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Kontaktiné alergija akrilatams ir
alerginis kontaktinis dermatitas
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DOMINYKA URBAITYTE!, IEVA BAJORIUNIENE?
'LSMU MA Medicinos fakultetas, ’LSMU MA Imunologijos ir alergologijos klinika

Santrauka. Akrilatai daznai naudojami medicinos, odontologijos ir kosmetologijos srityse, todél pastargjj deSimtmetj dau-
géja kontaktineés alergijos jiems bei jy sukelto alerginio kontaktinio dermatity atvejy. Straipsnyje pateikiama informacija apie
dazniausiai jsijautrinimag sukeliancius akrilatus, jsijautrinimo paplitima, rizikos veiksnius, patogenezés ypatumus, klinikinius
poZymius, ligos nustatymo bei gydymo principus. Dazniausiai nustatomas jsijautrinimas 2-hidroksietilmetakrilatui, o neretai
dél kryzminiy reakcijy - ir kitiems akrilatams. Kontaktiné alergija akrilatams didZiausig rizika kelia odontologams, jy koman-
dos nariams ir pacientams, taip pat asmenims, turintiems salytj su medicininiy prietaisy cheminémis medziagomis, bei nagy
priezitros specialistams. Alerginio kontaktinio dermatito, sukelto akrilaty, mechanizmas atitinka IV tipo padidéjusio jautrumo
reakcijg, todél, esant plastaky arba kitos vietos kontaktiniam dermatitui, stomatitui arba onichodistrofijai, diagnoze padeda
patvirtinti odos lopo méginiai. Tikslus alergeno identifikavimas ir jo vengimas yra gydymo sékmés pagrindas.

Reik$miniai ZodZiai: akrilatai, metakrilatai, alerginis kontaktinis dermatitas, kontaktiné alergija.

Summary. Acrylates are widely used in medicine, dentistry, and cosmetology; therefore, over the past decade, we have observed
an increasing number of cases of contact allergy to acrylates and allergic contact dermatitis. This article provides information
on the acrylates most commonly causing sensitization, the prevalence of sensitization, risk factors, features of pathogenesis,
clinical manifestations, and the principles of diagnosis and treatment. Sensitization most frequently occurs to 2-hydroxyethyl
methacrylate and, not infrequently, due to cross-reactions, to other acrylates. In cases of contact allergy to acrylates, the highest
risk of allergic disease is faced by dentists, members of their teams, and patients, as well as individuals exposed to chemical
substances in medical devices and nail care professionals. The mechanism of acrylate-induced allergic contact dermatitis
corresponds to a type IV hypersensitivity reaction; therefore, in cases of contact dermatitis of the hands or other sites, or
stomatitis and onychodystrophy, patch tests help establish the diagnosis. Accurate identification of the allergen and its avoidance
is the cornerstone of successful treatment.
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IVADAS

Akrilatai ir metakrilatai — organiniai junginiai, akri-
lo ragsties dariniy esteriai, pasizymintys atsparumu
smugiams, laziams ir kars¢iui, taip pat skaidrumu ir
elastingumu. Dél $iy savybiy jie placiai naudojami
odontologijos, biomedicinos priemoniy, veido, nagy,
plauky kosmetikos, jvairiy kity gaminiy, tirpikliy,
klijy, termoplastiko bei kontaktiniy le$iy gamyboje
[1]. Daugéjant akrilaty naudojimo sric¢iy ir galimybiy,
kartu atsiranda ir su tuo susijusiy sveikatos sutrikimy.
Sie junginiai, veikiami ultravioletiniy (UV) spindu-
liy arba spontaniskai, lengvai formuoja polimerines
struktaras. Nors akrilaty polimerai alerginiy reakcijy
paprastai nesukelia, jy monomerinés ir dimerinés
formos pasizymi stipriu jautrinamuoju poveikiu ir gali
sukelti kontaktine alergija bei alerginj kontaktinj der-
matitg (AKD) [2]. Tai dazniausiai aprasoma akrilaty
sukeliama alerginé liga, diagnozuojama atliekant odos
lopo méginius (OLM). AKD yra dazniausia profesiné
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odos liga ir sudaro apie 95 proc. visy profesiniy odos
ligy atvejy visame pasaulyje [3]. Jvairiy $altiniy duome-
nimis, kontaktiné alergija akrilatams arba jy sukeltas
AKD nustatomas 1-5 proc. asmeny, tirty dél kontak-
tinio dermatito pozymiy. Straipsnio tikslas — apzvelgti
akrilaty sukeltas alergines ligas, aptariant dazniausius
alergenus, jsijautrinimo paplitima, rizikos veiksnius,
patogenezés mechanizmus ir klinikines i$raiskas.

ISUAUTRINIMA SUKELIANTYS AKRILATAI

Europos cheminiy medzZiagy agentiros (angl. Euro-
pean chemicals agency, ECHA) registre aprasomi tiks-
tanciai akrilaty ir jy deriniy; daliai jy budingos odag ir
(arba) akis dirginancios bei jjautrinima sukeliancios
savybés [4]. Siekiant palengvinti klinikine diagnosti-
ka, $ie junginiai jtraukti j tikslines OLM serijas (pvz.,
odontologine ir nagy prieziaros produkty) [5]. Eu-
ropos aplinkos kontaktinio dermatito tyrimy grupés
(angl. European environmental contact dermatitis rese-

Pulmonologija ir alergologija, 2026 m. Tomas 10 Nr. 1



Pulmonologija ir alergologija

arch group, EECDRG) daugiacentris tyrimas parodé,
kad nagy priezitaros priemoniy sukeltu AKD sergantys
asmenys dazniausiai yra jsijautrine dviem arba daugiau
alergeny (hapteny). Dazniausiai nustatoma reakcija j
2-hidroksietilmetakrilatg (HEMA), o taip pat 2-hi-
droksipropilmetakrilata, etilenglikolio dimetakrilatg
(EGMA) ir etilo cianoakrilatg [6]. Kryzminés reakcijos
tarp skirtingy akrilaty yra daznos, todél svarbu testuoti
ne vieng, o platesnj susijusiy monomery spektra [7].

PAPLITIMAS

Lietuvoje duomeny apie akrilaty sukeltas kontakti-
nes alergijas daugéja, taciau $i sritis dar néra i§samiai
iStirta. Momentiniame tyrime, atliktame 34 danty
prieziaros klinikose Kaune, keliems danty technikams
nustatytos teigiamos OLM reakcijos | kelis akrilatus
(iskaitant metilmetakrilatga (MMA), EGMA ir HEMA)
[8]. Lietuvos sveikatos moksly universiteto Kauno
ligoninéje atliktas retrospektyvusis (2019-2021 m.)
tyrimas, kurio rezultatai parodé, kad kontaktiné
alergija akrilatams nustatyta 6,8 proc. tirty asmeny,
0 96,9 proc. i§ jy - teigiami HEMA [9]. Portugalijos
daugiacentriame retrospektyviajame tyrime (n = 230)
nagy prieziaros priemoniy sukeltas AKD siejamas su
kontaktine alergija HEMA, 2-hidroksipropilmetakri-
latu ir EGMA [10]. Nyderlanduose atliktas astuoneriy
mety retrospektyvusis tyrimas parodé, kad kontaktiné
alergija HEMA tarp nagy priezitiros specialisty ir var-
totojy nustatyta 96,0 proc. atvejy [11].

RIZIKOS GRUPES IR EKSPOZICIJOS SALTINIAI

AKD, sukelto akrilaty, rizika lemia ekspozicijos inten-
syvumas, daznis ir nepakankama monomery polime-
rizacija [12]. Jsijautrinimas akrilatams daZnai siejamas
su profesine veikla. Odontologijoje metakrilaty mono-
merai naudojami danty atkuriamosiose medziagose,
todél jsijautrinimas daznesnis tarp odontology, danty
techniky, kity komandos nariy ir pacienty. Simptomai
jprastai pasireiskia plastakose, o pacientams — burnos
gleivinéje [13]. Kosmetologijoje, ilgalaikio lakavimo,
nagy priauginimo ir kity procediry plitimas didina
profesinio kontaktinio dermatito rizikg tiek specia-
listams, tiek vartotojams. Tai ypac aktualu asmenims,
naudojantiems geliniy nagy rinkinius ir mazos galios
UV spinduliy $viesg (naudojant LED, angl. light emitting
diodes) diodus) skleidziancias lempas nagy lakui kietinti
[14]. Dar viena akrilaty naudojimo sritis — medicininiai
prietaisai, skirti cukriniu diabetu sergan¢iy asmeny gliu-
kozés kiekiui kraujyje stebéti, pvz., prie odos tvirtinami
nuolatiniai gliukozeés jutikliai ir insulino pompos [15].
Sergantiesiems cukriniu diabetu nepageidaujamos odos
reakcijos dazniausiai pasireiskia jutiklio tvirtinimo vie-
toje dél klijuose esanciy akrilaty monomery, tokiy kaip
izobornilo akrilatas arba N,N-dimetilakrilamidas [16].
Be minéty sriciy, akrilatai aptinkami pramoniniuose
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Kklijuose, sandarikliuose, spausdinimo dazuose ir kituose
produktuose, todél ekspozicija galima ir mechanikos
arba gamybos sektoriuose.

PATOGENEZE IR KRYZMINES REAKCIJOS

Akrilaty sukeltas AKD yra léto tipo (IV tipo pagal
1963 m. Gell ir Coombs paskelbta klasifikacija) padi-
déjusio jautrumo reakcija. Pirminés ekspozicijos metu
alergeng (haptena) antigeng pateikiancios lastelés per-
duoda naiviems T limfocitams, susiformuoja specifiniai
pirmo tipo T limfocitai pagalbininkai, atminties lastelés.
Sioje jsijautrinimo fazéje klinikiniy pozymiy paprastai
nebuna. Ji gali trukti nuo keliy dieny arba savaiciy iki
mety. Pasikartojus alergeno ekspozicijai, prasideda
efektoriné fazé: T atminties limfocitai migruoja i sg-
ly¢io viets, aktyvinami citotoksiniai T limfocitai ir jy
i$skiriami citokinai, sukeliantys uzdegimine reakcija.
Klinikiniai pozymiai dazniausiai iSryskéja per 48-96
val. po pakartotinio sglycio su alergenu. Esant kon-
taktinei alergijai vienam akrilatui (metakrilatui), dél
kryzminiy reakcijy jautrumas gali pasireiksti ne vienam
$ios grupés elementui. Kryzminés reakcijos yra aiskina-
mos organizmo imuninés sistemos jautrumu akrilaty
cheminei strukturai, kuri lemia imuninés sistemos
atsaka j giminingus junginius. Taigi, pirmas salytis su
metakrilatais gali sukelti kryzmine reakcija ir jautruma
tiek | metakrilatus, tiek j akrilatus [17].

KLINIKINIAI POZYMIAI

Akrilaty sukeltas AKD dazniausiai pasirei$kia toje
kaino vietoje, kuri tiesiogiai lietési su alergenu (hap-
tenu). Dazniausia lokalizacija — plastakos (1 pav.):
budinga nieztinti eritema, egzema, nago plokstelés

1 pav. Alergija akrilatams: A ir B - nagy prieziiiros priemoniy
sukelta onichodistrofja; C ir D - létinis alerginis kontaktinis der-
matitas (nustatyta alergija jvairiems akrilatams: trietilenglikolio
dimetakrilatui, 1,6-heksanodio diakrilatui, tetrahidrofurfurilo
metakrilatui)
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2 pav. Teigiami odos lopo méginiai akrilatams (96 val. nuo testo
pradzios): 1 - trietilenglikolio dimetakrilatas 2,0 proc. vazeline (sil-
pnai teigiama reakcija, 1+); 2 - 1,6-heksanodio diakrilatas 0,1 proc.
vazeline (stipriai teigiama reakcija, 3+); 3 - tetrahidrofurfurilo
metakrilatas 2,0 proc. vazeline (vidutinis$kai teigiama reakcija, 2+)

distrofija. Gali pasireiksti onicholizé (nago plokstelés
atsiskyrimas nuo nago guolio) arba paronichija (pilin-
gas nago volelio uzdegimas, kuriam badingos puslelés),
primenanti nagy grybelj [18, 19]. Akrilaty dalelés
lengvai pasklinda ore, galimas ir oru plintantis AKD,
dazniausiai veido arba akiy voky srityje, rec¢iau — i§-
plites viso kiino is$bérimas. Aprasyti ir kvépavimo taky
alerginiy ligy atvejai, tokie kaip rinitas, rinokonjunk-
tyvitas arba astma [20, 21]. Sglytis su odontologinémis
medziagomis, esant jsijautrinimui akrilatams, gali
sukelti alerginj kontaktinj stomatitg [22]. AKD prie-
zasCiai nustatyti atliekami OLM su jtariamomis arba
standartinémis cheminémis medziagomis. Teigiamos
reakcijos j akrilatus ir metakrilatus pavaizduotos 2 pav.

APIBENDRINIMAS

Akrilatai yra reik§minga profesiniy ir buityje atsi-
randancdiy kontaktiniy alergijy prieZastis, o dazniausia
klinikiné iSraiska - AKD. Dazniausiai nustatomas
jsijautrinimas 2-hidroksietilmetakrilatui, taciau dél
kryzminiy reakcijy neretai pasireiskia daugialypis
jsijautrinimas ir kitiems akrilatams, metakrilatams bei
ju deriniams. Didziausia kontaktinés alergijos rizika
kyla nagy prieziaros specialistams ir vartotojams,
odontologams, jy komandos nariams bei asmenims,

naudojantiems prie odos tvirtinamus medicininius
prietaisus (pvz., sergantiesiems cukriniu diabetu skir-
tus jrenginius). Ligos mechanizmas atitinka léto tipo
(IV tipo pagal Gell ir Coombs klasifikacija) padidéjusio
jautrumo reakcija, o klinikiné israiska gali bati jvairi
- nuo lokalizuoto, dazniausiai plastakas pazeidziancio
dermatito iki i$plitusio odos pazeidimo, re¢iau nustato-
mas burnos gleivinés pazeidimas. Jei iSbérimas islieka
ilgiau nei 3 mén., svarbiausia laiku jtarti salytj su che-
minémis medziagomis, ypac akrilatais. Diagnostikai
rekomenduojama taikyti tinkamai parinktus OLM
(bazing ir tikslines (met)akrilaty serijas), o pacientus ir
vartotojus informuoti apie galima $iy medziagy poveikj
bei salycio su alergenais mazinimo galimybes, jskaitant
darbo saugos priemoniy naudojima.
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