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OSSZEFOGLALAS

A szerz8k egy Uj tetovdldsi divat, a henna festés mellékha-
tdsaként jelentkezd, az adalékanyagok kivdltotta kontakt
szenzibilizaciorél és a tiinetek regresszidja sordn kialakult
hypopigmentdciérél szamolnak be. Kozleményiikben a ti-
pusos megjelenési tiinetek irodalmi dttekintését is megad-
Jjdk.
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SUMMARY

The authors report on a case of contact sensitisation
provoked by additives (volatile oils), manifest as a side
effect of henna painting (a new fashion of tattooing) and
hypopigmentation observed as a regression of symptoms.
In their study, they also provide a review of the literature
concerning the typical clinical symptoms.
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A tetovdlds mellékhatdsai, melyeket a festékanyagok és a
tetovdlés technikdja (a bor felszini szinezésétsl a coriumig
bejuttatott festékanyag) hatdroznak meg, a bérgydgydszok
szdmara régéta ismertek (3, 6, 13, 16, 23, 24).

Az ismert tattoo technikdk mellékhatdsaként granulo-
matosus, sarcoid, lichenoid és kontakt szenzibilizdciés
reakcidk, valamint infekcidk ismertek (4, 7, 8, 9, 24, 26,
27, 28,29, 30, 31, 36). A felszini festésre szoritkozd tartés
hennafestés azonnali tipusu allergids reakciét (1, 5, 6, 14),
kontakt szenzibilizdciét (10, 11, 12, 15), erythema multi-
forme jellegfi bértiinetet (18) és hipopigmentaciét (3, 38)
is provokalhat.

Ezen utébbi technika mellékhatédsai az elmilt években a
Kozel-Keleten vakédciézé, festett mintdknak ellendllni
nem tudé turistdkon jelentkeznek (20, 32). A bizonyitott
kontakt szenzibilizdciés reakcidk a henna por és a tradi-
ciondlis (vidékenként, orszdgonként véltozé) adalékanya-
gok mellékhatdsaként értékelhet8k, de a specidlis receptek
miatt nehezen bizonyithatdk (8, 18, 20, 33, 34).

Esetismertetésiinkben a hazdnkban elséként észlelt,
henna festés kivéltotta szenzibilizdcié tfpusos tiineteit és
allergoldgiai kivizsgdlds adatait foglaltuk Ossze.

Esetismertetés

22 éves né csalddi és egyéni anamnézisében atopids dermatitis, rhi-
nitis, egyéb atopids hajlamra utalé megbetegedés nem szerepelt. Ve-
gyi anyag, gy6gyszer- vagy ételérzékenységrél tudomdsa nem volt,
allergids epiz6d anamnézisében nem fordult el§. Mult év nyarédn Tu-

nézidban tolidtte vakécidjat, ahol olajban szuszpendélt fekete henna
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porral késziilt festékkel helyi szokdsoknak megfelel6 mintét festet-
tek a jobb bokédjara a nyaralds emlékeként, melyet sem lemosni, sem
levakarni nem lehetett. Azt a tdjékoztatast kapta, hogy a tetovalds
két hét alatt fokozatosan halvdnyodva tlinik majd el. 1 héttel a fel-
festést kovetSen a minta teriiletén viszketés jelentkezett, majd a 10.
napon az érintett bérfelszinen hyperaemia, oedema, vesicula képzd-
dés kiséretében gyulladds alakult ki. Ekkor a beteg hdziorvos4tél an-
tihisztamin tbl.-t kapott.

A 14. napon a megkezdett kezelés ellenére, az alsé végtagok és a
nyak borén erfsen viszketd urticak jelentek meg, ezért felkereste inté-
zetiinket, Eszlelésekor a bokaldncot formdz6 minta teriiletén gyulla-
dds, erythemas alapon vesiculdk lathaték. A tiinetek a 1abszarra is sz6-
rédtak (1/a., b. dbra). A bal medidlis talpszélen, mindkét térd bérén és
a nyakon hyperaemia, oedema, urticak alakult ki, er8s viszketés kisé-
retében. Ekkor 40 mg methylprednisolon i. m. beaddsa mellett a meg-
kezdett antihisztamin (dimethindenium maleinicum 4 mg/nap) folyta-
tasdt javasoltuk és helyi kortikoszteroid (mometazon furoate 1%) ké-
szitmény napi kétszeri alkalmazdsat frtuk el8. A viszketés és a széré-
dott jelenségek 2-3 nap alatt, a tetovalds terliletén kialakult kontakt
bérgyulladds 2 hét alatt fejlédott vissza. A tiinetek remisszi6jat kove-
téen a tetovalds mintdjat pontosan kirajzold depigmentdcid alakult ki,
mely a festést kovet§ 12. hénap végére tlint el (2. dbra).

Allergolégiai kivizsgéldsat az ekzemds tiinetek teljes regresszidja
utdn végeztik el. A ,Magyar sor” tesztelésekor a fragrance mix
(FM) 24 6rdban ++, 48 6raban +++ és 72 6ra értékelésben +++ erds-
ségli bérreakcidt provokélt, a perubalzsam 24 drdban negativ, 48 és
72 6réban +++ pozitiv reakciét mutatott. A parafenilendiamin (PPD)
epicutan préba bérreakciét nem eredményezett, FM alkotdk teszte-
1ése szintén negativ eredményt adott. Ugyancsak nem véltott ki bér-
reakci6t az 4ltalunk beszerezhet6 henna por (10% és 5% -os vas.
alb.) sem. Az ,Burdpai illatsor” (Brial) allergénjei koziil a szegfd-
szeg olaj tesztelése 24 6rdban negativ eredmény( volt, mig 48 és 72
6réban +++ pozitiv reakciét mutatott, valamint a cédrus olaj teszte-
1ést 24 Gréban ++, 48 és 72 6rdban +++ erdsségli reakciét provokalt
(3/a., b., c., d. dbra). A tesztelések sorén korai reakciékat nem ta-
pasztaltunk.




l.a.lb. dbra
A bokdn a festett mintdnak megfelel8en vesiculdk és
ldbhétakra sz6r6d6 seropapuldk észlelhetSk

\
Megbeszélés

Az indiai és iszldm orszdgokban ritudlis céllal haszndlt
hennafestés az utébbi években a nyugati orszdgokban is
népszerivé vilt, a szakirodalomban azonban els@sorban a
turistautakrél emlékiil hozoft festett henna tattoo mellék-
hatdsai kertiltek kozlésre (8, 18, 20, 22, 32, 33, 34, 39).
Az irodalmi adatok a ritkdn tapasztalt henna szenzibiliz4-
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2. dbra
A kezelés 2. hetét kovetGen kialakuld, a tetovalds min-
tajat kovetd hypopigmentdcid

cié mellett az adalékanyagok tdlérzékenységi reakcidit
bizonyitjdk (/. tdbldzat). Ezen adalékanyagok kozott
megjelennek a festékhatds javitdsdra és a fixdcids idd
gyorsitdsdra a porhoz adott parafenilendiamin (PPD), va-
lamint a henna porhoz kevert mds természetes adalék-
anyagok, pl.: ecet, illéolajok (citromolaj, eukaliptusz
olaj, szegfliszeg olaj), balzsamféleségek és més természe-
tes festékanyagok (pl.: kdvé, tea), melyek részt vesznek a
szin- és a mellékhatéds kialakuldsdban (17, 21, 22, 24, 26,
37, 38).

A henna a Litraceae csaldd tagjai kozil a Lawsonia
inermis, illetve Lawsonia alba névény leveleib6l és sz4ra-
bdl késziilt vorosbarnds por (25, 29, 32). A novény kivo-
natdt széles korben hasznaljak hajfestésre és bérfestékként
tetovaldshoz. A gydgydszatban antimikotikus, antituber-
kolotikus €s UVA blokkol4 hatdsai miatt alkalmazzdk (6,
13, 23, 24, 37). Tetovéldskor az adalékanyagok hatdsara
ken6es dllagiivd vialik és a b6ron a megfeleld mintdban

- felkenve 20-30 percig szdrad. Az gy elkészitett tetovalds
2-4 hétig lathaté (20, 39).

A szer aktiv OsszetevGje a lawson, egy naphtochinon (2-
hydrosy-1-, 4-naphtochinon) vérésbarna szint ad (20).

A tilérzékenységi reakcidkrél sz6l6 kozlemények kon-
takt dermatitist (6, 12, 14, 21, 26, 32), lichenoid reakcidk
(4, 21, 32), mellett a szer hatdsdra kialakuld kontakt urti-
caria tlineteit is lefrjdk (1, 5). Jappe és munkatdrsai acut
kontakt dermatitishez kapcsol6dé erythema multiforme
tlineteit is észlelte (18). A tdlérzékenységi reakciok kdzott
a felsd légutakat is érint6 korai vdlasztiinetek is el6fordul-
tak (5). Leirtak toxikus jelenségeket (23) és oxidativ he-
molizist is (19).

A tetovaldst kovetd boérreakceiok regresszidja utdn kiala-
kult hyper- és hypopigmentdci6t is kozoltek (3, 18, 28,
33,39).

A szenzibilizdcié bizonyitdsdra elsGsorban a haszndlt
anyag epicutan tesztelése lenne indokolt, ami az esetek
tobbségében kivitelezhetetlen, hisz sajét esetiinkhoz ha-
sonldan, a betegek a hazaérkezést kvetSen észlelik barti-
neteiket (22).

A henna por tesztelését 10%-o0s koncentrdciéban java-




Fragrance mix

3.a,b,c, ddbra
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Epicutan bértesztek 72 6rés értékelésében észlelt perubalzsam, fragrance mix, szegfiiszeg olaj és cédrusolaj
szenzibiliz4cidt igazold bérreakcidk

Ceédrusolajj|

soljdk (vas. alb.) (29, 32). Emellett azonban az adalék-  szenzibilizdl és igy a henndval valé keresztreaktivitdst is
anyagként tébbnyire bizonyftott parafenilendiamin szenzi-  kivélthatja. Megfigyelések szerint més paradlldsd vegyii-
bilizdcié vizsgdlata sem elkeriilhetS. Sidbury (32) feltéte-  letek tulérzékenyitd hatdsa is szdmitdsba veendd, Simp-
lezése szerint a parafenilendiamin chinon forméjdban  son—Dent és mtsai (33) disperse yellow és disperse oran-

Szerz6 ERicutan prébaval bizonyitott kontakt allergének
Lenstringant G. G. —F—M, PPD, perubalzsam, benzoylperoxid,
1999 eti,‘lendiamin, ,Mahalabiya”,
henna
Sidbury R. PPD, henna
2000 :
Jappe U. PFD, IPPD, 4-aminophenol,
2001. : 3-aminophenol, 4-aminobenzene, disperge orange 3,
Simpson — Dent S. L. PPD, disperse yellow 3, disperse orange 3,
2001. 4-aminoazobenzen
Di Landro A. PPD, diamino-difenil-metano- para-amino-azobenzen
2001. toluen-2, 5-diamin
Wohrl S. PP"D, thiomersal, ethyl-mercury
2001.

FM = fragrance mix, PPD = para:‘fenilendiamin, IPPD = isopropil — parafenilendiamin
Mahalabiya = ill6olaj (The Mercantile Essential Oil co. India)

1. tdbldzat
,Henna” kontakt szenzibilizdcié bizonyftott kontakt allergénjei
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ge, aminobenzin és a betegiik: 4l-
tal viselt sotét szin ruhadarab
tesztelésével is pozitiv reakciét
figyeltek meg. Tapasztalataik
alapjan a PPD mellett az azofe-
sték vizsgdlatit is elengedhetet-
lennek tartjak. A para-szenzibili-
z4ci6 egy kordbbi tilérzékeny-
ség reexpozicidjat is kivalthatja
a PPD-vel kevert henna festés
sordn (8, 17, 20, 33, 35).

A s6tétitd hatds eléréséhez fel-
haszndlt tannin tartalmu tealevél
f6zetek, kédvépor, faszénpor és
koromfesték tilérzékenyité ha-
tdsa nem valdészint és nem is bi-
zonyitott (20).

Az adalékanyagok kozil a
Htitkos receptek” alkotdiként is-
mertté valt citromolaj, eukalip-
tusz olaj és szegfliszeg olaj szin-
tén szenzibilizdlhat, mint ahogy




ezt sajat esetiinkben is bizonyftottuk (20).-Az er6s bor-
reakcidkat igazold, utdbb megjelend és csak kozel egy év
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utdn eltling hipopigmentécié ritkdn kozolt mellékhatds (3,
18, 39). A hipopigmentécié az irodalmi kdzlemények sze-
rint elsdsorban az igen er@s, alkalmanként bullosus bor-
reakcié kovetkezménye (28, 32, 39), de szdmfitdsba jové
allergének koziil az ill6olajok mellett els6sorban a PPD
szenzibilizdcidt is jellemzi (18, 34, 35, 39). Kozolt ese-
tiinkben a tilérzékenységi reakciét a perubalzsam (sza-
mos Osszetevd allergénjével) a FM és a ,,specidlis henna
recept” adta cédrus és szegfliszeg olaj okozta. A bortiine-
tek idérendi kialakuldsa elsGsorban a bdrben lassi meta-
bolizéciét mutatd illdolajok (35) primer szenzibilizdcidja
mellett szl
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