Muovimateriaalien
alheuttamat ihottumat
hammastekniikassa

ammasteknisessa tyossa kasitel-
1aén useita ihoa &rsyttavia ja al-
lergiaa aiheuttavia aineita, me-
talleja, mallikipseja puhdistus- ja
desinfiointiaineita ja muita kemi-
allisia yhdisteita. Sek& suomalaisten etté
ulkomaisten tutkimusten perusteella
muoviyhdisteet ovat ihon kannalta on-
gelmallisimpia (1.). Tasté johtuen pidan
aiheellisena selittaa yksityiskohtaisem-
min paljon kdytdssa olevien muoviyh-
disteiden ihosairauksia aiheuttavia
ominaisuuksia sitd ja miten tydssaan
voi valttd ndille aineille altistumista.
Kaikki yleisesti kaytéssa olevat muo-
vivalmisteet ovat akryylimuoveja, joi-
den sisaltdmien yhdisteiden arsyttavat
ja allergiaa aiheuttavat ominaisuudet
vaihtelevat. Joidenkin muoviyhdistei-
den, kuten uretaanidimetakrylaattin
(UEDMA), ei ole todettu vield aiheut-
taneen allergiaa proteesin valmistajille
tai kayttajille (2.), mutta naidenkin ai-
neiden kasittelya ilman kasi-, silmé- ja
hengityssuojaimia olisi syytd valttaa.
Muovien ja muiden kéytettavien kemi-
kaalien, kuten puhdistus- ja desinfioin-
tiaineiden kasittelysta voi saada myos
muunlaisia allergisia sairauksia, kuten
allergisen astman, allergisen nuhan tai
silmien sidekalvontulehduksia. Myds
suojautumiseen kaytettavéat lateksiku-
mihanskat eli luonnonkumihanskat
aiheuttavat helposti allergiskitumisen.

2. KASITTEITA

Jotta muovien herkistavyyttd voidaan
ymmartéd, on tunnettava joitain aller-
giakaésitteitd. Selitan lyhyesti tdssa tyos-
sa kaytettdvia kasitteita:

ALLERGIA: Allergia on elimistén im-
munologisen systeemin valittdma hai-
tallinen reaktiO, joka voi ilmet& ihon
tai limakalvon oireina . Ennenkuin ih-
minen voi allergishitua, on ensin altis-
tuttava, eli oltava kosketuksessa aller-
giaa aiheuttavan aineen kanssa. Ihoal-
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lergiat ovat padasiassa niin sanottuja
viivastyneitd, eli soluvdlitteisia allergi-
oita, jotka siis saadaan olemalla koske-
tuksessa allergian aiheuttajan, usein
miten jonkin kemiallisen aineen, kans-
sa. (3)

Soluvdlitteisten allergioiden oireet
ilmenevét hitaasti, yleensé 1-2 péivan
kuluessa altistumisesta (4.). My6s va-
littdmid, eli vasta-ainevalitteisia (IgE)
reaktioita saattaa esiintyd, mutta nama
ovat harvinaisia ja ilmenevat muina
oireina, kuten nuhana, astmana tai sil-
mien sidekalvon tulehduksina. Véliton
allergia saadaan yleensa altistuksesta
hengitysteiden tai silmien limakalvojen
kautta, mutta joskus my®ds ihon altis-
tumisesta haitalliselle aineelle. Vasta-
ainetyyppinen reaktio tulee nopeasti,
tavallisesti noin puolen tunnin kuluessa
altistumisesta. (2.) Huomioitavaa on
myds, ettd hankittuaan yhden allergi-
an tapahtuu herkistyminen muille al-
lergian aiheuttajille helpommin.

ANTIGEENI: Ainetta, joka aiheuttaa
immuunivasteen sanotaan antigeenik-
si. Kun antigeeni uuden altistumisen
seurauksena aiheuttaa allergisen reak-
tion, sitd kutsutaan allergeeniksi (3.).

HAPTEENI: Hapteeni on pienimole-
kyylinen kemiallinen yhdiste, hammas-
tekniikassa esimerkiksi metyylime-
takrylaatti, MMA, tai jokin muu me-
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takrylaatti, joka ei sellaisenaan ole an-
tigeeni. Hapteeni tarvitsee kantajaval-
kuaisaineen, johon se kiinnittyy, esi-
merkiksi ihon proteiinit. Kiinnitytty&éan
kantajavalkuaiseen hapteenin ja kanta-
javalkuaisen yhdistelma toimii antigee-
nina ja voi aiheuttaa herkistymisen. (3.)

3. HAMMASALAN IHOTAUDIT
Suurin osa muoviaineiden hammasla-
boratoriotydssa aiheuttamista ammat-
titaudeista on kosketusihottumia (9.).
Kosketusihottumat voidaan jakaa kah-
teen paaryhmaan; arsytysihottumat eli
arsytysekseemat ja allergiset ihottumat
eli allergiset ekseemat. Kyseessé on siis
altistuminen elimiston ulkoiselle hait-
tatekijalle, padasiassa kemikaaleille, ja
siitd seuraava ihon pinnallinen tuleh-
dus (4.).

3.1 Arsytysihottuma
Arsytysihottuma syntyy ihon ulkoises-
ta arsytyksestd. Se voi syntyd mekaa-
nisesta, tai kemiallisesta arsytyksesta,
esimerkiksi muovimonomeerin kasitte-
lystd paljain kasin. Arsytysihottumaan
ei liity immunologista mekanismia. Ar-
sytysihottumaa hammaslaboratoriot-
yodssa aiheuttavat 18hinnd kosteat tai
marat tyot, pesu- ja puhdistusaineet
seka liuotinten ja akryylimonomeerin
tai muiden polymeroimattomassa muo-
dossa olevien muovien kasittely ilman
suojausta. (4.)

3.2 Allerginen ihottuma
Allergisen ihottuman saadakseen on
ensin herkistyttava jollekin aineelle.
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Hammastekniikassa runsaasti kaytetta-
véat kovettumattomat muovimateriaalit
sisaltavat useita akrylaattiyhdisteita ja
lisaineita, jotka voivat aiheuttaa aller-
gisen ihottuman. Toistuva ihokosketus
néiden aineiden kanssa saattaa aiheut-
taa herkistymisen, kuitenkaan kaikki
altistuneet henkilot eivat herkisty eli
eivat tule allergisiksi. (4.)
Tavallisimmat allergian aiheuttajat
hammastekniikassa ovat metyylime-
takrylaatti, MMA, ja muut metakrylaa-
tit. Polymerisoituneessa muodossa ole-
va akryylimuovi on harvoin herkista-
vad, mutta kaytettdvien muovityypin ja
polymerointimenetelmien mukaan sen
sisaltdmé& jadnndésmonomeeri voi her-
kistda (7.). Myd6s valokovetteiset muo-
vit ja yhdistelmamuovit sisaltavat akry-
laattiyhdisteitd, jotka ovat voimakkaasti
herkistavia. Allerginen ihottuma ilme-
nee usein sormien péiden halkeiluna,
hilseilynd ja punoituksena, seka kyn-
nenvierusten tulehtumisena (9.). Aller-
ginen ihottuma ei tavallisesti ole yht&
yleinen kuin &rsytysihottuma, mutta
kroonistuessaan haitallisempi ja johtaa
usein ammatin menettdmiseen (1.).

3.3 Yleisyys

Yleisin ammatti-ihotauti on kosketusi-
hottuma, joita on yli 80% kaikista am-
matti-ihotaudeista (5.). Yleensa &rsytys-
ihottuma on allergista ihottumaa taval-
lisempi, mutta hammasteknikoiden, -
ladkarien ja -hoitajien keskuudessa al-
lerginen ihottuma on yleisempi. Altti-
utta saada allerginen ihottuma mitataan
suhdeluvulla, joka mé&arittdd, kuinka
moninkertainen riski on saada allergi-
nen ihottuma kussakin ammatissa ver-
rattuna riskiin ammateissa yleensa.
Hammasala kuuluu korkeimpaan riski-
ryhmaén, alan tyontekijoilla on yli vii-
sinkertainen riski sairastua ammatti-
ihottumaan verrattuna siihen, mité se
on ammateissa yleensa. Yleisesti suu-
rin allergisen ammatti-ihotaudin vaara
on erddn suomalaisen tutkimuksen mu-
kaan aloilla, joissa kasitellddn muovi-
kemikaaleja. Suomessa hammaslabora-
torioissa tydskentelevan henkildston
maara on suhteellisen pieni verrattuna
muuhun Eurooppaan, minka vuoksi
allergiaan sairastuneiden lukuméaarai-
nen maaré on pieni. Tyoterveyslaitok-
sessa on todettu vuosina 1979-1995
vain seitsemalld hammaslaboratoriot-
yontekijalla akrylaattiyhdisteen aiheut-
tama allerginen ihottuma. Liséksi kuu-
della on todettu akrylaatin aiheuttama
arsytysihottuma. (1.)
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4. HERKISTAVAT AINEET
JA KAYTTOTURVALL I-
SUUSTIEDOTTEET

4.1 Herkistavat aineet

Metakrylaatit ovat muovimateriaaleis-
ta tavallisimpia herkistdjid. Hammasla-
boratoriotydssa herkistymisen aiheut-
taja on useimmiten akryylimonomee-
rineste todennékoisesti siksi, etta sita
kaytetddn laboratorioissa eniten, jopa
puhdistusaineena. Suurimmat muovi-
proteesit valmistetaan siité.

Akryylimonomeerinesteiden paaai-
neosana oleva metyylimetakrylaatti ei
sinélldan ole voimakas herkistédja (1.),
mutta kaytdssa olevat valmisteet sisél-
tavat myds muita voimakkaammin her-
kistavia akrylaattiyhdisteitd, jotka toimi-
vat esimerkiksi ristisidonta-aineina ja
ovat yleisia allergian aiheuttajia. Her-
kistavia voivat olla my6s inhibiittorit,
yleensd hydrokinoni, stabilaattorit,
plastisoijat, polymerisaation aktivoijat,
mutta harvoin muovin vériaineet, jot-
ka ovat usein metallioksideja tai or-
gaanisia variaineita. Eniten herkistavia
ovat valokovetteisten materiaalien si-
saltdamat akryyliyhdisteet.

Muita hammastekniikassa kaytettavia
monomeereja kuin MMA ovat esimer-
kiksi etyylimetakrylaatti (EMA), bisfe-
noliglykolimetakrylaatti (BisGMA), ure-
taanidimetakrylaatti (UEDMA), tetrae-
tyleeniglykolidimetakrylaatti (TEDG-
MA) ja etyleeniglykolidimetakrylaatti
(EDGMA). (7.)

My®6s liimoina kaytettavat syanoakry-
laatit ovat erittdin ihoa &rsyttavia ja
saattavat jo sellaisenaan iholle joutues-
saan aiheuttaa kemiallisen palovam-
man, koska niiden kovettumisreaktios-
sa vapautuu runsaasti lampoa. Herkis-
tyminen syanoakrylaateille on sen si-
jaan harvinaista. (9.)

4.2 Kayttoturvallisuustiedotteet
Valmistajan tulisi kdyttoturvatiedottees-
saan ilmoittaa kaikki valmisteen aine-
osat, jotta kayttajat osaisivat nailta suo-
jautua. Nain ei kuitenkaan aina tunnu
olevan, koska aineilla ihotesteja teht&-
essd usein havaitaankin herkistyminen
jollekin ilmoittamattomalle aineosalle
4.).

Nykyiset turvallisuusohjeet ovat
myads erittdin vaikeaselkoisia ja niiden
sisdltdmastd informaatiosta on vaikea
paatelld valmisteiden sisdltdmien aine-
osien vaarallisuutta. Paasaantoisesti
aineiden ominaisuudet ilmoitetaan so-
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siaali- ja terveysministerion paatdksen
kemikaalien luokitus- ja merkintédoh-
jeista mukaan. Turvallisuusohjeissa lu-
etellaan valmistajan ilmoittamat valmis-
teen sisaltamat kemikaalit ja niiden
edellyttdamét R-lausekkeet ja CAS-nu-
merot, mutta naiden sisaltéa ei useim-
miten kerrota. Pelkdn R-lausekkeen
numeron perusteella on mahdoton
paatelld, milldlailla vaarallinen valmiste
todella on. Maahantuojien tulisikin
helpottaa aineiden Kasittelya tyopai-
koilla kertomalla varoituslausekkeiden
sisdltd myds selkokielella.
Esimerkkind on Selektaplus H keit-
toakryylimonomeerin kéyttoturvalli-
suustiedote, (liite, kohta 2.2.4.). Sarak-
keen siséltdmien vaaramerkintdjen ja R-
lausekkeiden siséllét palo- ja rajahdys-
vaarallisten seké terveydelle vaarallis-
ten ominaisuuksien perusteella ovat
edelldmainitun paatdksen mukaan: (8.)

F  helposti syttyva
T myrkyllinen

Xi arsyttava

Xn haitallinen

R11 helposti syttyvd, nestemaiset ke-
mikaalit, joiden leimahduspiste on
alempi kuin 21C, mutta jotka eivét ole
erittdin helposti syttyvia

R36 &rsyttaa silmia, kemikaali aiheut-
taa koe-eldimelle merkittdvan silma-
vamman. Vaikutus ilmenee 72 tunnin
kuluessa altistuksesta ja sdilyy véhin-
t4an 24 tuntia kokeen paattymisen jal-
keen.

R37 &rsyttédé hengityselimid, kemikaa-
lit, jotka aiheuttavat vakavan hengitys-
elinten arsytyksen. Tieto arsytysvaiku-
tuksesta perustuu tavallisesti kaytan-
ndn havaintoon.

R38 arsyttad ihoa, kemikaali aiheuttaa
kanin terveen, vahingoittumattoman
ihon merkittavan tulehduksen enin-
tdan neljan tunnin altistuksessa.
Tulehdus séilyy véhintaan 24 tuntia
altistuksen paattymisen jalkeen.

R43 ihokosketus voi aiheuttua herkis-
tymistd, kemikaalia kaytettdesséa on
osoittautunut, ettd se voi aiheuttaa
herkistymisreaktion suurelle osalle
ihmisista ihokosketuksen seurauksena.
Kemikaali on osoitettu eldinkokeessa
herkistavaksi.

R23 myrkyllistd hengitettynd, maari-
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telty kemikaalin valittémastad myrkylli-
syydestd rotalle hengitysteitse annostel-
tuna.

R24 myrkyllistd joutuessaan iholle,
maaritelty kemikaalin valittémana myr-
kyllisyytené rotan tai kanin iholle an-
nosteltuna.

R25 myrkyllistd nieltynd, maaritelty
kemikaalin valittdmana myrkyllisyyte-
na rotalle suun kautta annosteltuna
R33 terveydellisten haittojen vaara pit-
kdaikaisessa altistuksessa kertyminen
elimistéén on todenndkdista ja siitd
saattaa aiheuta terveydellista haittaa.
Haitta ei kuitenkaan ole niin vakava,
etta se edellyttaisi lausekkeen R48 kéyt-
toa.

R20 terveydelle haitallista hengitetty-
na, maaritetty kemikaalin valittémana
myrkyllisyytend rotalle hengitysteitse
annosteltuna.

R22 terveydelle haitallista nieltyn4,
méaéritelty kemikaalin valittdméana myr-
kyllisyytené suun kautta rotalle annos-
teltuna.

R48 pitka aikainen altistus voi aiheut-
taa vakavaa haittaa terveydelle, pitka-
aikainen tai toistuva altistus aiheuttaa
vakavan haitan, joka ilmenee toksiko-
logisesti merkittavana selvana toimin-
nallisena hairiéna tai elimellisend muu-
toksena. Kaytetaan yhdessa lausekkeen
kanssa, joka osoittaa altistustavan.

5. SUOJAUTUMINEN
Muovivalmisteita kasiteltdessa on syy-
ta suojautua ihokosketukselta, ainees-
ta vapautuvilta kaasuilta ja hoyryilta ja
my®0s ainetta tyostettdessa syntyvalta
purulta. Varsinkin paljon tayteaineita
sisaltavien yhdistelmadmuovien ja valo-
kovetteisten muovien porauspély on
erittdin hienojakeista ja arsyttavaa.

5.1 Késien suojaaminen

Eradssa tutkimusryhméssa Suomessa
olleista sadastakuudesta hammastek-
nikosta vain 2% ilmoitti kayttavansa
suojakasineita kasitellesséédn metyyli-
metakrylaattia, kuitenkin 28,3% heist&
oli jonkinasteisia ty0sté aiheutuvia iho-
oireita (6.). Suojakasineiden kayttd ka-
siteltdessd polymeroimattomassa muo-
dossa olevia muovivalmisteita on kui-
tenkin erittdin tarpeellista. Tavalliset
ohuet lateksikumiset késineet, joita la-
hes jokaisessa hammaslaboratoriossa-
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kin on kaytettavissa, eivat juurikaan rii-
ta yksinaan suojaamaan akryylimono-
meeriltd, joka pienimolekyylisena ke-
mikaalina l&apéisee parhaatkin lateksi-
kasineet alle minuutissa (6.). Olemas-
sa on myds muusta kuin lateksikumis-
ta valmistettuja samankaltaisia hyvin
istuvia késineitd, esimerkiksi nitriiliku-
minen N- DEX késine, mutta ne ovat
selvasti kalliimpia hankkia, eivatka
kestd akryylimonomeeria yksinaan
kaytettynd merkittavasti lateksikumisia
paremmin.

Toistaiseksi vain Tanskassa valmistet-
tava 4H-kéasine kestda akryylimono-
meeria yli puolituntia lapaisematta. 4H-
késine on kuitenkin materiaaliltaan
paksua ja kovaa verrattuna kumikaési-
neisiin, eika tastd syysta ole sellaise-
naan kayttokelpoinen. Paras tapa suo-
jautua akryylimonomeeriltd onkin lei-
kata 4H- késineen sormiosat sormiin
suojuksiksi ja vetdd naiden paalle ku-
mikésine, nain saadaan melko hyvin
istuva yhdistelméa, joka ei lapaise
monomeeria, eikd lyhyen harjoittelun
jalkeen sanottavasti hairitse tydskente-
lyd. Kumikésineend on suositeltavaa
kayttaa sellaisia laédkelaitoksen testaa-
mia lateksikumikésineita joiden, valku-
aisainepitoisuus on alhainen (5.).

5.2 Muu suojautuminen

My6s muoveista haihtuvien héyryjen
hengittdmista olisi valtettdvd, samoin
kuin hiontapdlyn ja purujen joutumis-
ta silmiin ja hengityselimiin. Tavallises-
sa tydskentelyssa silmét ja hengitys
onkin suojattava silmé- ja hengityssuo-
jaimilla, mutta viela parempi olisi, jos
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kaikki muovimateriaalien kasittely voi-
taisiin tehda jonkinlaisessa tarkoituk-
seen sopivassa vetokaapissa. N&in voi-
taisiin valttdd muovimonomeerin haih-
tuminen huoneilmaan, hiontapdlyn
joutuminen hengitykseen ja silmiin ja
tydymparistokin pysyisi siistimpéné.
Markkinoilla on useita tdhan tarkoituk-
seen suunniteltuja hiontaeri6ita, mut-
ta tilaa vievina ja hinnaltaan kalliina
niiden kayttd Suomessa ei ole kovin
yleisté.

6. YHTEENVETO

Vaikka numeroiden perusteella voisi
paatelld, ettd riski saada allergia, tai
edes arsytysihottuma ei loppujen lo-
puksi olisikaan kovin suuri, kannatta-
nee jokaisen silti harkita, jatkaako
monomeerin kasittelya paljain kasin tai
muuten huolimattomasti. Allergisoitu-
minen voi kuitenkin johtaa ammatin
menettdmiseen tai ainakin toimenku-
van rajoittumiseen niin, ettd tydn mie-
lekkyys saattaa karsid. Maissa, joissa
alan tutkimuksia on tehty paljon, ku-
ten Tanskassa tai Saksassa, on hammas-
tekniselldkin alalla selvasti suurempi
maard ammatti-ihotaudin takia tyonsa
lopettaneita ja suurimmalla osalla heis-
ta on taudin aiheuttajana jokin muovi-
yhdiste. Muoviyhdisteiden aiheuttami-
en ihotautien voi kuitenkin olettaa li-
saantyvan uusien ja entistd monimut-
kaisempien muovimateriaalien tulles-
sa markkinoille. Kun kéyttoturvalli-
suustiedotteestakaan ei aina saa selville
kuinka vaarallinen aine on, on syyta
opetella tydskentelemaan asianmukai-
sesti suojautuneena.
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