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Arastirma

Saghk Alaninda Olan Universite Ogrencilerinde
Tip 1 Lateks Allerjisi Sikliginin
Hemsireler ve Saglhik Alaninda Olmayan
Universite Ogrencileriyle Karsilastirilmasi

0. ABADOGLU*

* Cumbhuriyet Universitesi Tip Fakiiltesi, G6giis Hastaliklar1 Anabilim Dali, Allerjik Hastaliklar Bilim Dali, SIVAS

Literatirde hemsirelerde, saglik alaminda olan tiniversite
ogrencilerinde (SAUO) ya da saghk alamnda olmayan
iiniversite ogrencilerinde (SAOUO) lateks allerjisi sikli-
gt karstlastiran cok az veri vardir: Bu calismanin ama-
c1, SAUO lateks allerjisi sikligint hemsireler ve SAOUO
ile karsilastirmak ve ankete dayali lateks allerjisi sikligi-
ni deri prik testiyle objektif olarak gosterilen lateks du-
yarlihgiyla karsilastirmaktir. Birinci adimda, Eylil
2004-Aralik 2004 tarihleri arasinda rastgele secilen SA-
UO, hemsireler ve SAOUOne bir allerji hemsiresi tara-
findan yiiz yiize yontemle anket uygulandi. Ikinci adim-
da, anket sonucunda lateks allerjisi tarif edenler fizik
muayene ve deri prik testleri yapilmak iizere allerjik
hastaliklar poliklinigine davet edildiler. Anket 650 kisiye
uygulandi, anket uygulananlarin %36.651 SAUO, %35.5'i
hemsire ve %28.0i SAOUO idi; tim grubun %8.6%1 pud-
rali lateks eldiven maruziyeti ile iirtiker/anjiyoodem ya-

samistt (SAUOniin %19.6%1, hemsirelerin %62.5’i ve SA-
0OUO, %17.9’u p= 0.00). Ankete katilanlarin 274’iine de-
ri prik testi yapildi, 8 (%2.9) olguda deri prik testinde la-
teks duyarlihgr saptandi. Lateks duyarlihgi SAUO ve SA-
OUO’lerinde hemsirelerden anlamli olarak daha diistiktii
(strastyla 2 (%2.3), 1 (%1.2) ve 5 (%4.7)). Lateks duyar-
lihigr hemsirelerde daha siktw; ancak SAUO de lateks du-
yarhligina bagh reaksiyonlar acisindan risk altindadir-
lar. Lateks duyarlilik oranlari SAUO’de hemsirelerinkine
yakin diizeydedir. Tekrarlayan duyarlanmalara ya da
tekrarlayan marugziyetlere bagl istenmeyen reaksiyonla-
rin ¢nlenmesi icin siirekli allerjenden kacinmak gerek-
mektedir. Bundan dolayr SAUOler uzmanhk alanlarini
secerken lateks duyarliliklanim goz oniinde bulundurma-
hidirlar:

Anahtar Kelimeler: Lateks, Tip 1 allerji, Universite
ogrencileri.

The Comparison of Type 1 Latex Allergy Frequency in Healthcare University Students
with Nurses and Non-Healthcare University Students

There are little data in the literature about the frequ-
ency of latex allergy compared in nurses, healthcare
(HCUS) and non-healthcare university students
(NHCUS). To compare the frequency of latex sensiti-
zation in HCUS with nurses and NHCUS, and to com-
pare questionnaire based criteria for immediate type
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latex hypersensitivity with an objective measure based
on skin prick testing (SPT). In step one, a question-
naire was administered to the randomly selected
HCUS, nurses and NHCUS during September and De-
cember 2004 by an allergy nurse. In step two, accor-
ding to questionnaires subjects were invited to our cli-
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nic for physical examination and SPT. The question-
naire was administered to 650 subjects, 36.6% HCUS,
35.5% of them nurses and 28.0% NHCUS; 8.6% of
whole group reported urticaria/angioedema with pow-
dered latex glove exposure (19.6% of healthcare uni-
versity students, 62.5% of nurses, 17.9% of non-he-
althcare university students, p= 0.00). Of the 274
(42.0%) subjects SPTs were performed, 8 (2.9%) sub-
jects showed latex positive SPTs. Sensitization to latex
was less in HCUS and NHCUS than that nurses (2
(2.3%), 1 (1.2%) and 5 (4.7%), respectively). Sensiti-

Lateks, saglik alaninda caligsanlarda mes-
leksel bir saglik sorunudur. Saglik calisanla-
rinda, 6zellikle atopik olanlarda, lateks duyar-
liliginin prevalansinin arttigi gosterilmistir.
Anket, deri prik testi (DPT) ve lateks spesifik
IgE antikorlari iceren surveylerde cesitli hasta-
ne calisanlarindan olusan gruplarin %0.5-
24.4’inde lateks duyarliligi saptanmistir(l-5,
Bu oranlar, calisilan popiilasyondaki farklara
ve lateks allerjisini arastirmak ve degerlendir-
mek icin kullanilan yontemlere gore degismek-
tedir.

Lateks allerjisi konusunda yapilan calis-
malarin ve yayinlarin cogu saglik calisanlarina
odaklanmigtir. Literatiirde hastalar ve saghk
calisanlarinda lateks allerjisi ve bunun etkileri
hakkinda cok fazla bilgi vardirl®:7). Bununla
birlikte, saglik alaninda olan {iniversite 6gren-
cileri (SAUO) ve saglik alaninda olmayan {ini-
versite 6grencilerinde (SAOUO) lateks duyarli-
l1g1 ve allerjilerini yansitan az sayida yayin bu-
lunmaktadir!8-101,

Bu calismanin ilk amaci, SAUO ile hemsi-
reler ve SAOUO de lateks duyarliliginin sikli-
g1 karsilastirmakti. Saglikla ilgili tiniversite
ogrencilerinde riski azaltmak 6nemli oldugun-
dan, Ogrencilerin uzmanhk alanlarini se¢cme-
den once lateks duyarhiliklarini gz éntinde bu-
lundurmalar: gerekmektedir. Ikinci amag, er-
ken tip lateks duyarhiligini saptamak icin kul-
lanilan anketi daha objektif bir yontem olan
DPT ile karsilastirmakti.

Bu calisma, SAUO ile hemsireler ve SA-
OUO'niin birlikte karsilastirildig: ilk calis-
madir.

zation to latex is more common in nurses but health-
care university students are also at risk of developing
reactions to latex. We found that latex SPT positivity
rates of HCUS are quite close to that of nurses. Conti-
nued avoidance is needed to prevent re-sensitization
or adverse reactions on re-exposure. Therefore, health-
care university students should be keep in mind their
latex sensitization before they have chosen their speci-
alizations.

Key Words: Latex, Type 1 allergy, University students.

GEREC ve YONTEM
Calisma Grubu

Bu calisma Eylil 2004-Aralik 2004 tarihle-
ri arasinda Cumhuriyet Universitesinde calisan
SAUO (Tip Fakiiltesi, Dis Hekimligi ve Hemsi-
relik Ogrencileri), hemsireler ve SAOUO (Fen-
Edebiyat Fakiiltesi, Miithendislik Faktiltesi ve
Egitim Fakiiltesi)lerin katildig1 kesitsel, ta-
nimlayict bir calismadir. Calismaya her {ig
gruptan 250’ser katilimcinin alinmasi planlan-
mistir. Calisma siiresi bitiminde ulasilan SAUO
orani %95, hemsire orani %91 ve SAOUO ora-
n1 %72 olarak saptanmistir.

Anket

Katilimcilara allerji hemsiresi tarafindan
ylz ylize goriisme yontemiyle detayli bir anket
uygulandi. Ankette demografik bilgiler, cok sa-
yida cerrahi girisim 6ykiisi, eldiven giyme alig-
kanlig1, kondom, balon gibi lateks iceren diger
urtinlerle belirtilerin ortaya cikip c¢cikmadigi,
diger allerjik hastaliklarin varligi, ailede lateks
allerjisi oykiisi ve lateksle capraz reaksiyon
olusturan gidalarla (avokado, kivi, kayisi, el-
ma, papaya, muz, armut, ananas, kavun, kere-
viz, seftali, kestane, havug, kiraz, tizlim, findik,
erik, incir, domates, patates) allerji 6ykiisii sor-
gulandi.

Anket bazli lateks hipersensitivitesi; “eldi-
ven giyme, dis, rektal ya da jinekolojik muaye-
ne siiresince, plastik bantlarin, kondom veya
diyafram kullanimi ve balon sisirme sonrasin-
da gelisen, hizl1 baslangich (yarim saat icinde
baslayan) lokalize tirtiker ile birlikte olan veya
olmayan allerjik rinokonjunktivit, astim, anji-
yoodem, yaygin kasinti, hipotansiyon gibi sis-
temik belirtilerin varlig: seklinde” tanimlanda.
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Deri Prik Testi

DPT Dermatophagoides pteronyssinus (Der
p), Dermatophagoides farinae (Der f), cayir,
agac, hububat, yabani ot, kedi, kopek, Alterna-
ria, Aspergillus ve hamam bocegi ve lateks
antijenlerinden olusan standart bir panel
(Stallergenes, Fransa) kullanilarak yapildi.
Pozitif kontrol olarak histamin 10 mg/mL,
negatif kontrol olarak steril tamponlanmis salin
soliisyonu kullanildi, DPT delme yontemiyle uy-
guland1 ve kontrol soliisyonuyla elde edilenden
3 mm veya daha btiytik 6dem ¢ap1 “pozitif” ka-
bul edildi. Bir ya da daha fazla aeroallerjene du-
yarlilik varlig1 “atopi” olarak degerlendirildi.

Istatistiksel Analiz

Istatistiksel analiz “SPSS 10.0 for Win-
dows” paket programi kullanilarak yapildi.
Gruplara ait parametrelerin ortalama + SEM
degerleri hesaplandi. Iki grubun farkliliklari-
nin Kkarsilastirilmasinda stirekli degiskenler
icin Student’s t-testi, kategorik degiskenler
icin ki-kare testi kullanildi. Degiskenler ara-

Tablo 1. Anket sonuclar1.

sindaki iligskinin yorumlanmasinda Spearman
testi yapildi. Test sonug¢larinda p< 0.05 anlamh
olarak kabul edildi.

Etik Kurul

Bu calisma, Cumhuriyet Universitesi Etik
Kurulu tarafindan onaylanmistir.

BULGULAR
Anket Sonuclari

Anketi toplam 650 Kkisi yanitladi. Ankete
katilanlarin 238 (%36.5)'i SAUO, 231 (%35.5)’i
hemsire ve 181 (%28.0)'i SAOUO idi. Yiiz bes
(%16.2) erkek ve 545 (%83.8) kadin calismaya
alindi. Yas ortalamas1 23.5 + 0.20 yil (yas ara-
lig1 17.0-50.0 yil) idi. Anket sonuclar1 Tablo
1’de gorilmektedir. Ortalama tiniversite egitim
stiresi SAUO’lerde 3.2 + 0.1 y1l ve SAOUO ler-
de 2.4 = 0.1 y1ld.

Ankete katilan 231 hemsirenin 91 (%39.4)’i
cerrahi, 111 (%48)’i dahili, 17 (%7.2)’si yogun
bakim tnitesi ve 18 (%7.8)’i akademik/yonetici
boliimlerde calisiyordu. Oykiiye dayali lateks

Hemsire SAUO SA0UO
(n=231) (n= 238) (n=181) p

Is/tiniversite 6grenciligi siiresi (y1l) 8.2+05 3.2+0.1 2.4+0.1 0.00
Lateks eldiven kullanimi (%) 71.4 39.5 7.7 0.00
Atopik hastalik 6ykiisii (%) 25.1 19.7 26.0 > 0.05
Onceden elde egzama 6ykiisii (%) 33.8 10.9 13.8 0.00
Eldivenle iligkili egzama (%) 44.6 17.2 12.7 0.00
Lateksle iliskili (%)

Urtiker/anjiyosdem 15.2 4.6 5.5 0.00

Rinit 21.2 10.1 7.2 0.00

Astim-benzeri belirtiler 11.7 17.2 29.4 0.00
Diger nedenler (%)

Dis, rektal veya jinekolojik muayene 6.1 3.0 6.7 > 0.05

Balonlar 12.6 9.2 10.0 > 0.05

Kondom veya diyafram 6.5 0.5 2.5 0.00

Kaucuk bantlar 27.7 13.0 10.5 0.00
Ailesel lateks allerjisi oykiisi (%) 4.3 1.7 1.1 0.00
Oykiiye dayali capraz-reaksiyon 12.1 12.6 12.7 > 0.05
gosteren gida allerjisi (%)
Aeroallerjenlerle 27 (25.5) 23 (26.7) 26 (31.7) >0.05

DPT pozitifligi (n) (%)

SAUO: Saglikla ilgili olan tiniversite 6grencisi, SAOUO: Saglikla ilgili olmayan tiniversite 6grencisi, DPT: Deri prik testi,

p< 0.05: Istatistiksel olarak anlamli.
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eldiven allerjisi olan 167 kisinin 134 (%73.6)'u
eldivenlerini lateks icermeyen (seffaf poset el-
diven) eldivene dontistlirdiikten sonra lateks
eldiven allerjisi olusmamisti.

Deri Prik Testleri

DPT yapilan 274 kisinin 76 (%27.7)’sinda
bir veya daha fazla aeroallerjene duyarlilik
saptand: ve atopik kabul edildi. Katilanlarin
8 (%2.9)'inde lateks allerjenine karsi DPT re-
aksiyonu gelisti, hicbirinde sistemik reaksi-
yon gozlenmedi. Oykiiye dayali lateksle cap-
raz reaksiyon gosteren gidalara karsi intole-
rans bulunan kisilerin 5 (%10.9)’inde lateks
DPT pozitifti. Tablo 2’de 273 katilimcinin an-
ket ve DPT sonuclarinin karsilagtirmasi go-
rilmektedir. Lateks allerjeniyle pozitif DPT
orani SAUO’de (2/86; %2.3) ve SAOUO’de
(1/82; %1.2) hemsirelerden (5/106; %4.7) daha
dustkti (p> 0.05).

Lateks duyarlilig1 ve calisma siiresi arasinda
anlamli bir korelasyon saptanmadi (SAUO’de
r=-0.00, p=0.99; hemgirelerde r= 0.04, p= 0.62;
SAOUO’de r=-0.12, p= 0.26).

Lateks DPT pozitif olanlarin hicbirinde
lateks eldiven kullanimina bagh sistemik ana-
filaksi gelismemisti. Her ti¢ grup birlikte de-
gerlendirildiginde, atopi ve lateks duyarlilig:
acisindan anlamli bir korelasyon saptanmadi

(r=0.09, p= 0.16). Bununla birlikte, hemgireler-
de lateks duyarliligi ve atopi arasinda anlamh
korelasyon saptand: (r= 0.28, p= 0.00). Lateks
duyarlhiligi saptanan bes hemsirenin 4
(%80.0)’t cerrahi, 1 (%20.0)’i dahili klinikte
calisiyordu.

TARTISMA

Lateks allerjisi saglik calisanlarindaki
mesleksel allerjilerin en 6nemlilerinden biridir.
Lateks iceren eldiven kullanma sikligindan do-
lay1 lateks allerjisi acisindan en riskli grup
hemsirelerdir11:12]. Hastalar ve hemsirelerde
lateks allerjisi siklig1 ve etkileri hakkinda bir-
cok calisma yapilmistir. Bununla birlikte SA-
UO’lerde lateks allerjisini arastiran ve tedbir-
ler 6neren calisma cok azdirt9:10:13],

Anket

Bizim calisjmamizda eldivenle iligkili erken
tip lateks allerjisi belirtilerinin sikligr SAUOde
%25.2, hemsirelerde %35.2 ve SAOUO’de %34.6
olarak bulundu. Bu oranlar;

1. “Lateks eldiven giydiginizde ya da etrafi-
nizda giyenler oldugunda 30 dakika icinde elle-
rinizde kurdesen, kizariklik ve sisme ya da bir
gin icinde “i¢i su dolu kabarciklar” oluyor mu?”

2. “Lateks eldiven giydiginizde ya da etra-
fimzda giyenler oldugunda kasinti, gozlerde

Tablo 2. Deri prik testi sonuclar1 ve anket sonuclariyla karsilastirilmasi.

Lateks duyarliligi olan

Lateks duyarliligi olmayan

(n=8) (n= 265) P

Yas (y1l) 27.6 3.3 24.1 0.3 > 0.05
Cinsiyet (Kadin) (%) 100 73.7 0.09
Calisma grubu (n, %)

Hemygire 5 (62.5) 101 (38.1) 0.34

SAUO 2 (25.0) 82 (30.9)

SAOUO 1 (12.5) 82 (30.9)
Lateks eldiven kullanimi (n, %) 7 (87.5) 105 (39.5) 0.01
Lateksle iliskili (n, %)

Urtiker/anjiyoodem 5 (62.5) 18 (6.8) 0.00

Rinit 5 (62.5) 30 (11.3) 0.00

Astim benzeri belirtiler 7 (87.5) 77 (29.1) 0.00
Oykiiye dayali lateksle capraz reaksiyon veren 5 (62.5) 41 (15.4)
gida allerjisi (n, %) 0.00
Aeroallerjenlerle DPT pozitifligi (n, %) 4 (50.0) 72 (27.1) 0.15

SAUO: Saglikla ilgili olan tiniversite égrencisi, SAOUO: Saglikla ilgili olmayan iiniversite 6grencisi, DPT: Deri prik testi,

p<0.05: Istatistiksel olarak anlamli.
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kizarma, hapsirma, burun akintisi, burun ya da
damakta kasint1 oluyor mu?*

3. “Lateks eldiven giydiginizde ya da etra-
fimzda giyenler oldugunda nefes darligi, hiril-
til1 solunum, gogiiste baski hissi ya da solunum
gucligi yasadiniz m1? “

sorularindan herhangi birine “evet” yaniti
veren olgular: yansitmaktadir. Literatiirde sag-
lik calisanlarinda eldivenle iligkili erken tip la-
teks asir1 duyarliligi %8.1-41 oraninda bildiril-
mistir. Bizim calismamizda, hemsirelerdeki
%35.2 oran1 bazi calismalardan daha yiliksek-
til4,14-16] By farkliligin, calismalardaki yontem
ve DPT degerlendirme arag¢larindaki farklilik-
lardan kaynaklandig1 dustintilmektedir. Erken
tip lateks allerjisi belirtilerinin sikliginin SA-
OUO’de yiiksek olmasi, anket sorularinin sag-
Iik calisan1 olmayan Kisilere gore hazirlanma-
sina calisilmasina ragmen, sorularin algilan-
masindaki problemlere bagh olabilecegi diisti-
niilmektedir.

Oykiiye dayali lateksle iligkili tirtiker/anji-
yoddem ve rinit sikhignt SAUO ve SAOUO’de
hemsirelerden daha distiktii. Daha 6nce yapilan
bir calismada, hemsirelerde ve dis hekimligi ca-
hisanlarinda lateksle iligkili rinit sikligr %2.6-
47.5 arasinda bildirilmistir!45:1417] Bizim calis-
mamizda rinit sikhigit SAUO’de hemsirelerden
daha dustkti, ancak diger calismalarda hemsi-
reler icin bildirilen oranlara benzerdill4:17],

Calismamizda SAOUQO’de astim benzeri
belirtilerin yliksek oranda bildirilmesi ilgincti.
Bu durumun kismen diger lateks iceren malze-
melere maruziyete bagli olabilecegini diistinii-
yoruz. Bizim sonug¢larimiz Katelaris ve arka-
daslar: tarafindan yapilan ¢alismanin sonug-
lariyla uyumludur. S6z konusu calismada da
anketle saptanan lateks asiri duyarliligi ol-
maksizin katilimeilarin %37’sinde astim ben-
zeri semptomlar bildirilmistir. Bu olgularda
spesifik provokasyon testleri yapilarak “irri-
tanla alevlenen astim” tanisi dogrulanmasi
onerilmistirt4l.

Deri Prik Testi Sonuclar:

DPT, lateks duyarhiliginin saptanmasinda
kullanilan en giivenilir yontem olarak kabul
edilmektedir(18]. DPT yapilan 274 katilimcinin
8 (%2.9)’inde lateks DPT pozitifti. Bizim ¢alig-
mamizda DPT’de lateks allerjen pozitifligi SA-
U0 (2/86, %2.3) ve SAOUOde (1/82, %1.2)

hemsirelerden (5/106; %4.7) daha dustikti. Da-
ha o6nce yapilan calismalarda saglik ¢calisanla-
rinda lateks pozitifligi %8-16.7 arasinda degi-
siyordul42:8:17.19.201 Schmid ve arkadaslari, la-
teks DPT pozitifligini preklinik 6grencilerinde
%17.1, klinik 68rencilerinde ise %17.4 oranin-
da bildirmislerdir®). Bu farkhiligin degisik
ekstrelerin kullanimina ve duyarlastirici ajan-
lara 6nceki maruziyet oykiistiniin farkhiligina
bagh oldugu diistintilmektedir. Bizim ¢alisma-
mizdaki diisiik oranin bir baska nedeni, cogra-
fi farkhiliklara bagh olarak ¢alisma grubumuz-
da lateks allerjisi sikliginin diisik oranda go-
rillmesi olabilir(3:21.22], Lateks DPT pozitifligi
saglikla iligkili olmayan calisanlarda %2.3 ola-
rak bildirilmistir!®. SAOUO’lerde lateks DPT
duyarliligina ait bir veri bulunamamaistir.

Calismamizda atopi ve lateks allerjisi ara-
sinda anlamli bir korelasyon saptanmamigtir.
Bu sonuc¢ 6nceki calismalarla benzerlik goster-
mektedirl3:5],

Bu calismanin bazi kisitlamalar1 vardir.
Bunlardan ilki, ¢calismaya katilanlarin ve DPT
yapilanlarin sayisinin diisiik olmasiydi. Anket
sonuc¢larina gore lateks duyarliliginin tespiti
icin DPT yapilmasi uygun bulunarak davet
edilenlerden testi yaptirmaya gelenlerin sayisi
dusiiktii. Tkinei kisitlama, yaptigimiz DPT pa-
nelinin gida allerjenlerini icermemesiydi. Ca-
lismamizda gida ile iligkili belirtiler gida prik
testiyle dogrulanmamaistir.

SONUC

Lateks DPT pozitifligi SAUO’lerde hemsi-
relerden daha az olmakla birlikte, aradaki fark
anlamli bulunmamaistir. Lateks icermeyen eldi-
ven kullanimina baslamanin saglik ¢alisanlari-
nin cogunda deri ve rinit belirtilerini azaltma-
da basarili oldugu bildirilmistir(23]. Yeniden
duyarlanmay1 6nlemek ve tekrarlayan maruzi-
yetlerde istenmeyen reaksiyonlarin olusmasini
engellemek icin allerjenden stirekli kacinmak
gerekmektedir. Bundan dolay1 SAUO ve hemsi-
reler lateks allerjen maruziyetlerini azaltmali
ve SAUO’ler uzmanlik alanlarini secerken la-
teks duyarlilik durumlarini géz éntinde bulun-
durmalidirlar. Ciddi hipersensitivite reaksiyonu
oykiisii bulunan o6grenciler karsilasacaklari
riskler ve uzmanlik alanlarinin secimi konu-
sunda bilgilendirilmelidirler. Lateks duyarlilig1
olan SAUO’ler klinik ortaminda lateks maruzi-
yetinin riskleri konusunda da uyarilmalidirlar.
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Tesekkiir
Anketleri uygulayan Allerjik Hastaliklar

Hemsiresi Nilgiin Kog’a, verilerin kaydedilme-
sinde emegi gecen Allerjik Hastaliklar Teknis-
yeni Asiye Baysan’a tesekkiir ederim.
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