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, a henna festds mell4kha-

SU MARY

A szerz6k egy ilj tetovdldsi di
tdsakdnt jelentkez1, az

szenzibilizdci1r6l 6s a tilnetek
hyp opigmentdci6ril szdmo I
pusos me gj elendsi tilnetek
jd.k.

gresszi6j a s ordn kialakult
be, Kozlemdnyilkben a ti-

Kul vak:
hennra-, tattoo-, kontakt szenzibiliz6ci6-
szegfii olaj- c6drus olaj - perubalzsam -

fragrance rnix- hyjpopigment6ci6

The authors report on a case of contact sensitisation
ttile oils), manifest as a sidekivdltotta kontakt provoked by additives (

dttekintdsdt is megad-

effict of henna painting (a new fashion of tattooing) and
hypopigmentation observed as a regression of symptoms.

In their study, they also provide a reyiew of the literature
concerning the typical. clinical symptoms.
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A tetoviilds me1l6khat6sai, melyeket a fest6kanyagok 6s a
tetoviilds technikr4ja (a b6r felszlini szinezds6t6l a coriumig
bej uttato tt fes t6kany a g ) hat6n o z,nak me g, a b 6r gy 6 gy 6szok
szdmdrar6g6ta ismertek (3, 6, 13,16,23,24).

Az ismert tattoo technikdk melldkhatrisak6nt granulo-
matosus, sarcoid, lichenoid 6p kontakt szenzibilizdci6s
reakci6k, valamint infekci6k idmertek (4,7, 8, 9,24,26,
2'7 , 28, 29 , 3A, 3I, 36) , A felszini fest6sre szoritkozd tart6s

hennafest6s azonnali tipusri alkirgi6s reakci6t (1,5,6, 14),

kontakt szenzibilizdci6t (10, 11, 12, 15), erythema multi-
forme jellegii b6rtiinetet (18) (s hipopigment6ci6t (3, 38)

is provok6lhat.
Ezen ut6bbi technika mell6khat6sai az elm:6]t 6vekben a

Kozel-Keleten vakdci6z6. fei;tett mint6knak ellen6llni
nem tud6 turist6kon jelentkezrlek (20, 32). A bizonyitott
kontakt szenzibilizdci6s reakci6k a henna por 6s a tradi-
cioniilis (vid6kenk6nt, orsziigoirkdnt v 6ltoz6) adal6kanya-
gok mel16khat6sak6nt 6rt6keihe[6k, de a specidlis receptek

miatt nehezen bizonyithat6k (81 18, 20, 33,34).
Esetismertet6siinkben a ha:zdnkban els6k6nt 6szlelt,

henna fest6s kiv6ltotta szenzibliTizilci6 tipusos tilneteit 6s

allergo16 giai kivizs g6lds adatail; fo glaltuk ossze.

Esetismdrtet6s

22 6ves n6 csal6di 6s egy6ni anamnpzis6ben atopids dermatitis, rhi-
nitis, egy6b atopids hajlamra uta16 nlegbeteged6s nem szerepelt. Ve-
gyi anyag, gy6gyszer- vagy ltellrzfkenysdgr6l tudomdsa nem volt,
allergids epiz6d anamn6zis6ben nenl fordult el6. Mdlt 6v nyar6n Tu-

ponal k6szi.ilt fest6kkel helyi szokdsoknak megfelel6 mintdt festet-
tek ajobb bokdjdra a nyaralds ernl6kek6nt, melyet sem lemosni, sem
levakami nem lehetett. Azt a tdj'koztatdst kapta, hogy a tetovdlds
k6t h6t alatt fokozatosan haivdnyodva ffinik majd el. t hdttel a fe1-
fest6st ktjvet6en a minta tertilet6n viszket6s jelenlkezett, majd a 10.
napon az 6rintett b6rfelszinen hyperaemia, oedema, vesicula k6pz6-
d6s kisdretdben gyulladds alakult ki. Ekkor a beteg hdziorvosdt6l an-

tihisztamin tb1.-t kapott.
A 14. napon a megkezdett kezelds ellen6re, az als6 v6gtagok 6s a

nyak b6rdn erSsen viszket6 urticak jelentek meg, e:z6rt felkereste intd-
zetiinket. Eszlel6sekor a bokal6ncot form6z6 mint.a tertilet6n gyulla-
dds, erythemas alapon vesiculdk Ldthat6k. A tijnetek a ldbsz6na is sz6-
r6dtak (11a., b. dbra), A ba1 medidlis ta1psz61en, mindk6t t6rd b6r6n 6s

a nyakon hyperaemia, oedema, ufiicak alakult ki, er6s viszket6s kis6-
retdben. Ekkor 40 mg methylprednisolon i. m, beaddsa meilett a meg-
kezdett antihisztamin (dimethindenium maleinicum 4 mg/nap) folyta-
tds6t javasoltuk ds helyi kortikoszteroid (mometazon furoate 77o) k€-
szitmdny napi kdtszeri alkalmaz6sdt iltuk e16. A viszket6s 6s a sz6r6-
dott jelens6gek 2-3 nap a1att, a tetovdlds teriiletdn kialakult kontakt
b6rgyulladds 2het alatt fejl6dott vissza. A ttinetek remisszi6jdt kcive-
t6en a tetovdlds mintrijdt pontosan kirajzol6 depigrnentiici6 alakult ki,
mely a festdst kovet6 12. h6nap v6gdre tiint el (2. dbra).

A11ergo16 giai kivizs gd16s6t az ekzeynls tiinetek telj es regresszi6j a

ut6n vdgezti.ik e1. A ,,Magyar sor" tesztel6sekor a fragrance mix
(FM) 24 6rdban ++, 48 &6ban +++ 6s 72 6ra 6rt6ke16sben +++ er6s-
sdgii b6rreakci6t provok6lt, a perubalzsam 24 6rltban negativ, 48 6s

72 6rdban +++ pozitiv reakci6t mutatott. A parafenilendiamin (PPD)
epicutan pr6ba b6rreakci6t nem eredm6nyezett, FM alkot6k teszte-
l6se szint6n negativ eredmdnyt adott. Ugyancsak nem vdltott ki b6r-
reakci6t az 6ltalunk beszerezhet6 henna por (I\Vo 6s 57o -os vas.
alb.) sem, Az ,,Eur6pai illatsor" (Bria1) allerg6njei kijziil a szegf(i-
szeg olaj tesztel6se 24 6t6ban negativ eredm6nyf volt, mig 48 6s 72
6rdban +++ pozitiv reakcidt mutatott, valamint a c6drus olaj teszte-
I€st24 6rdban ++,48 6s 72 6r6ban +++ er6ss6gfi reakci6t provok6lt
(31a., b., c., d. dbra). A tesztel6sek sordn korai reakci6kat nem ta-
pasztaltunk.ndzi6ban toltdtte vakdci6jdt, ahol oliljban szuszpenddlt fekete henna
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l. q b. dbra
A bokdn a f-estett mint6nak megfelel6en vesicul6k 6s

I6bhdtakra sz6r 6 d6 seropapul 6k 6szlelliet6k

Megbesz616s

Az indiai 6s iszl6m orsz6g,rkban ritu6lis c6llal hasznd.lt
hennafest6s az ut6bbi 6vekben a nyugati orsz6gokban is
n6pszerfiv6 v61t, a szakirodalomban azonban els6sorban a

turistautakr6l ernl6kti1 hozol.t festett henna tattoo mell6k-
hatdsai keriiltek kozl6sre (8, 18, 20, 22, 32, 33, 34, 39).
Az ilodalmi adatok a ritkdn tapasztalt henna szenziblliz6-

2. dbrq
A kezel6s 2. het6t kovet6en kialakulii, a tetov6l6s min-

tdjtt kov et6 hypopigment6ci6

ci6 mellett az trdd.6kanyagok til6rz6henys6gi leakci6it
bizonyitjdk (1. tdbldzat). Ezen adal6kanyagok koz6u
megjelennek a fest6khat6s javitdsfua 6s a flx6ci6s id6
gyorsit6s6r'a a porhoz adott parafenilendiamin (PPD), va-
lamint a henna porhoz kevert m6s term6szetes adal6k-
anyagok, pl.: ecet, i1l6olajok (citrornolaj, eukaliptusz
oiaj, szegfiiszeg olaj), balzsamf6les6gel< 6s mds term6sze-
tes fest6kanyagok (pl.: k6v6,tea), rnelyek r6szt vesznek a

szin- 6s a mell6khat6s kialakul6s6ban (17, 21,22,24,26,
37 , 38),

A henna a Litraceae csaldd tagjai koziil a Lawsonia
inermis, illetve Lawsonia alba nov6ny leveleib6l 6s szdr6-
b6l kdsziilt volosbarn6s por (25,29,32). A nov6ny kivo-
nat6t sz6les korben hasznrilj6k hajfest6sre 6s b6rfest6kk6nr
tetov6l6shoz. A gy 6gy {szatban antimikotikus, antituber-
kolotikus 6s UVA blokkol6 hat6sai mirLtt alkahnazzlk (6.

13, 23, 24, 31). Tetov6l6skor az adall,kanyagok hat6s6ra
ken6cs LIlagivd v6lik 6s a b6ron a rnegfelel5 mintiiban
felkenve 20-30 percig sz|tad. Az igy elk6szitett terov6l6s
2- 4 lrdtig l6that6 (20, 39).

A szer aktiv osszetev6je a lawson, eg.y naphtochinon (2-
hydrosy-1-, 4-naphtochinon) vorosbanirr szint ad (20).

A til6rz6kenys6gi reakci6kr6l s2616 kdzlem6nyek kon-
takt dermatitist (6, 72, 14, 27, 26,32),lichenoid reakci6k
(4,27,32), rnellett a szer hal6sdra kia1akul6 kontakt r.rrti-

caria tijneteit is lefrj6k (1 , 5). Jappe 6s mwtkotdrsai aout
kontakt dermatitishez kapcsol6d6 erytherna rlultiforme
ttineteit is 6szlelte (18). A tril6rz6kenys<lgi reakci6k kozbtr
a fels6 l6gutakat is 6rint6 korai v6laszti-ir.retek is e16fordu1-
tak (5). Leirtak toxikus jelens6geket (2.3) 6s oxidativ he-
molizist is (19).

A tetov6ldst kovet6 b6rreakci6k regresszi6ja ntiin kiaia-
kult hyper- 6s hypopigmentdci6t is kiizoltek (3, 18, 28,
33,39).

A szenzibiliz6ci6 bizonyit6s6ra elsSsorban a haszn6lt
anyag epicutan teszteldse lenne indokolt, ami az esetek
tobbs6g6ben kivitelezhetetlen, hisz saj6t esetilnkhoz ha-
sonl6an, a betegek ahazalrkezlst kdvet6en 6sz1elik b6r.tLi-
neterket (22).

A henna por tesztel6s6t l}To-os koncentrdci6ban java-
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Szegf:fi o.l.aj

6iIizdct6 vtzsg|lata sem elke
lez6se szerint a parafeniler

i.ilhet6. Sidbury (32) feltdte- letek til6rz6kenyit6 h
diamin chinon form6jdban son-Dent ds mtsai (33

Szeru6 Epicutan pr6b6val bizonyitott kontakt allerg6nek
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Mahalabiya = i116o1aj (The
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Essential Oil co. India)
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at6sa is szdmit6sba veend6, Simp-

) disperse yellow 6s disperse oran-
ge, aminobenzin 6s a betegiik 6l-
tal viselt siit6t szin( ruhadarab
tesztei6s6vel is pozitiv reakci6t
figyeltek meg. Tapasztalataik
alapj6n a PPD mellett az azofe-
st6k vizsg6lat6t is eiengedhetet-
lennek tartj6k. A para-szenzibiii-
z6ci6 egy kor6bbi tril6rz6keny-
s6g reexpozicidj6t is kiv6lthatja
a PPD-veI kevert henna fest6s
soriin (8, 1l "20,33, 35).

A sot6tit6 hat6s el6r6s6hez fel-
haszndlt tannin tartalmri tealev6l
f6zetek, kdv6por, faszdnpor ds

koromfest6k ttillrzdkenyit6 ha-
t6sa nem val6sirinii 6s nem is bi-
zonyitott (20).

Az adal6karryagok koztil a

,,titkos receptek" alkot6ik6nt is-
mertt6 v61t citrornolaj, eukalip-
tusz olaj 6s szegffszeg olaj szin-
t6n szenzibiliz{lbat, mint ahogy

L tdbldzat
zibihzdci6 b i zonyito tt

mtile

sizen kontakt allerg6njei

t9
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ezt saj6t esettinkben is bizonyftottuk (20). 'Az erSs b6r-
reakci6kat igazolS, ut6bb rdegjelen6 6s csak kOzel egy 6v
utdn eltfi6 hipopigment6ci(i ritkdn kozdlt mell6kiatds (3,

18, 39). A hipopigment6ci6 az irodalmi kozlem6nyek sze-

rint els6sorban az igen er6p, alkalmank6nt bullosus b6r-
reakci6 kovetkezm6nye (28,32,39), de szdmitdsba jov6
allerg6nek kozil az ill6olajok mellett els6sorban a PPD
szenzrbilizdci6t is jellemzi (18, 34, 35, 39). K6zolt ese-

tiinkben a t6l6tzdkenys6gi reakci6t a perubalzsam (sz6-

mos tisszetev6 allerg6nj6ve]) a FM 6s a ,,speci6lis henna
recept" adta cddrus 6s szegfiiszeg olaj okozta, A b6rttine-
tek id6rendi kialakul6sa els6sorban a b6rben lassf meta-
boliz6ci6t mutat6 ill6olajok (35) primer szenzibilizilci6ja
mellett sz6l.
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