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, A contact sensibilisatio szerepe postthrombotikus
syndrom6ban-
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A contact ekzemds betegek sz6,tna vild,gszelte emelkeddst mutat. Eqvre svako-
tlbb 

3, 
t]rerapids-szerekkel el6idezett co"ntact ekzetna is. A sensib;fii,it*i iJfr"io-

s6ge-kiilOndsen fennd,ll a hosszr,i ideig tart6, kirijuld,sra ha,jlarnos megbeteqed6-
sek kezel6se sor6,n, aurikor az o'vos - sokszor"a beteg unszold,sd,r'a"- ;;;;
kiel6git6 eredm6ny hivd,ltotta tiirelinetlens6g6ben a lJlktilonb ozdbb ""t*a-kat alkalmarr?:y,?L9?g"bja, nen gon-dolv6n arra, hggy j6#d,nd6kri tdnyked6sdvel
a beteget sensibilizS,lja. Ilyel ie.irqtc;s6g tele.mt6djli a postthlonrbotikus synd-
r:oma,tiirretegyiittgldben el6fordui6 ulcelatio, stasis d,elma,titis, ekzematiiatio
kezel6se sor'6,n is, Figyelembe r'6veatiinetegyiittesgyakoli el6forcluli.sri,t, meg-
dr,llapitlrat6, irog;y aiiloclalom viszonylag r.8i"u"t i8dfifuo)ii".rret a k6rd6ssel.
lleves azon ,kozlem6nyek szdtna._irrely ferrrivja a figyelmet a leggyakra,bban
sensibili".al6, therapid,s 

'szerekr.e, 
Ifazai"vonatkbzr{,sb#1 Horu,d.t/t, t9ji9i0-beir ;I)elmatologiai ild,rsulat els6 .postthrombotikus syndromd,val fogialkoz6 iit6s6n

hangsulyozta a localis kezei6sliez ]raszn6,lt egyes"gy6gyszerek sJnsibilizra,l6 sle-
rep6t,,Tapaszta.lat-ain]< a,zonban e t6ren az ai6|a el"telf"s 6v ut6,n sern kedvezdb_
bek, v4'lLozatlar:rul nagy szrirnban ker.tilnek betegek postthrourbotil<us svndro-
nrrival klinikai f'elv6telre s a k6rhd,zi kezeldst totri,, niint b|o/o-ban;pp;;A;
sult,,contact ekzema teszi sztiksdsess6,

, Varicositd,s talajd,n kia.lal<ult Skzeiiratisatio 6s ulceratio lielyi l<ezelds sold,n
leggyaklabba,n riensibiliz6'lnak az antibiotikumok 6s a cheilother.apeutikumok,
a balzsanr.ok, sensibilizd,liratnai< a l<onservS,l6szelek 6s rnaguk " i."trO.u uia,1ii
anyagok is.

, TJazui tapaszt"alatok szelint a keir6csokbe incorpord,lt antibiotihurnok k6ztil
leggyakrabban rrensibilizdl u cl'ilo,-arnphenicol l2lj. Korossz 6s rntsai ll0, ll-lr'd,r' 1966-ban r'd,r'utattak.a''a, hogy-a-chJorocid tdi6r,zdk6'y rr"tugli ;e*;6vr6l 6vle u5, tndgis kiteljed"ten ha-s?ndr,ljd,k ezt, az antibjotikllrot lemcsak a
bor'gyogya,szoJr, lranenr a szemdszek ds a ft-il-olr-g6ge gy6gyd,szoh is. chemotlre_
rapi6,s szeleink hoziil a Vioforn a,leggyakolibb c6nTaii"aliere6l a prednisolon-J
6s gz qng, antisepticum kite.j edi alEal*razr4,sa kovetkez'r6iyel<6't.

Lloutact ekzemd,h ethiologiai hutatrtsa sord,n, inind. a kiilfbldi, inind a hazai
?.datok..alapjrl,n &lttin6en gya,kor.i a balzsamokkal szembteii tf.r&z6kenvs6e,
Ezt els6sorban er, Peru baizsa'r okozza [b,_9r ?, rs]. A.rugy*rarrii, Lil6,:;A{.;;i'-
s6get. kiterjedt a,lkalmazd,sa magyar6,zzi. Hd,mosit6, tunglcia, baktericid tul# _

donsd,ga -rniatt 'el6sze'-etettel alkalmazzd,k ken6csokberi ry".,pot[u";-;*i.J;_
toransokban' rlatosit6 ?il{}sk6.ntlzaPpanokba!, hajolajokLaris egy6b korline-tikai szerekben is megtald,.liiat6, Rolioin vegyiilet *' b"ir.ou*r.,vaY u vanilia_
6s fah6jsavvar, i13y epicutan pr6bd,val gyakrai"ad, kereszt reactior.

Kerr6sb6 ismert,, de egyd,ltald,n rlern erhanyagolhat6 a ken6csdkben, kr6mek_
ben lev6 konze,-v6"I6 szeiek sensibilizr4,l6 *r""e]r". Sokszor buptasztalham frelylcorticosteroid kezel6s sord,n a, md,r megnyugo-dott folyarna,t,'acut felloband,ia
s ennek legtdbbszor a cor.ticosteroid taitalml klszitiinvben lev6 konzew6,I6
szer kivd,ltothu til6,-zdken1.s9g az ol<a. Ez6rtr ma, m6,t: az iltergologiai l;bo;at;-
riuirrok standard s orozatai b6 l a kon ze,-v 6,16 s zereh s em h i 6,nyo?h at-"n ak, Konz el -
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v61d,s c6ij1r,b61 hasz,nd,It, vegyiiletek_(12) lehetnek: l. llenzoesav sz6'rmaz6kok

t" iruruoriyfrensoes&\r methli estere_Nipagin, Paraben n6ven isurelt, a, pa,r'a,-ox{-

f"ri.o".un propyl estere fedig a Nipasol), 2.-Hig11y taltalmir vegyiileteh

iMerthio]a,tj. d." Chlo,,optrin izd,r'niaZekok (Hexa,chloropfen). .+. S-alicylsav

Jr6,rmurekoi, b., Hid.rdchinon sz|,rnazdkok, Ezek koziil leggyakrabban sen-

slbilizdlnak a lriga,n1, sz6"rtnaz6kok. Hazd,nEban.jelenlegleginkd,bb a bensoesav-

szttytnazdkokat f,asznalid,k. Ennek megfelel6en betegeinhndl Para,ben 6rz6keny-
sdggel tald,lkozunk, Kiiifdlcli szetzok [22] mdur.r6geir leir:takParaben 6116k9ny-

sei6t, Bontzeute l11 t940-ben, Az rijabb iroclaloinban tobbek koz}tt Schulte'isz

ItE1, lJjort lsl, SaiA,iLny llll szd,rnolt be Pa,raben 6rz6kenys6gr6l'' I,Iu r t",t.ie1l<ez6sle aitO t 
"nAcs 

aiapa,nya,gok a.lig sensibilizd,lnak. Tald,n csak a

lanolil esetleges serisibilizd,l6 szerepivel kell szd,molni, j6 emulged,l6 ir6pess6ge

iniati ugyanis, ma is szivesen a\l<altnuzzt'"k"
Po stiluo mb otikurs synch' o rnd,b an a, gv u lladt, ex corid,lt b 6r'on g yolsa,n ki alak u l

a cbntact sensibilisa,tio, Legtobbszfilocaliz6"lt, 6les hatrl,rfi, nedvedz6-gyulladd,s
hep6ben ielenthezik. Az es6tek nagyrdsz6ben generalizd,l6dik, els6so1ba11Y6g-
io[ot o",lymmetlihusan - ,,idl'reactioJorinq.u!?"tph1gni\us, recidivd,l6alap-
be?"g.6gr6i l6vdn srz6 lehet6#g van poilrsensibilisatio kialakuld,sd,ra, ami sok-

.ro"i.i ils mutatha,ti,. Sok esetben alocahz|'It contact ekzema is k6rhd,zi hezel6st

iq6nl,e1, igy nugvszit"rriir beteg keriil f'elv6telre s komoly megterhel6st jelent a

fii* dgyi6i#d',rlfr"b6rosztd,Iyoli szA,m6,ru. A kezel6si id.6 nagyon bosszri, inivel eu

felv6[elre keriilt betesn6l kivd,na,tos a, fek61y gy6gyitd'sa is'
A Buclapesti B6rklinika beteganyagd,na,! is jelent6s hd,nyadd,i li6pezi a, post-

tlrrombotiirtrs synilroma,. 110 T"tv6tet.e keriilt beteg k6rtolt6rret6t tr'tndzve

megd,llapitottukl hogy a, postthr:ornbotikus synclroma jellegzetes tiineteihez 60

"."?f"", 
a betegek 

"5"+o1-6"51td,r'sult conta,ct ekzemu. 34 bete-g_ localiz6'Lb, 26

u"Jjn n",r"" aliztt conta6b ekzemd,val ker'lilt felv6teh'e. Az elsb tabLazal' a betegek

iesf;;osabb paraur6tereit rnutatja. F,zel< szerint a nemek szerinti elt6r6s nem

szZnottev1, dg f6tli, 32 n6. A bet6gek tobbs6ge az 50-.80 6ves horosztdulyokhoz

LutLozik, csupd,n 17 beteg dletkora,volt 5O 6v alat't' 27 beteg ana,inuesise 10-30
6vre tehet6,*12 esetben"S-10 6v 6s csal< 11 anamnesis volt 5 6vndl rbvidebb.
A ?elv6telre keriilt betegeknil uz actrL tiinetek lezajl6sa, utdun allergen kutatd,st
v6geztiink a rutirL allei'gid,s vizsgdr,latok sord,n hasznri,It sta,nda,rd 6s- thera,pi6s

sia'nclarcl allergen solozatlLal, melyek a leggyakra,bba,n"sensibilizal6 allergeneket
tiyitif,mazzi,]<."A2 epicutan iestelds sord,n nyert- reacti6t 48-72 6tu uL6'n &16'
t "ttiit 

. A vizsgdulatol< sot'6n l6 beteg csak eg;r_a,llergenitel adotl positiv t'eacti6L,

a tobbi polys6nsjbiliz6,lb vdt, 2-3 vagy t6bb allergertnel t'eag6,lt..A leg-tobb

uosjtiv t"u"tiOt a Lirelapi6,s sorozat allelgenjeivel l<aptuk (2. L6'hl6'zat'). Pertt

Labsarn 6rz6kenys6get riruta,ttunk l<i a legt6b! esetben"--d;; gt;to.t i, VTototi' 6s a chlorocicl"6rz6kenys6g, az esetek 30, il1' 25%'
6,ba?r dsZielttik. Viszonylag gyaklan forcluit el6 Paraben 6rzdkenys6g is, amit
els6sorban a colbicosl"tJld" kdszitin6nyek hasznd,lat6,vaI inagyard,zhatunk.

Nemek szerinl,i
megoszl6s

1. t(tbld,zat

60 contact ekzemltual tctrstr,trt posttltro+nboti/c,tts synclrontd,s beteg pcu'ctnftteret

-.l1-ile1,l(oI szelllIltr
rnegoszld,s

A betegs6g fennrilidsd,nak
ideje Contacl, ekzema

n6 20 -- 50
ev

I so a,'

l'"'"""
I-5
ev

5*10
6v

t0* 30
dv

generalizriltFirfi

2sI l? 43
'I .)

localizd'1

26
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2. tdbl,dzat
Contact sens'ibtl"isat'i6t el|iddzd tlterop'iris szerek el6ford,ttl,ir,scr, posttltrombot,ilcus sytzd,ro-

lndDan

il ,orrr,ro, coNtRcr EHZEMH
n1l r

Y\ oENEPNUZHLT CONTHCT EIIZEMH

A l,eg gg alcrabb a.n s en s'ibdl'izilt6 s zer elc eI 6 l o r d,ul, lt s a p o sttlt r o n tb ot,ikus
co t't t ct ct elc z en'tc16 am

3,rdatnznr

3, titbl,rizctt
sy mdr o m d,ho z t ct t' s ul,t

A

li
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I
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A resorcin 6rzdhenys6g g)'akoris6,g6t a Castellani oldat elterjedts6ge mugyat6,z-
za,

A therarrid,rs szereken kiviii term6szetesen ezen betegekn6l is kimutathat6 md,s
antigeneklel el6id-6zett tril6rz6kenys6g is. Igy * leggyakrabban sensibilizd,I6
allergenek [1,4, 16, 22]koznI a kr6m, a, nikkel 6s a formalin je1ent6s6g6t emeljti]<
ki (3, tablazat), A kr6rn 6s a, nikkel gyakrau fordul e16 szennyezd unyagkdnb
rnos6szerekb,rn s a nem kell6k6ppen oblitett feh6rnemii 6s d,gynemtl is sensibili-
zA,lhat, A krdim 6s a folmalin a cip6 anyagd,ban is jelen lehet s u m{r gyuiladt
lr6rt lronnye:n sensibiliz6"Ija, contacl ekzem6"L, rlgynevezett ,,cip6 dermatitist,"
[3, 5] okozvii,n.

Allergen kutatd,s sord,n nyert ada,ta,inkat dsszevetve az irocla,Imi adatokkal
nregd,llapitot.buh, hogy az eredmdnvek csaknem azonosak, Az International Con-
tact Dermatitis Research Group 6vek 6ta v6gez aetiologiai kutat6,sokat. Nyolc
eur6pai nagyv/r,ros (Bari, Gotenburg, High Wycombe, Koppenhaga, London,
Lrurd, Miinchen 6s Nijmegen) 4825 betegdn nyert vizsgd,lati eredm6nyeit
Iregert d.s n'ttsa,i,16l drt6helt6k, Ezek szelint a 1,herapi6,s szerek 6,ItaI el6id6zebt
contact aller"genek vild,gszelte azonosak, Csupd,n ktilfoldon a chlorocid- 6rz6-
kenysdg helyett neomycin drz6kenys6g fordul e16, mivel oLt, ez a,z antibiotikum
va,n be6pitve a legtobb k6szitrn6nybe.Vd,logatd,s ndlkiili beteganyagnri,l az egyes
allergenek d,Ita,l kivd,ltott sensibilisatio gyahorisd,ga, term6szetesen kisebb, mint
postthrorrbotikus syndlorld,ban. A neomycin betegik 3,7%-6t, a Vioform l,'1%-
d,t, a Paraben I,9o/o-6"tr, a Peru balzsa,ryr 63%-At sensibilizd,lta,. Szild,gyi 120]
vd,logatd,s n6lkiili contact ekzeild,s a,nya,gon 6o/o-ban resorcin, 2,8o/o-ban Peru
balzsarn, 3,8o/o-ban Nipagin 6rz6kenys6get mutatotb ki. Fregert ds m'tsai, 16l
is kimutattr4,k, hogy labsz6't ekzemd,soknd,l a contacL el<zema igen gyahori,
mintegy 58)/o-ban fordul el6 6s sokkal gyakrabban icl6zik e16 therapid,s szereh,
mint irrri,s esertekben, Btolcze llgl 1966-bankifejezetLen postthrombotikus syncl-
rom6,hoz td,rsult contact ekzem6,l tanulmd,nyozott. I22 betege hoziil 50 esetben
id-szertl sz6r6dri,st 6szlelt. Az esetek \\o/o-aba'n a t'uT6tzdkenys6get neomycin,
I\o/o-han la,nolin, I\o/o-bat Peru balzsam, l\/o-bun Para,ben okozta,. Post-
tirroinbotil<us syndromd,hoz td,rsult contact ekzeml'ban Re'ichen'berger 113] pe1-

lidol, higany 6s a,nesihesin drz6kenys6g mellett Eucerin t.6l6rzdkenys6get, muta-
fott ki. Croni,n [2] gyakran 6szlelt lanolin sensibilisati6t. Dohn l4l a polysensibi-
lisati6rahivja fel a figyehnet, a therapid,b6l els6sorban a cirlorocid.6s a Paraben
kihagyd,sd,t j avasolj a,

hodalmi iuclatok 6s sajd,t megfig;rel6sek egyar6,nt, bizonyitjdr,k a helyi kezel6s-
hezhaszni'f,t therapid,s szerekkel el6id6zet| contact ekzema gyakoribb e16ford.u-
l6usdr,t postthrombotikus syndroind,ban. C6lszertl tehd,t a therapiS,s javaslat fel-
d,llitd,sakor f gyelembe venni a leggyakralba,n sensibilizd,I6 szereket s az ezeket
turlalmaz6 Jk=6szitm6nyek hasznS,Iahak ma7l6zni. Gyulladd,scsokkent6s c6ljr{,b61

Ieg c6lszertlbh Burow keir6csot alkalmazni, corticostero td l<6szit'm6ny_ indikd,-
ti6ja eset6n pedig a konzervd,l6szert nein LarLaIma,z6 l{lucinart,. Desinfi.ci6,Id,sra
a saiicylsav-a legalkalmasabb, a fek6lyek hd,inosit6,s6,ra peclig a Solcosoryl, a
salicylsa,v ds natlium-sulfat tartahnir ken6cs,

Assaef oglalit s

110 postt;hrombotikus syndromd,s beteg ir6rtcjrt6netdnek elemzdse sord,n
megd,ltapitolrtd,k, hogy a betegeh bao/o-6'nii therapi6,s sz_erekkel el6id.6zett con-
tact, d.ermatitis tr{;rsult a postthrombotikus syndroma jellegzetes tiinetegytitte-
s6hez. Beteganyagukbanleggyakrabban sensibjlizdult a Peru bAlzsam, a chloro-
cid, a Viofdrin-6s a Paraben. Javasoljd,k a helyi therapia feld,llitdsakor a ieg-
gyakrabban sensibiliz d,l6 szereket t afi'almaz6 k6szitm6nyeh ineli6z6s6t.
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M. X a Map, M,,!eneul, 3. TeA,te ulB a p r.r : Plltb t<oumarcmnofi cencu1unuea-
q.u u n p u no cmm p o.tt 6 omuqean.M cLrH d p 0 lde

B xoAe ll3vqeHat llcropnll doresHu 110 6olrur,rx, crpaAaBurrx nocrrpondolarrecl(Hilr
cI.{HAp0I10M, aBTOprrr l,,craHoBaJrpr, 'q.ro v 54yo 6onturrx ( xapar(TepHoi\{y cHMnroMo](oME-
neKcv nocrrllom6otu.tr3ct(oro cHHApoMa npHcoeArrHFJrcE KoHTaKTHbrrl4epnarur, sbrsnaHHtrri
npenaparaMr'I, npI'IMerItBIxr4uKcrr B r{eJrtx repanHu. Ha sadlrcAaBUret\{ct 6olI'Hn.rr-ro,r,r ivra-
TepHane HaHoonee r{a0To ceHcuOI4JrHsaIlr.rrc Bbr3brBarru ilepyBHaHcI(Hfi 6alsaam, xJropoUr.rA,
BH00opM H napaOeH. lleroptrper<oMe[IAvrororKagarL,c,q npH I{ecl'oHM JreqeHr4r.r or npenaDa-
ToB, coAeplf(ar{HX Beutec'r,Ba, Hat46oree rracro BtrgblBtrorqite ceHca6rtJrH3arltilo.

1\'I. H ama,r * 1\4,, D 6n es-E. T en-r es vd,r'it Th,eroleol ccnztctct sens.ib,il'isqt'ior.t,in the posttfu'ombot,ic sunclrome
{?"j"g studr,ed-the bipg"gg history of I10 patients 'rvith posi;thrombotic synclrome, it

could be stated tlrat with 54/o of patienLs torrbact, clennabiLis induced bv blrelapibal
clrugs has associabecl rvith tlie cliaraclerisLic svmptorn 

- entitlz of posbLhrori:botic syncl-
lorne' The mosb sensibilizati,r'r& drugs in bheir; palienl rnnteliai aleihe lelrr-lraisanrl Lhe
Chlo_ro9jcle,.tho Vioform and Parab--en. The oririssiore of preparations cont,aining clr.rgs
sensibilizating most frequently is suggested in n-raking l6ca1 therapy,

l'r. Hamar, l\{, D6nes und tr, Temes vriri: aber d,i,e Roll,e d,er I{ontctkt-
s en s'ib ilti s i erun g,it n, 1t ct st tl t r o nzb o t,i s ch, en 8 y n ctrr o n t,

Im Lraufe dbs Studiums der I{ranken"geschichte von 1I0 Ilranken mit postthlon'ibo.
tischemrS_yndrorn \,val'festzustellon, dass bei 54lo der I{r.anken eine durch-die therapel-
tischen l\{ittel verurs,achte Kontaktdelma,titis z,u den-r charal<ter.isbischen postthiom-
J:otischen Syndrom a,ngeschlossen hat. Im l{r'ankenrnaterial wirkien am'heufiestep
Pelubalsam, Chlorocid, Vioform und Parri,ben sensibilisieret-Ld, Es rvird emnfoht# Uei
der Planung der lokalen Therapie die am hriufigsten sensibilisierende 1\,Iittel edthaltenilen
Prciparate zu velmeiilerr.
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