l i t 6  d u  l a t ex ,  Agi t - i l  c o m m e  u n  f a c t e u r  favo-  
r i s a n t  c e t t e  p o l y s e n s i b i l i s a t i o n ,  o u  l ' a l l e r g i e  a u  
l a t e x  s u r v i e n t - e l ] e  p l u t 6 t  s u r  u n  t e r r a i n  p a r t i c u -  
l ier ,  f a v o r i s 6 e  p a r  l ' a t o p i e  o u  u n  a u t r e  t y p e  d 'a l -  
l e r g i e  ? La  n o t i o n  d ' a s s o c i a t i o n  p o s s i b l e  e n t r e  
l ' a l l e r g i e  a u  l a t e x  e t  c e l l e  h l ' o x y d e  d ' 6 t h y l ~ n e  

e s t  i m p o r t a n t e  ~ c o n n a l t r e ,  c o m p t e  t e n u  d e  l a  

g r a v i t 4  de  l e u r s  c o m p l i c a t i o n s  r e s p e c t i v e s ,  a f in  

de  la  r e c h e r c h e r  s y s t 6 m a t i q u e m e n t  f a c e  ~t u n e  

de  ce s  d e u x  a l l e r g i e s ,  e n  p a r t i c u l i e r  e n  p r 4 - o p 4 r a -  

t o i r e  o u  c h e z  les  s u j e t s  e x p o s 6 s  t e l  q u e  le  p e r s o n -  

n e l  h o s p i t a l i e r .  E n  ef fe t ,  i l  e s t  r e m a r q u a b l e  de  

s o u l i g n e r  q u e  n o s  q u a t r e  o b s e r v a t i o n s  c o n c e r -  

n e n t  des  s u j e t s  e x e r ~ a n t  u n e  p r o f e s s i o n  m 4 d i c a l e  

o u  p a r a - m 6 d i c a l e .  C ' e s t  p o u r q u o i ,  e n  r a i s o n  de  

sa  f r d q u e n c e  e t  d u  h a n d i c a p  q u i  a c c o m p a g n e  c e t t e  

a l l e r g i e  a u  l a t ex ,  s o n  i n t d g r a t i o n  a u  t a b l e a u  d e s  

m a l a d i e s  p r o f e s s i o n n e l l e s  n 6 c e s s i t a n t  c e r t a i n e s  

p r 6 c a u t i o n s ,  e t  u n  r e c l a s s e m e n t  p r o f e s s i o n n e l  

d e v r a i t  ~ t r e  e n v i s a g 6 .  
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