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In memoriam Prof. Dr. Torok Ibolya
1937. szeptember 5.—-2004. februar 24.

Fdjdalmasan rovid élet adatott neki. Neki, aki életeket
mentett, emberi sorsokat tett jobbd, boldogabbd, mindig
masok egészségéért dolgozott. Sajit magara sokkal keve-
sebb ideje maradt, végiil betegsége gyézte le. Orokre itt
hagyott minket, pedig bolcsességére, emberségére még
sokdig nagy sziikségiink lett volna.

O még azon orvosok kozé tartozott, akik a legnagyobb
tuddsu €s leginkdbb dldozatkész kollégaktdl tanultak, és
ugyanolyan felel6sségteljesen adta tovabb tuddsit. Legen-
das borgyogydszok és mikol6gusok voltak mesterei, O pe-
dig borgyGgydszok és mikologusok tucatjait oktatta a leg-
magasabb szinten.

Budapesten sziiletett, ott végezte dltaldnos, majd kozép-
iskolai tanulmanyait. KitnG érettségije utdn 1955-ben
elvételizett a Budapesti Orvostudomdnyi Egyetemre,
ahol kival6 hallgatéként, kivél sportoléként Gregbitette
az egyetem hirnevét. 1961-ben kezdte el azt a hosszd, ro-
20s. de sz€p utat, amely a Bérklinika kdzponti gyakornoki
allasatol az egyetemi tandri cimig vezetett. 1964-ben
szakvizsgdzott bér- és nemigyégyadszatbdl és kozmetols-
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gidbol, 1965-ben kotelezte el magat sziikebb érdeklGdési
teriilete, a mikolégia mellett. 1972 novemberében Wiirz-
burgba kapott féléves sztondijat, ahol Seeliger pro-
fesszor, a kivdlé mikrobiol6gus mellett az akkor legaktud-
lisabb és legforradalmibb témédbol, a sarjadzégombis fer-
t6zések immunoldgidjabol és a szerodiagnosztika lehetd-
ségeibdl készitette el kandidatusi értekezésének kozponti
részét. Disszertdcidjat 1974-ben védte meg. Sajit készité-
st szomatikus és sejtfal antigénekkel, precipitacids és in-
direkt agglutindciés vizsgalatokat végzett Candida albi-
cans fertézésekben. O honositotta meg ezeket az eljardso-
kat Magyarorszdgon specifikus IgM és IgG kimutatdsara.
1973 janudrjaban lett egyetemi adjunktus, 1981-ben egye-
temi docens. A mikolégus szakképesitést 1979-ben, kollé-
gdi koziil elséként kapta meg. 1983-ban nevezték ki a kli-
nika igazgatohelyettesévé. Egyetemi tandri kinevezését
1988-ban vehette 4t.

A jaré- és fekvébeteg osztilyokon végzett gydgyitd
munka mellett folyamatos laboratériumi rutin- és kutaté
tevékenységet folytatott. Fléridn Ede, Marton Kalman
€s mas hires mikol6gusok voltak tanitéi és munkatarsai.
A griseofulvin 6ta nem volt olyan gombaellenes készit-
mény Magyarorszdgon, melynek ne O lett volna az elsé
kiprébéldja. A bér- és kdromgombasoddsban hasznalha-
t6 lokalis €s ordlis antimycoticumok legjobb szakértsje
volt. Alap- és alkalmazott kutatdsairél tobb, mint 150
nemzetk6zi és hazai publikdciéban szamolt be. Amel-
lett, hogy irt, 1967-t61 1978-ig szerkesztje, majd 1979-
tol 1988-ig fészerkesztGje volt a Magyar Dermatolégiai
Tarsulat szaklapjanak, a B6rgy6gydszati és Venerolégiai
Szemlének, szerkesztGbizottsdgi tagja a német, olasz és
lengyel mikol6giai szakfolyéiratoknak. A ’80-as évek
végéig — az akkori sziikos lehetségek ellenére — kivalé
személyes €s munkakapcsolatot épitett ki a német és an-
gol nyelvteriilet legkivdlobb szakembereivel, hosszabb-
rovidebb tanulmanyutakra, szakmai konferencidkra uta-
zott, €s azokon méltén képviselte a magyar mikolégiat
€s dermatoldgidt. Johannes Miiller professzor, a freibur-
gi mikrobioldgiai intézet professzora, a Nemzetkozi Hu-
mién- és Allatorvosi Mikolégiai Téarsasdg (ISHAM) ak-
kori elndke is meghivta tanszékére. A rendszervaltas
utdn mintegy kiildetésként a Magyar Dermatolégiai T4r-
sulat Mikol6giai Szekciéjait — melyet tetszhalalabél
szintén O keltett életre — bejuttatta az Eurépai Orvosi
Mikol6giai Tarsasagok Szovetségébe. Eveken 4t volt
delegdtusa a legnagyobb eurépai mikolégus kozosség-
nek. Tiszteletbeli tagja volt a Német nyelvii Mikolégiai
Tarsasdgnak, tagja szimos nemzetkozi és hazai tudoma-
nyos tdrsasignak. A Magyar Tudoményos Akadémia




Mikrobiol6giai Szakbizottsdgaban és Mikolégiai Mun-
kabizottsdgdban folyamatosan képviselte az orvosi mi-
koldgia értékeit.

Oktat6 munkdjat 5 konyv és konyvfejezet fémjelzi,
mind dermatolégiai, mind mikolégiai szakteriiletrél,
emellett a gradudlis és posztgradudlis képzésben gyakor-
nok kora dra kivette részét. Angol, német és orosz nyelv-
tuddsat az oktatdsban és a szervez6 munkdban is kamatoz-
tatta. A Bor- és Nemigyogydszat Szakmai Kollégiumanak
€s Laboratériumi Vizsgdlatok Szakmai Kollégiumanak
éveken 4t volt aktiv tagja. Az Orszdgos Szakképesits Bi-
zottsdg vizsgdztatd tagja 1988-ban lett. Hosszu éveken 4t
volt az egyetem Kari Tandcsdnak tagja. A WHO gombis
betegségekkel foglalkoz6é munkacsoportjénak volt magyar
delegdltja. O volt az, aki Fléridn tandr tr nyomdokain ha-
ladva, dj, mdig is haszndlt adatszolgdltatdsi rendszert ve-
zetett be a gombds betegségekrdl, és az orszdgos mikol6-
giai hdlézat adataira tdmaszkodva évente elkészitette a
legdtfogobb epidemioldgiai felmérést. Nem feledte el a
hazéanktdl tdvol dldozatos gyGgyité munkat végzé kollé-
gdit sem: az Albert Schweitzer lambaréne-i kérhdazaban
dolgozé, szintén tragikusan rovid életd Marton Kalman
munkdjat itthonrél tdmogatta, mikozben O is a trépusi
gombids betegségek igazi szakértGjévé vlt.

Kivdlé munkdjat hivatalos elismerések sora jelzi. Tobb-
szor volt az Egészségiigy Kivilo Dolgozéja, 1983-ban
megkapta a Munka Erdemrend eziist fokozatat. A legna-
gyobb borgyégyaszati elismeréseket érdemelte ki: Kaposi
Mo6r Emlékérmet, Foldvari Ferenc Dijat vehetett at, és

Prof. Dr. Horvath Attila

2002-ben — az O elnskletével lebonyolitott, és nagyrészt
személyének koszonhetGen Magyarorszdgon szervezett —
8. Eurdpai Orvosi Mikologiai Konferencidn elséként kap-
ta meg a Gruby Ddvid Eziist Emlékplakettet, mely a leg-
kivdlébb hazai és nemzetkozi mikolégusok elismerése. O
azonban az 1988-ban kapott Batthydny-Strattmann Lészlé
Dijat értékelte a legtobbre. Ennek szimbolikus értéke is
van: ez az a dij, mely a betegekért emberfeletti dldozatot
hoz6, onzetleniil gyogyité orvosnak jir. O pedig ilyen
volt...

Es még milyen? Hiiséges szakmdjahoz, hiiséges szii-
kebb tudoménydgdhoz, és hiiséges ahhoz az intézmény-
hez, a budapesti bérklinikdhoz, ahol szinte egész szakmai
életét le€lte. Négy igazgaténak volt folyamatosan segitsé-
gére, €s a sz6 legnemesebb értelmében szolgdlatira. 1988-
ban azzal a tudattal mehetett nyugdijba, hogy biztos uté-
dokat nevelt mind a b6rgyégydszok, mind a mikolégusok
kozott.

Nyugdijasként is aktiv szakmai életet €lt: a Bérgy6gya-
szati Figyel6, az Orvostovdabbképzd Szemle és szamos
mads folyoirat dllandé munkatdrsa maradt, konyvfejezete-
ket, cikkeket irt, konferencidkra jart, eladott. Az egyet-
len, ami elmaradt az életéb6l, a mindennapos metrézds Li-
potvdros €s a Mdria utca kozott. Aktivitdsat jelzi, hogy fo-
lyamatosan dolgozott a gombds betegségek differencidl-
diagnosztikdjat bemutat6 atlaszon.

Ibolya, ez a konyv nélkiiled, de a Te emlékedre késziil.
Munkatdrsaid, tanitvanyaid, kollégdid, hazai és kiilf5ldi
tuddstdrsaid, hdlds betegeid 6rokre megérzik emlékedet.

Dr. Simon Gyula
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Orszagos Bor-Nemikortani Intézet (igazgato Prof. Dr. Horvdth Attila egyetemi tandr)

Fogaszati kontakt allergének
Contact sensitivity from dental materials

TEMESVARI ERZSEBET DR.

OSSZEFOGLALAS

A szerzd a fogdszati betegelldtasban haszndlatos anyagok
kontakt szenzibilizalo tulajdonsdgait tekinti dt, részletezve
1obbek kozott a fémek, mitanyagok, akrilatok, illatanya-
gok, antimikrobads szerek és gumikemikdlidk mellékhatd-
sait. Ugyanezen anyagok irritdlé és/vagy allergizalé hatda-
sar értékeli a fogorvosi elldtasban résztvevd személyzet
szempontjait is figyelembe véve. A tilérzékenyitd tulaj-
donsdgokra vonatkozé irodalmi adatok alapjan az epicu-
ran tesztelés indikdcioit (iigy az elldté személyzet, mint a
beteg), valamint a diagnozis feldllitdsahoz sziikséges
tesztsorok allergénjeit is felsorolja.

Kulcsszavak:
fogaszati ellatas kontakt allergenjei -
az epicutan tesztelés indikacioi - standard
fogaszati sor

SUMMARY

The author reviews the contact sensitising properties of
materials used in dental care, discussing in detail the
side-effects of metals, plastics, acrylates, fragrances,
antimicrobials and rubber chemicals. The irritating
andlor sensitising effects of these materials are also
discussed taking into account dental personnel as well.
According to the data in literature concerning sensitising
properties, the author enumerates the indications of patch
testing in the personnel as well as in patients, and
determines the allergens of test series necessarry to
establish a diagnosis.

Key words:
contact allergens in dental care - indications
of patch testing - allergens in standard dental
series

A szdjnydlkahdrtya hasonldan az egyéb bérfeliilethez sz4-
mos irritdld, allergizdlé anyag expozicidjat kénytelen elvi-
selni (128). Az irodalmi adatok szerint a kontakt szenzibi-
lizdci6 kialakuldsdra e feliileten sokkal mérsékeltebb haj-
lam van, de ugyanakkor az irritativ hatdsokra halmozot-
tabb lehetdség nyilik.

A szdjnydlkahdartyat az irritaciokkal szemben elsésorban
a nyal élettani hatdsai védik.

Az allergizal6 hatds e régidban elsGsorban kontakt szen-
zibilizdcié mechanizmusédban érvényesiil, klinikai tiinet-
ként kontakt gingivitis, stomatitis, -cheilitis, -oralis liche-
noid reakcié (ORL), recidivalé ulcericiok, alkalmanként
€s igen vitatottan ég6 szdj szindroma tiineteivel (4, 14, 42,
46, 49, 59, 89, 114, 128, 143). A klinikai tiinetek kontakt
urticaria szindréma megjelenési formdiban is felléphetnek
(2,42, 153). A ilérzékenységi tiinetek tigy a betegen, mint
a kezel6 személyzeten is megjelenhetnek (113, 124, 132).

A kialakult klinikai tiinetek az irritativ és allergids reak-
ciok differencidldsdhoz nem elegenddk, a biztos diagné-
zist, a feltételezett anyagokkal — allergénekkel végzett
epicutan bérteszt eredménye adja (46, 66, 83, 150).

A fogdszati anyagok kontakt szenzibilizdciéjdt bizonyi-
tando epicutan probédkat, bérprébdkat javasoltak, elsésor-
ban a kornyezeti kontakt allergének standard sorozatdval,
majd az tn. fogdszati szlir6 sorokkal. Kiegészitésként
egyes szerzOk, az dn. akrildt allergén sorokat is ajdnljak
(63, 64). A gyakorlati kivitelezhet6ség, valamint nem
utolsésorban a financidlis megfontolds egy, a leggyako-
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ribb szenzibilizdlé hatdsu, fogdszati gyakorlatban hasznd-
latos specidlis allergénsor tesztelését sugallja dgy, hogy a
tesztelend6 allergének szdma lehetSleg a 40-et ne haladja
meg. Ezen allergénsor osszeidllitdsahoz at kell tekinteniink
e teriilet leggyakoribb kontakt allergénjeit.

Fogaszati kontakt allergének

A fogdszati betegelldtasban a fémdtvizetek széles skaldjat
hasznéljdk tomések, fogpétlasok, protézisek eldallitisa-
hoz. A beavatkozasok sordn alkalmazott 6tvizetek Gssze-
tev6i kozott aluminium, antimon, bizmut, krém, kobalt,
réz, gallium, arany, iridium, magnézium, higany, nikkel,
ozmium, palladium, platina, kadmium, tantdl, titin, mo-
libdén, rédium, ruténium, eziist, 6n, wolfram, cink a leg-
gyakoribbak (33, 39).

A nikkel a legismertebb fogdszati szenzibilizal6 fém (83,
87, 168), mint kornyezeti allergén jelenleg is a bérgy6gyad-
szati — els6sorban a vérosi lakossdgi — betegek tobb mint
10%-dndl kontakt szenzibilizaloként bizonyithaté (108,
156). A szenzibilizicié gyakorisiga néknél kétszeres.
Gyermekkorban is megjelenik, elsésorban a nikkel tartal-
mu fogszabdlyozdk, kivltotta tiinetek formdjiban (78,
154, 155). A nikkel mds fémek fizikai tulajdonsdgat javit-
Ja, igy vas, réz, kobalt, mangan, krém, aluminium és vana-
dium Stvozeteiben is haszndljik, alkalmazzdk az acélgyar-
tasban is. A biolégiailag aktiv fém toxikus, allergizalé és
carcinogen hatdsa is ismert (29, 83, 84, 169). A tilérzé-




kenységet kivalthatja maga a nikkel fém. A vizben o0ld6d6
NiCl, és a NiSO, szintén erss tilérzékenyits. A nikkel-
oxid és hidroxid is provokélhat kontakt dermatitist (154,
155, 156). Az irodalmi adatok a helyi és szisztémds reak-
ciékon tul a tolerancia kialakuldsanak lehetGségét is emli-
tik (169). Az utébbi években nikkel allergia trsuldsaként
palladium és réz szenzibilizcio figyelhet6 meg (159).

A kobalt és krém otvozetek elsGsorban fém fogpotla-
sokban szerepelnek. Fogdszati dtvozet kobalt tartalmatol
kialakul6 helyi allergids reakciok lehetSsége egy-egy iro-
dalmi kozleménybdl ismert (30, 37).

A fogdszati Stvozet krom tartalma kivéltotta allergids
reakci6k esetén mindig felmeriil az egyéb, jelenlévd fém-
sok egyiittes, vagy tarsulé szenzibilizdl6 hatdsa is (169).
Sallay és mtsa. ordlis lichen planus eseteiben krémérzé-
kenység halmozddasit észlelte (135).

A higany a fogdszati amalgdmon kiviil a kornyezetiink-
ben szdmos helyen fellelhet (gyogyszerek, hdmérdk, fes-
tékek, mez6gazdasagi kemikalidk). Ugyanakkor az amal-
gdmban arany, eziist, réz, cink, 6n is szerepelhet 6tvoz6-
ként. Localis irritativ reakci6i lichen szdlnyédlkahartya tii-
neteit utdnozhatjak (116, 118). Toxikus hatdsardl a szak-
mai vélemények megosztottak (35, 43, 95). Szenzibilizdlo
hatdsa mér a fogtomést kovetden kontakt stomatitis, oralis
lichen planus tiineteiben jelentkezhet (93, 118, 145).

Fogiszati személyzeten, asszisztenseken €s fogorvoso-
kon foglalkozasi eredetli szenzibilizdciot (66, 77, 81, 83)
amalgamra mér bizonyitottak. Szisztémds dermatitist pro-
vokalé hatdsa is ismert (170).

A pallddium a fogorvosi gyakorlatban kordbban az egyik
leggyakrabban alkalmazott fém (1). Ekszerek elé4llitasandl
platina és fehérarany helyettesitésére hasznaljak, igy a
szenzibiliz4cié kialakuldsdra a fogdszati beavatkozds elott
is lehet6ség van (18, 76). 1948-ig a nemzetkozi irodalom-
ban csak harom izolalt kontakt szenzibilizaciét ismertettek.
Sajat vizsgélataink szerint pallidiumklorid szenzibilizaci6
gyakorisdga szdjtiinetekkel jelentkezd betegeken 9.4% (7).
E vizsgalatunkban a pallddium szenzibilizdciohoz kapcso-
16d6 nikkel kontakt allergiat 97,7%-ban tudtuk bizonyitani
(7). Nemzetkozi felmérések szerint a nikkel szulfatra szen-
zibilizélt betegek egyharmada pallddiumra is érzékeny (76,
173). A szenzibilizacié kapcsolodds pontos oka vitatott. A
nikkel érzékeny monoklondlis lymphocytdk pallidiummal
is kialakul6 reakcidja, ill. mindkét elemnek a periodusos
rendszer azonos csoportjdhoz tartozdsa miatti sztereokémiai
hasonlésdg a valédi keresztreakci6 lehetSségét is felveti
(16). Tekintettel arra, hogy a fémotvozetekben a pallddium
gyakran a nikkellel egyiitt fordul el6, a kummulativ sziner-
gizmus lehetSsége is felmeriil. Hasonl6 gyakorlati problé-
mat okoz a tarsult réz szenzibilizacié is (95, 173).

A Kklinikai tiinetek kontakt gingivitis, stomatitis, liche-
noid reakciék formdjdban észlelhetdk (7, 88). Urticaria,
contact urticaria tiinete is ismert (2, 82, 107). A birtesztek
pozitivitdsanak relevancidja tekintettel a kordbbi szenzibi-
lizdciok halmozott lehetéségére, komoly szakmai problé-
ma (22, 159, 176).

A fém arany allergizal6 hatdsa mérsékelt, ugyanakkor
az arany sOk erGs szenzibilizalo hat4sukrél ismertek (30).
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Foglalkozds kapcsdn kialakulé szenzibilizaci6 is kozolt
(26). Az arany otvozetek nikkel, réz, cink, eziist, palla-
dium és platinat is tartalmazhatnak, elsGsorban a 24 karat
alatt, igy szenzibilizalé hatds e fémektdl is varhato.

Tesztelésre elsésorban az aranysok (arany- natrium- tio-
szulfat) haszndlata javasolt, ill. természetesen a szennyezo
fémek tesztelés sem elkeriilhetd (92, 125). Klinikai tiinet-
ként lichen oris tiinetei mellett , g6 szdj szindroma”-t is
megfigyeltek (92, 125). Ezen utdbbi tiinetegyiittes eseté-
ben azonban a kontakt szenzibilizdcié szerepe, relevancia-
ja csak akkor bizonyithat6, ha a fém eltdvolitdsa a beteg
széles skalaju panaszait megsziinteti.

Aluminiumot tiszta fémként, vagy 6tvozoként hasznal-
jak fogdszati anyagokhoz. Aluminium sék a fogészati fel-
hasznéldson til megtaldlhatok dezodorokban, izzaddsgat-
16 készitményekben. Allergids reakcié igen ritka (66),
ugyanakkor szenzibilizdciét hyposzenzibilizdciés vakcina
soran regisztraltak (66).

A réz szenzibilizacié ritka (34), de a nikkel tilérzékeny-
séghez val6 tarsuldsdval ugyanigy, mint a pallidiummal
szamolni kell. A rezet tartalmazhatja az amalgdm (85) is.
Az allergia klinikai tiineteként lichen orist (34), és urtica-
ridt (126) is kozoltek. A tesztanyagok tisztasdga szavatol-
ja, hogy epicutan tesztelésekor észlelt pozitivitds nem a
nikkel szennyez&dés provokacidjaként értékelheto.

A fém platina ritkdn okoz allergids kontakt dermatitist
(88, 106, 144), az oldékony platina sok elsdsorban foglal-
kozdsi dermatitist, kontakt urticaridt, conjunctivitist €és
asthmat provokal6 hatdsa azonban ismert (66, 84, 88, 144).
Fogorvosi gyakorlatban kontakt stomatitist vélthat ki (88).

A fém eziist allergizal6 hatds még nem kozolt. A foga-
szati amalgdm is tartalmazza (66). Eziist nitrat és mas
eziist sok argyridt eredményezhetnek (50).

Az é6n fogdszati dtvozetekben, amalgdmban, Gtvozetek
forrasztéjaban taldlhat6. Allergizal6 hatdsa ismert, de az
irodalom szerint ritk4n tapasztalhaté (66, 102, 140).

A titdn allergizal6 hatdsa ismert, de mivel igen ritkén ta-
pasztalhaté, igy a fogészati felhaszndldsban biztonsdgos
fémként értékelik (23, 138).

Egyéb fémek koziil az indium és iridium a fehér
aranyban is megtaldlhat6. Allergizdlé hatdsuk patch
teszttel is bizonyitott (8, 100). Vilaplana és mtsai (172)
pozitiv epicutan probdkat észleltek rédium, berillium,
réz és cink tesztelésekor. Berillium szenzibilizdcié pro-
vokalta kontakt stomatitis, gingivitis tiinetei irodalmi
adatokbél ismertek (40, 172), carcinogén hatdsa miatt
azonban felhasznilds4at az utébbi években mell6zik.
Kadmium szenzibilizacié lehetSségérdl Gebhardt M. €s
mtsa. 1996-ban szdmolt be kadmiumklorid tesztel€s
kapcsan (36).

Miianyagok

Akrildatok (metakrildtok, akrilatok):

Az akrilatok az akril sav észterei, a metakrilditok a me-
takril sav észterei. A fogdszati felhaszndlds szempontjdbol
az akrilatok harom csoportja emelendd ki:

« monofunkcids akrilatok pl. a metil metakrildt (MMA),
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+ polifunkciés
(EGDMA),

* akrilat €s metakrilat pre-polimerek: mint pl.: 2, 2-bis/4-
(2-hidroxi-3-metakriloxipropoxi) fenil/propan (BISG-
MA), vagy uretan dimetakrilat (63, 66, 67).

akrilatok pl. etilén-glikol-dimetakrilat

A fogpétlasokban levé MMA allergizal6 hatdsa évtize-
dek 6ta ismert (54, 63, 66, 131). Tesztelések soran azon-
ban mds akrildtok vizsgélata is elengedhetetlen (57, 65,
66, 70, 74, 131). Foglalkozasi kontakt dermatitist is pro-
vokdlhatnak (65, 66, 67, 69, 72, 73, 79, 80). A kontakt
dermatitis tipusos indul6 tiinete az ujjbegyek pulpitise, de
a tinetek kézfejre majd arcra lokalizal6d6 kontakt derma-
titis, valamint az aernborn dermatitisnek megfelels szem-
héj €s szabad bérfeliiletek dermatitiseként is jelentkezhet-
nek (72, 73, 79, 80, 83, 164). Ez esetekben epicutan tesz-
telésre teljes akrilat sorokat ajanlanak (64, 74, 84).

A fogdszati gyakorlatban, a hé-polimerizéciés reakcié-
ban haszndlt monomer oldat polifunkciés akrildtot is tar-
talmaz, mint pl. 1, 4-butandiol-dimetakrildt vagy az EGD-
MA. A polimerizilé oldatokban .megtaldlhaté a gyorsit6
N, N-dimetil-toluidin, szenzibilizdciés hatdsara elsésor-
ban fogtechnikusoknal kell szamitani (60, 131, 163).

Az Osszetett gyantdkat a fogdszatban, mint pl. a bisphe-
nol-A €s a BISGMA mir évtizedek 6ta hasznaljik (61,
63), igy szenzibilizaciés tulajdonsdguk is régéta ismert. A
bennilk adalékanyagként szintén megtaldlhaté benzoyl-
peroxid €s a hydroquinon szintén allergizalhat (66, 67).

Az un. dentin k6t6 vegyiiletek (51, 73) az évek sordn
folyamatosan boviilé kombinaciéi és az iivegionomerek
szamos allergizdl6 anyagot tartalmaznak (mint pl.: 2 HE-
MA /2-hidroxietil-metakrildt/, TREGDMA /tietilénglikol
dimetakrilat/ és a BIS-GMA) (69).

Az akrildt szenzibilizacié kiilon problémakore a gumi
€s vinil keszty(in lehetséges penetraci6 és az igy kifejl6dé
szenzibilizdcié lehetGsége (104), tovabba az akrilatok te-
kintetében is szdmolni kell a konkomitans és kereszt aller-
gia kialakuldsdval (62, 63, 66, 73, 94).

Az akrildtok kivéltotta klinikai tiinetek a fogorvosi sze-
mélyzetnél els6sorban az azonnali tilérzékenységi reak-
ciék: contact urticaria, asthma brochiale, conjunctivitis
(28, 64, 122). Megfigyelték kéz kontakt ekzeméhoz tar-
sulva az ujjak paraesthesidjat (5), paronychidt (72) és
korom dystrofiat (38, 97).

Fogaszati betegek akrildt provokaci6ja sokkal révidebb,
a szenzibilizdci6 lehetGsége is feltehetGen mérsékeltebb,
ennek ellenére a gyakorlatban elsGsorban gingivostomatis
megjelenéssel ismert (57, 79). A provokalt szdjnyalkahar-
tya tiinetek a formalin kiold6dds kovetkezményeként is
ertékelhetSk, ezen aetioldgidban elsGsorban oralis liche-
noid reakcié megjelenését figyelték meg (165).

Az akrildtok epicutan tesztsorat Bjorker (12) és Kaner-
va (68, 74, 83) munkai alapjan allitottdk 6ssze. A koncent-
ricié viltoztatdsok az aktiv szenzibilizdcié lehetGségét a
minimumra szoritottdk (65, 66, 67, 68). A teszteléseknél
ezen aktiv szenzibilizdcié veszélye miatt lehetSleg gyari
készitmények tesztelése javasolt. A beteg altal hozott ,,sa-
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tesztelés sordn jelentkezd allergizalé hatds mellett, a leu-
coderma (69), és természetesen a fals pozitiv reakciék
megjelenésével is szamolni kell. Az akriat allergia epicu-
tan teszteléséhez elengedhetetleniil sziikséges allergének
osszedllitdsdban Kanerva és mtsai. kutatédsi és vizsgélati
adatai az irdnyadok (66, 74).

Aktivalok és gatlok: Az N, N-dimetil-4-toluidin szenzibili-
zaci6 aetiolégiai szerepét kontakt stomatitis és ég6 szdj
szindréma eseteiben bizonyitottdk (55, 163). A 4-tolyl-
dietanlamin fogdszati személyzeten provokalt kontakt
dermatitist (75). Benzoilperoxid fogdszati betegen stoma-
titis tiineteit eredményezte (30), a fogészati ellatasban dol-
20z6 személyzeten 1égzési panaszokat, aernborn dermati-
tis (122), valamint kontakt dermatitis tiineteit is észlelték
(83). Champhorochinon kontakt dermatitist (98), hydro-
chinon és methylhydrochinon gingivostomatitist valtott ki
(30, 161).

Plasticizalok kémiailag és hé hatdsdra is stabil anyagok,
szenzibilizdlé hatdsuk nagyon ritka (138).

Epoxyakrildatok elsGsorban a fogészati elldté személy-
zet allergids reakcidit okozhatjak kontakt dermatitis
megjelenésével (61). Az akrildlt uretdnok ismert aller-
gének (110). Az alifatikus uretdn akrildtok a leggyako-
ribbak, de az uretdn akrildtok barmelyike (alifatikus-,
aromatikus-uretdn- diakrildtok vagy uretdn- dimetakri-
latok) is provokdlhatnak a betegeken allergids reakcit
(61, 63).

Az epoxygyantdk ismert foglalkozdsi allergének (53), a
halmozott szenzibilizdcié mellett, a keresztreakcidk lehe-
téségével is taldlkozhatunk (61, 63, 178). A leggyakrab-
ban haszndlt monomer a bisphenol-A glicidilmetacrilat
(BIS-GMA) szenzibiliz4ciés hatdsa is bizonyitott (17). Az
epoxygyantdk gydrtdsdhoz hasznalt bisphenol-A allergias
reakci6i fogdszati asszisztenseken (52) is igazoltak.
Ugyanakkor kozoltek ,,€g6 szdj szindréma” tiinetét pana-
szol6 beteg kortorténetét, akinél bisphenol-A és epoxy-
gyanta tarsult kontakt szenzibilizdci6t is bizonyitottak
(167).

UV absorbedlok. A 2-hidroxi-4-metoxi-benzophenont
(Eusolex 4360) UV absorbealoként fogdszati anyagokban,
mianyagokban, textilidkban és fényvédékben hasznaljdk,
ismert allergizdl6 hatasi (66). A 2- /2-hiroxi-5-metilphenil
/ benzotriazol / Tinuvin T, szintén szdmos helyen hasznalt
UV elnyel6, fogédszati szenzibilizaloként Bjorkner 1997-
ben kozolte (11).

A lenyomat-anyagok fogpétldsok elkészitéséhez
sziikségesek. Szenzibilizdloként hatdsat tekintve, a
Scutan (metil-p-toluen szulfondt) és az Impregnum
(metil dichlorobenzen szulfonat) ismert, igy a betege-
ken, mint a fogdszati személyzeten (66). A Scutan —
ami egy€bként ideiglenes korona és hidanyag is — szen-
zibilizdci6 fogorvosok ujjan kontakt dermatitisként je-
lentkezhet (99). Impregnum allergia szdjnyalkahdrtya
tiinetek, fogorvosok kontakt dermatitisében Iéphet fel
(19, 90, 168).

Szilikon-bazisii lenyomat-anyagok szenzibilizaciés ha-
tisa a fogdszati betegeken hazai kozlésbél is ismert
(115), hyperplazids gingivitist (10), valamint granuloma-

























































































































