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GECICi KINA DOVMESINE BAGLI KONTAKT DERMATIT
OLGUSU

A Case of Contact Dermatitis Due To Temporary Henna
Tattoo

Giilhan GUREL, Emine COLGECEN

OZET

Kina, Lawsonia inermis isimli bitkinin yapraklarindan elde edilen yesilimsi bir tozdur. Gegici kina
dovmesi, dzellikle gengler arasinda giderek daha popitler hale gelmektedir. Kinaya karsi alerjik ve
irritan reaksiyonlar nadir gorilir. Saf kinanin igine para-fenilendiamin eklenmesiyle siyah renkli
deriden hizli emilen bir bilesik elde edilir. Bu madde gliglii kontakt duyarlandirici olabilir. Burada
gecici kina dévmesine bagli alerjik kontakt dermatit gelisen 21 yasinda kadin olgu sunulmaktadir.
Yirmi bir yasinda kadin hasta poliklinig§imize boyun sagda birkag gindiir olan kizariklik ve kasinti
sikayeti ile bagvurdu. Hastanin iki hafta 6nce tatil amacgh bulundugu yerde gegici kina dévmesi
yaptirdigi 6grenildi. Hastaya kontakt dermatit tanisi ile topikal mometazon furoat ve sistemik
levosetirizin tedauvisi verildi. Hastanin lezyonlari iki hafta icinde iz birakmadan tamamen iyilesti.

Anahtar Sozciikler: Alerjik kontakt dermatit; Gegici kina dévmesi; Para-fenilendiamin

ABSTRACT

Henna is a greenish powder made from the leaves of plants named Lawsonia inermis. Temporary
henna tattoos are becoming popular, especially among teenagers. Allergic and irritant reactions
related to henna are rare. Para-phenylendiamine is added to henna dye for colour darkening and
to speed up dyeing. Para-phenylendiamine may be a very potent contact sensitizer. We report a
21-years-old woman with allergic contact dermatitis due to temporary henna tattoos. A 21-year-
old female patient was admitted to our outpatient clinic with complaints of redness and itching
for several days on the right side of the neck. We learned that the patient had a temporary henna
tattoo on the holiday, two weeks ago. Topical mometasone furoate and systemic levocetirizine
were initiated to the patient with the diagnosis of contact dermatitis. The lesions of the patient
were completely healed within two weeks, without leaving a scar.
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GIRIS

Kina, Lawsonia inermis adh bitkinin yapraklarindan
elde edilen yesilimsi bir tozdur. Eski zamanlarda sarilik,
cicek, lepra ve bazi cilt hastaliklarinin tedavisinde sifa
saglamak amach kullanilmistir. Bunun yaninda farkh
kaltirlerde kadinlarin siislenme amacli kullandigi da
gorilmustiur (1). Gegici kina dovmesi, 6zellikle gengler
arasinda diinya ¢apinda oldukga popller hale gelmistir.
Saf kina maddesine karsi alerjik ve irritan reaksiyon-
lar nadir gorilir. Saf kinanin igine para-fenilendiamin
(PFD) eklenmesiyle siyah renkli deriden hizli emilen bir
bilesik elde edilir. PFD, glicli duyarlandirici bir madde-
dir ve alerjik reaksiyonlar sik gorilir (2). Burada gegici
kina dévmesine bagli alerjik kontakt dermatit gelisen
bir olgu sunulmaktadir.

OLGU

Yirmi bir yasinda kadin hasta poliklinigimize boyun sag-
da birkag glindir olan kizarikhk ve kasinti sikayeti ile
basvurdu. Hikayesinden iki hafta dnce tatil amagh bu-
lundugu yerde gegici kina dovmesi yaptirdigi 6grenildi.
Ozgecmisinde atopi dykisii yoktu. Fizik muayenesinde
patolojik bulguya rastlanmadi. Dermatolojik muayene-
de, boyun sagda keskin sinirli lineer eritemli Gizeri hafif
skuamli kina dévmesi alanlarinda plak tarzinda lezyon-
lar saptandi (Resim 1). Mevcut bulgularla kontakt der-
matit distintlen hastaya topikal mometazon furoat ve
sistemik levosetirizin tedavisi verildi. Hastanin lezyon-
lari iki hafta icinde iz birakmadan tamamen iyilesti (Re-
sim 2). Hastanin lezyonlarinin tamamen iyilesmesinin
ardindan Avrupa standart yama testi serisi ile yapilan
yama testinde PFD’ ye karsi (++) reaksiyon saptandi. Bu
bulgular esliginde hastaya PFD igeren gegici kina dov-
mesine bagl alerjik kontakt dermatit tanisi konuldu.
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Resim 1: Boyun sagda keskin sinirli lineer eritemli tzeri
hafif skuamli kina dévmesi alanlarinda plak lezyonlari.

Resim 2: iki hafta sonra lezyonlarin gériinimii
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TARTISMA

Gegici kina dévmeleri ucuz ve agrisiz islemler oldugun-
dan son yillarda daha ¢ok tercih edilmektedir. Fakat
kinaya eklenen PFD gibi renk veren kimyasal ajanlar
allerjik kontakt dermatit gelisme riskini arttirmaktadir
(3). Bu madde kinanin renginin daha siyah olmasini ve
ciltten daha hizli emilmesini saglar (4).

Gegici kina dévmesine bagli kontakt dermatit yaklasik
15-20 giin igerisinde olugsmaktadir. Bu slire PFD’ye karsi
daha 6nceden duyarlanmis kisilerde daha kisa olmak-
tadir. PFD gegcici kina dovmeleri disinda sa¢ boyalarinda
da daha dusuk konsantrasyonlarda bulunmaktadir (5).
Cilt lezyonlar eksudatif eritem, eritema multiforme
benzeri ya da billéz kontakt dermatit reaksiyonu sek-
linde olabilmektedir (6,7). Olgumuzda gegici kina dov-
mesi yapilan alanlarda tipik ekzematoz alerjik kontakt
dermatit reaksiyonu mevcuttu. Kisa sireli yiksek doz
PFD maruziyetinde goézlerde yanma, astim, gastrit, re-
nal yetmezlik, vertigo, tremor ve konviilziyon gozlene-
bilirken, uzun sireli maruziyette ekzemattz kontakt
dermatit tablosu olusabilmektedir (4,8).

Gegici kina dovmesine bagh gelisen kontakt dermatit
tablolari genellikle topikal steroid tedavisine iyi yanit
verir. Olgumuzda lezyonlar iki hafta iginde rezidiel pig-
mentasyon birakmadan iyilesmistir.

Sonug olarak, gecici kina dovmesi ile alerjik kontakt
dermatit gelisimi ginimuzde giderek yayginlasan bir
durumdur. Bu tablo ile basvuran hastalara tedavi son-
rasi yama testi uygulanmasi ve PFD duyarlanmasi sap-
tanirsa kisisel uygulamalar konusunda bilgilendirilmesi
onerilir.
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