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Ozet

Amag: Allerjik kontakt dermatit (AKD), alerjen madde ile daha 6nceden duyarlanmis kisinin ayni madde ile sonraki temaslarinda
meydana gelen, Tip IV (gecikmis tip) reaksiyondur. Deri yama testi AKD’li hastalarda taniyi dogrulamakta kullanilan en énemli
aractir.

Gereg ve Yontem: Bu calismaya poliklinigimizde AKD tanisi konarak Avrupa standart yama testi serisi (ASYT) ile deri yama testi
yapilan 115 hasta dahil edildi. Hastalarin verileri retrospektif olarak incelenerek yas, cinsiyet, lokalizasyon, ekzema tipi, meslek,
atopi 6ykusu, ailede atopi 6ykusu, gida alerjisi, ilag alerjisi, yasanilan yer (sehir veya kdy) ve deri yama testinde gézlenen reaksiyon
bilgileri kaydedildi.

Bulgular: YUz on bes hastadan 54'G (%47) kadin, 61'i (%53) erkek idi. Hastalarin yas ortalamasi 33,42 yildi (7-69 yil). Hastalarin
meslek gruplari incelendiginde en buytk grubu ev hanimlari (% 44,7) ve 2. olarak insaat iscileri (% 17,6) olusturmaktaydi. Hastalarin
65'inde (%56,5) 1 veya daha fazla maddeye karsi pozitif reaksiyon saptanirken, 50 hastada (%43,5) herhangi bir maddeye karsi
reaksiyon saptanmadi. Hastalarin lezyonlari en sik ellerde gortlmekteydi (%67,1). Hastalarin deri yama test sonuclari su sekildeydi:
Nikel stlfat %24,3, potasyum dikromat 16,5, thiuram karisimi %13, kobalt klorid %12,3, paraben karisimi %6,1, kolofoni %4,4,
peru balzami %4,4, parfim karisimi %3,5, quaternium-15 %2,7, merkaptobenzothiazole %2,6, mercapto karisimi %2,6, formaldehit
%1,8, paraphenylenediamin (PPD) %1,8, epoksi resin %0,9 ve klormetilizotiazolinon %0,9 pozitifligi saptandi. Hastalarimizin
hicbirinde neomisin sulfat, butilfenolformaldehit recineleri, yin alkolt, N-izopropil-N-Fenil P-Fenilendiamin (IPPD) ve benzokaine
karsi reaksiyon saptanmadi.

Sonug: Bélgemizde daha 6nce benzer bir calisma yapilmamis olmasi nedeni ile deri yama testi uygulanan hastalarda elde ettigimiz
bu sonuclarin, bolgemizin alerjen 6zelliklerini ortaya c¢ikarmasi agisindan yararli olabilecegini dustintyoruz. (Ttirkderm 2011;
45: 19-23)

Anahtar Kelimeler: Alerjik kontakt dermatit, deri yama testi

Summary

Background and Design: Allergic contact dermatitis (ACD) is a type IV allergic reaction, which occurs after re-exposure to a
previous allergen. The patch testing (PT) is useful to confirm the diagnosis of ACD.

Material and Method: The study included 115 patients diagnosed with ACD by using PT in our outpatient clinic. Medical records

of the patients were retrospectively analyzed. The data including age, gender, place of residence, occupation, location and

features of the skin lesions, history of food and drug allergy, family history of allergic skin reactions, personal history of allergic skin
lesions, and the PT results were recorded.

Results: Of the 115 patients, 54 (47%) were females and 61 (53%) were males. The mean age of the patients was 33.42 (range:

7-69) years and the majority of them were housewives (44.7%) and navvies (17.6%). In 65 patients, at least one allergen was
identified. In 50 patients, no specific allergen was found. The most common location of skin lesions was on the hands. The
positive findings of PT with certain substances were as follows: nickel sulphate-24.3%, potassium dichromate-16.5%, thiuram
mix-13.0%, cobalt chloride -12.3%, paraben mix -6.1%, colophony-4.4%, peru balsam-4.4%, perfume mix-3.5%, quaternium-15

2.7%, mercaptobenzothiozole-2.6%, mercapto mix-2.6%, formaldehyde-1.8%, paraphenyl-endiamine-1.8%, epoxy resin-0.9%,

and chloromethylisothiazolone - 0.9%. None of the patients showed any reaction to neomycin sulfate, butylphenol formaldehyde,

wool alcohol, N-isopropyl-N-phenyl-p-phenylenediamine and benzocaine.

Conclusion: This is the first study on PT in patients with ACD in our region, Eastern Turkey; therefore, we think that our results
may help clinicians to recognize and diagnose patients with allergic skin disorders. (Turkderm 2011, 45: 19-23)
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Giris

Allerjik kontakt dermatit (AKD), alerjen madde ile daha
oénceden duyarlanmis kisinin ayni madde ile sonraki temas-
larinda meydana gelen, Tip IV (gecikmis tip) reaksiyondur'.
AKD’nin pek c¢ok nedeni vardir. Dermatit gelisimi temas
eden maddenin duyarlandirma potansiyeline, temas miktarina
ve deriye penetrasyon derecesine baghdir. ispatlanmis alerjenler
arasinda cesitli bitkiler, metaller, lastik, kozmetikler, par-
fumler, boyalar, topikal tedavi ajanlari, sentetik yapistiricilar
sayilabilir'.

AKD tanisi hastanin 6ykusu, fizik muayenesi ve deri yama
testi (patch test) ile konur'. Deri yama testi AKD'li hastalarda
taniyl dogrulamakta kullanilan en 6nemli aractir‘. Testin po-
zitifligi yas, cinsiyet, atopi varligi, kullanilan seriler ve
yasanilan Ulke ve bolgelerin 6zelliklerine gore degisiklik
gosterebilmektedir®.

Ulkemizin degisik illerinden bildirilen AKD’li hastalarda yapilan
deri yama test sonuclar bulunmaktadir (istanbul, Ankara,
Bursa, izmir, Aydin, Konya). Ancak Dogu Anadolu bélgesine
ait deri yama test sonuclari su ana kadar bildirilmemistir. Bu
¢alismada tlkemizin Dogu Anadolu bélgesinin bir ili olan Van
ilinde poliklinigimizde AKD tanisi konarak Avrupa standart
yama testi serisi (ASYT) ile deri yama testi yapilan hastalarimizin
sonuglari bildirilmektedir. Ayrica hastalarin cesitli klinik
ozellikleri ile test sonuclari arasindaki iliskiye bakilarak bulunan
sonuclar diger calismalarla karsilastiriimistir.

Gere¢ ve Yontem

Bu calismaya poliklinigimize basvuran ve AKD tanisi konan
115 hasta dahil edildi. Tam hastalara deri yama testi uygulandi.
Hastalarin verileri retrospektif olarak incelenerek yas, cinsiyet,
lokalizasyon, ekzema tipi, meslek, atopi 6ykusu, ailede atopi
o6ykusu, gida alerjisi, ilac allerjisi, yasanilan yer (sehir veya
koy) ve deri yama testinde gdzlenen reaksiyon bilgileri kaydedil-
di. Son bir hafta icerisinde sistemik antihistaminik, topikal
kortikosteroid, son 4 hafta icerisinde sistemik kortikosteroid,
immuUn sistemi baskilayici ila¢ kullanan ve gebe olan hastalara
test uygulanmadi. Aktif dermatiti bulunan hastalarin semp-
tomlari geriledikten sonra test uygulandi.

Elde edilen veriler SPSS (Statistical Packages for Social Analysis)
15.0 versiyon programi kullanilarak analiz edildi. Ki kare ve
Fisher'in exact testi istatistiksel degerlendirme icin kullanildi,
p<0,05 anlamli kabul edildi.

Yama testi icin ASYT serisi, ve negatif kontrol olarak da saf
kati vazelin kullanildi. ASYT serisi icerisindeki 20 alerjen
madde plastik enjektorler yardimiyla alerjen olmayan bir
yapistirici olan “scanpor” Uzerindeki Finn Chamber adi
verilen, 8 mm capinda, 0,5 mm derinliginde ve 25 milimetre
hacmindeki kiglk aliminyum canaklara yerlestirildi. Daha
sonra hastalarin sirtlarina yapistirildi. Testin uygulanmasin-
dan 48 saat sonra “scanpor”lar cikarildi. Otuz dakika sonra
test degerlendirildi. Eger reaksiyon yok ise (-); eritem (+/-);
eritem ve infiltrasyon (+); eritem, infiltrasyon, papul, vezikul
(++); eritem, infiltrasyon, bul (+++) seklinde yorumlanip
kaydedildi ve 72 saat sonra test bolgesi ayni sekilde yeniden
degerlendirildi.
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Bulgular

Deri yama testi uygulanan AKD’li 115 hastanin 54'G (%47)
kadin, 61'i (%53) erkek idi. Hastalarin yas ortalamasi 33,42
yildi (7-69 yil). Hastalarin meslek gruplari incelendiginde en
blytk grubu %44,7 ile ev hanimlarinin olusturdugu, geri
kalanin ise %17,6'sinin insaat iscisi, %9,4'Unun c¢iftci,
%5,9'unun memur, %12,9'unun égrenci, %1,2'sinin tamirci
ve %8,2'sinin diger meslek gruplarindan oldugu gézlendi.

Hastalarin 65'inde (%56,5) 1 veya daha fazla maddeye karsi
pozitif reaksiyon saptanirken, 50 hastada (%43,5) herhangi
bir maddeye karsi reaksiyon saptanmadi.

AKD'li hastalarda lezyonlarin %67,1'i ellerde, %8,2'si kollarda,
%8,2'si ayaklarda, %9,4'0 ellerde ve ayaklarda, %1,2'si
yuzde goérulmekte, %5,9'unda ise tim vicutta degisik bolgelere
dagilmaktaydi.

Atopi varligi hastalarin  %7,1'inde vardi. Gida alerjisi
hastalarin %10,4'tnde varken, ila¢ alerjisi 6ykUst %1,2'sinde
vardi. Ailede alerjik hastalik hikayesi %11,9'unda mevcuttu.
Hastalarin %77,6's1 sehirde, %22,4'0 kdyde ikamet etmekteydi.
Hastalarin deri yama test sonuglari su sekildeydi (Tablo 1).
Kolofoni %4,4, paraben karisimi %6,1, merkaptobenzothiazole
%2,6, peru balzami %4,4, kobalt klorid %12,3, epoksi resin
%0,9, formaldehit %1,8, mercapto karisimi %2,6, nikel stlfat
%24,3, potasyum dikromat %16,5, thiuram karisimi %13,
parfum karisimi %3,5, quaternium-15 %2,7, klormetilizoti-
azolinon %0,9 ve paraphenylenediamin (PPD) %1,8 pozitifligi
saptandi.

Hastalarimizin hi¢birinde neomisin sulfat, butilfenolformaldehit
recineleri, yun alkoll, N-izopropil-N-Fenil P-Fenilendiamin
(IPPD) ve benzokaine karsi reaksiyon saptanmadi.

Tablo 1. Deri yama testi sonuglari

Allerjen Reaksiyon goriilen | %
hasta sayisi

Potasyum dikromat %0,5 19 16,5
Parafenilendiamin hidroklorid (PPD) %1 2 1,8
Tiuram karisimi %1 15 13
Neomisin stlfat %20 0 0
Kobalt klorid %1 14 12,3
Benzokain %5 0 0
Nikel stlfat %5 28 24,3
Kolofoni %20 5 44
Paraben karisimi %12 7 6,1
izopropilfenil parafenilendiamin 0 0
(IPPD) %0,1

Yun alkolleri 0 0
Merkapto miks %2 3 2,6
Epoksi recine %1 1 0,9
Peru balsami %25 5 4.4
Merkaptobenzotiazol(MBT) 3 2,6
Formaldehit %1 2 1,8
Koku karisimi %8 4 3,5
Quaternium-15 3 2,7
Klormetilizotiazolinon 1 0,9
Butilfenolformaldehit regineleri 0 0
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En sik pozitiflik saptanan maddelerle cinsiyetler arasindaki
iliskiye bakildiginda nikel pozitifligi kadinlarin %33,3'Unde
varken, erkeklerin %16,3'Unde saptand. Aradaki fark istatistiksel
olarak anlamliydi (p<0,05). ikindi siklikta tesbit edilen potasyum
dikromat pozitifligine kadinlarin %3,7' sinde rastlanirken,
erkeklerin %27,8'inde rastlandi. Aradaki fark istatistiksel
olarak anlamhydi (p=0,004). Thiuram miks pozitifligi kadinlarin
%1,8'inde saptanirken, erkeklerin %22,9'unda saptandi ve
aradaki fark anlamlydi (p=0,003). Kobalt klorid pozitifligi
kadinlarin %11,1'inde varken, erkeklerin %13,3'Gnde saptandi.
Aradaki fark istatistiksel olarak anlamli degildi (p>0,05).

Tartisma

AKD tanisi icin altin standart tani ydntemi yama testidir ve
100 yildan fazla bir stredir kullaniimaktadir®. Calismalar, bir
hastanin kontakt allerjenlerini uygun ve tam anlamiyla
degerlendirmek icin hikaye ve fizik muayenenin tek basina
yeterli olmadigini; olgularin yalnizca %29-54'Ginde hikayenin
tek basina yeterli olabildigini géstermistir’. Deri yama testi
kisinin belirli bir maddeye kontakt duyarhliginin oldugunun
gosterilmesi ve hastanin anamnezinde bildirmedigi, gézden
kacabilecek alerjenlerin ortaya ¢ikarilabilmesi agisindan son
derece faydalidir. Bu test bir provokasyon testidir. GiniUmuzde
yaklasik 3700 cesit kontakt alerjen bilinmektedir, buna ragmen
AKD'nin %80'inden sadece 15-20 alerjen sorumludur. Bu ne-
denle en sik duyarliiga neden oldugu goésterilmis 20-25
allerjenin yer aldigi standart yama test serileri gelistirilmistir®.
Yama testi alerjenin uygun miktarda ve irritasyon olustur-
mayacak konsantrasyonlarda uygulanmasi esasina dayanir.
Test okunurken yalanci pozitiflige ve negatiflige neden
olabilecek faktorler bilinmelidir'. Standart yama testinde
sorumlu alerjen saptanamazsa kisinin klinik tablosu, meslegi
ve hobileri degerlendirilerek 6zel yama test serileri uygulan-
malidir. GUntmuizde kozmetik UrlUnleri, koku maddeleri,
gunesten koruyucular, ayakkabi, tekstil boyalari, topikal
steroidler gibi cok cesitli 6zel seriler bulunmakla birlikte dis
hekimleri, kuaférler gibi cesitli meslek gruplari icin gelistirilmis
Ozel seriler de bulunmakta bunun yanisira hastanin kullandigi
Urtnler de test edilebilmektedir®. Calismamizda hastalarimiza 20
alerjeni iceren ASYT uygulandi. Hastalarimizin %47'si kadin,
%53'0 erkek idi. Calismamizda erkek hasta sayisi 6nceki
calismalardan biraz daha yuksekti*'*"'. Hastalarin yas ortalamasi
33,4 yildi. Bu yas grubu diger ¢alismalardaki yaslarla uyumluy-
du>*". Hastalarimizda diger ¢alismalarla uyumlu olarak lezyon-
larin en sik olarak ellerde (%62,7) goéraldiigu saptandi®®™2,
Calismamizda atopi varhigi hastalarin %7,1'inde vardi. Daha
once yapilmis calismalarda atopik diyatez orani degisik oran-
larda bildirilmektedir. Atopisi olanlarda potasyum dikromat
alerjisi daha sik gorulmekteydi, fakat istatistiksel olarak
anlaml bir fark elde edilemedi. Onceki calismalarda da calis-
mamizla uyumlu olarak atopi ile kontakt duyarlanma arasinda
iliski saptanmadi™'®,

Hastalarimizin %10,4'Gnde gida alerjisi saptandi. Gida alerjisi
olan hastalarimizdan 2 tanesinde paraben karisimina, 5'inde
nikele, 1'inde kobalt klorid, 1'inde merkapto karisimi ve
1'inde thiuram karisimina karsi pozitif reaksiyon saptandi.

Aradaki farklar istatistiksel olarak anlamli degildi. Nikel dogal
olarak yiyeceklerde de bulunabilir ve oral nikel alimi kontakt
dermatiti alevlendirebilir. Yiyeceklerdeki nikel miktari her
Ulkede farkli olabilir. Nikel allerjik olgularda konserve ispanak,
kolali icecekler sikayeti alevlendirebilmektedir'.
Calismamizda ailede alerjik hastalik hikayesi %11,9'unda
mevcuttu. Bu hastalarda paraben karisimi 3, peru balzami 1,
kobalt 2, merkapto karisimi 1, nikel 2, potasyum 1 ve koku
karisimi 1 hastada pozitif reaksiyon vermisti. Aradaki fark
istatistiksel olarak anlaml degildi.

Farkli merkezlerden ve cografik bolgelerden yapilan cesitli
¢alismalarin sonucunda degisik seriler elde edilmistir.
Merkezler arasindaki farklh sonuclarda o boélgenin demografik
ozellikleri ve hastalarin klinik 6zelliklerinin farklihginin
6nemli bir rol oynadigi dustnilmektedir. Maruz kalinan
alerjenler bolgeden boélgeye degismekte, hayat tarzi, yerel
enduUstri varligi ve tedavi uygulamalari sonucu etkilemektedir.
Bu farkhliklar nedeniyle en sik rastlanan tetikleyici alerjen
degisebilmektedir®. GUnumuzde birbirinden bagimsiz calisan
3 major grup tarafindan 6nerilen g ayri standart seri vardir®.
Bunlar European Environmental and Contact Dermatitis
Research Group (EECDRG) tarafindan 6nerilen Avrupa stan-
dart serisi, North American Contact Dermatitis grubu tara-
findan 6nerilen Amerikan standart serisi ve Japanese Society
for Contact Dermatitis tarafindan onerilen Japon standart
serisidir. Avrupa Ulkeleri gibi bizim tlkemizde de Uluslararasi
Kontakt Dermatit Arastirma Grubu (ICDRG) ile Avrupa Cevre
ve Kontakt Dermatit Arastirma Grubu (EECDRG)'nun ortak
isbirligiyle olusturulan ASYT serisi kullanilmaktadir. Standart
seriler, dtzenli olarak yapilan uluslararasi kontakt dermatit
grup toplantilarinda degerlendirilmekte ve icerik strekli ye-
nilenebilmektedir. Eger bir alerjenin pozitif reaksiyon sikligi
%1'in altinda bulunursa, standart seriden ¢ikarilabilmektedir".
Nikel, bircok alasim ve kimyasal bilesikte bulunan bir metaldir,
insanlar surekli olarak bu metalle farkli oranlarda temas
halindedir. Nikel, standart seride en sik saptanan alerjendir
ve duyarlanma kadinlarda daha fazladir. Calismamizda nikel
alerjisi kadinlarin %33,3'tnde varken, erkeklerin %16,3'inde
saptandi. Yapilan calismalarda nikel alerjisi orani %12-38
arasinda degismektedir'®'>**®_Duyarlanmanin en sik sebebinin
kipe takmak amaci ile kulaklarin delinmesi oldugu dustnal-
mektedir”. Nikel alerjisi yasl kadinlarda daha az, geng
kadinlarda daha fazla goérilmektedir. Genglerin daha cok
nikel iceren ucuz taki kullanmalarinin bu durum Gzerine
etkili oldugu dustntlmektedir. Calismamizda da nikel
alerjisi en cok 20-30’lu yaslarinda gorilmekteydi.

Potasyum dikromat (krom), ¢imento disinda da krom ile
tabaklanan deri, pas 6nleyici boyalar, kereste koruyuculari,
matbaa ve litografi kimyasallari, kul, galvanize levha, kibrit
ucu, sogutma sivisi ve makine yagi, tutkal, dékimhane
kumu, manyetik bantlar (kromdioksit), deterjanlar ve ¢amasir
suyunda bulunmaktadir. Krom alerjisinin en sik mesleksel
nedeni ¢cimento ile temastir. Son yillarda ¢imento dermatitinin
azalmasi, ¢cimentoya demir stlfat eklenmesine baglanmaktadir.
insidansi mesleksel dermatit nedeniyle basvuran hastalarda
ozellikle de erkeklerde daha fazladir”. Calismamizda potasyum
dikromat pozitifligi erkeklerde oldukca yuksek oranda
(%14,5) bulunmustur. Bu hastalarimiz cogunlukla insaat
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iscisi ve ciftciydi. Bunun nedeni icinde bulundugumuz ilde ve
cevresinde cimento ile temasinin sik olmasi ve ¢imentoya
demir sulfatin eklenmemesi olabilir. Yapilan calismalarda
potasyum dikromata karsi reaksiyon gelisme oranlar %3,8-21
arasinda degismektedir>'o1,

Thiuram, hem endustriyel alanda, hem ev islerinde kullanilan
lastik maddelerin imalinde kullanilir. Lastik dermatitinin en sik
sebebi eldivenlerdir ve sorumlu alerjen genellikle thiuramdir?.
Thiuram bilesikleri ayrica tarim alaninda fungisid olarak, duvar
kagidi yapistiricilari ve boyalarda da bulunur”. Bazi calismalarda
thiurama karsi hicbir reaksiyon saptanmamistir’®™'**. Thiuram
alerjisi calismamizda erkeklerde %13 bulundu ve kadinlarla
aradaki fark istatistiksel olarak anlamliydi. Erkeklerde eldiven
kullanimi aliskanligi ve iliskili meslek gruplari nedeniyle
daha yuksek oranda gérdigumuza disinmekteyiz.

Kobalt, porselen ve cam sanayinde siklikla kullanilan, mavimsi
rengi saglayan gri renkli bir metaldir. Ayrica cila, boya ve
baski mirekkebinde, dis dolgularinda da kobalt bulunabilir.
Nikel ve kobaltin kimyasal yapilari, birbirlerinden ayrilmala-
rini 6nleyecek derecede birbirine benzer. Kobalt alerjisi,
nikele duyarli olan bir kimsede, nikele duyarl olmayanlara
nazaran 20 kat daha fazla bulunmaktadir”. Yapilan calismalar-
da kobalt alerjisi %3,4-14,6 arasinda degismektedir®'>"1,
Calismamizda kobalt alerjisi %12,3 bulundu. Hastalarimizda
nikel alerjisinin de oldukga yuksek olmasinin bu pozitiflige
katkida bulundugunu dusinmekteyiz. Nikele karsi pozitif
reaksiyon saptananlarin %17,8'inde kobalt pozitifligi de
saptandi.

Paraben yiyecekler, ilaglar ve kozmetiklerde en sik kullanilan
koruyuculardan biridir. Yapilan bazi calismalarda parabene
karsi pozitiflik orani %1 civarindadir, glinUmuzde parabenlerin
cok yaygin kullanildigi géze alindiginda bu oran dusuk
sayilabilmektedir®. Yapilan ¢alismalarda bu oran %0,2-7,3
civarindadir’®™>®, Calismamizda %6,1 oraninda bulunmustur.
Peru balzami standart yama testi serisinde, koku duyarlanmasi-
nin bir géstergesi olarak yer alir. iceriginde bircok alerjen
madde vardir. Bu yuksek oran, kozmetik Urtnlerde, topikal
preparatlarda ve ev isi temizlik Grinlerinde koku maddelerinin
yaygin kullanimina baglanmaktadir. Peru balzamina karsi
pozitif yama testi genellikle parfim alerjisine isaret eder”.
Yapilan calismalarda peru balzamina karsi hastalarin %2,1-8'inde
pozitif reaksiyon saptanmistir®®. Calismamizda da hastalarin
%4,4'Unde peru balzamina karsi pozitif reaksiyon saptandi.
Bu pozitiflik kadinlarda %1,8 iken, erkeklerde %6,6 olup
daha yuksekti.

Kolofoni tonikler, sa¢ bakim Urtnleri, makyaj malzemeleri,
rimel gibi kozmetik GrGnlerde, yapistiricilarda, parlak kagit,
cila, murekkep, boya, balmumu, koku maddeleri, lastik,
sabun, sakiz veya araba ylzeyinde bulunabilir”. Yapilan
calismalarda kolofoni pozitifligi %0,8-6 araliginda bulun-
mustur®’®""_ Calismamizda bu oran %4,6 diizeyindeydi.
Merkapto karisimi ve merkaptobenzothiazole (MBT)'e
karsi, kadin hastalar daha ¢ok eldiven veya ayakkabi, erkek
hastalar ise daha ¢cok ayakkabi kullanimi ile duyarhlik kazan-
maktadir. Diger kaynaklar, lastik tutacaklar, maske, elastik
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bant, bazi elastik elbiseler ve protezlerdir. MBT, lastik
disinda makine yaglari, antifriz, fungusit, yapistiricilar,
tekstil Grunleri koruyuculari ve veteriner ilaglarinda da
bulunabilir”. Caismamizda MBT'ye %2,6, merkapto karisimina
ise %2.6 oraninda pozitif reaksiyon saptandi. Bu oran diger
calismalarda merkapto karisimi icin %0,2-5°'"%, MBT igin
%0,4-2,5°"""" bulunmustur. Bazi calismalarda ise MBT'ye
karsi reaksiyon saptanmamistir'®,

Parafenilendiamin (PPD), o6zellikle siyah sac¢ boyalarinda
kullanilan renksiz bir bilesiktir. Bu maddeye karsi kontakt
duyarlanma en sik mesleksel olarak berberlerde veya sa¢ boyasi
ile temas eden kimselerde olusur". PPD gegici dévmelerde kina
ile karistirllarak hint kinasi adi altinda uygulanmaktadir.
Ozellikle yaz aylarinda gencler arasinda kullanimi ¢ok yaygindir.
Ulkemizde PPD alerjik olgular artan sayida bildirilmektedir.
Aileler ve alerjik olgular PPD reaksiyonu acisindan bilgilen-
dirilmelidir'. Ayrica kurk boyasi ve matbaa murekkebinde,
deri isleme, lastik vulkanizasyonu, litografi ve fotografcilikta da
kullanilabilmektedir. PPD'ye bagl kontakt dermatit sikhgi
son yillarda azalma egilimi goéstermektedir”. Calismamizda
da %1,8 gibi dusuk oranda pozitiflik saptadik.

Koku karisimi glzel ve kuvvetli koku veren organik bilesikler
olup parfumler, kozmetik Grtnlerde, deterjan, yumusatici ve
diger ev temizlik Urtinlerinde bulunmaktadir. Tatlandiricilar,
dis macunlari, yiyecekler ve baharatlar da koku maddeleri
icerir. Koku karisimi, parfum alerjilerini agiga cikarmakta
faydalidir, ama sUpheli pozitif reaksiyonlarin varhginda,
hastanin kendi kullandigi parfim ile de test yapilmahdir'".
Yapilan calismalarda koku karisimina karsi %2-8 gibi degisik
oranlarda reaksiyon saptanmistir>'**_ Biz de koku karisimina
karsi nispeten dusuk oranda (%3,5) reaksiyon saptadik. Bu
Urtnlerin bélgemizde daha az kullanimi ile iliskili olabilecegini
dustinmekteyiz.

Benzokain, lokal anestezik ilaglar disinda kasinti ve yanik
icin kullanilan bazi topikal ilaclarda, istah baskilayici veya
oksuruk kesici ilaglarda da bulunabilir’”. Benzokaine karsi re-
aksiyon bazi calismalarda yuksek iken (%11,25-%14)"®" bazi
calismalarda dustk oranda bulunmustur (%0,2-%2,4),>".
Hastalarimizin hicbirinde Demirgires ve ark. nin™ calismasi
gibi benzokaine karsi pozitif reaksiyon saptanmadi. Ayni
zamanda hastalarimizda benzokain iceren ila¢ kullanim
anamnezi de yoktu. Bu durumda ila¢ anamnezi olmayan
hastalarda rutin olarak yama testinde benzokain uygulanmasi
gerekmedigini dustinmekteyiz.

Formaldehit baslica endUstriyel ve medikal alanda temizlik
Urtnlerinde ve kozmetiklerde olmak tizere ¢ok yaygin kullani-
lan duyarlandirici 6zelligi ytksek bir maddedir. Mesleksel
temas disinda en sik temas kaynaklari cilt ve sa¢ bakim Grdnleri,
kozmetikler ve tekstil GrUnleridir. Sampuanlar formaldehit
icerebilir, fakat su ile dilisyona ve kisa sureli temasa bagli
olarak sadece cok hassas kisilerde sacl deri ve ylzde dermatit
olusabilir’”. Formaldehite karsi hastalarimizin %1,8'inde
alerji gelisti. Bu daha 6nce yapilan calismalardaki %0,6-1,8
oranina benzerdi*'**. Daha énce Aydin ilinden bildirilen
bir calismada bu oran %19,5 olarak bildirilmis, bu yuksek
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oran yoére halkinin kozmetik kullanma aliskanhginin fazla
olmasi ile iliskilendirilmistir'.

Epoksi recinesi, son yillarda endustriyel alanda en cok
duyarlanmaya sebep olan maddelerden biridir. Bir¢cok kullanim
alani vardir. Elektrik ekipmanlarinda, kondansatorlerde,
boyalarda koruyucu olarak, tutkal 6zellikli ve sertlestirici
etkisiyle insaat malzemelerinde ve plastik endustrisinde
kullanihr?”. Calismamizda hastalarimizda %0,9 oraninda
pozitiflik elde edildi. Yoremizde endustriyel ve sanayi alanin
fazla gelismemis olmasi nedeniyle bu oran az olabilir.
N-izopropil-N-Fenil P-Fenilendiamin (IPPD) agir lastik sanayi
disinda, dalgig maskesi, ¢izme, saat kayisi, gézlak zinciri ve
ortopedik bandaj gibi lastik Grtinlerinde de kullanilabilir®.
Quaternium-15, baslica kozmetik koruyucusu olarak kullanilan
bir formaldehit serbestlestiricisidir. Formaldehit serbestlestiricileri,
endustriyel alanda ve ginlik hayatta ev temizlik Granleri ve
kozmetiklerde kullanilir. Sampuanlar, losyon ve kremler,
g6z makyaji malzemeleri, banyo jelleri, sivi sabunlar, tras
Urlnleri, dezenfektanlar, g6z ve kulak damlalari,
temizleyici UrGnlerde de bulunabilir®. Calismamizda %2,7
oraninda pozitif reaksiyon saptandi.

Calismamizda neomisin sulfat, PTBF, ytn alkoll, IPPD ve
benzokaine karsi hicbir hastada pozitif reaksiyon saptamadik.
Son yillarda yapilan bir arastirmada maliyeti dtstrmek ve
kontakt duyarlanmayi azaltmak amaci ile en sik alerjenlerden
kucuk bir alerjen serisi ile olusan maddelerle alerji testi yapilmasi
onerilmektedir®. Ancak bir alerjen bir tlkede veya bdlgede
herhangi bir duyarlanma yapmasa da bir baska boélgede sik
rastlanan bir alerjen olabilmektedir. Bu nedenle bazi otorler
rutin olarak AKD'li hastalarda ASYT'nin kullaniimasini tavsiye
etmektedir'. Uygulanan maddelere ragmen pek cok hastada
negatif sonug elde edilebilmektedir. Calismamizda hastalarin
%43,5'inde hicbir maddeye karsi reaksiyon saptanmadi. Hastanin
anamnezinde yer alan alerji yaptigini disindtiga maddeler
ile gtinlik kullandigi maddelerin de testte eklenmesi faydal
olabilecektir.

Bolgemizde daha 6nce benzer bir ¢calisma yapilmamis olmasi
nedeni ile deri yama testi uygulanan 115 AKD'li hastada elde
ettigimiz bu sonuclarin, bélgemizin alerjen 6zelliklerini ortaya
¢tkarmasi acisindan yararli olabilecegini dustinmekteyiz.
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