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Le présent article est une
mise au point d'un travail
de recherche. La
rédaction des Cahiers du
Médecin I'insére
volontairement dans la
rubrigque « Recherche »
méme s'il ne répond pas a
sa forme rédactionnelle.

Le latex est une émulsion produite &
partir d’un arbre Hevea brasiliensis". 1l
est largement utilisé dans 'industrie et
notamment pour la fabrication d’objets
en caoutchouc comme les gants, les pré-
servatifs,....

Lallergie au latex, devenue un pro-
bléme de santé dans plusieurs pays
développés®¥, est responsable de réac-
tions anaphylactiques, mais aussi
d’asthme et de rhinite chez le personnel
de santé*>9, La fréquence de I'hypersen-
sibilité au latex devient de plus en plus
importante en miliewsanitaire en raison
de 'utilisation accrue.de gants®47,

Prévalence

Plusieurs publications ont en effet
attiré I'attention sur le risque élevé de
sensibilisation au latex en rapport avec
Pexposition professionnelle!*9, La pré-
valence de 'allergie au latex est trés
variable d’une étude 4 'autre. Cela s'ex-
plique par la nature de la population
érudiée, le nombre de personnes testées
et le produit utilisé dans les tests cutanés.
La prévalence de I'allergie au latex est de
2,65 % en milieu hospitalier d’apres
Beaudouin alors qu'elle varie de 6 3 17
% aux USA®S,

Dans notre étude® la prévalence de
I'allergie au latex est de 5,3 + 0,9 % (32
sur 600 personnes testées A 'hopital).

Dans toutes ces études, on s'est basé
essentiellement sur le prick test comme
moyen de diagnostic de [Iallergie.
Lexposition fréquente et répétée reste le
principal facteur de sensibilisation au
latex. Cette exposition peut étre soit par
contact direct avec la peau (gants), soit
par inhalation de microparticules aéro-
portées!®,

Diagnostic

Facteurs de risque
Latopie constitue un facteur de
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risque trés important. Pour Levy, 67 %
des sujets sensibilisés au latex sont ato-
piques™ et 58 % pour Beaudouin®,

Dans notre érude, 'incidence de
l"atopie est significativement plus élevée
chez les sujets sensibilisés au latex (81
%) que chez la population non sensibili-
sée a celui-ci (16 %) (p < 0,05).

En dehors de I'atopie, il semble que
la concentration des allergénes du latex
dans I'atmosphére du travail intervient
dans la sensibilisation®,

Diagnostic de I'allergie au latex

La majorité des observations d’hy-
persensibilité au latex colligées dans la
lictérature concerne des femmes jeunes
avec une moyenne d’ige de 33 ans***,

Les manifestations cliniques dues au
latex sont variables allant du simple pru-
rit cutané au choc anaphylactique®'®,
Cependant, le pruri et I'urticaire sont les
signes les plus fréquemment retrou-
vés®*'%. Dans notre travail, sur 32 sujets
sensibilisés au latex, la rhinite est retrou-
vée dans 23 cas, 'asthme isolé est noté
dans 2 cas.

Le diagnostic de I'allergie au latex
reste facile. Linterrogatoire minuticux
recherche les sujets 2 haut risque, notam-
ment les atopiques et surtout I'exposition
répérée aux gants“ o,

D’autres informations doivent étre
recherchées telles que le choc anaphylac-
tique incxp]iqijé ou prurit de la bouche
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aprés ingestion de certains fruits (bana-
ne, avocat,...)"™ ",

Les tests cutanés par prick affirment
généralement le diagnostic de I'allergie
au latex.

Le dosage des IgE spécifiques au
latex serait un test moins sensible que les
tests cutanés®™'?,

Latex et allergie
alimentaire

La notion d’allergénicité croisée
entre le latex et divers aliments est désor-
mais classique®™. M'Raihi a trouvé cette
allergénicité croisée entre le latex et la
banane™. Cossart a décrit 2 cas d'allergie
a 'avocar, A la banane et au latex™.

Dans notre travail, 28 % des sujets
sensibilisés aux latex, ont une allergie ali-
mentaire (avocat, banane, arachide,
fraise et poulet).

Prévention

La stratégie générale pour la préven-
tion de I'allergie au latex en milieu de
soins repose sur la substitution de sub-
stances dangereuses, la limitation de
I'exposition au latex et surtout la sur-
veillance médicale des personnes
atopiques.

Des études suggerent ['utilisation de
gants en latex non poudrés et de les évi-
ter chez les sujets porteurs d’eczéma des
mains. l
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