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A konzervalészerek mint kornyezeti kontakt allergének
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OSSZEFOGLALAS

A paraben, Kathon CG®, methylizotiazolinon (MI), for-
malin, Quaternium-15, p-tert-buthylphenol formaldehid
gyanta (PTBP-formaldehid gyanta) és a metildibromo-glu-
taronitril (MDBGN) széles korben elterjedt konzervdlosze-
rek a vildgon. Egészségre kdros hatdsukat tobb orszdg al-
lergologiai centruma is vizsgdlja.

A kozlemény a Semmelweis Egyetem Bor-, Nemikortani
és Boronkologiai Klinikdjdnak Allergologiai laboratoriu-
mdban 2007-2016 kozott 4277 epicutan tesztelt beteg ada-
tait dolgozza fel. Ezen beliil is azon 428 beteg eredményeit
mutatja be, akik bizonyitottan érzékenyek az emlitett kon-
zervdloszerek valamelyikére. Kitér a szenzibilizdcios gya-
korisdgok évenkénti vdltozdsaira, diagnozisok szerinti meg-
oszldsdra, a konzervdloszerek és a korképek kapcsolatdra,
a betegek életkordra, klinikai tiineteik lokalizdcidira és a tdr-
sult érzékenységek megfigyelésére egyardnt.

A vizsgalt kontakt allergének koziil a paraben 1,4%, a Kat-
hon CG® 4,4%, a methylizotiazolinon 6,9% (2014-2016 ko-
zott tesztelve), a formalin 1,5%, a Quaternium-15 1,1%, a
PTBP-formaldehid gyanta 0,7% és az MDBGN 1,5% dtla-
gos szenzibilizdcios gyakorisdgot mutat. Az utolsé 3 évben
a paraben, a Kathon CG®, az MI és a formalin gyakorisd-
ga emelkedni ldtszik, a formalin felszabadito vegyiiletek csok-
kend tendencidt kovetnek, az MDBGN vdltozatos értékeket
ad. Leggyakoribb korkép az allergids kontakt dermatitis a
betegek 66,6%-ndl. A betegek legnagyobb hdanyada MI-re ér-
zékeny. A leginkdbb érintett korosztdly az 51-60 évesek cso-
portja (34,1%). A legtobb tiinet a kezeken illetve a ldbakon
Sfordul eld. A konzervdloszerek leginkdbb illatanyagokkal mu-
tatnak tdrsult érzékenységet.
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SUMMARY

The parabene, Kathon CG®, methylizothiazolinone (MI),
formaldehyde, Quaternium-15, p-tert-buthylphenol formal-
dehyde resin (PTBP-formaldehyde resin) and the methyl-
dibromo-glutaronitrile (MDBGN) are preservatives used all
over the world. Their adverse health effect is being also exa-
mined by allergology centres of several countries.

The publication is aimed to analyze the data of 4,277 pa-
tients patch tested in the allergology unit of Department of
Dermatology, Venerology and Dermatooncology of the Sem-
melweis University between 2007 and 2016. We present the
detailed results of 428 patients proven to be sensitive to any
of the preservatives mentioned above. The annual changes
in the frequency of sensitization, the associated diagnoses,
the relationship between preservatives and diseases, the age
of patients, the localisation of their clinical manifestation and
the observation of co-sensitivities are discussed.

The average sensitization frequency of parabene, Kathon
CG®, methylizothiazolinone (tested between 2014 and
2016), formaldehyde, Quaternium-15, PTBP-formaldehyde
resin and MDBGN was 1.4%, 4.4%, 6.9%, 1.5%, 1.1%, 0.7%
and 1.5%, respectively. For the last 3 years the frequency of
parabene, Kathon CG®, M1 and formaldehyde sensitivity has
seemed to be increasing; however, the formaldehyde relea-
sers have followed decreasing tendency while MDBGN has
provided diverse values. The most common clinical mani-

festation for 66.6% of the patients was the allergic contact

dermatitis. Most of the patients were sensitive to MI. The most
affected age group (34.1%) is between 51 and 60 years of age.
Most of the skin lesions have appeared on the hands and legs.
Preservatives have shown co-sensitivity with fragrances.

Key words:
preservatives — contact sensibilization —
paraben — methylizothiazolinone — Kathon
CG® - formaldehyde/formaldehyde releasers
— methyldibromo-glutaronitrile
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A konzervaldszerek olyan csiraol$ tulajdonsdggal ren-
delkez6 anyagok, amelyek hosszi ideje szerves alkotérészeit
képezik kiilonb6zé kozmetikumoknak, haztartasban hasz-
nalatos kemikalidknak, gy6gyszerkészitményeknek €s ipa-
ri feldolgozashoz sziikséges vegyszereknek (1). Ezen dgen-
sek megakadélyozzak szamos mikroorganizmus (példaul: En-
terobacter, Citrobacter, Klebsiella, Pseudomonas, Entero-
coccus, Staphylococcus fajok) kolonizacidjat és szaporodasat,
melyre mind az adott termék elGallitasa, mind a hasznalata
soran szamitani kell. Alkalmazasukkal megnovelhetd a ké-
szitmények eltarthat6saga, s igy tovabb felhasznalhat6k a min-
dennapokban (2, 3).

Jollehet elényeik, mint a hatékonysag, a non-toxicitas és
a kedvezd ar mar-mar nélkiilozhetetlené tette Gket, de régéta
ismert tény, hogy potencialis szenzibilizalé hatéssal is ren-
delkeznek, kimutathatéan provokal6 faktorai az allergias kon-
takt dermatitisnek, mind az otthoni, mind a munkahelyi kor-
nyezetben (2, 4).

Karos hatdsuk a XX. szazad kozepétdl kezdve kozolt. Az
1950-es €s 1960-as években a textilidk feldolgozasa soran
alkalmazott formalin felelGs a kivaltott bértiinetekért, az 1980-
as években megjelend Kathon CG® (methylchloroizotia-
zolinon €s methylizotiazolinon 3:1 ardnyu elegye) okozott
Ujabb szenzibilizacidkat a kozmetikumok hasznalata kapcsan.
A késébbiekben halmozddott a metildibromo-glutaronitril
(MDBGN) dltal provokaélt kontakt dermatitises esetek sza-
ma, elsdsorban az 1990-es évek masodik felében, illetve a
2000-es évek elején. Az ezredfordul6n a methylizotiazolinon
(MI), mint 6nall6 vegytilet nyert 1étjogosultsagot el6szor ipa-
ri, néhany évvel késébb pedig kozmetikai cikkek tartdsito-
szereként. A felhasznalas elterjedésének az utébbi években
egy eddig még soha nem latott mértékd szenzitizacids rata
lett az eredménye. Meglepé azonban, hogy a parabenek, me-
lyek az 1930-as évek 6ta taldn az egyik leggyakrabban hasz-
nalt konzerval6szerek, kevésbé szenzibilizalnak, mint az Gjon-
nan felfedezett tarsaik (2, 4, 5).

Az excessziv konzervéaldszer-hasznalat és a népesség ko-
vetkezményes nagyardnyu szenzibilizdlodasa tette sziiksé-
gessé az egyes anyagok koncentracidjanak szabalyozasat, vagy
teljes mértékd betiltasat szamos termék esetében. Az Euré-
pai Unio 1j direktivakat dolgozott ki ezzel kapcsolatban: az
"1223/2009/EK EU Kozmetikai rendelet’ értelmében egyet-
len kozmetikai terméknek sem lehet az emberi egészségre
kéros hatdsa, amennyiben azt a szokdsos vagy ésszertden el6-
relathaté koriilmények kozott hasznaljak (3, 6, 7). EU sza-
balyozasok torténtek igy tehat az MDBGN, a Kathon CG®,
az M1, a formalin és a formalin felszabadit6 vegyiiletek, va-
lamint a parabenek vonatkozdsaban (2, 4, 5, 6).

Anyag és méodszer

Az epicutan tesztelésre a Semmelweis Egyetem B6r-, Nemikorta-
ni és Béronkoldgiai Klinikdjanak Allergoldgiai laboratériumaban ke-
riilt sor. A 2007-2016 évek sordn Osszesen 4277 betegen végeztiik el
a vizsgalatot, koziiliik 1101 férfi € 3176 n6 (1. tdbldzat). A legfiata-
labb beteg 14, a legidsebb 83 éves volt, atlagéletkoruk 50 év.

A vizsgalat sordn a Brial allergEAZE GmbH (Németorszag, Gra-
ven) altal eldallitott allergéneket haszndltunk, melyek koziil a kon-
zervalészerek a kovetkezSk: paraben mix 16% (methyl-p-hydroxy-

benzoate, propyl-p-hydroxybenzoate, buthyl-p-hydroxybenzoate, ethyl-
p-hydroxybenzoat); Kathon CG® (methylchloroizotiazolinon, methy-
lizotiazolinon) 0,01%; methylizotiazolinon 0,2%; formalin 2%, Qua-
ternium-15 1%, p-tert-buthylphenol formaldehid gyanta 1%, metil-
dibromo-glutaronitril 0,3%. A methylizotiazolinon tesztelése 2014-15-
16 években tortént.

A konzervilészerek mellett parhuzamos tesztelés tortént az alabbi
allergénekkel: neomycin-szulfdt 20%, benzocain 5%, jod-chlor-oxy-
chinolin (vioform) 8%, lanolin 30%, szezkviterpén-lakton 0,1%, pri-
min 0,01 %, phenylbutazon 10%, kdlium-dikromdt 0,5%, nikkel(1l)-szul-
fdt 5%, kobalt-klorid 1%, thiuram mix (tetramethyl thiuram monosul-
fide 0.25%, tetramethyl thiuram disulfide 0.25%, tetraethyl thiuram di-
sulfide 0.25%, dipentamethylene thiuram disulfide 0.25%) 1%, mer-
captobenzothiazol (MBT) 2%, kolofonium 20%, fakdtrdany 12 %, pe-
rubalzsam 25%, terpentin 0,3%, para-feniléndiamin (PPD) 1%, hi-
gany(Il)-amidoklorid 1%, N-izopropil-N-fenil-para-feniléndiamin
(IPPD) 0,1%, propilénglikol 20%, thiomersal 0,1%, resorcin 2%, pro-
polis 10%, fragrance mix 1. (eugenol, geraniol, cinnamic aldehyd, cin-
namic alkohol, amylcinnamic aldehyd, hydroxycitronellal, isoeugenol,
oak moss absolute) 8%, higany-klorid 0,1%, epoxy gyanta 1%, bude-
sonid 0, 1%, tixocortol-pivalat 1%, fragrance mix Il. (coumarin, lyral,
citronellol, farnesol, citral, alpha-hexylcinnamic aldehyde) 14%.

Az antigének dontd tobbsége vazelinben oldott, kivételt képez a for-
malin, a propilénglikol, a Kathon CG® és az MI, amelyek vizes fazisban
keriiltek felhasznaldsra. A felsorolt allergéneket Curatest (Lohmann &
Rauscher International GmbH & Co, KG D-56579 Rengsdorf, Né-
metorszag) teszttapasszal rogzitettiik a betegek tiinetmentes hatbdrére.

A teszteléseket az epicutan tesztek nemzetkozi metodikai elSirdsainak
megfelelden végeztiik. A tesztek kivéltotta brreakcidk leolvasasa 20-
60 percben, 24, 48, 72, 96 6raban €s a 7. napon tortént (8).

A vizsgalatok soran 10 év tavlataban (2007-2016) tekintettiik at az
ezen intervallumon beliil klinikdnkon epicutan tesztelt betegek adata-
it. Kovettiik az egyes vegyiiletek szenzibilizdcids gyakorisdgat az évek
soran. A klinikai tiineteket mutat6 betegek évenkénti szaman kiviil fog-
lalkoztunk a diagnézisok, valamint azon beliil a nemek szerinti meg-
oszlasokkal is. Fontosnak tartottuk megvizsgalni, hogy az egyes di-
agndzisok hatterében mely konzervaloszer altali szenzibilizacionak mek-
kora szerepe volt. Ezen tilmenden kivancsiak voltunk arra, hogy az egyes
konzervalészerekkel torténd szenzibilizacié mely korcsoportokat érin-
ti leginkdbb. Vizsgalatainkban 6sszesen nyolc csoportot hoztunk 1ét-
re, melyek - a 12-20 éves korcsoport kivételével - mindegyike tiz évet
foglal magdba. Munkank soran kitértiink a kontakt szenzibilizacié szem-
pontjabdl kiemelten fontos kérdésre, mégpedig, hogy hol jelentek meg
a klinikai tiinetek a hozzank érkezé betegeken. A klinikai tiinetek lo-
kalizaciéjanak feldolgozasa érdekében tiz kategoriat hoztunk létre. Ki-
tiintetettek ezek koziil az arc, szemhéjak, hajas fejbor, kezek és a 14-
bak, melyek érintettségével taldlkoztunk a leggyakrabban. Végezetiil
pedig azt vizsgaltuk, hogy az egyes konzervaldszer érzékeny betegek
milyen mds kornyezeti kontakt allergénekkel szenzibilizalodtak korabban,
vagy az éppen kérdéses tartdsitoszerrel egyidejileg.

A vizsgalt hét konzervaldszer 2007-2016-ig (MI esetében 2014-2016)
kovetett szenzibilizdciés gyakorisdgainak statisztikai feldolgozasa
sordn egymintds t-prébdt alkalmaztunk 95%-os szignifikancia szint mel-
lett.

Eredmények

A tesztelt 4277 koziil 1101 (25,7%) férfi €s 3176 (74,3%)
nd volt (1. tdbldzat és 1. dbra). Koziiliik mindossze 428 be-
teg bizonyult a hét konzervaldszer valamelyikére érzékeny-
nek, és adott pozitiv reakciét, 96 férfi €s 332 né. A szenzi-
bilizaciés gyakorisdgok nemek szerinti megoszldsiaban
rendre ndi dominanciéat taldltunk (2.a tdbldazat). A diagné-
zisok szerint az epicutdn teszteltek tobb mint felében, 285
esetben allergids kontakt dermatitis diagndzis 4llt fent. A ma-
sodik leggyakoribb kérképnek az atopids dermatitis bizonyult
37 f6vel. Seborrhoeas dermatitis 7 esetben igazolddott.
Dyshidrosisbdl 25 fordult el§ a 10 év alatt. A stasis derma-
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Férfi N6 Osszesen
2007 161 377 538
2008 140 374 514
2009 143 369 512
2010 133 347 480
2011 102 299 401
2012 106 307 413
2013 94 296 390
2014 102 281 383
2015 76 268 344
2016 44 258 302
Osszesen 1101 3176 4277

1. tdabldzat
2007-2016 kozott epicutan tesztelt betegek
nem szerinti megoszlasa (n=4277)

26,7%-kal. A 6 rosaceds nébeteg koziil 2-nél volt megfi-
gyelhetd a Kathon CG®, 2-nél a formalin €s 2-nél a Qua-
ternium- 15 érzékenység. Koziiliik 1 MI szenzibilizalt is volt.
Psoriasisban s az Egyéb kategoéridba tartozé csoportban
ugyancsak az MI vezetett (3. és 4. tdbldzat).

Az egyes allergének szenzibilizacids gyakorisagat tekintve
az alabbi eredményeket talaltuk:

A paraben szenzibilizacié atlagos gyakorisiga 1,4%
volt, Osszesen 58 tulérzékeny beteget talaltunk (5. tabldzat).
2007-ben 10 £6 volt (1,9%). 2010-ben egy dtmeneti csokkenés
utan ez az érték visszatért a vizsgalati szakasz kezdetén meg-
figyeltre (1,9%), majd az elkdvetkezendd harom évben is-
mét csokkend tendenciat mutatott egészen 2013-ig, amikor
ismét emelkedik, €s a 2,6%-0s maximalis értéket 2016-ban
érte el (5. tdbldzat és 3. dbra). A 2007-es 1,9%-os értékhez
viszonyitva a vizsgalati periédus utolsé évében tapasztalt
2,6%-0s szenzibilizaciés gyakorisdg nem mondhaté szigni-

2007-2016 kozott epicutan tesztelt betegek nem szerinti
megoszlasa (n=4277)
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1. dbra
2007-2016 kozott epicutan tesztelt betegek nem szerinti megoszlasa (n=4277)

titis 15 fével képviseltette magat, a rosacea csupan 6 nébe-
teggel. 24 psoriasisban szenvedd betegnél bizonyitottak kon-
takt allergén 4ltali provokacioét. Ezen leggyakoribb kérképek
mellett taldltunk 29 személyt, akik valamely ritkdbban kon-
zervaldszer allergidval provokalt betegségben szenvednek.
Az ide tartoz6 diagnoézisok a kordiagram alatt soroltattak fel
(2.a tdbldzat és 2. dbra).

Az allergias kontakt dermatitises betegek esetében a leg-
gyakoribb provokal6 faktor a csak 3 évig tesztelt MI
(52,4%), ezt koveti a Kathon CG®. Az atdpids dermatitis vo-
natkozdsdban az el6z8hoz hasonlé ardnyokat fedeztiink
fel. Az els6 helyen itt is az MI 4ll, ezt a Kathon CG® kovette.
Seborrhoeas dermatitisben szenvedSknél az élen az MI-t ta-
laltuk, majd utdna a Kathon CG® és a formalin taldlhat6 egya-
rant 28,6%-kal. A dyshidrosisos betegek esetében az MI és
a Kathon CG® érzékenyek voltak tobbségben. Azonban a sta-
sis dermatitisnél az MI utdn a formalin a masodik leggya-
koribb provokal6 faktor (46,7%), és ezt koveti a Kathon CG®

fikans emelkedésnek. A szenzibilizdltak 67,2%-a allergids
kontakt dermatitisben szenvedett. Korosztalyok tekintetében
a legtobb beteg az 51-60 éves korcsoportban fordult el§ (4.
dbra). Paraben érzékenyek koziil arci, szemhéj, de legféképp
kézen (70,7%) és 1abon (51,7%) 1évé elvaltozasok mutat-
koztak. A tobbi csoporthoz képest kiemelkedett még az ano-
genitdlis région taldlhaté dermatitisek szama (34,5%), ge-
neralizalt tiinetek is el6fordultak (6. tdbldzat). Tarsult szen-
zibiliz4ci6 tekintetében az illatanyagok koziil a pix 19,0%-
0s, a perubalzsam 15,5%-os, a fragrance mix 1. 24,1%-os,
illetve a fragrance mix II. 13,8%-os.

A Kathon CG® érzékenység atlagos gyakorisaga 4,4%-
nak adédott, 188 ember bizonyult szenzibilizaltnak (5. tdb-
ldzat). 2007-ben 19 ilyen beteget (3,5%) regisztraltunk, azon-
ban 2011-ben 6,0%-ra nétt. A vizsgalati idStartam utolsé 3
évében a szenzibilizaciés arany 6,4-6,5%, 2016-ban 6,6% volt,
a kiinduldsi 2007-es értékhez képest ez az emelkedés nem
mutatkozott szignifikansnak (5. tdbldzat és 3. dbra). A be-
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Diagnozisok Osszesen Osszesen Férfi Férfi N6 N6
(db) (%) (db) (%) (db) (%)
Allergias kontakt dermatitis 285 66,6 61 21,4 224 78.6
Atopias dermatitis 37 8,6 9 243 28 75,7
Seborrhoeas dermatitis 7 1,6 3 42,9 4 57,1
Dyshidrosis 25 5,8 8 32,0 17 68,0
Statis dermatitis 15 3,5 7 46,7 8 53,3
Rosacea 6 1,4 0 0,0 6 100,0
Psoriasis 24 5,6 4 16,7 20 83,3
Egyéb* 29 6,8 4 13,8 25 86,2
428 100,0 96 22,4 332 77,6

* Mycosis fungoides, urticaria, lichen sclerosus et atrophicus, erysipelas bullosus, M. Hailey-Hailey, prurigo, toxicoderma, bullosus erythema multi-
forme, bullosus pemphigoid, cheilitis granulomatosa, granuloma annulare, lichen ruber planus

2.a tdbldzat

Konzervilészer érzékeny betegek (n=428) diagndzis €s nem szerinti megoszldsa (2007-2016)

Diagnozisok Osszesen Osszesen Férfi Férfi N6 N6
(db) (%) (db) (%) (db) (%)
Allergias kontakt dermatitis 54 75,0 8 14,8 46 85,2
Atopias dermatitis 5 6,9 0 0,0 5 100,0
Seborrhoeas dermatitis 1 1,4 0 0,0 1 100,0
Dyshidrosis 4 5,6 1 25,0 3 75,0
Statis dermatitis 2 2.8 1 50,0 1 50,0
Rosacea 1 1,4 0 0,0 1 100,0
Psoriasis 4 5,6 0 0,0 4 100,0
M. Hailey-Hailey 1 1,4 0 0,0 1 100,0
Osszesen 72 100,0 10 13,9 62 86,1

2.b tabldzat

MI érzékeny betegek (n=72) diagndzis €s nem szerinti megoszldsa (2014-2016)

Konzervalészer szenzibiliziltak (n=428) diagnozis szerinti

megoszlasa (2007-2016)

Egyéb*

Psorlasis
| s

56%

Rosacea
1,4%

3,5%

Stasis dermatitis

Seborrhoeas
dermatitis
1,6%

Atdpias dermatitis
8,6%

Allergias kontakt
dermatitis
66,6%

* Mycosis fungoides, urticaria, lichen sclerosus et atrophicus, erysipelas bullosus, M. Hailey-Hailey, prurigo, toxicoderma, bullosus erythema multi-
forme, bullosus pemphigoid, cheilitis granulomatosa, granuloma annulare, lichen ruber planus

2. dbra

Konzervilészer szenzibilizdltak (n=428) diagndzis szerinti megoszdlsa (2007-2016)
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Paraben Kathon Formalin Quater- PTBP- MDBGN
CG® nium-15 |formaldehid
gyanta

n=58 n=188 n=64 n=47 n=29 n=65
Allergias kontakt dermatitis
(n=285) 13,7 46,3 11,9 12,6 6,7 13,0
Atopias dermatitis (n=37) 16,2 48,6 8,1 0,0 8,1 24,3
Seborrhoeas dermatitis (n=7) 14,3 28,6 28,6 0,0 14,3 0,0
Dyshidrosis (n=25) 8,0 56,0 16,0 8,0 4,0 20,0
Statis dermatitis (n=15) 20,0 26,7 46,7 20,0 6,7 6,7
Rosacea (n=6) 0,0 333 333 33,3 0,0 0,0
Psoriasis (n=24) 16,7 37,5 25,0 4,2 4,2 16,7
Egyéb (n=29)** 10,3 24,1 20,7 10,3 10,3 31,0
Osszesen (n=428) 13,6 43,9 15,0 11,0 6,8 15,2

*#% Mycosis fungoides, urticaria, lichen sclerosus et atrophicus, erysipelas bullosus, M. Hailey-Hailey, prurigo, toxicoderma, bullosus erythema multi-
forme, bullosus pemphigoid, cheilitis granulomatosa, granuloma annulare, lichen ruber planus

3. tdbldzat
Konzervalészer szenzibilizacié diagndzis szerinti megoszlasa (%) (n=428) (2007-2016)

n= |MI (db)|MI (%)
Allergias kontakt dermatitis 103 54 52,4
Atopias dermatitis 6 5 83,3
Seborrhoeas dermatitis 2 1 50,0
Dyshidrosis 7 4 57,1
Statis dermatitis 3 2 66,7
Rosacea 2 1 50,0
Psoriasis 6 4 66,7
Egyéb* 2 1 50,0
Osszesen 131 72 55,0

*granuloma annulare, M. Hailey-Hailey

4. tabldzat

MI szenzibilizacié diagndzis szerinti megoszldsa
(n=131) (2014-2016)

tegek 70,2 szdzalékdban allergids kontakt dermatitis diag-
nézisa szerepelt. A Kathon CG® szenzibilizéltak korcsoport
gorbéje a parabenhez hasonlatos, ugyancsak az 51-60 éves
korosztalyhoz kotédik (4. dbra). Az allergén okozta bdrtii-
netek a kezekre (72,3%), labakra (39,4%) lokalizalodtak G-
képp, arci €s szemhéj tiinetek is el6fordultak, valamint ge-
neralizalt megjelenés is (6. tdbldzat). A Kathon CG® és az
illatanyagok, a pix (12,8%), perubalzsam (12,2%), fragran-
ce mix L. (15,4%), fragrance mix II. (11,2%), a propolis (6,4%)
és a kolofénium (5,9%) tarsult szenzibilizacidja az egyiittes
expozicié eredménye.

Az MI atlagos szenzibilizacios gyakorisdga 6,9% (3. tdb-
ldzat). T2 betegnél igazolddott az érzékenység a 2014-2016-
ig terjedd vizsgalati id§ alatt, mivel csak 2014-t8] kezdve valt
lehetévé az MI tesztelés (5. tdbldzat). 2014-ben 16 (4,2%)
beteget taldltunk, de ez a szdm fokozatosan emelkedett és

Paraben Kathon MI* Formalin Quater- PTBP- MDBGN
CG® nium-15 |formaldehid
gyanta
n=58 n=188 n=72 n=64 n=47 n=29 n=65
2007 (n=538) 1,9 3,5 NT 4,3 1,3 0,9 1,9
2008 (n=514) 2,1 3,5 NT 2,5 1,8 1,0 0,8
2009 (n=512) 0,2 2,0 NT 1,0 1,4 0,8 1,6
2010 (n=480) 1,9 3,1 NT 1,3 1,0 0,6 2,1
2011 (n=401) 1,5 6,0 NT 1,0 1,0 0,5 1,2
2012 (n=413) 1,2 5,1 NT 0,5 0,7 1,0 2,7
2013 (n=390) 0,5 3,6 NT 0,5 1,0 0,5 1,5
2014 (n=383) 0,8 6,5 42 0,3 1,0 0,8 0,8
2015 (n=344) 0,9 6,4 7,8 0,9 0,9 0,3 1,7
2016 (n=302) 2,6 6,6 9,6 1,7 0,3 0,0 0,7
Osszesen (n=4277) 1,4 4.4 6,9 1,5 1,1 0,7 1,5

*2014-t61 tesztelve
NT: nem tesztelt

5. tdbldazat
Konzervilészer érzékenység gyakorisdga a vizsgalt betegek kozott (%) (2007-2016)
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Konvervalészer érzékenység gyakorisaga (2007-2016)
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3. dbra
Konzervalészer érzékenység gyakorisdga a vizsgalt betegek kozott (%) (2007-2016)

Konvervalészer érzékenység kor fiiggvényében (n=428)
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*2014-t6l tesztelve
4. dbra
Konzervaldszer érzékenység kor fliggvényében (n=428)

2016-ban 9,6%-ra nétt, amely szignifikdns emelkedésnek ad6- ~ Korosztalyok tekintetében a cstcsot itt a 41-50 évesek ko-

dott (5. tabldzat és 3. dbra). MI pozitivitas esetében szintén  zott talaltuk (29,2%) (4. dbra). Ezt kovetGen egyre kevesebb
az allergids kontakt dermatitis a vezetd diagnézis (75,0%).  az esetszam az életkor el6rehaladtaval. Az MI provokalta kli-
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Paraben Kathon MI* Formalin Quater- PTBP- MDBGN
CG® nium-15 |formaldehid
gyanta
Arc 32,8 27,1 31,9 25,0 40,4 34,5 40,0
Szemhéjak 19,0 22,3 27,8 23,4 36,2 27,6 38,5
Hajas fejbor 15,5 13,8 16,7 18,8 31,9 10,3 29,2
Nyak 19,0 18,6 25,0 21,9 31,9 13,8 35,4
Kezek 70,7 72,3 66,7 59,4 66,0 58,6 66,2
Labak 51,7 39,4 40,3 56,3 48,9 37,9 53,8
Torzs 27,6 19,1 23,6 14,1 40,4 20,7 38,5
Anogenitalis régio 34,5 12,8 12,5 20,3 31,9 6,9 36,9
Egyéb 17,2 19,1 20,8 23,4 36,2 20,7 33,8
Generalizalt 15,5 10,6 12,5 18,8 29,8 6,9 27,7

*2014-t61 tesztelve

6. tabldzat
Klinikai tiinetek lokalizdcidja a konzervaldszer szenzibilizacié fiiggvényében (%) (n=428)

nikai tiinetek 31,9%-ban az arcon, 27,8%-ban a szemhéja-
kon, 66,7%-ban kezeken, 40,3%-ban pedig a 1abakon ma-
nifesztdlédtak. Megjelentek tovabba hajas fejbdrre, nyakra,
anogenitélis régidra lokalizl6dé tiinetek is (6. tdbldzar). Ugy
taldltuk, hogy az MI és az illatanyagok, tigymint a pix (15,3%),
a perubalzsam (13,9%), a fragrance mix 1. (18,1%) és II.
(16,7%), valamint a propolis (6,9%) igen szoros kapcsola-
tot mutatnak az egyiittes szenzibilizacié terén.

A formalin 1,5%-o0s atlagos szenzibilizacids gyakorisa-
got mutatott, 64 betegnél bizonyitottuk be az €rzékenységet
(5. tabldzat). Az érzékenység tekintetében donten csokke-
nést lattunk a kezdeti maximalis 2007-es 23 (4,3%) f6r6l
2014-ig, amikor csak 1 beteg bizonyult szenzibilizaltnak.
2016-ig tjbdl 1,7%-ig emelkedett az arany (5. tdbldzat és 3.
dbra). Statisztikai vizsgélataink sordn dgy taldltuk, hogy a
formalin érzékenyek szdma a 2007-es 4,3%-os értékrdl a
2016-0s 1,7%-os ardnyhoz viszonyitva szignifikdnsan csok-
kent. A klinikai kép 53,1%-ban allergids kontakt dermatitis
volt. A 64 formalin érzékeny beteg kor szerinti megoszlasabol
latszik, hogy a tinédzser korban egészen alacsony volt az eset-
szam, azonban az 51-60 éves korcsoportban 25 fével a 39,1%-
ot is elérte (4. dbra). Formalin szenzibilizaltak kozott szin-
tén a kézre (59,4%) illetve labra (56,3%) lokalizalddott tii-
netek jelentek meg a leggyakrabban. Ezt koveti az arc, szem-
héjak, egyéb teriiletek, nyak, anogenitdlis régi6 elvéltozasai.
Generalizalt tiinetet is talaltunk (6. tdbldzat). A formalin il-
latanyagokkal val6 tarsult szenzibilizaciéjanak gyakorisaga
7,8-14,1% kozott mozog.

A formalin felszabadité vegyiiletek koziil teszteltiik a Qua-
ternium-15-6t €s a PTBP-formaldehid gyantat:

A Quaternium-15 atlagos szenzibilizicids gyakorisdga
1,1%, 6sszesen 47 erre az allergénre érzékeny beteget re-
gisztraltunk (5. tdbldzat). Szamuk a 10 €v soran egyszer sem
Iépte at az évenkénti 10 6t (5. tabldzat és 3. dbra). A kez-
deti (2007-es) 1,3%-0s szenzibilizacids gyakorisdaghoz ké-
pest a 2016-ban megfigyelt 0,3%-o0s ardny nem mondhaté
szignifikdns csokkenésnek. A Quaternium-15 a betegek
76,6%-ndl allergids kontakt dermatitist provokalt. Korcso-
portokat figyelembe véve ismét az 51-60 éves osztalynal lat-

tuk a maximumot 15 (31,9%) tdlérzékennyel (4. dbra). Kli-
nikai tlinetek vonatkozasdban hasonlé esetszamokat figyel-
hetiink meg az aldbbi lokalizacioknal: hajas fejbor, nyak, ano-
genitdlis 1égi6 15-15 6 (31, 9%). Kiemelkedtek azonban itt
is az arci, kéz és 14b tilinetek. Tovabba nem elhanyagolhat6
a generalizalt tiinetekkel jelentkez8k ardnya sem (6. tdabld-
zat). A Quaternium-15 illatanyagokkal val6 tarsuldsanak
ardnyai 10,6-23,4% kozott mozognak. A terdpids szerek ér-
tékei 8,5% alattiaknak addédtak.

A PTBP-formaldehid gyanta atlagos szenzibilizacids
gyakorisdga viszonylag alacsony, 0,7%, 29 betegnél fedez-
tiik fel szenzibilizaciéjat (5. tabldzat). A tilérzékenység gya-
korisdga 1,0% alatti a 10 éves periédusban. A kezdetekben
tapasztalt 0,9%-os szenzibilizdciés ardnyhoz viszonyitva a
2016-0s 0,0%-os érték szignifikans csokkenést jelentett. Két
csucsot lathattunk 2008-ban és 2012-ben (5. tdbldzat és 3.
dbra). A leggyakoribb diagnézis itt is az allergids kontakt der-
matitis (65,5%). A korosztalyokat megfigyelve 2 cstcsot is
azonositottunk: az elsé a 21-30-as (20,7%), a masodik az 51-
60-as (27,6%) korosztélyban (4. dbra). PTBP-formaldehid
gyanta elsGsorban kézen, 1dbon, arcon és szemhéjon, vala-
mint a torzson illetve egyéb régidkban is okozott elvaltozast
(6. tdbldzat). A PTBP-formaldehid gyanta szamottevGen csak
a pix szenzibilizdcidval tarsult (24,1%).

Az MDBGN étlagos szenzibilizaciés gyakorisaga 1,5%,
65 betegnél igazolédott az érzékenység (5. tdbldzat). Even-
kénti megfigyelésiinkben valtozatos értékeket lattuk, amely
2007-ben 1,9%, 2016-ban pedig mar csak 0,7%, azonban ez
nem adddott szignifikdns csokkenésnek. A maximumot
2012-ben 2,7%-nal talaltuk (5. tdbldzat és 3. dbra). A bete-
gek dontd tobbsége (56,9%-a) az el6z§ allergénekhez ha-
sonldan allergids kontakt dermatitisben szenvedett. MDBGN
esetén a 31-40 éves csoportba tartozé 11 beteg (16,9%), majd
az 51-60 éves osztalyba sorolt 21 f6 (32,3%) emelkedett ki
a tobbi kategdria koziil (4. dbra). Az MDBGN érzékenyek-
nél az egyes csoportokon beliil az arc, szemhéj, nyak,
torzs, anogenitalis régid és az egyéb kategoridba tartozo test-
tdjakon megjelend tiinetekkel rendelkez8k szama 25 (38,5%)
koriili volt. A kéz és a 1ab érintettség azonban itt is kiilon fi-
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gyelmet érdemelt (6. tdbldzat). AZ MDBGN esetén a pix
(13,8%), a perubalzsam (16,9%), a fragrance mix L. (21,5%)
és II. (16,9%) illatanyagokkal taldltunk egyiittes szenzibili-
Z4ciot.

Megbeszélés

Az eurdpai atlagos populdcidban Diepgen és munkatdr-
sai altal végzett felmérés alapjan a kontakt szenzibilizacié
gyakorisaga 27% (9). Ezen felmérés 6,2%-os szenzibiliza-
cios ratat kozolt a konzervalészerek vonatkozasaban, vagyis
a konzervaldszerek allergizal6 hatdsa sem kozombos (9). A
konzervalészerek okozta kontakt szenzibilizacié a bérgyod-
gydaszati gyakorlatban igen gyakori tiinet. A jelenség nem tj
keletd, a szakirodalom évtizedek 6ta foglalkozik a témaval.

A szenzibilizacidra vonatkoz6 vizsgélataink a leggyako-
ribb felhasznaldsu konzervaldszerekre tértek ki, melyek a pa-
raben, a Kathon CG®, a methylizotiazolinon, a formalin, a
Quaternium-15, a PTBP-formaldehid gyanta és az MDBGN,
mely allergének az eurdpai rutin tesztsorok részei. Az MI szen-
zibilizaciot 2014 és 2016 kozott kovettiik.

A konzervaldszerek koziil a parabenek voltak az elsé kon-
zervalok, melyek hasznalata az 1930-as évektdl terjedt el koz-
metikumokban (5. dbra). Kémiai szerkezetiiket tekintve a
para-hidroxibenzoesav alkil észterei, lehetnek metyl, etyl,
propyl és butyl parabenek. Nem specifikus enzimek konnyen
hidrolizajak, igy hiriikkel ellentétben szenzibilizal6 képes-
ségiik alacsony. Leginkabb a metyl és etyl valtozatok hasz-
nalatosak a kozmetikai iparban, és nem ritka, hogy mads tar-
tositoszerrel kombindljak Sket hatasuk potencirozasa érde-
kében. A legtobb problémat a bérgydgydszati készitmé-
nyekben megtaldlhaté parabenek okozzak, mivel a gyulladt
bérfelszinen alkalmazott készitmények konnyebben aller-
gizdlnak (1, 4, 10, 11). Jellemzgjiik az tigynevezett paraben
»paradox”, melyet mdr 1973-ban leirtak. A paraben tartal-

mui kozmetikumok széleskord alkalmazasanak dacara a
szenzibilizacids rata stabilan alacsony, valamint a paraben
tuilérzékeny betegek a paraben tartalmi kozmetikumokat tii-
net megjelenése nélkiil hasznaljak. Magyarazata, hogy a koz-
metikumokban 1€v8 paraben koncentraci6 tdl alacsony, és
hasznalatuk normal béron torténik (12). Sajat adatainkat te-
kintve a teljes betegpopuldciéra vonatkoztatva a szenzibili-
zacios gyakorisdgot 10 év alatt 1,4%-nak talaltuk. Ez az ér-
ték megkozeliti, €s kissé feliil is mulja az Eurépdban észlelt
0,5-1,3%-ot, illetve az amerikai hozzéavetSleges 0,6-1,7%-
os aranyt (1, 4, 13). Az évenkénti tendenciat megfigyelve a
kornyez6 orszagokban 2007-2012 kozott leirt gyakorlatilag
konstans 1% alatti értékhez képest mi 0,2-2,1 %-os értéke-
ket talaltunk (2, 14). Az eurépai el6irasok értelmében betil-
tasra kertiltek bizonyos parabenek, mint az isopropyl, az iso-
butyl, a phenyl, a benzyl €s a pentyl paraben. Bevezették Eu-
répaban, hogy az egyes paraben mix alkoték koncentracié-
ja 0,4%-nal nem lehet tobb, illetve a teljes paraben mennyiség
a 0,8%-ot nem haladhatja meg az egyes termékekben.
Amerikaban ilyen irdnyu torekvések viszont nem mutatkoztak
(1,4, 11).

Az izotiazolinonok heterociklusos szerves vegyiiletek je-
lent@s baktericid €s fungicid hatdssal, melyet hosszi ideje ki
is hasznalnak szamos termékben (1, 4, 15) (6. dbra). Kozii-
liik igen elterjedt az MCI/MI 3:1 ardnytd kombindcidja, a Kat-
hon CG®, ami az USA-ban 1980-ban, Eurépdban pedig 5
évvel késdbb jelent meg kozmetikai cikkekben. Megtalalhat6
samponokban, bdrapolé krémekben, lemosékban, bioci-
dokban, hajkondicionalékban, esztétikai készitményekben,
nedves torl6kben, vizalapu festékekben, ragasztdkban (4, 16,
17, 18, 19). Az els6 kozmetikai felhasznalashoz kapcsolé-
dé Kathon CG® dltal provokalt kontakt dermatitises esetet
1985-ben jelentették Eurdpaban (4). ElGszeretettel kombi-
naljak parabenekkel is (4). Az elmult években az MI, mint
0ndll6 allergén terjedt el. 2004-ben munkahelyi, majd 2010-
ben kozmetikai cikk hasznalat kdvetkeztében provokalt al-

5. dbra
40 éves nd paraben provokalta allergids kontakt dermatitise, €s 6. napra jelentkezd pozitiv reakciéja
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6. dbra
40 éves nd MI okozta allergids kontakt dermatitise, és Kathon CG® 7. napra jelentkezd pozitiv reakcidja

lergias kontakt dermatitist (20). Alkalmazzdk festékek, tin-
tak, lakkok, ragasztok, csecsemdknek szant torl6kenddk, test-
és hajtisztitészerek, hajkondiciondlok és -festékek, korom koz-
metikumok, haztartdsi tisztitészerek és fényvéddk osszete-
vGjeként (4, 16, 17, 18, 19). Az elmult évek sordn tapasztalt
emelkedett szenzibilizaciés gyakorisagok miatt 2012-ben az
év allergénje cimet is megszerezte, valamint 2014-t61 az MI
solitaer tesztelése az European Environmental and Contact
Dermatitis Research Group standard sorban vélt lehet6vé. A
problémadt felismerve megindult a szabdlyozasokra valé to-
rekvés is. A Kathon CG® mara teljesen ki lett tiltva Eurd-
paban a béron fennhagyand6 termékekbdl, az MI-t 2013-t61
100 ppm-ben maximalizaltdk a béron fennmaradé kozme-
tikumokban, illetve 15 ppm-ben a lemoshat6 termékekben
(1, 2, 15, 21). 2017 februdrjaban az MI haszndlata a fenn-
hagyhat6 termékekben betiltasra keriilt Eurépaban (22). 2017
juliusaban egy uj szabdly lépett életbe, mely a lemoshaté koz-
metikumok MI koncentrdcidjat 0,01-0,0015%-ban adta
meg (23). Ugy tiinik, hogy a nem kozmetikai termékek, mint
a festékek, ipari termékek mell§zott expozicidi a szenzibi-
lizaciénak, ezért az ipari produktumok maximalis MI kon-
centracidjanak szabdlyozdsara nem sziilettek el6irdsok (18,
24). Tovabba az izothiazolinon tartalmu konzervaldszereket
a gyartok kiilonb6z8 markanevekkel (pl.: Acticide 14, Ac-
ticide BX-H, Acticide MBR2, Acticide MBZ-F) tiintethetik
fel a csomagoldsokon, megnehezitve igy azok felismerését
(18). Sajndlatosan a korabbi direktivdk nem mondhatdak ki-
elégitének, hiszen sajat és kiilfoldi adatokbdl is lathatjuk, hogy
a szenzibilizaciés gyakorisdgok nem a reméltek szerint val-
toznak. Az Gjabb irdnyelvek hatékonysdga a jovében hozhat
eredményt. Az egész betegpopuldcidonkra vonatkoztatva
MCI/MI esetében 4,4%, MI esetében pedig 6,9%-o0s gya-
korisdagot igazoltunk. A kiilfoldi adatok régiénként eltérGek.
Kathon CG® esetében 0,5-4,1%-o0s értékeket kozoltek,
amibe a sajdt eredményiink beilleszhetd (2, 4, 14). MI vo-

natkozdasdban 4,5-15,3%-os értékeket publikiltak (2, 4, 15,
20, 25). A kozlemények a klinikai manifeszticiok tekinte-
tében a kéz, 14b, arci és szemhéj dermatitiseket emelték ki,
de seborrhoeas dermatitis és urticaria is el&fordult csaktigy,
mint a sajat eseteinknél (26, 27). A szakirodalom szerint a
betegek tilnyomo tobbsége 40 évnél idGsebb nd volt (15).
Ezt a megfigyelést sajat adataink is aldtdmasztjak. Tarsult
szenzibilizacioként a nemzetkozi felmérések hozzank ha-
sonl6an a fragrance mix I. és fragrance mix II. illatanyago-
kat taldltak leggyakrabban, mint tarsult illatanyagok, mely
a kozmetikumokban vald egyiittes el6fordulds, n. kisérd szen-
zibilizdacio eredménye (20, 28). A korcsoportokat figyelem-
be véve kiemelendd, hogy sajat vizsgalatainkban az MI (5,6%)
illetve a Kathon CG® (5,9%) a tobbi allergéntdl eltéréen mar
a 12-20 éves korcsoportban is tobb beteget érint. A korai ex-
pozicidkért elsGsorban a nedves torl6kben megtaldlhaté MI
tehetd felelGssé. Mig a Kathon CG® esetében a csucsot az
51-60-as korosztalyban latjuk, addig az MI-nél mar a 41-50
évesek kozott taldltuk 21 (29,2%) beteggel. Ebben a kor-
osztalyban mdr a hozott illetve az 4j kozmetikai és foglal-
kozasi MI szenzibilizci6 is megjelenik.

A formaldehid egy szintelen, kellemetlen szagu giz, mely-
nek vizes oldata a formalin. A kornyezetben szerves anya-
gok (fa, dohany, k&szén, gazolaj) tokéletlen égése sordn ke-
letkezik, de élelmiszerekben, lokdlisan alkalmazott gyégy-
szerkészitményekben, festékekben, tisztitészerekben €s koz-
metikumokban is megtaldlhaté (4) (7. dbra). Egyéb expozicids
lehetSséget jelent a fogdszati gyokércsatorna fertStlenitd, mely
a szdjnyalkahartyan provokal tiinetet (29). Ezen tilmenden
aerogén, inhalativ és per os expozicidban is megtalalhat6 (30).
Az egyik mesterséges étel- €s italédesit6 adalék, az aspar-
tam, a bel6le keletkez6 metanol metabolitjaként formalin ex-
poziciét is okoz. Az elfogyasztott aspartam molekulasulya-
nak 10%-a a vékonybélben metanolld alakul, melyet a vé-
konybélbdl torténd felszivodas utdn az egyes szovetekben ta-
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7. dbra
44 éves nd periocularis dermatitise, és 96. 6rdra jelentkezd pozitiv reakcidja formalinra

lalhat6 alkohol-dehidrogendz formaldehiddé oxidal (31). A
1étrejove vegyiilet akdr szisztémas allergids kontakt derma-
titist is provokalhat, igy a formalin szenzibilizaltak szama-
ra a gyiimolcslevek, a kavé, egyes alkoholos italok fogyasztisa
sem javasolt (32, 33). Szenzibiliz4l6 hatdsédra el6szor az 1950-
es és *60-as években a textilidk (pamut, viszkdz, vaszon, md-
selyem, neopren) feldolgozdsa kapcsdn hasznalt formalin hiv-
ta fel a figyelmet. 1981-re a felhaszndlas szabdlyozasanak
eredményeként a ruhadarabok maximum 100-200 ppm
mennyiségl formalint tartalmazhatnak az USA-ban (5). Az
EU-ban a kozmetikumokban val6 felhasznéldsa igen elter-
jedté valt, a kontakt dermatitises esetek csaknem feléért a for-
malin volt a felelds, 2014-ben az év allergénjének is meg-
vélasztottdk (4). Ennek eredményeként alkalmazdsanak
szabdlyozasa kezdetét vette. Eurdpaban és az USA-ban 0,2%-
ban maximalizltdk a formalin koncentraciét a kozmetiku-
mokban, és 0,1%-ban a szdj higiénés termékekben, valamint
kotelezd feltiintetni a 0,05%-ot meghalad6 formalin kon-
centracidju termékeken a ,,formaldehidet tartalmaz” felira-
tot (1, 7). Eszak-Amerikdban egy tobb mint 10 éves felmérés
adatai azt mutatjak, az 1994-es kezdeti 9,0%-ot meghaladé
szenzibilizacids rata 2006-ig 7,7-9,0% koriil ingadozik, vi-
szont utana mar 5,5% ala csokken az érték (4, 34). Kutata-
sok szerint az észak-amerikai ardnyok jelentGsen meghaladjak
az eurdpai értékeket, ami leginkabb a két kontinens eltérd di-
rektivainak tudhato be (1, 13, 35). 2007-2008 kozott Déani-
dban ez az 1,4%, Eur6pa mas régidiban 2,5% koriil stagnalt
(4, 14). A késGbbiekben tobb eurdpai orszag is 1% alatti ra-
tardl szamolt be. Betegeink szenzibilizaciés gyakorisdgdnak
10 éves atlaga 1,5% volt. Irodalmi adatok szerint a forma-
lin szenzitizacid a fragrance mix 1., illetve fragrance mix II.
illatanyagok szenzitizdciéjaval mutat szignifikdns tarsu-
last, ami ad6dhat abbdl, hogy ugyanaz a termék tartalmaz-
za a tartdsitoszert €s az adott illatanyagot, vagy, hogy egy sze-
mély tobbfajta kozmetikumot is hasznal kombinaciéban (28).

Sajat eseteink is ezt a tarsuldst igazoltdk. Az éltalunk vizs-
gélt 64 formalin érzékeny beteg kor szerinti megoszlasa alap-
jan tinédzser korban egészen alacsony volt az esetszam (1,6%),
az 51-60 éves csoportban azonban a 25 f6t (39,1%) is elér-
te. Vizsgdlataink alapjan a konzervéldszerek okozta érzé-
kenység jelentGs része ebben a korosztalyban tet6zik, mely
dontden a korabbrol hozott tulérzékenység mutatdja.

A formalin egészségre karos tulajdonsagai sziikségessé tet-
ték 1j, de hasonldan potens konzervaldszerek kifejlesztését.
Ezen igény miatt jottek Iétre a formalin felszabadit6 vegyii-
letek. Az dgensek mindegyike rendelkezik a tart6sité hatas-
hoz elengedhetetlen formalin komponenssel, mely egy na-
gyobb molekuldhoz kapcsolddik. A formalin fokozatosan, és
elére nem megjésolhaté mennyiségben felszabadulva végzi
el feladatat. Tobb mint 40 ilyen vegyiilet jott 1étre, azonban
csak néhanyuk okoz allergias tiineteket (4, 36, 37, 38). Ezek
koziil az Eurépédban hasznlt rutin tesztsorok a Quaternium-
15 és a PTBP-formaldehid gyanta vizsgalatat végzik.

A Quternium-15 a leginkdbb elterjedt formalin felszabadité
vegyiilet. Baktericid hatdsa a Pseudomonas aeruginosa-ra is
kiterjed. Megtaldlhat6 samponokban, kondiciondlékban,
lemosékban, folyékony szappanokban, borotvahabokban, tus-
fiirdSkben. Ipari felhaszndldsban is elterjedt, ragasztok,
csomagolédobozok, festékek tartalmazzdk. Szenzibilizald ha-
tasa igen erds, ezért nem csak a szabad formalin, de az egész
molekula is felelGssé tehets (4). Tesztelések soran mi 1,1%-
os szenzibilizdciés ardnyt taldltunk 10 év vizsgdlata sordn.
2007-ben 1,3% volt az ardny, de a tovabbiakban dontSen csok-
kenést észleltiink, 2016-ban mar csak 1 betegnél igazolddott
az érzékenység. Az eurdpai adatok is 1,0% koriili értékek-
r6l szamolnak be (2, 9). Eszak-Amerikdban azonban 9,0%
koriili szenzibilizaciés gyakorisagot irnak le (4). Szabdlyo-
zdsdban a Quaternium-15-re vonatkozva mind Eurépaban,
mind az Egyesiilt Allamokban 0,2%-ot irnak el6 a kozme-
tikumokban maximalis koncentracioként (4).
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A PTBP-formaldehid gyanta egy alkil-fenol vegyiilet, mely
a para-tert-buthylphenol illetve a formaldehid molekuldkb6l
jott1étre. Az 1950-es évek végétdl jelentettek egyre emelkedd
szamd allergids reakciét (36). Sz€les korben hasznélatos mint
ragasztd, bor és gumi termékek gyartasa sordn. Eléfordul ta-
paszokban, cimkékben, EKG-elektréddkon, bérarukban,
hallékésziilékekben, sport védéfelszerelésekben valamint tat-
too Osszetevdjeként egyarant (36, 37, 38). A 10 éves felmé-
résiink soran 0,7%-os szenzitizacios ratat figyeltiink meg. Eu-
répédban szenzibilizacidja 0,9-1,7%-os ardnyt mutat, mig az
USA-ban ennél magasabb, 3,3-11,7%-os gyakorisdgokat ir-
tak le (9, 36). Vizsgdlataink sordn évenkénti 1,0% alatti ara-
nyokat lattunk. Betegeinknél a korosztalyokat megfigyelve
2 cstcsot is azonositottunk: a 21-30-as (20,7%), és az 51-60-
as (27,6%) korosztalyban. A fiatalabb felndtt korban tapasztalt
szenzibilizacio esetén a PTBP-formaldehid gyanta uj aller-
génként jelent meg a beteg életében, azonban az 51-60 éves
korban mar sokkal inkabb egy korabbi, hozott érzékenységrsl
beszélhetiink. Felvet6dik igy a kérdés, hogy fiatalabb kor-
ban milyen expozicids lehetGségek adottak, melyek még fel-
fedezésre varnak.

A metildibromo-glutaronitril (1,2-dibromo-2,4-dicia-
nobutan) az Euxyl K 400 nevezetd keverék egyik komponense
(MDBGN és 2-fenoxyethanol 4:1). Hasznaljak kozmetiku-
mokban, ipari termékekben, festékekben, ragasztéanya-
gokban, detergensekben. A két vegyiilet koziil egyértelmi-
en az MDBGN a szenzibilizal6 anyag. Eurépéaban elGszor
1985-ben, az Egyesiilt Allamokban 1990-ben keriilt alkal-
mazasra. Els6ként arcra €s nyakra lokalizal6dé dermatitist
irtak le egy Euxyl K 400-at tartalmazé ranctalanité miatt, majd
sorra jelentkeztek a foglalkozasi szenzibilizacids esetek is (4).
Az eurdpai lakossdg szenzibilizaciéja 1991-2000-ig 0,7%-
rol 3,5%-ra emelkedett, 2009-ben mar 4,5% volt, s az elko-
vetkezendd években 3,0-6,0% koriil ingadozott (2, 4, 6). Az
USA-ban 2000 elétt 2,0-3,5%-0s gyakorisdgokat irtak le (4).
Ezen adatok eredményeként a felhasznalast korlatoz6 in-
tézkedések bevezetése valt sziikségessé. Az EU-ban erede-
tileg 0,1%-ban maximalizaltdk a b6ron fennmaradé koz-
metikumok MDBGN koncentraciéjat, majd 2003-ban teljesen
betiltottdk mind a kozmetikai, mind az ipari termékekben.
Az Egyesiilt Allamokban ezzel szemben még mindig hasz-
nalhat6 0,125%-ban a fennmarado, €s 0,3%-ban a lemoshat6
kozmetikumokban (4, 6). Betegpopulacidnk adatai alapjan
1,5%-0s szenzibilizacids gyakorisagot allapithattunk meg
mely kevesebb, mint az eurépai 2,5-2,8%-os érték (1, 2, 14).
Evekre lebontva viltozatos ardnyokat vettiink észre, de egyik
sem volt magasabb a 2,7%-nAl. Eszak-Amerikdban 2007-
2010-ig 5,8%-161 3,8%-ra tortént csokkenés, de ez dontSen
a tesztelés soran megvaltoztatott koncentraciénak koszonhetd
(4). Az érintett korosztalyok tekintetében mi is a kozépko-
14, illetve az 50 év folotti csoportokat talaltuk érintettnek (2).

A konzerval6szerek szenzibilizacios hatasat felmérg, 10
évet feloleld vizsgalataink sordn a mindennapi életben nagy
gyakorisaggal haszndlt és bizonyitottan allergizal6 konzer-
véaloszerek hazai gyakorisagat vizsgaltuk. Eredményeinket
tekintve kiemelkedd az dltalunk vizsgalt hét konzerval6szer
okozta szenzibilizacio esetében talalt nGi dominancia, az 51-
60 éves korban halmozddé legnagyobb esetszam, az aller-

gids kontakt dermatitis mint a konzervalészerek altal leg-
gyakrabban provokalt kérkép, a végtagokra lokalizalédé bor-
tiinetek tulstlya, illetve a konzervéaldszerek illatanyagokkal
valo kisérd szenzibilizacoja. Figyelmet érdemelnek a novekvs

¢z 7z

szamban 1évG MI szenzibilizaltak, kiilonos tekintettel a fia-
tal korosztalyra, valamint a PTBP-formaldehid gyanta 20 éves
kor elétti magas szenzibilizacids gyakorisaga, mely eddig még
fel nem fedezett expozicids lehetdségek kovetkezménye. A
szenzibilizaciés gyakorisdgok az eurdpai direktiviknak ko-
szonhetSen némely konzervaldszer esetében mérséklGdni lat-
szanak (pl.: Quaternium-15), mas esetben (pl.: MI, Kathon
CG®) emelkedést tapasztalunk. A szabdlyozasok haté-
konysagat csokkenti, hogy a kordbban megvasarolt termé-

s

kek még hasznalatban lehetnek, valamint, hogy az 1j el6irdasok
nem azonnali hatallyal Iépnek életbe, igy a gyarték még ho-

7z

napokig arulhatjdk a kordbban elGallitott veszélyes termé-
keiket. Tovabbi expozicidt jelentenek az Eurépan kiviili or-
szagokbdl szarmazé termékek, melyekben nincs szaba-
lyozva a konzervéldszer hasznélat (6). A 2007-2016-ig ter-
jedé felmérésiink adatainak segitségével kivanunk hozzaja-
rulni a jelenlegi korldtozé intézkedések esetleges modosi-
tasdhoz €s jovébeli direktivak kialakitasahoz, hogy ezaltal
elGsegitsiik a szenzibilizacids gyakorisagok kedvezd irdny-
ba torténd valtozasat.
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