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OZET

Bu calismada, atopik olgularda lateks asir1 duyarliligini ve bu asirt duyarliligin gesitli faktorler ile iligkisini
arastirmay1 amagladik. Merkezimiz astim-alerji poliklinigine astim, {irtiker veya rinit tanisi ile bagvuran ardi-
stk 223 hasta ile 29 saglikli birey caligmaya alindi. Olgular atopi ve hastalik 6ykiisii gz 6niinde bulundurula-
rak 3 gruba ayrnildi. Grup 1 atopik 151 hastay1, Grup 2 atopik olmayan 72 hastayi, Grup 3 ise saglikli 29 bireyi
kapsiyordu. Olgularin tiimiinde lateks alerjisi, 229 olguda ise muz alerjisi, prick cilt testi ile arastirildi. Lateks
acisindan cilt testi pozitifligi Grup 1°de %33.8, Grup 2’de %15.3 ve Grup 3’te %3.5 olarak bulundu (p<0.005).
Atopik grupta lateks icin cilt testi pozitifligi orani total IgE diizeyi yiiksek olan olgular arasinda daha yiiksek
olarak saptand: (p<0.0001). Lateks cilt testi pozitifligi, muz i¢in cilt testinin pozitif oldugu olgularda, testin
negatif oldugu olgulara gore, gerek atopik (p<0.0001) gerekse atopik olmayan grupta (p<0.0005) daha yiik-
sek oranda bulundu. Lastik esya ile yakinma 6ykiisii pozitif ve negatif olgular arasinda lateks cilt testi pozitif-
ligi agisindan anlamli bir fark yoktu (p>0.05). Lateks i¢in pozitif cilt testi orani, gegirilmis ameliyat oykiisii-
ne sahip olgularda daha yiiksekti (p=0.08). Calismamizin sonuglari, atopi varliginin lateks asir1 duyarlilig aci-
sindan risk faktorii oldugunu gostermektedir. Bu nedenle, atopik olgularin lateks iiriinleri ile temasi s6z konu-
su oldugunda, olgularin lateks asir1 duyarlilig1 agisindan incelenmesinin ve gerekli korunma 6nlemlerinin alin-
masinin faydali olacagim diisiinmekteyiz.
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ABSTRACT
Latex Hypersensitivity in Atopic Subjects

We aimed to investigate latex hypersensitivity in atopic patients and to study the influence of several factors
on latex hypersensitivity. The study included 223 consecutive patients with diagnoses of asthma, rhinitis or
urticaria attending to our Asthma-Allergy Outpatient Clinics and 29 healthy subjects. The cases were divided
into three groups with respect to atopy and history of illness: Group 1 included 151 atopic patients, Group 2
included 72 non-atopic patients and Group 3 included 29 healthy subjects. Latex allergy was investigated in
all cases, whereas banana allergy was investigated in 229 cases with skin prick test. Positive skin prick test for
latex was found in 33.8% of group 1, 15.3% of group 2 and 3.5% of group 3 (p<0.005). Positive skin prick
test for latex was higher in cases with high titers of total IgE than in cases with normal titers of total IgE in
group I (p<0.0001). Latex skin prick test positivity was higher in cases with positive banana skin prick test
compared to cases with negative banana skin prick test in group 1 (p<0.0001) and group 2 (p<0.0005). Latex
allergy was higher in cases with a previous history of operation than in cases with without a history of
operation (p=0.08). Our results show that presence of atopy is a risk factor for latex hypersensitivity.
Therefore, we conclude that when atopic subjects are exposed to latex products, the cases should be
investigated with respect to latex allergy and necessary protective precautions should be taken for latex
hypersensitivity in atopic cases.
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li bir artig oldugu bildirilmektedir [1-3]. Bu artisin nedeni,
biiyiik bir olasilikla son yillarda Eriskinin Immiin
Yetersizlik Sendromu ve viicut sivilar ile bulagan diger in-
feksiyonlarin artigina paralel olarak medikal ve paramedikal
kisiler tarafindan lateks igeren iiriinlerin kullaniminin art-
masidir [4,5]. Lateks iiriinlerine deri ve solunum yolu ile te-
mas ¢ogunlukla hafif ve lokal reaksiyonlara neden olurken,
mukozal ve parenteral temas siklikla ciddi reaksiyonlara yol
acar [6-9]. Lateks asir1 duyarliligi ekzema, iirtiker, rinit,
konjunktivit, astim, anafilaksi ve hatta 6liime neden olabilir
[2,3,9-11]. Baz1 gruplar, genel popiilasyona gore lateks as1-
r1 duyarlilif1 agisindan daha yiiksek risk oranina sahiptir.
Bu yiiksek risk gruplar1 arasinda saglik personeli, spina bi-
fidal1 ve iirogenital anomalili ¢cocuklar, lateks iceren iiriinle-
rin iretiminde calisanlar, tekrarlayan cerrahi girisim oykii-
stine sahip bireyler sayilabilir [1-3,12-15]. Lateks asir1 du-
yarlilifina sahip bireylerin %601 atopiktir [7] ve atopi var-
li§inin latekse bagl asirt duyarlilik reaksiyonu riskini artir-
dig1 gosterilmistir [1,2]. Lateks asir1 duyarliligi, bazi mey-
velere, ozellikle de muz ve avakadoya bagl alerjik reaksi-
yonlara eslik edebilir [16,17]. Calismamizda atopik olgular-
da lateks asir1 duyarliligini ve bu asir1 duyarliligin gesitli
faktorlerle iligkisini arastirmay1 amacladik.

yaygin aeroalerjenler (otlar, tahillar, yabani otlar, ilkbahar-
da acan agaclar, yaz ortasinda agan agaclar, tiiyler, cavdar,
mantarlar [ev ici ve ev digi1]), akar I (D. farinae) ve II (D.
pteronyssinus) ile negatif (serum fizyolojik) ve pozitif (his-
tamin) kontrolleri kapsayan prick cilt testi uyguland: (Aller-
gopharma Joachim Ganzer KG, Almanya). Tiim olgularda
lateks alerjisi, test materyalinin miktarina bagh olarak 229
olguda muz alerjisi prick cilt testi (Stallergenes S.A.-Paste-
ur, Fransa) ile arastirildi. Prick cilt testi, negatif ve pozitif
kontroller ile karsilagtirilarak derecelendirildi. Reaksiyonun
olmadi81 olgular O kabul edilirken, reaksiyonun capr hista-
minin yaptig1 reaksiyonun <%?25’1 ise 14, %25-50’si ise 2+,
%50-75’1 ise 3+, %75 inden biiyiik ise 4+ olarak degerlen-
dirildi [11]. Olgularin hepsinde serum total IgE diizeyi 61-
ciildii. Kullanilan kitin standardi (AlaStat DPC, Amerika)
esas alindiginda 180 IU/ml iizeri dl¢iimler pozitif olarak de-
gerlendirildi.

Istatistiksel analizler: Sonuglar, Fisher kesin olasilik tes-
ti (Exact test) ve ¢2 testi ile analiz edildi.

BULGULAR

Calismaya alinan olgularin 6zellikleri Tablo 1’de belirtilmis-
tir. Yine Tablo 1°de lateks cilt testi pozitif olgularin gruplara
gore dagilimi goriilmektedir. Atopik olgulardaki lateks cilt

GEREC VE YONTEM testi pozitifligi oram diger iki gruba gére anlamli derecede
Olgu Secimi
Merkezimiz astim-alerji poliklinigine Tablo 1. Gruplarm yas ve cinsiyet 6zellikleri

basvuran ardigik 223 hasta ile 29 saglikli bi- Grup 1 Grup 2 Grup 3

rey calismaya alindi. Olgular hastalik oykii-

sii ve/veya atopi durumlari dikkate alinarak | Kadim el “l 23

3 gruba aynldi. Grup 1, merkezimiz asuim | Erkek 70 31 6

ve alerji poliklinigine astim, rinit veya iirti- | ToPlam 151 72 29

ker tanisi ile bagvuran ve prick cilt testi ile Ya§.C.)rt. 24.8 (6-52) 28.8 (3-67) 27.1 (16-65)

atopi saptanan 151 hastadan olustu. Bu | Pozitif Lateks S1(33.8) 11(15.3) 1@3.5)

grupta 12 olgu irtiker, 28 olgu rinit, 43 ol- | Cilt Testi n(%)

gu astim ve 68 olgu astim + rinit tanisina

sahipti. Grup 2, ayni tanilar ile bagvuran ve

atopisi olmayan 72 hastay1 igeriyordu. Bu Tablo 2. Lateks cilt testi pozitif olgularin total IgE diizeyine

grup 18 iirtiker, 17 rinit, 15 astim ve 22 as- | 0re dagilm

tim + vrmit tafnh olguyu kapstyordu. Grup 3, Yiiksek Total IgE Normal Total TeE

29 saglikli bireyden olusuyordu. a (%) n (%)
Grup 1 41 66.1F 10 11.2%

Caligsma Tasarimi1 Grup 2 3 75% 8 11.8%

Calismaya alinan olgulara calisma giinii la- | P 3 50 0

teks asir1 duyarlilig1 agisindan risk olustura- Toplam 45 66.2§ 18 9.88

bilecek faktorleri saptamak amaci ile anket p<0.0001 %p<0.05 §p<0.0001

formu dolduruldu. Atopiyi arastirmak igin
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Yilmaz A. ve ark.

Tablo 3. Muz i¢in cilt testinin pozitif ve negatif oldugu intravendz tedavi ile yakinma Sykiisii po-
olgularda pozitif lateks cilt testi oranlari zitif ve negatif olan olgular arasinda la-
teks alerjisi siklig1 acisindan anlamli bir
Muz icin pozitif cilt testi Muz icin negatif cilt testi fark bulunmamustir. Muz ve kivi ile ya-
i (%) i (%) kinma Oykiisii acisindan degerlendirildi-
ginde, lateks i¢in cilt testi pozitifligi oran1
Grup 1 17 89.5F 28 23.51 yakinma 6ykiisii pozitif olgularda %60,
Grup 2 6 66.7 5 8.9 negatif olgularda %23.6 olarak hesaplan-
Grup 3 1 50 mistir (p<0.05).
Toplam 24 808§ 33 16.68
# p<0.0001 § p<0.0001 TARTISMA

yiiksektir (p<0.005). Grup 2 ve grup 3 arasinda lateks alerji-
si sikl1g1 agisindan anlamli bir fark bulunmamustir. Gruplarin
lateks cilt testi pozitifliginin total IgE diizeyine gore dagili-
m1 Tablo 2°de belirtilmistir. Atopik grupta, lateks icin cilt
testi pozitif olgularin orani yiiksek total IgE diizeyine sahip
olgular arasinda %66.1, normal total IgE diizeyine sahip ol-
gular arasinda ise %11.2 bulunmustur (p<0.0001). Ayni
oranlar, atopik olmayan grupta siras1 ile %75 ve %11.8’dir
(p<0.05). Tablo 3, lateks cilt testi pozitifliginin, muz i¢in cilt
testinin pozitif ve negatif oldugu olgulardaki dagilimin gos-
termektedir. Lateks cilt testi pozitifligi muz i¢in cilt testinin
pozitif oldugu olgularda negatif oldugu olgulara gore gerek
atopik grupta (p<0.0001) gerek atopik olmayan grupta
(p<0.0005) daha yiiksek olciilmiistiir. Gruplarin lateks cilt
testi pozitiflik oranlarinin cesitli faktorlere gore dagilimi
Tablo 4’te 6zetlenmistir. Atopik grupta, lateks cilt testi pozi-
tifligi, ameliyat oykiisii pozitif olgularda, dykiisii negatif ol-
gulara gore daha yiiksek olarak ol¢iilmiistiir (p=0.08). Bu
grupta lateks icin cilt testi pozitifligi, atopik olgularda nona-
topik olgulara gore daha yiiksektir (p<0.05). Lastik egya ve

Son 20 yilda lateks igeren iiriinlerin kul-

lanimindaki artiga, latekse bagli asir1 du-
yarlilik reaksiyonu olgularinin sayisindaki artig eslik et
mektedir [1,3,7]. Cesitli caligmalarda, atopi varli§inin latek-
se bagl asir1 duyarlilik reaksiyonlar: acisindan risk olustur-
dugu bildirilmektedir [1-3,18]. Finlandiya, Fransa ve Ame-
rika’da yapilan ¢aligsmalarda, atopik grupta latekse bagl asr-
11 duyarlilik insidans1 % 2.6-16.9 olarak bildirilmistir [19].
Shield ve arkadaglar1 [20], 44 atopik ¢ocuk arasinda 3 olgu-
da lateks icin pozitif cilt testi bildirmiglerdir. Ayn1 ¢aligma-
da, 36 atopik olmayan cocuktan hicbirinin lateks i¢in pozi-
tif cilt testine sahip olmadi81 bildirilmistir. Akasawa ve ar-
kadaslar: [18], spesifik IgE ile yaptiklari ¢calismalarinda ato-
pik bireylerde lateks duyarliligint  %10.2 olarak
bildirmiglerdir. Moneret-Vautrin ve arkadaslari [3], atopi ve
onceki lateks temasi agisindan olgular gruplandirmislar ve
en yiiksek lateks pozitiflik oranini, lateks temasi olan atopik
olgular arasinda bulmuslardir. Bizim ¢alismamizda, lateks
icin pozitif cilt testi oran1 atopik grupta, atopik olmayan
hastalara ve saglikli bireylere gore anlamli derecede yiik-
sekti. Buna karsilik, atopik olmayan hastalar ile saglikli bi-

Tablo 4. Lateks cilt testi pozitifliginin ¢esitli faktorlere gore dagilimi

Grup 1 n (%) Grup 2 n (%) Grup 3 n (%) Toplam n (%)

Lateks + Lateks - Lateks +  Lateks - Lateks +  Lateks - Lateks + Lateks -
Gegirilmis ameliyat oykiisii pozitif 6 (60) ** 4 (40) 19.1) 10(90.9) 0 0 7 (33.3) 14 (66.7)
Gegirilmig ameliyat oykiisti negatif 45(31.9)* 96 (68.1) 10 (16.4) 51 (83.6) 1(3.5) 28 (96.5) 56(24.2) 175 (75.8)
Muz ve kivi ile yakinma oykiisii pozitift 6 (60) 4 (40) 0 0 0 0 6 (60) ° 4 (40)
Muz ve kivi ile yakinma oykiisii negatif 45 (31.9) ¥ 96 (68.1) 11 (15.3) 61 (84.7) 1(3.5) 28 (96.5) 57 (23.6)° 185 (76.4)
Lastik egya ile yakinma 6yKkiisii pozitif 4.(50) § 4 (50) 0 2 (100) 1 (100) 0 5 (45.5) 6 (54.5)
Lastik egya ile yakinma Oykiisii negatif 47 (32.9) § 96 (67.1) 11 (15.7) 59 (84.3) 0 28 (100) 58 (24.1) 183 (75.9)
[V** /serum tedavisi ile yakinma pozitif 2 (66.7) 1(33.3) 0 2 (100) 0 0 2 (40) 3 (60)
IV /serum tedavisi ile yakinma negatif 49 (33.1) £ 99 (66.9) 11 (15.7) 59 (84.3) 1(3.5) 28 (96.5) 61(24.5) 196 (75.5)

**]V: Intravenoz

p<0.05 * p=0.08 +p=0.08 °p<0.05 § p>0.05 % p>0.05
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reyler arasinda lateks icin pozitif cilt testi agisindan anlam-
It bir fark yoktu. Bu sonug, atopi varlifinin lateks alerjisi
acisindan risk olusturdugu goriisiinii desteklemektedir. Ato-
pik olgular arasinda lateks alerjisi siklif1 agisindan bildiri-
len sonuglar arasinda farkliliklar bulunmaktadir. Sonuglar
arasindaki bu farklarin, lateks alerjisini 6lcmek amaciyla
kullanilan yontemlerin 6zgiilliikk ve duyarlilifinin farkl ol-
masindan kaynaklandigin diisiiniiyoruz.

Latekse bagli tip I reaksiyonlari, IgE ile iligkili reaksi-
yonlardir [21]. Onceki bir calismada lateks asir1 duyarliligi-
na sahip bireylerin daha yiiksek total IgE diizeyine sahip ol-
duklar1 bildirilmistir [11]. Bizim sonuglarimiz total IgE
yiiksekligi ile lateks alerjisi arasinda anlamli bir iligki oldu-
gunu gostermektedir. Atopik grupta lateks alerjisini, total
IgE diizeyinin yiiksek oldugu olgularda %66.1, total
IgE’nin normal diizeylerde oldugu olgularda ise %11.2 ola-
rak bulduk. Tiim olgular agisindan degerlendirdigimizde,
lateks icin cilt testi pozitifliginin total IgE’nin yiiksek bu-
lundugu olgular arasinda anlamli derecede daha yiiksek ol-
dugunu saptadik.

Lateks ile muz, kivi, avakado ve kestane gibi meyveler
arasinda capraz alerji oldugu bilinmektedir [7,17]. Biz, ato-
pik grupta lateks pozitifligini muz i¢in cilt testinin pozitif
oldugu olgularda %89.5, negatif oldugu olgularda ise
%?23.5 olarak bulduk. Muz ve kivi ile yakinma 6ykiisii ta-
nimlayan olgularin %60’1nda, 6ykii tanimlamayan olgularin
ise %23.6’sinda lateks icin cilt testi pozitif bulundu. Bulgu-
larimiz lateks ile muz arasinda capraz alerjinin varliini
desteklemektedir. Yapilan ¢aligmalarda bu ¢apraz alerjinin
ortak antijenlerden kaynaklandig1 gosterilmistir [22].

Biz ¢calismamizda lastikten yapilmis maddelerle yapilmis
esyalar ile yakinma oyKkiisii pozitif ve negatif olgular arasin-
da lateks cilt testi pozitifligi agisindan anlamli bir fark bula-
madik. Atopik grup icinde yakinma 6ykiisii pozitif olgular-
da lateks alerjisi daha yliksek olmakla birlikte, bu istatistik-
sel olarak anlamli degildi. Benzer sonuglar ameliyat dyKkii-
sii pozitif ve negatif olgular arasinda da elde edildi. Ameli-
yat oykiisii pozitif atopik ve atopik olmayan olgular lateks
alerjisi acisindan kargilastirlldiginda atopik grupta lateks
alerjisi daha yiiksek bulundu. Bu sonuclar, atopinin risk
gruplarinda lateks asir1 duyarlilifi riskini artirdig1 yoniinde-
ki goriisleri desteklemektedir.

Calismamizin sonuglari, atopi varlifinin lateks alerjisi
acisindan onemli bir risk faktorii oldugunu gostermektedir.
Bu sonug, atopik olgularda dzellikle risk grubuna giren bi-
reylerde lateks iiriinleri ile temas s6z konusu olacagi zaman,
olgularin lateks alerjisi agisindan incelenmesi ve latekse
bagh asir1 duyarlilik reaksiyonlarina karsi bazi 6nlemlerin
alinmasi gerektigini gostermektedir. Bu grup bireylerde la-
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teks yerine neolandan yapilan tibbi malzemelerin kullanil-
masi, lateks igceren iiriinler ile temastan kaginilmasi, hastalik
Oykiisii alinirken lateks alerjisi ile ilgili sorularin eklenmesi
ve cerrahi planlandiginda, bu olgularda, operasyon dncesi la-
teks alerjisi arastirilmasinin faydali olacagini diisiiniiyoruz.
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