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A fogaszati kontakt allergénekkel szembeni érzékenység vizsgalata

Hypersensitivity to dental allergens
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OSSZEFOGLALAS

A szerzok a Szegedi Tudomanyegyetem Borgyogydszati
és Allergologiai Klinikdjan 2005-2010 kozott alkalmazott
specidlis fogdszati tesztsor retrospektiv adatelemzését vé-
gezték el. Megdllapitottak, hogy a specidlis fogdszati
anyagok koziil a palladiumchlorid érzékenység fordult el&
leggyakrabban és ebben nem volt valtozas az utobbi 10
évben. Joval tobb volt a ndbetegeknél végzett vizsgalat,
mint a férfiaknal végzett, a pozitiv eredmények is néi do-
minancidt mutattak. Bdr a fogdszati gyakorlatban nem te-
kintheté gyakori problémanak a kontakt allergia, a kor-
formdk ismerete és a kivizsgalds lehetdségei fontosak egy
adott beteg esetének feltardsakor.
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SUMMARY

The authors provide a retrospective analysis of the
results of dental epicutaneous patch tests done at the
University of Szeged Department of Dermatology and
Allergology between 2005 and 2010. Of the dental
allergens palladium chloride sensitivity was the most
frequent, similar to a previous 5-year statistics. Females
dominated among the tested subjects, and positive results
were also more frequent among females. Although, in
dental practice contact allergy is not an every-day
problem, it exists, therefore it is important to detect the
hypersensitivity and provide proper testing for those
patients who suffer from this condition.

Key words:
contact allergens - dental materials -
epicutaneous test - hypersensitivity

A szdjiireg, beleértve az ajkakat is, dllandéan ki van té-
ve kiilonboz6 irritdld, idegen anyagnak. A napi fogdszati
rutin ellatds sordn 10-15 fémfajta, fertStlenitdszerek, és
egyéb anyagok gyakorolhatnak hatist az oralis mucosara.
A legtobb fogdszati anyag hosszud tdvi szdjliregi haszna-
latra hivatott, mindebbdl vildgosan kitlinik, hogy ezeknek
az anyagoknak szigori biokompatibilitasi feltételeknek
kell megfelelnitik.

A szajiiregi kontakt hiperszenzitivitds klinikai manifesz-
tacioi kozé tartozik az ég6 érzés, fajdalom, a mucosa sza-
razsagérzete (ég6 szdj szindroma). Kialakulhat nem speci-
fikus stomatitis, cheilitis, voroses-6démas duzzanat, vagy
akar erozids-fekélyes nydlkahartyatiinet is. A fogorvosi,
fogtechnikai és dentdlhigiénés személyzet esetében mint
foglalkozasi drtalom léphetnek fel kiilonb6zd allergids
reakciok, vagy mds mechanizmussal kialakul6 tiinetek.
Ilyen lehet a kéz ekzémds megbetegedése, borviszketés,
de el6fordulhatnak 1égzdrendszeri panaszok is (1, 2). A tii-
netek 1étrejohetnek azonnali tipusu allergids reakcié ko-
vetkezményeként, gyakoribb azonban a krénikus elvélto-
zasok kialakuldsa, mely hosszabb tavu allergizdlé anyag-
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gal val6 érintkezés sordn jon létre és késGi tipusu tulérzé-
kenységen alapul. A tiinetek hatterében meghiizédé aller-
gids reakcidt okoz6 anyag felderitésére kiilonboz6 tesztek
allnak rendelkezésre, melyek segitenek a diagnosztikdban.
A fogészati allergids megbetegedések kivizsgdldsdban
leggyakrabban az epikutdn tesztet (patch teszt) szoktuk al-
kalmazni (3).

Vizsgalatunk célja a Szegedi Tudomanyegyetem Bor-
gyogyaszati és Allergoldgiai Klinikdjan a 2005 és 2010
kozott elvégzett specidlis fogdszati anyagokat tartalmazé
epikutdn tesztelés eredményeinek elemzése volt.

Anyagok és modszerek

A Szegedi Tudomdnyegyetem Bdorgyogydszati és Allergolégiai
Klinikdjan alkalmazott specidlis fogdszati skdldban szerepld anyago-
kat, vegyiileteket az /. tdbldzat mutatja (4). A fogaszati skéla a kon-
zervalo fogdszatban, protetikdban és orthodoncidban alkalmazott,
leggyakrabban allergizald és irritalé anyagokat tartalmazza. Az 6t év
alatt Osszesen 337 betegnél végeztiik el a fogaszati epikutdn teszte-
lést. Az anyagokat 48 6rdig okkluziv kotésben a betegek hdtdra he-
lyeztiik fel, a borreakciokat 48 és 72 ora elteltével értékeltiik a szo-
kéasosan alkalmazott + jelolésekkel (5).
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1. Kaliumdicyanoaurat

2. Amalgam, gamma-2-mentes
3. Urethan-dimethacrylat

4. Ammonium-tetrachloroplatina
5. Triethylenglycoldimethacrylat
6. Hg-mentes amalgam

7. Ethylenglycol-dimethacrylat
8. Methyl-methacrylat

9. Bisphenol-A-dimethacrylat
10. BIS-GMA

11. Bisphenol A

12. Eugenol

13. Palladiumchlorid

14. 2-Hydroxyethylmethacrylat

1. tablazat
A Brial Allergen GmbH cég éltal
forgalmazott és a klinikan alkalmazott fogaszati epikutan
skéla anyagai

Eredmények

Az 1. dbra mutatja a vizsgdlt betegek szamat kor sze-
rinti megoszldsban. Lathatd, hogy a legtobb vizsgélat a
kozépkoru (35-62 évesek) betegcsoportban volt. A fiata-
labb korosztdlyban (35 év alatt) a fogaszati beavatkoza-
sok igénye kisebb, ezért az allergia is ritkabb, ugyanez
igaz lehet az id&sebb (62 év feletti) korosztalyban. Felte-

het6, hogy a kért vizsgalatok szama tiikrozi a fogaszati
beavatkozdsok nagyobb szdmat és a tilérzékenység elo-
forduldsanak nagyobb ardnyat a kozépkori betegcso-
portban.

A 2. tablazat mutatja a fogdszati tesztben az egyes
anyagokra el6fordul6 kiilonboz6 erdsségti reakcidkat a 48
és a 72 orés leolvasaskor. Lathat6, hogy a 48 orara jelent-
kezd enyhén pozitiv reakciok (+ pozitiv) egy része a 72
oras reakciéban mar nem volt észlelhetd, arra utalva, hogy
néhany betegnél enyhe irritativ reakcid jelentkezett csu-
pan a teszt alkalmazdsa kapcsdn. Ugyanakkor az erds (3+
pozitiv) reakciok minden anyagndl megmaradtak a 72
oras leolvasasnal. Az eredményekbdl az is kiolvashatd,
hogy viszonylag gyakori a 48 6ras gyengén pozitiv vagy
negativ eredmény erésodése a 72 6rds leolvasaskor. Az
ilyen tipusu reakci6 valédi tdlérzékenységre utal. Egyér-
telmden irritativ reakciét az urethan-dimethacrylat, a trie-
thylenglycol-dimethacrylat és a methyl-methacrylat ese-
tén lattunk, ezekben az esetekben lett kevesebb pozitiv
reakcié a 72 6rés leolvasdskor a 48 6rds leolvasashoz ké-
pest. Mar ebbdl a tdblazatbdl is 14thatd, hogy az anyagok
kozott a palladiumchlorid vezet a tilérzékenység el6for-
duldsdban.

A 3. tablazatban tiintettiik fel a vizsgalt betegek koré-
ben észlelt pozitiv reakcidkat a kiilonbdzd anyagokra. A
vizsgalt anyagok koziil messze a legtobb pozitiv reakcid a
palladiumchloridra (13-as anyag) volt. Az 0sszes vizsgalt
beteg 22,55%-a bizonyult tilérzékenynek a palladium-
chloridra, ezen beliil a vizsgalt n6knél az arany 24,07%, a
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1. abra
A vizsgalatban résztvevSk kormegoszlasa.
A legtobb kért vizsgalat a kozépkorui (35-62 évesek) betegcsoportban volt

134



48h | 1+poz | 2+poz | 3+poz | 72h | 1+poz | 2+poz | 3+poz
1. Kaliumdicyanoaurat 1 2 1
2. Amalgam, gamma-2-mentes 1 2 2 1
3. Urethan-dimethacrylat 3 1
4. Ammoniumtetrachloroplatina 1 1
5. Triethylenglycol-dimethacrylat 3 1
6. Hg-mentes amalgam 1 1 1
7. Ethylenglycol-dimethacrylat 2 1 1 1
8. Methyl-methacrylat 4 1 1
9. Bisphenol-A-dimethacrylat 1 1
10. BIS-GMA 1 1 1
11. Bisphenol A 2
12. Eugenol 2 2 1 2
13. Palladiumchlorid 28 19 3 26 36
14. 2-Hydroxyethylmethacrylat 3 2 3 1 1
15. Ti-IV-oxid 1 1
51 27 4 43 42 14
2. tablazat
A fogaszati tesztben az egyes anyagokra el6forduld kiilonbozé erdsségti reakcidok
a 48 és a 72 6ras leolvasaskor
2005-2010 Megbeszélés
né férfi osszesen
6 % 6 % % Kontakt tdlérzékenység gyant-
1. Kaliumdicyanoaurat 4 136 1.19 ja esetén elsoként fontos a részle-
2. Amalgam, gamma-2-mentes 5 1,69 1,48 tes €s pontos egyéni, csalddi és
3. Urethan-dimethacrylat 3 1.02 0.89 foglallfozési anamnézis felvétele.
4. Ammoniumtetrachloroplatina 1 0,34 0,3 AZ eplk'utén 'tesztelés az anamné-
5. Triethylenglycoldimethacrylat | 3 1| 238 1,19 | #s alapjdn kivdlasziott & gyand-
6. Hg-mentes amalgam ) 0.68 0.6 ba vett .szerekkel torténik. A min-
7. Ethylenglycol-dimethacrylat 3 0,89 d?nnaPl gyakorlatban Ilagy S‘j’gﬂ:
8. Methyl-methacrylat 3 ) 476 1.48 séget Jelentenek. az ?lore elkészi-
9. Bisphenol-A-dimethacrylat ) 0.6 tett standard epikutan tesztsorok.
10. BIS-GMA ) 0.6 Ezekkel a specidlis tesztsorokkal
11. Bisphenol A 1 1 0.6 az anamnézisbdl kideritett foglal-
12. Eugenol 5 1.48 kozasi és egyéb expoziciok szi-
13. Palladiumchlorid 71 | 2407 | 5 | 119 22,55 | rOvizsgdlat szerten tesztelhetok.
14. 2-Hydroxyethylmethacrylat_| 3 4 | 952 2.08 Altaldban a leggyakoribb allergé-
15. Ti-IV-oxid 1 0.3 neket tartalmazzdk a standard so-
rok, ugyanakkor azt is figyelembe
3. tablazat kell venni, hogy nem minden be-
A vizsgalt betegek korében észlelt pozitiv reakciok a kiilonbdzd anyagokra teg érzékeny a leggyakoribb
anyagokra. Adott esetekben el6-
Tzoldlt pozitiy | Kobalt Nikkel Krom forfiulhat a% is?.hogy a betegen egyénre szabott tes%-
reakci6 teleseke.t végziink olyan anya.lgokkal, amelyek a tii-
Kobalt 171 ~ 100 37 netek klvélté§éban szerepet jatszhatnak. Ilyen ese-
Nikkel 71 100 — 3 tekben mindig kelll néhany egészséges egyénen
Keom 63 37 3 — kontroll tesztelést is végezziink, azért, hogy az

4. tablazat
Fémek egyiittes pozitiv reakcioi

vizsgalt férfiaknal 11,9% volt. A t6bbi anyag ehhez képes
minimdlis pozitiv reakciét eredményezett, a kovetkezd
leggyakoribb tulérzékenyité anyag a 2-hydroxyethylme-
thacrylat (14-es szdmu anyag) is mindossze az dsszes be-
teg 2,08 %-nal bizonyult pozitivnak.
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anyag biztosan irritativ voltdt kizarjuk. A jelen vizs-
gdlatban nem tértiink ki a fogdszati beavatkozasok
sordn fontos szerepet jatsz6 fémallergidk vizsgdlatd-
ra. Ezek a fémek (krém, nikkel, kobalt és higany)
gyakori kdrnyezeti anyagokként az eurdpai és magyar stan-
dard rutin tesztsorban benne vannak, tehat minden kontakt
allergia gyanu esetén teszteljiik ezekkel a vizsgalt szemé-
lyeket. Az 4. tablazatban egy korabbi rutin epikutan teszte-
1¢és feldolgozasa soran nyert eredményeket mutatjuk be (6).



A felmérés a 2002. januar 1. és 2005. december 31. kozott
végzett rutin tesztelés soran 1151 tesztelt személy fémekre
adott pozitiv reakci6it mutatja. A nikkel szenzibilizaltsag
kiemelkedéen a legmagasabb ardnyd volt ebben az id6-
szakban, az Osszes tesztelt személy 19,2 %-a bizonyult nik-
kel érzékenynek. A kobalt a masodik gyakori szenzibilizalé
anyagként 14,8%-ban volt pozitiv és a krom 5,9%-ban. A
tablazatbdl az is lathatd, hogy ezekre a fémekre gyakran
fordul eld egyiittes reakcid, tehat a nikkel érzékenység
gyakran tdrsul kobalt és krém érzékenységgel. A fogdszati
kontakt allergia felderitéséhez a fémekre vonatkozé allergia
vizsgélat nem elkeriilhetd, ezért a specidlis fogdszati sor
mellett a betegek rutin epikutan tesztelését is el szoktuk vé-
gezni. Egy a szegedi Fogaszati és Szdjsebészeti Klinikan
2001-ben késziilt szakdolgozatban Jaromi Eva (konzulense:
Dr. Pels6czi-Kovacs Istvan) megvizsgalta a fémérzékeny-
ség gyakorisagat a fogdszati klinika egy éves beteganyaga-
ban (7). A Fogdszati és Szdjsebészeti Klinikdn egy év alatt
megjelent 4215 beteg kérddives felmérése sordn 22 beteget
szlirt ki, akinél valamilyen kontakt tdlérzékenység felme-
riilt az anamnézisben és ezeknél a betegeknél elvégezték az
epikutén tesztelést. Feltind volt, hogy az anamnézis alapjian
viszonylag ritkdn fordult el a kontakt érzékenység gyanu-
ja. A 22 beteg kozott 13 betegnél igazolddott tilérzékenység
egy vagy tobb fémre. A legtobb igazolt pozitiv reakcié nik-
kelre volt, a vizsgalt betegek 53,8%-a mutatott pozitiv bor-
reakciot a nikkelre. Ebben a 2001-es felmérésben is jelentds
volt a n6i dominancia a tilérzékenység gyanija esetén, a 22
betegbdl 19 né volt. A 2005-2010 kozotti idében Osszesen
337 betegnél kértek fogaszati epikutan tesztet, ami a tilérzé-
kenység gyant el6forduldsanak emelked6 gyakorisagat jel-
zi. A 2002 és 2005 kozotti id6szakban a specidlis fogdszati
skdldra vonatkozé adatok a jelen vizsgédlathoz nagyon ha-
sonld adatokat mutattak. Ebben az idészakban 267 személy-
nél kértek specidlis fogaszati tesztsort, ebbdl 102 esetben ta-
laltunk pozitiv reakciét. Itt is a pallddiumchlorid bizonyult a
leggyakoribb allergénnek (az Osszes vizsgalt beteg 19,5%-
mutatott kiilonbozd foku pozitiv reakcidt erre az anyagra). A
mdsodik helyen a higany-mentes amalgdm (2,6%), a harma-
dik helyen a methyl-methacrylat (2,6%) 4llt.

Bar a napi gyakorlat soran klinikdnkon a 72 6ras leolva-
sast alkalmazzuk a betegek vizsgalatanal pontosabb ered-
mények érhetdk el a betegek tovabbi kévetésével. 96 ords,

s

5. illetve 7. napon torténd borreakcio értékelés a pozitiv
esetek szamdt novelheti (8).

A kiilonb6z6 anyagokkal szembeni tdlérzékenység
kialakuldsdnak nem kedvez a szdjnyalkahartyan keresztiil
torténd expozicié. Az immunolégidban jol ismert az ordlis
tolerancia fogalma, ami azt jelenti, hogy a szdjnyélkahar-
tydn keresztiil megfelelS ismétl6d6 ddézisokban felszivodo
anyagok immuntolerancidt indukalnak. Allatmodellben
(egér) igazoltdk, hogy amennyiben az egeret nikkellel ete-
tik (ordlis expozicid), az etetést kovetden a bdron keresz-
tiil nem lehet nikkel tdlérzékenységet kivaltani az 4llat-
ban. Azok az egerek, akik nem kapnak nikkelt a tulérzé-
kenyitési procedurat megel6zden, szenzibilizalhatok (9).
Feltehet6en az oralis tolerancia mechanizmusa is kdzrejat-
szik abban, hogy a nagyszamu idegen anyag ellenére, me-
lyeket a fogdszati beavatkozasokndl alkalmazunk, vi-
szonylag kevés a kontaktérzékenységhez kapcsolhaté pa-
nasz. Ennek ellenére a kontaktallergids reakcidk a foga-
szati anyagokkal szemben 1étez6 reakciok, ezért a betegek
panaszai esetén gondolni kell a kontaktérzékenység ki-
vizsgaldsara.
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