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GIRIS

El dermatitleri ellerde ve parmaklarda kagintili, bazen yanma ve agrili olan, bazen
Odemli, vezikiiler, biilloz veya kuru, ragatli, deskuamasyonlu enflamasyonlardir. El
dermatitleri el ekzamalari ve ekzama digi el dermatitleri geklinde olabilir. El ekzamalan
ise kontakt dermatit ve endojen ekzamalardan (numuler ekzema, atopik ekzama gibi)
olugur. Biitiin kontak dermatitlerin 2/3'ii elde lokalize olur (33). Gottenburg'da yapilan
bir galigmada el ekzamalarinin goriilme siklifn % 11 olarak bildirilmigtir (25,26).
Kadinlarda, 6zellikle geng yaglarda, erkeklere oranla daha fazla goriilmektedir (kadin/
erkek orani = 2/1) (26,28).

El ekzemalar: allerjik kontakt dermatit, irritan kontakt dermatit veya endojen ek-
zema geklinde olabilir. En ¢ok goriilen gekil irritan kontakt dermatitlerdir (% 35)

(26,27).

El ekzemalan, mesleki dermatozlar i¢inde de oldukga sik goriilmektedir (26,28).
Bu gekilde iggiiciinde de yetersizlige neden oldugundan ayrica 6nem tagirlar, Mesleki
kaynakl el ekzemalari, erkeklerde kadinlara oranla daha fazla goriilmektedir (12). En
¢ok goriilen sekil numuler veya diffiiz dermatittir. Dishidrotik veya akrovezikiiler form

da tanimlanmugtir (5).

El ekzemalarinda diger 6nemli bir faktor de atopidir (8,28,29,38). Glickman ve
Silvers el ekzemal: hastalarda yaptiklari caligmada % 82 kigisel veya ailevi atopi hi-

kayesi oldugunu bildirmiglerdir (8).
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Ekzema dig1 el dermatitlerinden en ¢ok goriilen hastaliklar arasinda psoriasis,
piistiiler psoriasis, piistiiler bakterid, mantar hastaliklari, id reaksiyonlari, liken planus,

discoid lupus eritematozus sayilabilir.

El dermatitlerinde ayirict tamya gidebilmek igin 6nce dikkatli bir fizik muayene
yapmak gereklidir. Ancak tek bagina fizik muayene el dermatitlerinin ayirici tanisinda
yardimci olmaz (4,8,12,13). Allerjik kontakt dermatit ve irritan kontakt dermatit hikaye

ve yama testi "patch test” yardimiyla ayrilabilir (12,13,17).

Ik defa 1896 yilinda Jadassohn, kontakt dermatitin tanisinda "patch" testinin
degerini tanimladi. Daha sonralart Bloch (1911) bu yontemi ayrintili olarak tarif etti
(7). "Patch” testinin temeli, kontakt maddeye karg1 daha 6nceden duyarlandirilmig bir
deriye, aym kontaktanin uygulanmasiyla, uygulama yerinde her seferinde ekzematoz
bir deri reaksiyonunun olugmasi esasina dayanir. Ekzema klinik olarak sadece kontak-
tanin oldugu yerde goriilmesine kargin, hastanin biitiin viicut derisinde duyarlanma
meydana gelmigtir. Bu yiizden daha sonra sirta, kola vs. gibi hastanin viicudunun her-

hangi bir yerine uygulanan kontaktan da ayni reaksiyonu verebilir. Patch testte irritan

maddeler tespit edilemez (6,36).

Biz de ¢aligmamizda genelde el dermatiti olarak diigiiniilen hastalarda "patch" test

yardimiyla siklikla maruz kalinan kontaktanlarin roliinii aragtirmayr amagladik.



MATERYAL VE METOD

Aragtirmamzin materyalini Kasim 1991-Ocak 1992 tarihleri arasinda Ankara
Universitesi Tip Fakiiltesi Dermatoloji Anabilim Dali'na el dermatiti sebebiyle
bagvuran 96 hasta ve poliklinige bagka nedenlerle bagvurup ellerinde herhangi bir le-
zyonu saptanmayan 52 kontrol olmak iizere toplam 148 kisi olugturdu. Olgularin yas,

cins ve meslekleri kaydedildi.

Olgular kontakt duyarlandirici ve irritan maddelerle temas yoniinden ayrintih ola-
rak sorgulandi. Kontakt dermatit tanisi klinik goriiniime dayanilarak kondu. Olgularin
hepsinde ekzema ve mantar enfeksiyonu yoniinden ayaklar da muayene edildi. El ve
ayaklarda mantar enfeksiyonundan giiphelenilen olgulardan alinan materyal % 20 KOH
ile igleme tabi tutulduktan sonra direkt mikroskopide incelendi. Kesin olarak tani konu-
lamayan olgularda lezyondan alinan biyopsi materyali parafin kesitlerde hemotoksilen-

eozin ile boyanarak 1g1k mikroskopu altinda incelendi.

Atopi yoniinden yapilan incelemelerde her olgunun kendisinde ve ailesinde
¢ocukluk ¢afi ekzemasi, astim, saman nezlesi ve konjuktivit aragtirildi (28). Ayrica
Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Immunoloji Laboratuvarinda radioimmunoassay
(RIA) yontemiyle serum total IgE diizeylerine bakildi. Normal total IgE diizeyi nona-

topiklerde 1-120 UJ/ml olarak belirlendi.
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Hasta ve kontrol grubundaki her olguya "TROLAB" test allerjenlerinden Avrupa
standart serisinden, ellerde en gok kontakt dermatit yapan 10 madde “t”. yama testi
"patch test" yapildi (Resim 1) (Tablo 1 ve 2). Olgularin testten 6nce son bir hafta

icinde herhangi bir sistemik ve topik ilag kullanmamalari sagland (24).

Resim 1. "TROLAB" test allerjenlerinden Avrupa Standart Serisi'nden segilen
10 madde ve test sirasinda kullanilan scanpor, okuma plagi ve filtre

kagitlari.
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Tablo 1. Hastalarda yapilan incelemeler:

. Yag
. Cing
. Meslek
- Kontakt allerjen ve irritan maddeler yoniinden detayh sorgulama
. Kigisel ve ailevi atopi hikayesi
(gocukluk ¢agi ekzemasi, astm, saman nezlesi, allerjik konjuktivit)
. Fizik muayene
. Serum total IgE diizeyi (non atopiklerde 1-120 U/ml)
. Mikolojik incelme (% 20 KOH, nativ preparat)
. Dermatopatolojik inceleme

. Patch test (Avrupa standart serisinden 10 madde ile)

Tablo 2. Avrupa Standart Serisi'nden 10 madde

No Madde Konsantrasyon %
1 Potassium Dichromate 0.05 %
2 Thiuram Mix 1 %
Cobalt Chloride 1 %
(CoCl,.6 H,0)

4 Formaldehyde 1 %o
(su iginde)

5 Colophony 20 %o

6 PPD-Black Rubber Mix 0.6 %

7 Mercapto Mix 2 %o
8 Epoxy Resin 1 %
9 Nickel Siilphate 3 %o

(NiS0,4.6.H,0)
10 Mercaptobenzothiazole 2 %

(MBT)




Patch Test Teknigi:

- Avrupa standart serisindeki allerjen maddeler plastik enjektorler yardimiyla
non-allerjen olan scanpor iizerindeki 8 mm ¢apinda 0.5 mm derinligindeki

kiigiik aliminyum ganaklara (Finn Chamber) yerlestirildi (Sekil 1) (Resim 2).

- Solusyon seklindeki test maddeleri igin (formaldehyde gibi) énce disk
seklinde hazirlanmug filtre kagitlart ganaklarin igine, hastanin derisine temas

edecek sekilde yerlestirilip iizerine solusyonlar damlatilds.
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Sekil 1. Scanporlar iizerine test allerjenlerinin yerlestirilme diizenini

gostermektedir.



Resim 2. Allerjen maddelerin plastik enjektorler yardimiyla non-allerjen scan-

porlardaki kii¢iik aliminyum ¢anaklara yerlegtirilmesi.

- Allerjen madde yerlegtirilen scanporlar hastalarin surt iist kismina tatbik edildi.
Scanporlar sirta tatbik edilirken 6nce initenin alt kismi yapigtinildi, boylece
havasi alimarak iinitelerin daha iyi yapismasi saglandi. Ust kisnm
yapigtirtldiktan sonra biitiin iinite parmaklarla yumugak bir sekilde baski

yapilarak yerlestirildi (4,10) (Resim 3 ve 4).

- Killy, ¢ok terleyen ve sirtinda dermatiti olan gahislarda test iiniti kolun ig iist

kismina uyguland: (4).



Resim 3. Test tinitinin sirta uygulanmasi

Resim 4. Test iinitinin sirta uygulanmasindan hemen sonraki gériinimii.
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Patch Testinin Acilmasi ve Degerlendirilmesi:

- Test uygulamgindan 48 saat sonra scanporlar, okuma plagi yardimiyla iistte

numaralandinlmg parga kalacak sekilde ¢ikanldi.

- Patch test maddelerinin baskisindan dolay: travmatik olarak ortaya ¢ikan erite-
min gegmesi igin, test alani agildiktan 30-60 dakika sonra degerlendirildi. Unit
kaldinldiginda cildin yiizeyinde dig dig halkalarin goriilmesi testin dogru uy-

gulandiini gosterir (4).
- Pozitif allerjik reaksiyonlar
+, zayif pozitif : eritem, infiltrasyon, papiil
++, giiclii pozitif : belirgin eritem, infiltratif papiil, vezikiil
+++, cok giiclii pozitif : ¢ok sayida vezikiil veya biil
olarak degerlendirildi (10).

- Test alanm 96. saatte tekrar incelenerek olugan reaksiyonlar ayni yéntemle

degerlendirilerek kaydedildi (3,4,11,20).
Istatistiksel Degerlendirme:

1. Khi kare testi

2. Fisher Exact testi

uygulandi.
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BULGULAR

Aragtirmamiza alinan el dermatitli 96 olgunun 82'sini (% 85.42), 50'si kadin

(% 60.97) ve 32'si erkek olan (% 39.03) el ekzemal hastalar ile, 14'iinii (% 14.58)

2'si kadin (% 14.28) ve 12'si erkek olan (% 85.72) ekzama disi el dermatitli olgular

olugturdu.

Olgulanin yag ve cinslere gore dagihmlar Tablo 3'de gosterilmistir.

Tablo 3. El dermatiti olan olgular ile kontrol grubunun yas ve cinse

gore dagihim

EL DERMATITI KONTROL
EKZEMA EKZEMA DISI
kadin  erkek top. kadin _ erkek top. kadin _ erkek top.
hasta 50 32 82 2 12 14 22 30 52
sayisi (%60.97)| (%39.03) (%14.28)[(%85.72) (%42.30)] (%57.70)
yag 26.28 39.28 31.33 23 37.33 37.07 27.22 28.5 27.96
(13-62) | (9-60) | (13-62) | (20-26) | (17-67) | (17-67) | (19-42) | (18-49) | (18-49)
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Tablo 4. El dermatiti saptanan olgularin mesleklere gore dagilim

Meslek Kadin Erkek Toplam %
ev kadim 27 - 27 (28.13)
temizlik ig¢isi - 5 5 G.21)
EEG teknisyeni 1 - 1 (1.04)
makina miihendisi - 1 1 (1.04)
kuyumcu (imalatgr) - 1 1 (1.04)
harita miihendisi - 1 1 (1.04)
ahgi - 2 2 (2.08)
bulagik¢t - 1 1 (1.04)
veznedar - | | (1.04)
sekreter 2 - 2 (2.08)
sofor - 2 2 (2.08)
terzi 1 | (1.04)
bisiklet tamircisi - | 1 (1.04)
ingaat iscisi - 1 1 (1.04)
matbaa ig¢isi - 1 1 (1.04)
kaynak¢i - 1 1 (1.04)
evrak memuru 2 4 6 (6.26)
polis - 2 2 (2.08)
bekgi - 1 1 (1.04)
tezgahtar 1 1 2 (2.08)
sanatg1 (keman) 1 - 1 (1.04)
ogretmen 2 4 6 (6.26)
ogrenci 5 g 14 (14.59)
doktor 3 2 5 (5.21)
hemgire 6 - 6 (6.26)
itfaiye eri - 1 1 (1.04)
bilgisayar uzmani 1 1 2 (2.08)
makina-kimya ig¢isi 1 - 1 (1.04)
Toplam 32 44 96 (100)
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El dermatiti olan olgularin 27'sini (%28.12) ev kadinlan olugturdu. Ikinci siray1
ogrenciler (% 14.58) (Hukuk, Kimya Miihendisligi, Istatistik, Ziraat Fakiiltesi, Lise,
Meslek Lisesi, ilkokul) aldi. Olgularin mesleklere gore dagilimi Tablo 4'de

gosterilmigtir.
Patch Test Sonuglari:

Genel olarak el dermatiti olan hastalar ile kontrol grubu arasinda patch testlerde

alinan pozitif reaksiyonlar Tablo 5'de gosterilmistir.

Tablo 5. El dermatitleri ile kontrol grubunda pozitif patch test rea-

siyonlarimin karsilagtirilmasi

EL DERMATITLERI KONTROL
PATCH
TEST
kadin erkek toplam kadin erkek toplam
hasta hasta hasta hasta hasta hasta
sayis1=52 | sayisi=44 | say151=96 | sayisi=22| sayisi=30 [sayisi=52
pozitif
reaksiyon 18 9 27 2 3 3
gosterenler (%34.61) (%20.45) | (%28.12) (%9.09) (%10) (%9.61)

El dermatitleri (% 28.12) ile kontrol grubu (% 9.61) arasinda pozitif patch test
reaksiyonlarindaki fark kadinlar ve genel toplam igin istatistiksel olarak anlamli bulu-

nurken (p<0.05), erkekler arasindaki fark anlamli bulunmangtir (p>0.05).
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El ekzemasi ve ekzema digi el dermatitlerinde yapilan patch testlerde, pozitif

reaksiyonlarin kargilagtinilmasi Tablo 6'de gésterilmigtir.

Tablo 6. El ekzemasi ve ekzema digi el dematitlerinde pozitif patch

test reaksiyonlarimmin kargilagtirilmasi

EL EKZEMASI EKZEMA DISI EL
PATCH DERMATITLERI
TEST
kadin erkek toplam kadmn erkek toplam
hasta hasta hasta hasta hasta hasta
sayis1=49 | sayis1=33 [sayisn=82 | sayisi=3 | sayisi=11 [sayisi=14
pozitif
reaksiyon 17 8 25 1 1 2
% (%34.69) (%24.24) | (%30.48) | (%33.33) (%9.09) (%14.28)

El ekzemasi (% 30.48) ile ekzema digi el dermatitlerinde (% 14.28) alinan pozitif
reaksiyonlar arasindaki fark istatistiksel olarak anlamh bulunmamugtir (p>0.05). Ancak

bu ekzema digi el dermatitlerindeki hasta sayisinimn az olmastyla baglantuli bulunmugtur.

El ekzemasi ile kontrol grubu arasinda pozitif patch test reaksiyonlarinin

kargilagtirlmasi Tablo 7'de gosterilmistir.
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Tablo 7. El ekzemas: ile kontrol grubu arasindaki pozitif patch test

reaksiyonlarmin kargilagtiriimasi

EL EKZEMASI KONTROL
PATCH
TEST
kadin erkek toplam kadin erkek toplam
hasta hasta hasta hasta hasta hasta
sayisi=49 | say151=33 |sayisi=82 | sayisi=22| sayisi=30 sayis1=52
pozitif
reaksiyon 17 8 25 2 3 5
% (%34.69) (%24.24) | (%30.48) (%9.09) (%10) (%9.61)

El ekzemas ile kontrol grubu arasinda pozitif patch test reaksiyonlarindaki

farklilik kadinlar igin (p<0.05) ve genel toplam i¢in (p<0.01) istatistiksel olarak an-

lamli bulunmusg, ancak erkekler igin anlamh bulunmanugtir (p>0.05).

Ekzema digi el dermatitleri ile kontrol grubu arasinda pozitif patch test reaksiyon-

larinin kargilagtinlmas: Tablo 8'de gosterilmigtir.

Tablo 8. Ekzema digi el dermatitleri ile kontrol grubu arasindaki po-

zitif patch test reaksiyonlarimin karsgilastirilmasi

EKZEMA DISI EL

DERMATITLERI KONTROL
PATCH
TEST
kadin erkek toplam kadin erkek toplam
hasta hasta hasta hasta hasta hasta
sayisi=3 sayisi=11 Jsavisi=14 | sayisi=22 | sayisi=30 r‘uy 51=52
pozitif
reaksiyon 1 | 2 2 & 5
gosterenler (%33.33) (%9.09) (14.28) (%9.09) (%10) (%9.61)




15
Ekzema digi el dermatitleri ile kontrol grubu arasinda pozitif patch test reaksiyon-

lar yoniinden istatistiksel olarak anlamli farkhlik bulunmamugtir (p>0.05).

El dermatitli olgulara hikaye, fizik muayene, laboratuvar incelemeleri ve patch
testler sonunda kesin tamilar kondu. Allerjik kontakt dermatit tanisi, hastalarin hikayesi
ve pozitif patch test reaksiyonuna dayanarak, irritan kontakt dermatit tamisi hastanin hi-
kayesi ve negatif patch test reaksiyonuna dayanarak kondu. Allerjik ve irritan kontakt
dermatit digindaki tiim ekzemalar endojen ckzema olarak degerlendirildi (12,13).
Kigisel veya ailesel cocukluk ¢agi ekzemasi, astim, saman nezlesi veya allerjik konjuk-
tiviti olanlar atopik olarak alindi. Sadece total IgE diizeyleri yiiksek olanlar atopik

kabul edilmedi (28,29) (Tablo 9).

Tablo 9. El dermatiti olan olgularin tam gruplar ve atopi saptanan-

lar

Tam kadin % erkek % toplam %
lrritan kontakt dermatit 30(%57.69) 22(%50) 52(%54.16)
(Atopi) (3) (%10) (3) (%13.63) (6) (%11.53)
Allerjik kontakt dermatit 17(%32.69) 8(%18.18) 25(%26.04)
(Atopi) (3) (%17.64) (1) (%12.5) @) (%16)
Endojen ckzema 2(%3.84) 3(%6.81) 5(%5.2)
(Atopi) (1) (%50) () (%0) (1) (%20)
Diger el dermatitleri 3(%5.76) 11(%25) 14(%14.58)
(Atopi) (-) (%0) (=) (%0) () (%0)
Toplam 52 44 96
(Atopi) (7) (%13.46) (4) (%9.09) (11) (%11.45)
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Genel olarak el dermatiti olan hastalarda en sik rastlanan sekil gerek kadin (%
57.69), gerekse erkeklerde (% 50) irritasyon kontakt dermatit olarak saptanmigtir.
bunu takiben de yine hem kadin (% 32.69), hem de erkeklerde (% 18.18) allerjik kon-
takt dermatit gelmektedir. Hastalar ayni zamanda atopik yapilaria gore de incelen-
migtir. Buna gére allerjik kontakt dermatit, imitan kontakt dermatit, endojen ekzema,
ekzema digi diger el dermatitleri ve kontrol gruplar arasindaki atopi yoniinden farklihik
istatistiksel olarak anlaml bulunmanmugtir (p>0.05). Genel olarak el ekzemas: tespit
edilenler ile kontrol grubu arasinda da atopi yoniinden farklilik anlamli bulunmanugtir

(p>0.05).

Klinik olarak el ekzemas: diisiiniilmeyen veya siipheli kalinan olgularda mikolo-

jik ve dermatopatolojik incelemeler sonunda kesin tanilari kondu (Tablo 10)

Tablo 10. Ekzema disi el dermatiti olan hastalarin tam gruplari

Ekzema Disi El kadin % erkek % toplam %
Dermatiti

Tinea manum - 1 |

Erozyo interdigitalis blestomigetika = 1 1

1d reaksiyonu - 1 1
Lokalize piistiiler psoriasis 1 3 4
Akrodermatitis kontinue - 2 2
Psoriasis Vulgaris - 2 2

Liken planus 1 - 1
Keratoma palmoplantare 1 1 2

Toplam 3(%21.43) 11(%78.57)

4 (%100)
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El ekzemasi, ekzema digi el dermatitleri ve kontrol grubu arasinda, duyarlilik |

gelisen allerjen maddelere gore olgularin dagilimi Tablo 11'de gosterilmigtir.

Tablo I1. Tim olgularin duyarhihk gelisen allerjen maddelere gore

dagihim
EL DERMATITLERI
El Ekzemasi Ekzema Digi EI KONTROL
Madde Dermatitleri
Kadn Frkek Toplam Kadin Frkek Toplam Kadn Erkek “Toplam
Hasia Hasta Hasta Hasta Hasta Hasta Hasta Hasta Hasta

Sayisi=49 Sayisi=33 [Sayisi=82 [Sayisi=3 [Sayisi=11 Sayisi=14 Sayisi=22 Sayisi=30 Sayisi=52

Potassium dichromate | 0.5 i 3 4 S - - . 1 1
(%) @04 9,09) (487) (333) (1.92)
Thiuram mix 1 - 2 2
(%) (6,06) (243)
Cobalt Chloride 1 2 2 4 2 - - 1 2 3
(%) (4.08) (6,06) (487 (354) (6.66) (5.76)
Formaldeliyde 1 - 1 L - 3 - 1 - 1
(%) (3.03) .21 (454 (1.92)
Colophony 20 1 = 1
(%) (Q2.04) .21

PPD-Black Rubber mix

o

(%) (3.03) (1.21)
Mercapto mix 2
(%)
Epoxy resin 1 - 1 1
(%) (3.03) .21
Nickel sillphate 13 - 13 1 1 2 2 - 2
(%) (26,53) (15,85) (33.33) (9.09) (14.28) (9.08) (3.84)
Mercaptobenzothiozole | 2 1 - 1
(MBT) (&)
(%) (204)
Toplam 18 10 2 1 1 2 4 3 7

(%) (36,73) (30,30) (34.14) (33.33) (9,09) (14,28) (9.08) 10). -13.46
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Ekzema dig1 el dermatiti tespit edilen ve pozitif patch test reaksiyonu gosteren 2
olguda da nickel siilphate % 5 ile duyarhilik saptand:. Olgulardan birisi keratoma pal-
moplantarne tanist alan kadin hasta, digeri de akrodermatitis kontinue tanisi olan erkek

hastaydi.

Potassium dichromate % 0.5 duyarlili1 saptanan olgulardan 1'i ingaat igcisiydi.

Hastada aym zamanda thiuram mix % 1 duyarhligs da saptandi (Resim 4 ve 6).

Matbaa iggisi olan bir hastamizda da hem potassium dichromate % 0.5, hem de

cobalt chloride % 1 ile duyarlilik tespit edildi.

Potassium dichromate % 0.5 ile duyarlik saptanan 2 hastamin 1'i makina

miihendisi, 1'i ev kadiniyd:.

Bisiklet tamircisi olan bir hastada hem thiuram mix % 1 hem de formaldehyde %

1'e kargi duyarhlik saptandi.

Colophony duyarliligr bujiteride tezgahtarlik yapan hastada tespit edildi. PPD-
black rubber mix % 0.6'ya kargi duyarlilik saptanan hasta harita miihendisi, epoxy re-
sine % 1'e duyarlihk saptanan hasta din dersi oretmeniydi. Bir tip 6grencisinde de

mercaptobenzothiazole % 2'ye kargt duyarhlik saptandi (Resim 7 ve 8).

Nickel siilphate % 5'e duyarli 15 hastadan 1'i digindakilerde sadece nickel
siilphate duyarliii saptandi. Bu 1 olgu nickel siilphate % 5 ve cobalt chloride % 1'e

kargi duyarhhk saptanan ev kadiniydi (Resim 9 ve 10).
Nickel siilphate % 5'e duyarlilik saptanan olgulardan 13'ii kadin olup yasglari
13-32 (ortalama 23.07) arasinda degigiyordu. Nickel siilphate % 5 ile duyarlihik tespit

edilen olgulann meslek, yas ve cinse gore dagilimlari Tablo 12'de gosterilmigtir.
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Tablo 11. Nickel siillphate % 5'e duyarlhihk gosteren el dermatitli

I5 olgunun meslek , cins ve yasa gore dagihimlar:

Meslek Cins Yas Eslik eden

duyarlandirica

El Ekzemas:

Sekreter kadin 30 -
Ev hammu kadin 26 cobalt chloride
Ev hamnu kadin 16 -
Ev hanimi kadin 32 -
Oprenci kadin 18 -

(basin yayin)

Oprenci kadin 18 -
(nakig dikig)

Oprenci kadin 13 -
(ilkokul)

Oprenci kadin 17 -
(Istatistik)

Hemgire kadin 26 -

(ameliyathane)

Hemgire kadin 30 -
(Dermaotoloji)

Opretmen kadin 26 -
(Kres)

Tip doktoru kadin 23 -

Ekzema disi el dermatiti

Polis memuru erkek 30 -

Sanatgi (keman) kadin 25 -
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Resim 5. Ingaat isgisi olarak ¢ahgan ve allerjik kontakt dermatit tanisi alan has-
tanin ellerindeki akrovezikiiler ve piistiiler tipteki lezyonlarin klinik

goriintimii.

Resim 6. Resim 5'deki hastanin 48. saatte agilan patch testte potassium dicro-

mate % 0.5'e ve thiuram mix % 1'e kargi olugan ++ reaksiyon.
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Resim 7. Tip 6grencisi olan ve allerjik kontakt dermatit tanist alan hastanin elle-

rindeki lezyonlarin klinik gériiniimii.

Resim 8. Resim 7'deki hastanin 48. saatte agilan patch testte mercaptobenzot-

hiozole % 2'ye karg1 olugan ++ reaksiyon.



Resim 9. Allerjik kontakt dermatit tamisi alan ev kadini hastamin ellerindeki

lezyonlarin klinik goriiniimii.

Resim 10.  Resim 9'daki hastanin 48. saatte agilan patch testte nickel siilphate %

S'e kargi olugan ++ reaksiyon.
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Patch testte pozitif reaksiyon veren el dermatitli olgular atopi yoniinden de

degerlendirildi. Alinan sonuglar Tablo 13'de gosterilmigtir.

Tablo 13 El dermatitlerinde patch test pozitifligi saptanan olgularin

atopiyle iligkisi

ATOPIK NONATOPIK
PATCH hasta hasta
TEST sayisi=8 sayisi=88
kadin | erkek | to p.% |kadin | erkek| top.%
pozitif 3 1 4 15 8 23
Reaksiyon
hasta sayis1=27 (%14.81) (%85.18)

Patch testte pozitif reaksiyon gosteren atopinin eglik ettigi el dermatitli olgular

(% 14.81) ile atopinin eglik etmedigi el dermatitli olgular (% 85.19) arasindaki fark is-

tatistiksel olarak anlaml bulunmamig (p>0.05) ancak bu sonug atopik grubun sayisinin

az olmasiyla ilgili bulunmugtur.

Uygulanan 10 allerjen maddeye kargi el dermatiti olan hastalar ile kontrol grup-

larinda alinan pozitif sonuglar ile atopi arasindaki iligki de aragtir1ldi (Tablo 14).
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Tablo 14. Hasta ve kontrol grubunda allerjen maddelere reaksiyon

gosteren atopik ve nonatopik olgularm kargilastirilmasi

ALLERIJEN

MADDELER

Potassium dichromate

% 0.05

Thiuram mix

% 1

Cobalt chloride
% 1

Formaldehyde
% 1

Colophony
% 20

PPD-Black Rubbber
mix % 0.6

Mercapto mix

% 2

Epoxy resin
% 1

Nickel Siilphate
% 5

Mercaptobenzothi-

azole % 2

EL DERMATITI KONTROL

kadin erkek kadin erkek

hasta hasta hasta hasta

say1s1:52 sayisi:44 sayis1:22 say1s1:30

Atopik Nonatopik| Atopik Nonatopik]Atopik Nonotopik { Atopik Nonotopik

- 1 1 2 - - - 1
- - i 1 . - - -
1 1 - 2 1 - - 2
- - - 1 1 - - -
- 1 - . . - - -
- - - 1 - . - -
1 13 - 1 1 - - -
1 - - . - . - -
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En sik olarak tespit edildigi i¢in istatistiksel degerlendirme sadece nickel
duyarhg1 ve atopi yoniinden degerlendirilmig ve el dermatiti olup nickel siilfat duyarhg:
saptanan atopik hastalar ile nonatopik hastalarda istatistiksel olarak antamli fark bulun-

mamugtr (p>0.05).

El dermatiti olan hastalarin 14'ti mesleki maruziyetle ilgili bulundu (Tablo 15).

Tablo 15. Mesleki maruziyete bagh el dermatiti gelisen 14 olgunun

cins ve tani gruplari.

Meslek Cins Tam
kadin erkek
Makina kimya iggisi 1 - irritasyon kontakt dermatit
Kuyumcu - 1 "
Ogretmen (torna iiesfiye) - 1 "
Temizlik iggisi - 1 "
Ahgi - 2 4
Bulagik¢: - 1 "
EKG teknisyeni 1 - "
EKG hemgiresi 1 - "
Toplam 3 6 9
Ogrenci (meslek lisesi,
elektronik) - 1 Allerjik Kontakt Dermatit
Matbaaci - 1 "
Ingaat iggisi - 1 "
Hemgire (ameliyathane) 1 - "
Makina mithendisi - 1 "
Toplam 1 4 5

Mesleki maruziyetle ilgili bulunan 14 hastanin 10'u (% 71.42) erkek olarak sap-
tandi. Mesleki maruziyet en gok irritasyon kontakt dermatiti grubunda (% 64.28) bu- .

lundu.



26

TARTISMA

El derisi yogun olarak irritan ve allerjen maddelere maruz kaldiindan kontakt
dermatite sik rastlanir. Ellerde kontakt dermatit diginda, bagka bir deri hastaligi ve sis-
temik hastalifin bulgusu olan lezyonlar da olabilir. Kontakt dermatitler ve elde yerlesen
diger dermatitler, klinik olarak birbirine ¢ok benzeyebilir. Primer irritanlar, kontakt al-
lejenler(chromate, cobalt ve nickel gibi), bakteriyel ve fungal enfeksiyonlar, atopik
dermatitler numuler ekzemay diigiinderecek tarzda lezyonlara neden olabilirler. Dishid-
rotik lezyonlar kontakt dermatitin bir semptomu olabildikleri gibi ayni zamanda ayakta-
ki mantar enfesiyonuna sekonder olarak veya atopik dermatitin bir varyanti olarak

goriilebilir (4,5,8,10,34).

El dermatiti olarak diigiiniilen olgularda fizik muayeneye ek olarak kontakt der-
matitin aragtirilmasi ve kontaktanin bulunmasinda "patch test” yapmak biiyiik dl¢iide

yardimel olur (2,4,8,29,34,36).

Avrupa'da tiim ekzemalilarin % 30'unu, Ingiltere'de % 21'ini, Singapur'da %
34'iinii el ekzemas: olanlar olugturmaktadir (12,13,14). Genel olarak el dermatiti pre-
valansi Isve¢'te yapilan bir ¢alismada % 4 olarak bildirilmigtir (25). Gottenburg’de
yapilan bir ¢caligmada genel populasyonun % 11'inde (1 yillik periyodda) el ekzemasi
saptarmglardir (20,26,29). Biz de ¢aligmanuzda tiim el dermatiti olarak diigiiniilen ol-
gular i¢inde el ekzemasini % 85.42 oraninda tespit ettik. Ekzema dig1 el dermatitleri ise

olgularin sadece % 14.58'ini olugturdu.
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El dermatitlerinde endojen faktorler kadar kontaktan maddelerin (irritan veya
duyarlandirict) de rol oynadig1 bir gok ¢ahgmada gosterilmigtir. Biz de galigmamuzda el
dermatiti olarak diigiindiiiimiiz 96 hastaya ve ellerinde herhangi bir lezyonu olmayan
52 kontrol grubuna patch test yaparak kontaktan maddelerin roliinii aragtirdik. El der-
matitli olgularin % 28.12'sinde, kontrol grubunun ise % 9.61'inde (fark anlamli,
p<0.05) pozitif reaksiyon saptandi. Avrupa'da el dermatitli kadinlarda yapilan bir
caligmada da % 36's1 allerjik, % 26's1 irritan olmak {izere olgularin % 68'inde kontak-
tan madde saptanmug. Yine Jordon, kiigiik bir aragtirma grubunda allerjenlere kars:
reaksiyonu hem kadin hem de erkeklerde % 28 olarak bildirmigtir (6,32). Bu sonuglar,
bizim aldifimiz sonuglarla da uygunluk gostermektedir. Ayrica cinslere gore de
kargilagtirdifimzda biz de kadinlardaki pozitif patch test reaksiyonlarini kontrol grup-
larina gore anlamli olarak yiiksek bulduk. Vestey JP ve arkadaglari pozitif patch test
reaksiyonu gosteren ve el ekzemali hastalarin % 66'sin1 kadinlarin, % 55'ini erkeklerin
olugturdugu bildirilmigtir (38). Olumide Y., el dermatitli kadinlarm % 58.6'sinda kon-
takt duyarlihik saptarmgtir (32). Bizim ¢aligmamizda ise el dermatitli kadinlarin %
34.61'inde pozitif reaksiyon saptandi. Cronin E. de g¢aligmasinda el ekzemal

kadinlarin % 36'sin1 alletjik, % 46'sin1 irritan bulmugtur (6).

El ekzemalar ile ekzema dig1 el dermatitleri arasinda pozitif patch test reaksiyon-
lar1 yoniinden anlamh fark saptamadik. Ancak bu ekzema dis1 el dermatitli olgu
sayisinin az olmasiyla da baglanuh bulundu. Oysa el ekzemalar: ile kontrol grubu

arasinda anlaml farklilik saptandi. Ancak bu farklilik erkeklerde anlamh degildi.

El, irritan kontakt dermatitlerin en nemli yerlesim bolgesidir. Ev kadim derma-
titleri ve mesleki dermatitlerin de ¢ofu irritan dermatitlerdir (12,13,25,34,38).
Caligmannzda da el dermatitli olgularda en yiiksek grubu irritan kontakt dermatitler (%

54.16) olusturmugtur. Nijerya'da yaptlan bir ¢aligmada Olumide, bulgularimiza ters
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olarak irritan kontakt dermatiti (% 27.6) allerjik kontakt dermatitten (% 58.6) daha az

bulmugtur (32).

Caligmarmzda ekzema tamsi alan el dermatitlilerin ise % 63.41'ini irritan kontakt
dermatitler olugturmugtur. Goh CL de ekzemali hastalarin % 55'ini kontakt dermatit,
bunun % 59'unu irritan, % 41'ini allerjik kontakt dermatit olarak bildirmigtir (13). Biz
tiim el ekzemal hastalarda allerjik kontakt dermatiti % 30.48 olarak saptadik. Bulgu-
larimuz birbirine uygunluk gdsteriyordu. Ancak Goh CL geri kalan % 45 olguda endo-

jen ekzema saptarken biz sadece % 6.09 olguda cnddjen ekzema saptadik.

Yine Goh CL diger bir ¢aligmasinda el ekzemali olgularda irritan kontakt derma-
titi (% 32), allerjik kontakt dermatite gore (% 23) daha fazla tespit edilmigtir. Goh
CL'nin ¢aligmalarinda endojen ekzema oldukga yiiksek oranda bulunmusgtur. Endojen
ekzema ve irritan kontakt dermatitlerin ayirici tamsinda yapilacak bir test yoktur. Bu
kadar yiiksek saptanmasini yeterince tami konulamayan kontakt dermatitli olgulara

baglamiglardir (12).

Bu bulgular el dermatitli hastalarda ekzojen faktorlerin dikkatle aranmasi gerek-
tigini gostermektedir. Allerjik kontakt dermatit oraninin el dermatitli olgulardan yiiksek

olarak bulunmasi da bu hastalarda patch testinin 6nemine dikkat cekmektedir (13).

Yapilan ¢caligmalar el ekzemalannin klinik goriiniimii ile nedeni arasinda da iligki
bulunmadifini gostermigtir. Cronin kadinlarda allerjen irritan ve endojen faktorlerin
birbirinden aynlamayan el ekzemalarina neden oldufunu gostermigtir. Bu nedenle de el

ekzemalarinin ayinci tamsinda patch testinin Snemini birkez daha vurgulamgtir (6,12).

El ekzemalari ve ekzema dig1 el dermatitleri tek tek kontakt allerjenler yoniinden
de degerlendirildi. Ekzema digi el dermatitlerinde sadece nickel duyarlihif tespit edilir-
ken el ekzemalarinda mercapto mix diginda kullanilan tiim allerjenlere karg: pozitif

reaksiyonlar elde edildi.
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Yapilan ¢aligmalarda el ekzemalarinda en ¢ok goriilen duyarlandiricilarin nickel
cobalt ve chromatlar oldugu saptanmugtir (8,12,13,24,26,27,38). Calisgmamizda nickel
siilphate % 15.62, cobalt chloride % 4,16, potassium dichromate % 4,16 oraninda
duyarlik yapmgtir. Goh CL ve arkadaglar1 ise el ekzemali olgularinda nickel % 8, co-
balt % 3, potassium dichromate % 3 olarak bizim bulgularimiza yakin, ancak nickelde
daha diigiik duyarlilik bulmuglardir (12). 1974-1984 ve 1977-1983 yillan arasinda
yapilan 2 epidemiyolojik ¢aligmada nickel duyarlilifinda artma oldugu bildirilmigtir
(14,29). Potassium dichromate igin bildirilen sonuglar birbirinden farklilik
gostermektedir (14,39). Chromate duyarhiliginin yagh grupta arttify, fakat nickel -
duyarliifinin daha ¢ok gen¢ grupta arttifi saptanmugtir (39). Biz de nickel
duyarlilifinin 13-32 yag grubu arasinda daha ¢ok tespit ettik. Yine yapilan bir
galigmada 1977-1983 yillan arasnda yapilan patch testler ile 1987'de yapilan patch test
sonuglari karsilagtirildifinda testlerde pozitif reaksiyon oraninin arttif1 tespit edilmigtir.
Burada Al-test iiniti yerine Finn Chamber iiniti kullanimi diginda test maddelerinde

degisiklik yapilmamgtir (9).

Bu ii¢ metal arasinda nickelin en yaygin duyarlandirici oldugu birgok ¢aligmada
gosterilmigtir (14,24,31). Kadinlarda erkeklere gore daha fazla goriilmektedir (30).
Caligmamizda 15 hastada (% 15.62) nickel duyarlilif1 saptandi. Bunlardan 14'iinii (%
93.3) kadinlar olugturuyordu. Fakat Nijerya, Kuveyt ve Japonya'da her iki sexin esit
olarak duyarl oldugu bildirilmigtir (31). Kadinlarda nickel dermatitlerinden en gok
sahte miicevherler ve elbise aksesuarlart sorumludur. Erkeklerde ise mesleki nedenli
olabilir, saat ve saat kordonu da 6nemlidir (13,34). Son yillarda erkeklerde artmasinin
nedeni olarak da aksesuariarin erkekler arasinda daha yaygin kullanimi
gosterilmektedir (31). Nickele duyarli bir¢ok kadinda el ekzemasi geligir. Fakat bu ge-
nellikle primer duyarhliktan yillar sonra geligir, el dermatiti primer olarak da

baglayabilir (33,34). Erkeklerde nickel duyarlilii olgularin yarisindan ¢ounda ellerde
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baglar. Kadinlarda elde yerlegim orani1 % 10 olarak bildirilmigtir. Baz1 caligmalarda nic-

- kele allerjik kadinlarin % 40'inda el ekzemasi oldugu bildirilmektedir (34).

Nickele bagl el ekzemalarinda klinik goriiniim pomfolikse benzerse, cobalt
duyarlilig1 eslik ederse ve hasta atopikse prognozun kétii oldugu bildirilmektedir (19).
Cevrede yaygin olarak bulundugundan nickelden kaginmak da zordur. Bazen mesleki
temas olmadan da ekzema alevlenebilir. Bunun nickelin oral alimu ile oldugu bulun-

mugtur (1,3,11,34).

Literatiirlerde dishidrotik ekzemanin atopik yap: ve ozellikle nickel duyarhilifiyla
ilgili oldugu bildirilmesine ragmen Boer EM ve arkadaglart metal iscileri arasinda dis-
hidrotik ekzema diigiiniilen bulgularin predominant olarak irritan dermatit geklinde

oldugunu bildirmiglerdir (5).

Cobalt sikhkla nickelle kontaminanttir, fakat nickelle ¢apraz reaksiyon
gostermezler (2,16,34). Tipik nickel dermatitli kadinlarda nickele karg patch test reak-
siyonu negatif oldugu halde cobalt duyarlilif1 saptanabildigi gibi, sadece cobalta
duyarh hastalarda nickele de duyarhlik saptanabilir. Cobalt ¢imento ile de kontami-
nanttir ve chromatelarda oldugu gibi cobalta duyarlt olanlarda ¢gimento dermatiti ortaya
¢ikabilir (34). Biz de 1 olguda nickel siilphate + cobalt chloride, 1 olguda cobalt chlori-
de + potassium dichromate duyarhhig: saptadik. Caligmamizda cobalt duyarliliing
% 4.06 olarak bulduk. Son yillarda ABD'de cobalta duyarlilik insidansinin azaldig:
hatta rutin testlerden ¢ikarildig bildirilmektedir. Ancak Massone L ve arkadaglart 576
vakalik serilerinde cobalt duyarlihi sikliginin artttgini bulmuglar, ancak bu vakalarin
genellikle nickel ve/veya chromate duyarhilifi ile birlikte bulundugunu bildirmiglerdir.
Nickel ve cobalt simultan duyarhlia neden olabilirler (pseudo cross sensitivity) veya
aralarinda gergek ¢apraz reaksiyon oldugu hala tarigmalidir. Nickel allerjisinin cobalt

allerjisi riskini artirdif1 bilinmektedir(24).
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Cobalt duyarhilifi Massone L ve arkadaglarinin yaptigi bir caligmada en sik (2/3)
el lokalizasyonlu ekzemalarda tespit edilmigtir. Bu bulgular Fisher'in bulgularina da

uygunluk gostermektedir (24).

Son yillarda duyarlilik insidansinin diigtiigii bildirilmesine ramen potassium
dichromate halen en 6nemli allerjenlerden biridir (24). Caligmamizda potassium dicho-
mate duyarlilifn % 4,06 olarak saptandi. Duyarlihik erkeklerde 3-8 kat siktir,
Caligmamzda duyarl: bulunan olgularin yarisi kadin, yarisi erkekti. Tiim mesleki der-
matitlerin % 20-60'1n1 olugtururlar (30,31). Goh CL mesleki nedenli el ekzemal olgu-
larda potassium dichromate ve epoxy regineleri duyarhihigimi belirgin olarak yiiksek
bulmustur (13). Chromatlarin hem primer irritasyon yapici hem de kontakt duyar-
landirict etkileri vardir. 6 degerli chromatelarin asil kaynagi ¢cimentodur. Cimentoya
bagli dnce bir primer irritasyon dermatiti meydana gelir, daha sonra chromate karsg: al-
lerjik duyarlik reaksiyonu geligir. Bunun diginda paslanmay1 onleyici boyalarda, kesici
aletlerin yapiminda, kibritlerde, tabaklamada, fotograf ve bask: endiistrisinde, tekstil

ve kiirk boyalarinin yapiminda kullamlir (2,4,34,35).

Formaldehyde regineleri 6zellikle tekstil iiriinlerinde dayaniklilifi artirmak,
burugmay: 6nlemek, yikama sonrasi hizli kurumasim saglamak amaciyla kullanilirlar.
Ayrica gida maddeleri boya maddeleri ve tipta dezenfektan olarak da kullanilir (2,4).
Formaldehyde kars: pozitif patch test reaksiyonunun degerlendirilmesi, yalanci pozitif
ve irritan cevap nedeniyle zor olmaktadir. Patch test reaksiyonlari 2. giinden sonra or-
taya ¢ikabilir (23). Caligmamizda hem el dermatitli, hem de kontrol grubundaki birer

olguda 2. giinden sonra ortaya ¢ikan pozitif reaksiyon goriildii.

Mesleki kaynakli el ekzemalarinda colophony yaygin duyarlandiricilar arasinda
bulunmugtur ve idare iglerde ¢alisan kadinlarda colophonye kargi kontakt duyarlilikta

artig oldukga belirgindir (26). 1983-1987 yillar1 arasinda 5521 serilik ve 354 serilik 2
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grupta colophonyle yapilan patch test sonuglarinda pozitif reaksiyon % 2.4 ve % 11.9
olarak bildirilmigtir. 1980'den 6nce unmodifiye rosin (colophony) tercih ediliyordu.
Giiniimiizde % 50'den fazla modifiye colophony iiriinii bulunmaktadir. 1980'den beri
colophoniyle temas eden kigilerin sayisinin artmasiyla birlikte duyarhilifin da artufs ve
standart serideki en 6nemli 10 duyarlandiricidan biri oldugu vurgulanmaktadir (16).
Bizim olgularimizda el dermatitli bir kadinda duyarlilik saptandi. Colophonyde duyar-
landirict abietic aciddir. Yapigtiricilar, cila, miirekkep, boya, kagit, izolasyon bandlari,

sakiz, sabunlar, ¢cimento, mum miihiirler ve kozmetik boyalar colophony icerir (1,6).

Giinliik yagantimizda temas ettigimiz lastik iiriinler dermatite neden olabilen ok
sayida duyarlandirici igerirler. Ekzemali hastalarda lastik duyarliligi % 5-10 arasinda
bulunmugtur (19). Eller en sik tutulan bolgelerden biridir. Lastik yapiminda dogal ve
sentetik lastik kullanilir. Dogal lastik duyarlandirici degildir. Lastik yapumu sirasinda
kullanilan hizlandirict ve antioksidan etkideki maddeler duyarlandiricidirlar (22). Lastik
duyarlih g1 primer olarak dermatite neden olabildigi gibi daha ¢ok altta yatan dermatitin
tizerine eklenebilir. El dermatitli hastalarin % 57'1 sekonder olarak eldivenlerle duyar-
lanirlar (19). Hem karigimlar hem de tek tek lastik maddeleri ile yapilan epikutan test-
lerde duyarhlik saptanabilir. Caligmamizda lastiklerin i¢ine katilan maddelerden thiu-
ram mix, mercapto mix, mercaptobenzothbiazole (MBT), paraphenylendiamin (PPD)-
black rubber mix ile test yapildi. Thiuram mix 2 olguda (% 2,06), PPD-black rubber
mix 1 olguda (% 1.03), MBT 1 olguda (% 1.03) olmak iizere toplam 4 olguda (%
4.12) lastik maddelerine karg1 duyarlilik saptadik. Sadece el dermatiti olan hastalarda
en yaygin duyarlandirici thiuram olarak kaydedilmigtir. Takiben carba mix, PPD mix
ve mercapto mix gelir. Bizim serimizde mercopta mix'e reaksiyon goriilmedi. sadece
MBT'e 1 olgu pozitif reaksiyon gosterdi. Yapilan bir galigmada lastik duyarlilif sapta-
nanlarin % 601 garson, ev hamimi, temizlik¢i, mutfak igcileri, % 18'i endiistri meslek-

lerini kapsiyordu. Burada major duyarlandirici lastik eldivendir. Lastik duyarlilif
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cografi farklihiklar da gésterir. Caligmamizda MBT'a duyarli olgu digindakiler erkekti.
Oysa literatiirde thiuram duyarlih$ kadinlarda, PPD mix duyarlilif1 erkeklerde daha
¢ok saptanmugtir. PPD mix ile duyarls hastalarin gogunluunu black rubber iiriinleriyle
temas eden olgular olugturmustur (19). PPD-black rubber mix plastiklere katilan en
onemli antioksidanlardan biridir (1). Lastik eldivenlerin iiretimi sirasinda (6zellikle
thiuram hizlandiricilar) kullamlan kimyasal maddelere karg1 erken ve geg tip reaksiyon-
lar ¢ok fazladir (22). Fisher, lastik eldivenlerle ilgili olarak "masumlugu kanitlanincaya

kadar sugludur” diigiincesindedir (22).

Epoxy dermatitleri de genelikle ellerde ve kollarda ortaya ¢ikar, daha ¢ok mesleki

kaynakhidir (18,34). Caligmamizda 1 olguda epoxy resin duyarlilifi saptandi.

Atopik hastalarda hiicresel immunite bozulmug oldugundan pozitif patch test
reaksiyonlarinda azalma oldugu bildirilmigtir (21,33,37). Margehescu yaptifi
caligmada atopik hastalarla kontakt dermatit, dishidrotik el dermatitli hastalar arasinda
gecikmig immiin cevapda anlaml: fark bulamamugtir (21). Atopik hastalarda kontakt
duyarhlik sikh gesitli cahgmalarda farkhilik gostermektedir. Caligmamizda el dermatit-
li atopik hastalarda kontakt duyarlihk % 14.81, nonatopiklerde ise % 85.18 olarak bu-
lunmugtur. Yapilan bir ¢aligmada bizim bulgularimiza uygun olarak atopik hastalarda
kontakt duyarhlik % 37, nonatopiklerde % 52 olmak iizere nonatopiklerde fazla bulun-

mustur (15).

Atopik yapimn irritasyon dermatitine yatkinhk sagladif bildirilmigtir, bu
kigilerde el dermatiti daha giddetli olmaya egilim gosterir. Caligmamzda el dermatitli
hastalarin tiimiinde atopi sikhifimt % 11.45, el ekzemal: hastalarin tﬁmﬁnde ise %
17.07 olarak bulduk. Ekzema dig1 el dermatiti olan olgularda atopik hasta saptamadik.
Olumide kontakt duyarhlifin atopiklerde fazla oldugunu gostermigtir (32). Cronin el

ekzemal kadinlarda atopi hikayesini % 70, Glickman ve arkadaglari da el ekzemal1 ev
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kadinlarinda atopi hikayesini % 82 olarak bildirmigtir. Goh CL ise bizim bulgularimiza
benzer olarak el ekzemali hasta grubunda atopi sikhifini % 13 olarak bildirmigtir
(8,12). Degisik ¢caligmalarda atopi sikligindaki bu farkhihk gesitli merkezlerde uygula-
nan tam protokoliindeki farklilifa bagli olarak degerlendirilmektedir (15).
Caligmamzda atopi hikayesi veren allerjik kontakt dermatitli hastalarla (% 16), atopi
hikayesi veren irritan kontakt dermatitler (% 11.53) arasinda anlamh farklilik bulun-

madi.

Metal allerjisi tamsi patch testlerde yalanc pozitif reaksiyonlar nedeniyle zordur
(31). Yine hastanin hikayesinde metal allerjisi saptandif1 halde patch testte duyarhhik
saptanmayabilir. Bu tip hastalarin atopik bir zemin gésterdigi bildirilmektedir (30,31).
Caligmamzda nickele duyarlilik gosteren 15 olgunun 14'ii (% 93.3) nonatopik olarak
bulunmugtur. Yine genel olarak pozitif patch test reaksiyonu verenlerin % 85.18'i
nonatopik olarak saptanmugtir. Ancak atopik hastalarda patch testte pozitif reaksiyon
sikligs ile ilgili yapilan ¢aligmalarda birbirine zit sonuglar bildirilmektedir (15). Bir
caligmada atopiklerde kontak duyarlhihik insidansindaki yiikseklik nedeniyle bu hasta-
larin hepsinde patch test yapilmasini gerekli gormektedir. Atopiklerde yine en Snemli
kontakt allerjenin nickhel siilphate oldugu bildirilmektedir (21). Groot AC yapugi
¢aligmada kontakt duyarhhk sikhfin1 nonatopikler de % 52, atopiklerde % 37 olarak
bulmugtur. Bu sonuglar bizim ¢aligmamizdakinden diigitk olmasina ragmen, bulgu-
larimzi desteklemektedir (15). Uehara M ve Sawai T. yapuklan ¢aligmada atopik der-
matitte kontakt duyarlilifin azalmasinin hastaliga sekonder olarak geligtiZini bildir-

miglerdir (37).

Mesleki maruziyet de el ekzemalarinda 6nemli bir faktordiir. El ekzemalarimn %
30'unun mesleki kaynakli oldugu ve mesleki kaynakli el ekzemalarmin da 6zellikle er-

keklerde daha ¢ok goriildiigii belirtilmektedir. Giiney Isveg'te yapilan bir galigmada da
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mesleki kaynakli el ekzemasi % 11 olarak bulunmugtur (13). Bizde ¢galigmamizda tiim
el ekzemal: olgularin sadece 14'iiniin (% 17.07) mesleki maruziyete baglh saptadik.
Bunlardan 10'unu erkekler olusturuyordu (% 71.42). Ozellikle irritan kontakt derma-
titlefi en ¢ok mesleki maruziyet nedeniyle goriildiigii bildirilmigtir (25). Bizde mesleki
maruziyete bagl el ekzemalarinin biiyiik cogunlugunu % 64.28 irritasyon kontakt der-
matit olarak kaydettik. Ev kadin1 dermatitlerinin de ¢ogu irritan kontakt dermatit
seklinde kargirza ¢ikar (34). Calismamuzda 27 ev kadinin 21'inde % 77.78 irritasyon

kontakt dermatiti saptadik. Bulgularimiz litaratiire uygunluk gosteriyordu.
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SONUCLAR

El dermatitlerinde kontakt duyarhilik aragtirmay1 amagcladifirmz galigmamuzda elde

ettifimiz sonuglan su gekilde siralamak miimkiindiir:

1- El dermatiti olarak diigiiniilen olgularin % 85.42'i el ekzemasi, % 14.58'i ek-
zema dig1 el dermatiti tamst aldi. El ekzemalan elde yerlegen en sik hastalik olarak sap-

tandi.

2- Patch testte pozitif reaksiyon veren el dermatitli olgular ile kontrol grubu
arasinda kadinlar ve genel toplam igin istatistiksel olarak anlamh fark (p<0.05) bulu-

nurken, erkekler arasindaki fark anlamli bulunmadi (p>0.05).

3- Patch testte pozitif reaksiyon veren el ekzemali olgular ile ekzema dig: el der-
matiti olan olgular arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmad: (p>0.05). Ancak
bu sonug ekzema dig1 el dermatitli olgu grubunun az sayida olmasiyla baglantili bulun-

du.

4- Patch testte pozitif reaksiyon veren el ekzemal olgular ile kontrol grubu
arasinda kadinlar igin (p<0.05) ve genel toplam igin (p<0.01) istatistiksel olarak an-

lamh fark bulunurken erkekler arasindaki fark anlamti bulunmads (p>0.05).

5- Patch testte pozitif reaksiyon veren ekzema digi el dermatitleri ile kontrol

grubu arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmadi (p>0.05).
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6- Patch test sonuclarina gore genel olarak el dermatiti olan hastalarda en sik
goriilen gekil irritasyon kontakt dermatiti (% 54.18) (kadinlarin %59.69'y, erkeklerin
% 50'si), bunu takiben allerjik kontakt dermatit (% 26.04) (kadinlarin % 32.69'y, er-
keklerin % 18.18'1) olarak saptandi. Endojen ekzema tiim el dermatitli hastalarn %

5.2'sini olugtururken ekzema dig1 el dermatitleri % 14.58 oraninda saptand.

7- El dermatitli olgularda patch testte en ¢ok nickel siilphate (% 15.62), takiben
potassium dichromate (% 4.16) ve cobalt chloride (% 4.16) ile pozitif reaksiyon elde

edildi.

8- Genel olarak el dermatitli olgular ile kontrol grubu arasinda nickel duyarhigi
yoniinden anlaml fark bulunmazken (p>0.05), el ekzemas olan hastalar ile kontrol

grubu arasinda anlamli farklilik bulundu (p<0.05).

9- Patch testte pozitif reaksiyon gosteren atopinin eglik ettigi el dermatitli olgular
ile (% 14.81), atopinin eglik etmedigi olgular (% 85.18) arasinda istatistiksel olarak
anlaml1 bir farklilik bulunmadi, ancak bu sonug atopinin eglik ettigi olgu sayisinin az

olmasiyla baglantili bulundu (p>0.05).

10- Irritasyon kontakt dermatit, allerjik kontakt dermatit, endojen ekzema ve ek-

zema digt el dermatitleri arasinda atopi yoniinden anlaml bir fark bulunmadi (p>0.05).

11- El ekzemalari ile ekzema digt el dermatiti tespit edilen hastalar arasinda atopi

yoniinden anlaml bir fark tespit edilmedi (p>0.05).

12- El dermatitleri ile kontrol grubu arasinda da atopi yoniinden anlamli fark tes-

pit edilmedi (p>0.05).

13- El dermatiti olan ve nickel siilfat duyarlilif saptanan atopik yapinin eglik
ettigi olgular ile atopik yapinin eglik etmedigi olgular arasinda anlaml fark bulunmadi

(p>0.05).
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14. Mesleki maruziyet el dermatitli olgularin % 17.07'sinde tespit edildi. Bu ol-
gularin % 64.28'ini erkekler olusturdu. Mesleki maruziyete bagh el dermatitlerinin
gogunu irritasyon kontakt dermatitler olusturdu (% 64.28). El dermatiti olan ev

kadinlarinin da % 77.78'inde irritasyon kontakt dermatit tespit edildi.

Bu bulgular sonucunda el dermatiti olarak diigiiniilen hastalarda neden farkh da
olsa benzer klinik bulgular ortaya ¢ikabilecefinden ve allerjik kontakt dermatitlerin el

dermatitleri arasinda 6nemli bir boliim olugturdugu bilindifinden, ayirici tamda "patch

test"'in dnemini koruyan ve uygulanmasi gereken bir yontem oldugu diigiiniilmektedir.
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OZET

Caligmamizda Kasim 1991-Ocak 1992 tarihleri arasinda Ankara Universitesi Tip
Fakiiltesi Dermatoloji Anabilim Dali'na bagvuran 52'si kadin, 44'ii erkek olmak lizere
96 ¢l dermatiti tespit edilen hastalar ile Anabilim Dali'miza bagka nedenlerle bagvuran
ve ellerinde herhangi bir lezyon tespit edilmeyen 22'si kadin, 30'u ekek olmaka iizere
kontrol grubu olarak alinan 52 olguda yama testi "patch test” yapilarak kontakt

duyarhlik aragtirlmgtir,

Yapilan yama testi “patch test" sonrasi el dermatitli olan olgularin 27'inde
%28.12) pozitif reaksiyon saptanmugtir. Bu kontrol grubuna goére (% 9.61) anlamh
olarak farkli bulunmustur (p<0.05). Pozitif reaksiyon gosteren el dermatitli olgularin
25'ini el ekzemas: olanlar (% 30.48), 2'sini (% 14.28) ekzema dig1 el dermatiti olan
hastalar olugturmugtur. Ekzema ve ekzema digi1 el dermatitli olgular arasindaki fark an-
lamlt bulunmamugtir (p>0,05). Fakat el ekzemal1 olgular ile kontrol grubu arasinda po-

zitif patch test reaksiyonu arasinda fark anlamh bulunmugtur (p<0.01).

Klinik, laboratuvar incelemeleri ve patch test sonrasi el dermatitli olgulann 52'si
(% 54.16) irritasyon kontakt dermatit, 25'i (% 26.04)'ii allerjik kontakt dermatit, 5'i
(% 5.2) endojen ekzema tanist almigtir. Geri kalan 14 olgunun 1'i tinea manum, 1
erozyo interdigitalis blestomigetika, 1'i id reaksiyonu, 4'ii lokalize piistiiler psoriasis,
2'si akrodermatitis kontinue, 2'si psoriasis, 1'i liken planus, 2'si keratoma palmoplan-

tare tanis1 almigtir.
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Patch test sonrasi el dermatitli olgularda en sik tespit edilen duyarlandirici madde
nikel siilfat (% 15.62) olarak bulunmugtur. Nikel siilfat duyarlih: bulunan 15 hastada
14'iinii (% 93.33) kadinlar olugturmaktadir. Kontrol grubunda ise sadece 2 olgu (%

3.84) nickel siilphate % 5'e duyarli bulunmugtur.

El dermatitli olgularda potassium dichromate % 1'e ve cobalt chloride % 1'e
kargi duyarhihik egit oranda (% 4.87) bulunmug, kontrol grubunda ise olgularin 1'inde
(% 1.92) potassium dichromate % 1, 3'iinde (% 5.76) cobalt chloride % 1'e karsl
duyarlilik saptanmigtir. Formaldehyde % 1'e kargt hem el dermatitli hemde kontrol
grubunda 1 olguda (% 1.21 ve % 1.92) duyarlilik saptanmugtir. El dermatitlilerde Mer-
captobenzothiazole, colophony, PPD-black rubber mix ve epoxy resine kargi 1'er ol-
guda duyarlidik saptanmig. Kontrol grubunda bu maddelere karg1 duyarhlik gosteren
olmamugtir. Mercapto mix'e kargi hem hasta hemde kontrol grubunda duyarhlik

gosteren olmamugtir.

El dermatitli olgularda pozitif patch test reaksiyonlart gosteren atopik ve nonato-

pik olgular arasinda anlamli fark saptanmamugtir (p>0.05).

El dermatitlerinde mesleki maruziyet % 17.07 olarak saptanmigtir. Bu olgularin
% 64.28'ini erkekler olugturmugtur, Mesleki maruziyete bagh el dermatitli olgularin %
64.28'i irritan kontakt dermatit olarak saptanmugtir. El dermatitli ev kadinlarinin da %

77.78'inde irritan kontakt dermatit saptanmugtir.

Bu bulgular sonucunda etyolojileri farkli da olsa klinik olarak birbirlerine ¢ok
benzediginden ve yiiksek oranda kontakt duyarlandiricilar rol oynadigindan el derma-
titlerinin ayirici tamsinda patch testin dnemini koruyan ve uygulanmasi gereken bir

yontem oldugu diigiiniilmektedir.
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