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Özet

Amaç: Çal›flmam›z›n amac› alerjik kontakt dermatit (AKD)/ mukozit(M) düflünülen hastalarda pozitif yama testi reaksiyon-
lar›n›n s›kl›¤›n› ve en s›k reaksiyon veren alerjenleri belirlemek, “Thin-layer Rapid-Use Epicutaneous” (T.R.U.E.) testle birlik-
te ek serilerin kullan›lmas›n›n yama testi sonuçlar› üzerine etkisini de¤erlendirmek idi. 
Gereç ve Yöntem: Yüz altm›fl bir AKD, 5 AKM ve 1 AKD ve AKM birlikteli¤i olan toplam 167 hasta çal›flmaya al›nd›.
Hastalar›n 139’ una yaln›z T.R.U.E. test; 28’ ine meslek ve klinik tabloya göre seçilen (9 hastaya tekstil, 9 hastaya plastik
yap›flt›r›c›lar, 6 hastaya dental, 2 hastaya f›r›nc›l›k, 1 hastaya kozmetik, 1 hastaya dental ve plastik yap›flt›r›c›lar) ek seri aler-
jenleri ile birlikte T.R.U.E. test uyguland›. Tüm sonuçlar yüzdelik olarak analiz edildi.Atopi, kontakt duyarl›l›k iliflkisi Yate’s
düzeltmeli x2 yöntemi ile de¤erlendirildi.
Bulgular: Çal›flmaya al›nan hastalar›n 86’s› erkek, 81’i kad›n, yafl ortalamas› 36.5 (2-88) idi.Yaln›z T.RU.E. test uygulanan 139
hastan›n %25.9’u; T.R.U.E. test ile birlikte ek seri uygulanan 28 hastan›n ise %46.4’ü en az bir alerjene pozitif yama testi
reaksiyonu gösterdi.En s›k yama testi pozitifli¤i gösteren alerjenler nikel sülfat (%14.4), potasyum dikromat (%4.8), koku
kar›fl›m› (%2.9) ve kolofoni (%2.9) idi. En s›k pozitif reaksiyon veren ek seri alerjenleri ise f›r›nc›l›k serisinden oktil galat
(%50) ve dental seriden bak›r sülfat (%42.8) ile alt›nsodyumtiyosülfat (%42.8) oldu. AKM’i olan 6 hastan›n %83.3’ünde pozi-
tif yama testi reaksiyonu saptand›. Bu reaksiyonlar›n %80’i dental seri alerjenlerine karfl› geliflmiflti. Atopik olanlarla
olmayanlar aras›nda kontakt duyarl›l›k yönünden fark saptanmad›. (p>0.05).
Sonuç: Özellikle kontakt mukozit ya da mesleki kontakt dermatit durumunda sorumlu alerjen veya alerjenlerin aç›¤a
ç›kar›lmas›nda T.R.U.E. testle birlikte ek serilerin kullanmas›n›n daha yararl› olaca¤›na inan›yoruz. (Turkderm 2008; 42: 13-7)
Anahtar Kelimeler: Alerjik kontakt dermatit, mukozit, yama testi, T.R.U.E. test, ek seriler

Summary

Background and Design: The aims of our study were to determine the frequency of positive patch reactions and the most
common allergens in patients with allergic contact dermatitis (ACD) and/or mucositis(M) who underwent with T.R.U.E. “Thin-
layer Rapid-Use Epicutaneous” test and evaluate supplemantal series used with T.R.U.E. test effect on patch test results.
Material and Method: In this study 161 ACD, 5 ACM, 1 ACD and ACM were enrolled. While 139 of all patients were patch
tested with T.R.U.E. test alone,out of 28 patients were tested for T.R.U.E. test and also with supplemental series that includ-
ed textile colours (9 of tested patients), plastic and glues (9), dental screening (6), backery (2), cosmetic (1) and plastic and
glues and dental screening (1). Supplemental series were chosen according to patient’s occupation and clinic presentation.
The data from our patients were analyzed as percentage. The relationship between contact sensitization and atopic status
was evaluated with Yate’s correlation x2 test.
Results: Eighty-six male, 81 female were taken into this study. The median age was 36.5.While 25.9% of 139 patients test-
ed with T.R.U.E. test alone,46.4% of 28 patients applied supplemental series in addition to T.R.U.E. test showed positive
reaction to one or more allergens. The most common allergens were nickel sulphate (14.4%), potassium dichromate (4.8%),
fragrance mix (2.9%) and colophony (2.9%). The most common supplemental allergens were octil gallat (50%) in bakery
and copper sulphate, goldsodiumthiosulphate (42.8%) in dental screening. Positive patch reactions were detected 83.3% in
6 patients with AKM, 80% of these positive reactions was againts dental screening. The rate of contact sensitization
between atopics and non-atopics was not significant (p>0.05). 
Conclusion: We suggest in presence of mucositis and/or occupational dermatoses using supplemental series in addition to
T.R.U.E. test would be more beneficial in identifing the responsible allergen. (Turkderm 2008; 42: 13-7)
Key Words: Allergic contact dermatitis, mucositis, patch test, T.R.U.E. test, supplemental series
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Alerjik kontakt dermatit (AKD) daha önce duyarlanm›fl bir kifli-
de spesifik duyarland›r›c›n›n deriye temas› ile ortaya ç›kan geç
tip (tip IV) bir alerjik reaksiyondur1. AKD’ye neden olabilecek
3700 kimyasal madde bildirilmifltir2. Bu kimyasallar küçük mole-
küller (<500 dalton) olup Langerhans hücreleri üzerindeki tafl›y›-
c› proteinlere ba¤lanarak alerjen özelli¤i kazan›rlar. AKD’ye ne-
den olabilecek alerjenler zaman içerisinde de¤ifliklik gösterebi-
lece¤i gibi co¤rafi ve toplumsal farkl›l›klar da gösterebilirler1.
Ortaya ç›k›fl›nda mesleki alerjenler önemlidir. En s›k rastlanan
mesleki alerjenler lastik, nikel, epoksi ve di¤er reçineler, aroma-
tik aminler, kromat, parfüm ,kozmetikler ve prezervatifler (tafl›-
y›c›lar) dir3. Standart yama testleri ile mesleki alerjenlerin ancak
%80’i saptanabilir4. Di¤er alerjenlerin tespiti için ek alerjen seri-
lerine ihtiyaç vard›r. Oral mukozada alerjenik maddelerin tema-
s›na ba¤l› olarak alerjik kontakt mukozit (AKM) ortaya ç›kabilir.
En fazla alerjik reaksiyona yol açan kimyasallar dental materyal-
ler ve tatland›r›c›lard›r5. Yama (patch) testi AKD tan›s›nda ve so-
rumlu alerjen/alerjenlerin ortaya ç›kar›lmas›nda halen en geçer-
li yöntemdir. T.R.U.E. (Thin layer-Rapid-Use-Epicutaneus) test
standart seri alerjenlerini içeren haz›r bir yama testidir. Özellik-
le mesleki kimyasallar nedeniyle ortaya ç›kan AKD’de ve muko-
zal kontakt alerjilerde standart seri d›fl›ndaki kimyasallara karfl›
alerji geliflmifl olabilir. Bu durumda tan›n›n do¤rulanmas› ve
alerjenin saptanmas› için hastalar› standart seri alerjenleri ile bir-
likte ek (özel) seri alerjenleriyle de test etmek gerekir. Test edi-
lecek ek seri alerjenlerinin seçimi hasta öyküsü, lezyon lokalizas-
yonu, hastan›n meslek ve hobileri dikkate al›narak yap›lmal›d›r. 
Çal›flmam›zda AKD ve/veya M düflünülen ve T.R.U.E. test uygu-
lanan hastalarda kontakt duyarlanma s›kl›¤›n› belirlemeyi ve en
s›k duyarlanmaya yol açan alerjenleri saptamay› ; lezyon lokali-
zasyonu ve mesle¤e uygun olarak seçilen ek seri alerjenlerinin
T.R.U.E. testle birlikte uygulanmas›n›n yama testi sonuçlar›na
etkisini de¤erlendirmeyi amaçlad›k.

Gereç ve Yöntem

Ekim 2005-May›s 2006 tarihleri aras›nda poliklini¤imize baflvu-
ran 161 AKD, 5 AKM ve 1 AKD/AKM birlikteli¤i olan toplam 167

hasta çal›flmaya al›nd›.Hastalar›n yafllar›, cinsiyetleri, meslekleri,
lezyon lokalizasyonlar›, hastal›k süreleri ve atopi durumlar› kay-
dedildi. Alt› hasta klinik ve histopatolojik olarak mukozit tan›s›
ald›. Alt› hastan›n birinde mukozit ile iliflkili olarak periorbital
bölgede kontakt dermatit de mevcuttu.Yüz altm›fl yedi hastan›n
tamam›na 24 alerjenden oluflan T.R.U.E. test uyguland› (Tablo
1). Yirmi sekiz hastaya ise T.R.U.E. teste ek olarak meslek ve /ve-
ya lokalizasyon gere¤i 9 tekstil iflçisine tekstil boyalar›(Tablo 2),
9 plastik sanayi çal›flan›na plastik ve yap›flt›r›c›lar (Tablo 3), 6 mu-
kozitli ev kad›n›na dental ürünler (Tablo 4), 2 f›r›nc›ya f›r›nc›l›k
(Tablo 5), 1 parfümeride çal›flan kifliye kozmetik ürünler (Tablo
6) ve 1 difl hekimine plastik yap›flt›r›c›lar ve dental ürünler birlik-
te olmak üzere  ek seri alerjenleri (chemotechnique®) ile yama
testi yap›ld›.Mukozitli olgular d›fl›nda ek seri uygulanan tüm
hastalarda kontakt dermatit lezyonlar› elde lokalize idi.Yamalar
48 saat sonra kald›r›ld›. Test okumalar› 48. ve 72. saatlerde Ulus-
lararas› Kontakt Dermatit Araflt›rma Grubu’nun (ICDRG) belirle-
di¤i kriterlere göre, reaksiyon yok ise (-); hafif eritem, flüpheli re-
aksiyon (+/-); eritem, infiltrasyon (+); eritem, infiltrasyon, papül,
vezikül (++); eritem, infiltrasyon, bül (+++) fleklinde yap›ld› ve
kaydedildi. Aktif dermatitin bulunmas›, son bir hafta içerisinde
topikal kortikosteroid, son 4 hafta içerisinde sistemik kortikoste-
roid, immunosupresif ilaç kullanmas› ve gebelik durumunda test
uygulanmad›. Herhangi bir maddeye karfl› en az 1+ reaksiyon
saptanmas› durumunda yama testi pozitif olarak de¤erlendiril-
di. Tüm sonuçlar yüzdelik olarak analiz edildi. Atopi-kontakt du-
yarl›l›k iliflkisi Yate’s düzelmeli x2 yöntemi ile de¤erlendirildi.  

Bulgular

Çal›flmaya al›nan 167 hastan›n 86’s› (%51.5) erkek, 81’i (%48.5) ka-
d›n idi. Erkek kad›n oran› 1.06 ve yafl ortalamas› 36.5 y›l (2-88) idi.
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Tablo 1. T.R.U.E. test alerjenleri

1. Nikel sülfat 200 μg/cm2

2. Yün alkolleri 1000 μg/cm2

3. Neomisin sülfat 230 μg/cm2

4. Potasyum dikromat 23 μg/cm2

5. Kain kar›fl›m› 630 μg/cm2

6. Koku kar›fl›m› 430 μg/cm2

7. Kolofoni 850 μg/cm2

8. Epoksi reçinesi 50 μg/cm2

9. Kinolin kar›fl›m› 190 μg/cm2

10. Peru balzam› 800 μg/cm2

11. Etilendiamin dihidroklorit 99 μg/cm2

12. Kobalt klorit 20 μg/cm2

13. p-tert-bütilfenol formaldehit reçinesi 50 μg/cm2

14. Paraben kar›fl›m› 1000 μg/cm2

15. Karbamat kar›fl›m› 250 μg/cm2

16. Siyah lastik  kar›fl›m› 75 μg/cm2

17. Cl+ Me + isoiazolinon 4 μg/cm2

18. Kuarternium 15 100 μg/cm2

19. Merkapto benzotiazol 75 μg/cm2

20. p fenilendiamin 90 μg/cm2

21. Fomaldehit 180 μg/cm2

22. Merkapto kar›fl›m› 75 μg/cm2

23. Tiomersal 8 μg/cm2

24. Tiuram kar›fl›m› 25 μg/cm2

Tablo 2. Tekstil boyalar› serisi alerjenleri

1. “Disperse Yellow 3” %1 pet
2. ”Disperse Orange 3 “%1 pet
3. ”Disperse Red 1” %1 pet
4. ”Disperse Red 17 “%1pet 
5. ”Disperse Blue 153” %1pet
6. ”Disperse Blue 3 “%1 pet
7. ”Disperse Blue 35” %1 pet
8. Dimetilol dihidroksietilenüre %4.5 aq
9. Dimetil dihidroksietilenüre  %4.5

10. Dimetilol dihidroksietinilüre modifiye %5 aq
11. Disperse Blue 106 %1 pet
12. Etilenüre , melaminformaldehit %5 pet
13. Üre formaldehit  %10.0 pet
14. Melamin Formaldehit %7 pet
15. ”Disperse Blue 85” %1 pet
16. ”Dispers Orange 1” %1pet
17. ”Acid Yellow 61” %5 pet
18. ”Disperse Brown 1”  % 1 pet
19. ”Dispers Yellow 9” %1 pet
20. ”Disperse Blue 124” %1 pet
21. ”Basic Red 46” %1 pet
22. ”Reactive Black 5” %5 pet
23. ”Reactive Blue 21” %5 pet
24. ”Reactive Blue 238” %5 pet
25. ”Reactive Orange 107” %5pet
26. ”Reactive Red 123” %5pet
27. ”Reactive Red 238” %5 pet
28. ”Reactive Red 244”%5 pet
29. ”Reactive Violet 5” %5 pet
30. ”Acid Red  118”%5 pet
31. ”Direct Orange 34” %5 pet
32. ”Acid Red 359” %5 pet
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Hastalar›n meslek guruplar› incelendi¤inde %31’inin ev han›-
m›, %15’inin tekstil sanayi çal›flanlar›, %12’sinin ö¤renci,
%8’inin memur, %6’s›n›n inflaat iflçisi, yine %6’s›n›n plastik
sanayi çal›flanlar›, %3’ünün sa¤l›k çal›flanlar› (1 difl hekimi da-
hil) yine %3’ünün  temizlik iflçisi, geri kalan %16’s›n›n di¤er
meslek gruplar›ndan oldu¤u görüldü. AKD tan›s› alan ve ya-
ma testi uygulanan 161 hastan›n %34.2 si (55 hasta) el,
%18.6’s› (30 hasta) yüz, %17.4’ü (28 hasta) gövde , %15.5’i (25
hasta) tüm vücut, %8.1’i (13 hasta) el-ayak, %3.7’si (6 hasta)

ayak ve %2.5 ‘i (4 hasta) üst ekstremite ve gövde lokalizasyo-
nu göstermekteydi. Mukozit tan›s› alan 5 hastan›n lezyonla-
r›n›n lokalizasyonu ve klinik özellikleri incelendi¤inde, 1 has-
tada tüm oral mukozada, 1 hastada dil ve bukkal mukozalar-
da, bir hastada bilateral bukkal mukozalarda,  bir hastada
unilateral sa¤ bukkal mukozada ve geri kalan1 hastada ise
gingivalarda eritem, ödem ve erozyon mevcuttu. Kontakt
dermatit ve mukozit beraberli¤i olan bir hastada ise alt du-
dak mukozas›nda eritem ve erozyon, periorbital bölgede ise
eritem ve ödem bulunmaktayd›. Yüz altm›fl yedi hastan›n
49’unda (%29,3) yama testinde en az bir maddeye karfl› pozi-
tif reaksiyon saptand›.K›rk dokuz hastan›n 23’ü erkek, 26’ s›
kad›n idi.Yama testi pozitifli¤inde cinsiyetler aras›nda anlam-
l› fark saptanmad› (p>0.05) Sadece T.R.U.E. test uygulanan
139 hastan›n 36’s› (%25.9) en az bir maddeye karfl› pozitif re-
aksiyon gösterirken, T.R.U.E. teste ilave olarak ek seri uygula-
nan 28 hastan›n 13’ü (%46.4)  en az bir maddeye karfl› pozi-
tif reaksiyon verdi. T.R.U.E. test ile birlikte ek seri alerjenleri
uygulanan  28 hastan›n 2’si (%7.1)  yaln›z T.RU.E. test alerjen-
lerine, 7’ si (%25) ise hem T.R.U.E. test hem de ek seri alerjen-
lerine pozitif yama testi reaksiyonu gösterdi. Dört hasta
(%14.3) sadece ek seri alerjenlerine pozitif yama testi reaksi-
yonu verdi. (Tablo 7). T.R.U.E. test ile en s›k  yama testi pozi-
tifli¤i gösteren alerjenler; nikel sulfat (24 hasta; %14.4), po-
tasyum dikromat (8 hasta;%4.8), koku kar›fl›m› ve kolofoni
(5’er hasta;%2.9) oldu. Nikel sulfat kad›nlarda, nikel  sulfat ve
potasyum dikromat erkeklerde en s›k saptanan kontakt aler-
jenler idi. Koku kar›fl›m› ve kolofoni duyarl›l›¤› erkeklerde ka-
d›nlara göre daha yüksek oranda bulundu (Tablo 8). Ek seri-
lerde en fazla reaksiyon veren alerjenler f›r›nc›l›k serisinden
oktil galat (%50) ve dental ürünler serisinden bak›r sülfat ve
alt›nsodyumtiyosulfat (%42.8) oldu (Tablo 9). AKM ve
AKD/AKM beraberli¤i  olan toplam 6 hastan›n 5’inde (%83.3)
pozitif yama testi reaksiyonu saptand›. Pozitiflik saptanan 5
hastan›n 4’ünde (%80) reaksiyonlar›n tamam› dental seri
alerjenlerine karfl› görülürken, geri kalan metal protezi olan
bir hastada (%20) ise hem T.R.U.E. test hem de dental ürün-
ler serisinde yer alan nikel sülfata karfl› reaksiyon saptand›
(Tablo 10). Çal›flmaya al›nan 22 atopik hastan›n 5’inde
(%22,7) en az bir maddeye karfl› pozitif reaksiyon saptan›r-
ken, atopik olmayan 145 hastan›n 44’ünde (%30,3) en az bir
maddeye karfl› pozitif reaksiyon görüldü.‹ki grup aras›nda is-
tatiksel olarak anlaml› fark yoktu. (p>0,05) (Tablo 11).
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Tablo 5. F›r›nc›l›k serisi alerjenleri

1. Vanilin %10 pet
2. Ögenal %2 pet
3. ‹zoögenol  %2 pet
4. Sodyum benzoat %5 pet
5. 2,6-ditert-bütil-4-kresol %2 pet
6. Mentol %2 pet
7. Sinamik alkol %2 pet
8. Sinamik aldehit %1 pet
9. 2-tert-Bütil-4-metoksifenol %2 pet

10. Anetol %2 pet
11. Sorbik asit %2 pet
12. Benzoik asit%5 pet
13. Propionik asit%3 pet
14. Oktil gallat%0.25 pet
15. Dipenten %1 pet
16. Amonyum persülfat %2.5 pet
17. Benzoilperoksit %1 pet
18. Propil gallat %0.25 pet
19. Dodesil gallat %0.25 pet

Tablo 3. Plastik ve yap›flt›r›c›lar alerjenleri

1. Hidrokinon %1pet
2. Dibütil fitalat %5pet
3. Fenil salisilat %1pet
4. Dietilheksil fitalat  %2 pet
5. 2,6- Ditert-bütil-4-kreso %2 pet
6. 2 (2 Hidroksi-5-metilfenil) benzotriazol %1pet
7. Benzoilperoksit  %1pet
8. 4-tert.Bütilkatekol %0.5pet
9. Azoisobütidinitril %1pet

10. Bisfenol A %1pet
11. Trikresil fosfat  %5 pet
12. Fenol formaldehit reçinesi %1pet
13. p-tert-bütil fenol formaldehit reçinesi %1pet*
14. Trifenil fosfat %5pet
15. Toluensulfonamit formaldehit reçinesi %10pet
16. Rezorsinol monobenzoat %1 pet
17. 2-Fenilindol %2 pet
18. 2-tert-bütil-4-metoksifenol  %2 pet
19. Abitol %10pet
20. 4-tert-bütilfenol %1pet
21. 2-monometilol fenol %1pet
22. Difenil Tioüre %1pet
23. 2-n-oktil-4-‹zotiazolin-3-“one” %1pet
24. Sikloheksanon reçinesi%1 pet
25. Triglisidil ‹zosiyanürat %0.5 pet

Tablo 4. Dental ürünler serisi alerjenleri

1. Metil metakrilat %2 pet
2. Trietilenglikol dimetakrilat %2 pet
3. Üretan dimetakrilat %2pet
4. Etilenglikol dimetakrilat%2pet
5. BIS-GMA %2 pet
6. N,N-dimethyl-4-toulidin %5 pet
7. 2-Hidroksi-4-metoksi-benzofenon %2 pet
8. 1,4 Butenediol dimetaksilat %2 pet
9. BIS-MA %2pet

10. Potasyum dikromat %0.5 pet*
11. Civa %0.5pet
12. Kobalt Klorit %1pet*
13. 2-hidroksietil metakrilat %2 pet
14. Alt›nsodyumtiyosülfat %2pet
15. Nikel sulfat %5 pet*
16. Ögenol %2pet
17. Kolofoni %20 pet*
18. N-etil-4-toluensulfonamit%0.1pet
19. Formaldehit %1 pet*
20. 4-Tolildietilenamin %2 pet
21. Bak›rsülfat %2 pet
22. Metilhidrokinon %1 pet
23. Palladyum klorit %2 pet
24. Aluminyum Klorid Hexahidrat %2 pet
25. Komforokinon %1 pet
26. N,N-Dimetilaminoetil metakrilat %0.2 pet
27. 1,6-Heksanediol diakrilat %0.1 pet
28. 2 (2-Hidroksi-5-metilfenil)benzotriazol %1pet
29. Tetrahidrofurfuril metakrilat %2 pet
30. Tin %50 pet
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Tart›flma

T.R.U.E. test uygulad›¤›m›z hastalarda yama testi reaksiyon s›kl›-
¤› %29,3 bulduk. Bu sonuç klini¤imizde ve ülkemizde Avrupa
Standart Seri alerjenleri kullan›larak yap›lm›fl di¤er çal›flmalarla

(%32,3-%53,7) karfl›laflt›r›ld›¤›nda daha düflük olarak görülmek-
tedir6,7,8. Literatürde özellikle T.R.U.E. test ile AKD’ li hastalar›n
ancak %24.5’inde herhangi bir alerjenin aç›¤a ç›kar›bilece¤i bil-
dirilmektedir9. T.R.U.E. testin içerdi¤i koku kar›fl›m›, peru balsa-
m›, lateks katk› maddeleri (tiuram/karbamat kar›fl›mlar›) için ya-
lanc› negatif sonuçlar verdi¤i görülmüfltür10. T.R.U.E. test ile bir-
likte ek seri uygulad›¤›m›z hastalarda ek seri uygulamam›fl olsay-
d›k yama testi pozitifli¤i %32,1 oran›nda kalacakt› ve pozitif re-
aksiyon veren alerjen say›s› daha az olacakt›. Dolay›s›yla sorum-
lu alerjenlerin tamam› aç›¤a ç›kar›lamayacakt›. Bizim ek seri uy-
gulad›¤›m›z hasta say›s› az olmakla beraber hastalardaki yama
testi pozitifli¤i s›kl›¤›n›n (%46,4) artmas› standart seri alerjenle-
rinin ve T.R.U.E. test yönteminin her zaman yeterli olamayaca¤›-
n› göstermektedir.Test uygulanacak kiflinin lezyon yeri, mesle¤i,
hobileri, günlük al›flkanl›klar›na göre alerjenlerin ve bu alerjen-
leri içeren ek serilerin seçilmesi testin do¤rulu¤u ve güvenilirli¤i
aç›s›ndan önem kazanmaktad›r.Özellikle yama testinde stan-
dart seri alerjenleri T.R.U.E.  test yöntemi ile uygulan›yorsa yön-
tem sebebi ile pozitif reaksiyon s›kl›¤› daha düflük bulunmakta-
d›r. Araflt›rmac›lar T.R.U.E. testle birlikte en s›k rastlan›lan bir
grup ek seri alerjenlerinin birlikte yap›lmas›n›n T.R.U.E. test et-
kinli¤ini artt›raca¤›n› bildirmifllerdir11. SPIN (Significance-Preva-
lence-Index-Number) kullan›ld›¤›nda T.R.U.E. test ile test edile-
bilinen en önemli alerjenler nikel, kobalt, koku kar›fl›m›, kolofo-
ni ve tiuram kar›fl›m› olarak bildirilmifltir. Bizim bulgular›m›z ko-
balt d›fl›nda daha önce yap›lan çal›flma sonuçlar› ile uygunluk
göstermektedir12. Oral mukozada kontakt dermatit (kontakt
mukozit veya kontakt stomatit) nispeten nadirdir. Oral mukoza
sürekli olarak tükürükle y›kand›¤› için duyarland›r›c›lar mukozal
yüzeyden temizlenir ve temas engellenir. Ayr›ca mukozan›n yo-
¤un vasküler yap›s› alerjenin temizlenmesini ve h›zl› absorbsiyo-
nunu sa¤lar. Mukozada alerjik kontakt dermatitin s›kl›¤› bilin-
memekle birlikte, reaksiyona sebep olan pek çok madde bildiril-
mifltir. A¤›zda, dudaklarda flifllik, i¤nelenme, yanma, tat kayb›
gibi yak›nmalar görülebilir. Klinikte hafif eritemden, canl› k›rm›-
z› renge kadar giden renk de¤ifliklikleri, ödem, erozyonlar, kro-
nik reküren ülserler ortaya ç›kabilir. Alerjik mukozite bizim bir
hastam›zda oldu¤u gibi bazen perioral kontakt dermatit efllik
edebilir. Bu durum dudak ve dudaklara bitiflik alanlarda pruri-
tus, eritem, skuamla kendini gösterir. AKM’e en s›k sebep olan
alerjenler 4 ana grupta toplanmaktad›r. 1.Dental veya a¤›z ba-
k›m ürünlerindeki alerjenler 2. G›da katk› maddeleri (tatland›r›-
c›lar-antioksidanlar) 3. Dental restorasyonda kullan›lan metaller
4. Muayene eldivenlerindeki lastik kimyasallar›. Dental ve a¤›z
bak›m ürünlerinde terapötik veya kozmetik amaçl› kullan›lan al-
kol, antiseptikler, antibiyotikler, renk vericiler, tarç›nl›, naneli tat-
land›r›c›lar en s›k mukozite neden olan ajanlard›r. Bizim AKM’li
bir hastam›zda baz› gargaralarda var olan ögenole karfl› pozitif
reaksiyon saptand›. Literatürde buna benzer olgular bildirilmifl-
tir13. Civa, nikel, alt›n, kobalt, berilyum ve paladyum AKM’ e en

Tablo 6. Kozmetik seri alerjenleri

1. ‹zopropil Miristat %20 pet
2. Amerkol L 101%50 pet
3. Trietanolamin %2 pet
4. Poloksi etilensorbitan monooleat %5 pet
5. Sorbiton monooleat %5pet
6. 2,6-tert-bütil-4-metoksifenol %2pet
7. 2-ditert-bütil-4-kresol %2pet
8. Oktil Gallat %0.25 pet
9. Triklosan %2pet

10. Sorbik Asit%2pet
11. 4-kloro-3-kresol %1pet
12. 4-kloro-3,5-ksinelol %0.5pet
13. Tiomerosal %0.1pet
14. Imidazolidinilüre %2pet
15. Heksametilentetramin %2pet
16. Klorheksidin diglukonat%0.5aq
17. Paraben kar›fl›m› %16 pet*
18. Fenil merkürik asetat %0.01aq
19. Klorasetamit %0.2 pet
20. Heksahidro-1,3,5-tris (hidroksietil) triazin %1 aq
21. Kliokinol %5pet
22. Etilendiamin dihidroklorit%5pet
23. Abitol %10pet
24. Fenil salisilat %1pet
25. 2-Hidroksi-4-metoksibenzofenon %10 pet
26. Sorbitan seskuolat %20 pet
27. Propilenglikol%5pet
28. Stearil alkol%30pet
29. Setil alkol%5pet
30. Benzil salisilat%2pet
31. 2-Bromo-2-nitropropan-1,3-diol%0.25pet
32. Sodyum-2-piridinetiol-1-oksit %01aq
33. Kokomidopropil betain%1aq
34. Benzil alkol %0.1 pet
35. CL+Me-izotiazolinon %0.02aq*
36. Tert-bütilhidrokinon %1pet
37. 2 (2-Hidroksi-5-metilfenil) benzotriazol %1pet
38. Propil galat%1pet
39. Dodesil gallat%0.25pet
40. Kuarternium 15%0.25pet
41. 2-Fenoksietanol%1pet
42. Diazolidinilure %2pet
43. ”Euxyl K”400 %1.5 pet
44. DMDM Hidantoin %2aq
45. Metildibromoglutarobütil (MDBGN) %0.5 pet
46. ”Tea Tree Oil”%5.0 pet
47. Iodopropinil bütilkarbamat%0.1pet
48. Dimetilaminopropilamin%1aq
*standart serilerde mevcuttur

Tablo 7. Yama testi uygulanan ve pozitiflik saptanan hastalar 

Yama testi pozitifli¤i

Hasta say›s› Yaln›z T.R.U.E. test allerjenlerine Yaln›z ek seri allerjenlerine T.R.U.E. test ve ek seri allerjenlerine Toplam 

Yaln›z T.R.U.E. 
test allerjenleri
uygulanan (n=139) 36 (%25.9) 0 0 36 (%25.9)

T.R.U.E. test+ 

Ek seri allerjenleri
uygulanan (N=28) 2 (%7.1) 4 (%14.3) 7 (%25) 13 (%46.4)

Toplam (N=167) 38 (%22.7) 4 (%2.4) 7 (%4.2) 49 (%29.3)

Su ve ark.
Alerjik Kontakt Dermatit / Mukoziti Olan Hastalar›n Yama Testi Sonuçlar›
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s›k yol açan metallerdir14. Dental yap›flt›r›c›lar grubunda yer
alan akrilik monomerler, epoksi resin ve sertlefltiriciler de mu-
koza da alerjik reaksiyona sebep olurlar. Metilhidrokinon akri-
lik monomer serisinde inhibitör veya stabilizatör olarak kulla-
n›lmaktad›r. Bizim 2 hastam›zda metilhidrokinona karfl› reaksi-
yon saptand›. Hastalar›m›zda metallerden bak›r sülfat (3 hasta)
ve alt›nsodyumtiyosulfata (3 hasta) karfl› reaksiyon geliflti. Mu-
kozit tan›s› olan olgular›m›zda pozitif yama testi reaksiyonu-
nun %83,3 gibi yüksek oranda bulunmas› olgu say›s›n›n azl›¤›-
na ve seçilmifl olgulara test uygulamam›za ba¤lanabilir. Daha
do¤ru sonuçlara ulaflmak için mukozitli hastalarda uygun aler-
jenlerle yap›lacak daha fazla ve daha genifl olgu serili yama tes-
ti çal›flmalar›na ihtiyaç vard›r. Son yap›lan çal›flmalarla uyumlu
olarak atopik hastalarla atopik olmayanlar aras›nda kontakt
duyarl›l›k yönünden fark saptamad›k15,16.
Sonuç olarak standart seri alerjenleri özellikle de haz›r bir yama
testi olan T.R.U.E.  test yöntemi ile uygulan›rsa AKD’li her olguda
yeterli olmayabilir.Özellikle mukoza tutulumu varsa veya meslek
dermatozu düflünülüyorsa T.R.U.E.  test ile birlikte dental, tekstil,
plastik ve yap›flt›r›c›lar v.b. ek serilerin kullan›lmas› gerçek  sorum-
lu alerjen veya alerjenlerin bulunmas›nda yarar sa¤layacakt›r.
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Tablo 8. En s›k yama testi pozitifli¤i gösteren allerjenler

Allerjen Kad›n Erkek Toplam

Nikel sülfat 17(%20.9) 7(%8.1) 24(%14.4)

Potasyum dikromat 3(%3.7) 5(%5.8) 8(%4.8)

Kolofoni 2(%2.4) 3(%3.4) 5(%2.9)
p-tert-bütil-fenol 
formaldehit reçinesi 2(%2.4) 2(%2.3) 4(%2.4)

Koku kar›fl›m› 1(%1.2) 4(%4.6) 5(%2.9)

Tiuram kar›fl›m› 1(%1.2) 3(%3.4) 4(%2.4)

Timerosal 1(%1.2) 3(%3.4) 4(%2.4)

Tablo 9. Ek serilerdeki allerjenlere pozitif yama testi reaksiyonlar›

Allerjen / Ek seri Yama testi pozitifli¤i /  Yama 

testi  uygulanan hastalar

Bak›r sülfat/Dental seri 3/7

Alt›nsodyumtiyosülfat/Dental seri 3/7

Metilhidrokinon/Dental seri 2/7

Ogenol/Dental seri 1/7

Oktil galat/F›r›nc›l›k 1/2

“Disperse blue”106/Tekstil serisi 1/9

Etilenüremelaninformaldehit/Tekstil
serisi 1/9

2-n-oktil-izotiozolin-one/Plastik seri 1/10

Hidrokinon/Plastik seri 1/10

4-tert butilkolekol/Plastik seri 1/10

Tablo 10. AKM ve AKD/AKM li hastalar›n klinik özellikleri ve yama testi sonuçlar›

Hastalar Yafl Cins Lokalizasyon Yama Testi Sonuçlar› T.R.U.E./Dental Klinik ‹liflki

1 35 K Tüm oral mukoza (-) / Ögenol Devaml› a¤›z antisepti¤i kullan›m›

2 52 K Dil ve bukkal mukozalar (-) / Bak›r sülfat metilhidrokinon Metal kaplama(+)

3 68 K Bukkal mukozalar Nikel Sülfat Protez(+)

4 44 K Sa¤ bukkal mukoza (-) / Alt›nsodyumtiyosulfat-Bak›rsulfat Metal kaplama(+)

5 48 K Alt dudak mukozas› ve (-) / Alt›nsodyumtiyosulfat-Bak›rsulfat Metal kaplama(+)
periorbital bölge metilhidrokinon

6 33 K Gingiva (-) / (-) Çok say›da dolgu ? (-)

Su ve ark.
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Tablo 11. Atopi ile pozitif yama testi iliflkisi

Atopi (+) Atopi (-) Toplam

Yama testi pozitif 5 (%10.2) 44 (%89.8) 49 (%100)

Yama testi negatif 17 (%14.4) 101 (% 85.6) 118 (%100)

Toplam 22 (%13.2) 145 (%86.8) 167 (%100)


