Nowoczesna diagnostyka w stomatologii

| protetyce

Test nietolerancji tytanu

Test stymulacji tytanem

Nietolerancja tytanu to nie alergia.

W poréwnaniu do innych metali tytan posiada
bardzo niski potencjat uczulajgcy. Wynika to z tego,
ze ze wzgledu na wysokie tendencje
oksydacyjne tytanu uwalniane z implantu jony
tytanu  natychmiastowo ulegajg utlenieniu.
W przeciwieistwie do jondéw metali utlenione
czasteczki tytanu nie sg juz w stanie modyfikowad
protein i tym samym oddziatywaé jako alergen.
Oznacza to, ze nie dziatajg one jako hapteny.

Nietolerancja tytanu jest skutkiem
zwiekszonej skitonnosci do standéw
zapalnych.

Niewatpliwie jednak u wielu pacjentéw w okolicach
implantéw dochodzi do niepozadanych reakcji
zapalnych, ktére czesto mogg utrudniac integracje
kostng implantu oraz prowadzi¢ do zapalenia
okotowszczepowego (periimplantitis).

Najczestszg przyczyng indywidualnej nietolerancji
tytanu jest nadmierna reaktywnos¢ prozapalna
makrofagéw tkankowych. Te ,komorki sprzatajgce”
fagocytujg czasteczki tlenku tytanu, ktére sa
uwalniane przez implant (resztki czasteczek).
Wchtanianie czgsteczek tlenku tytanu aktywuje
makrofagi. Te natomiast wydzielajg cytokiny
prozapalne, przede wszystkim TNF-a i interleukine
1 (IL-1). llos¢ wydzielanych cytokin ma decydujace
znaczenie dla stopnia nasilenia reakcji zapalnej.
Natezenie wydzielania cytokin zalezy natomiast od
wariantow genetycznych (polimorfizm) mediatoréow
prozapalnych (IL-1 i TNF-a) i przeciwzapalnych
(antagonista receptora interleukiny 1 (IL-1RA).
Inaczej niz w przypadku innych metali limfocyty
swoiste wobec tytanu nie odgrywajg tutaj zadnej
roli, co wyjasnia negatywne wyniki testu LTT oraz
testu ptatkowego (patch test).
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TEST STYMULACII
TYTANEM BADA REAKCIE
CYTOKIN PO KONTAKCIE
Z TLENKIEM TYTANU

W tym celu opracowano test stymulacji tytanem
i dokonano jego walidacji. Test ten bada, czy
po kontakcie z czgsteczkami tytanu monocyty/
makrofagi pacjenta wywotujg nasilong reakcje
zapalng. Wskaznikiem reakcji zapalnej jest
silniejsze wydzielanie TNF-a i/lub IL-1. U pacjentow
z pozytywnym wynikiem testu opdzniony lub
zaburzony proces gojenia implantow moze
by¢ spowodowany tym, ze mikrofagi w okolicy
implantu hiperaktywnie reaguja na uwalniane
czasteczki tytanu i poczatkowo wywotujg zapalenie
miejscowe, a w poézniejszym stadium réwniez
zapalenie ogdlne.
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Test stymulacji tytanem

TNF-a po stymulacji tytanem 354 el =20

IL-1B po stymulacji tytanem 219 el <15

Orzeczenie: Stwierdzenie znacznej indukcji cytokin zapalnych TNF-a oraz IL-1B po stymulacji komdrek
krwi pacjenta czqsteczkami tlenku tytanu.Orzeczenie to potwierdza podwyzszong reakeje zapalng
arganizmu pacjenta na tylan

I |USt ra Cja 2 « Wz6r orzeczenia: Test ten zostat wykonany
przed planowanym zabiegiem implantacji. U pacjenta stwierdzone
zostaty predyspozycje do wystepowania silnej reakcji zapalnej po
kontakcie z czasteczkami tlenku tytanu.



CZY NADWRAZLIWOSC
NA TYTAN JEST
UWARUNKOWANA
GENETYCZNIE?

Wszystko na to wskazuje. Badania pokazaty, ze
test stymulacji tytanem wykazuje silng korelacje
z genetycznie uwarunkowang sktonnoscia do
stanéw zapalnych.

w przypadku ok. 80% pacjentéw,
u ktérych stwierdzono zapalenie Ill i IV stopnia
(wysoki  stopien nasilenia), test stymulacji
tytanem wypadt pozytywnie, dlatego tez osoby te
postrzegane sg jako osoby zagrozone. Natomiast
w przypadku zapalenia 0 lub | stopnia wynik testu
rzadko jest pozytywny. Ta silna zalezno$¢ miedzy
stopniem zapalenia, a wynikiem testu potwierdza,
ze kluczowe cytokiny, jakimi sg TNF-a oraz IL-1,
pozostajg w przyczynowym zwigzku z reakcjami
zapalnymi wywotywanymi przez tytan. Jednak fakt,
ze zaleznos$¢ miedzy stopniem nasilenia zapalenia,
a wynikiem testu nie jest 100-procentowa,
wskazuje na to, ze przyczyng wystepowania stanéw
zapalnych mogg by¢ dalsze, dotychczas nieznane
czynniki. Totez przed zabiegiem implantacji oprocz
testu stymulacji tytanem nalezy zawsze zbadac
genetyczne uwarunkowania pacjenta do standéw
zapalnych. Jednak okreslenie stopnia zapalenia
moze by¢ szczegdlnie pomocne w celu wyjasnienia
granicznych wartosci testu stymulacji tytanem.
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powigzanej z zapaleniem IV stopnia. Sktonno$¢ genetyczna do
zapalen 11§ IV stopnia stanowi niezalezny czynnik ryzyka wystapienia
pierwotnego lub wtérnego aseptycznego zapalenia implantu, do
ktérego moze doj$¢ po osadzeniu tytanowego implantu.

CO OZNACZA
POZYTYWNY WYNIK
TESTU STYMULACII
TYTANEM LUB
ZAPALENIE HI'T 1V
STOPNIA?

Pozytywny wynik jednego z wyzej wymienionych
testow Swiadczy o predyspozycji pacjenta do
aseptycznego zapalenia implantu, ktére moze sie
wigza¢ z wczesng lub pdzniejszg utratg implantu.
Nie mozna tego jednak postawi¢ na rowni z alergia,
w przypadku ktdrej nalezy zasadniczo unikac
kontaktu z alergenem. Niektdrzy autorzy wychodza
z zatozenia, ze przy pozytywnym wyniku testu
stymulacji tytanem ryzyko utraty implantu jest
takie jak u mocnego palacza. Sam pozytywny wynik
testu nie stanowi jeszcze zatem przeciwwskazania
do zastosowania implantu zawierajgcego tytan.
W takim wypadku nalezy jednak krytycznie
rozwazy¢ wszelkie alternatywy oraz intensywniej
zastosowac S$rodki zapobiegawcze (profilaktyka,
ostrozne umieszczenie  implantu, unikanie
implantacji natychmiastowej, leczenie miejscowe,
srodki przeciwzapalne, rzucenie palenia, unikanie
wszelkiej stymulacji immunologicznej w ciggu
pierwszych trzech tygodni po implantacji).

WYMAGANY MATERIAL
BADAWCLZY:

Test stymulacji tytanem:
10 ml krwi pobranej na heparyne.

Test na genetycznie uwarunkowang sktonnos¢ do
stanow zapalnych:

Wymaz z btony sluzowej jamy ustnej lub 2 ml krwi
EDTA.

Czy przed zabiegiem implantacji badz w przypadku
podejrzenia nietolerancji tytanu nalezy dodatkowo
przeprowadzi¢ test transformacji limfocytow?

Uwrazliwienie na tytan o charakterze opdznionym
(typ IV) wystepuje niezmiernie rzadko, co jest
Zwigzaneze wspomnianymiwczesniejsktonnosciami
oksydacyjnymi tytanu. Dlatego tez test LTT wyraznie
nie doréwnuje dwém pozostatym testom. Jednak
w pojedynczych przypadkach mamy do czynienia
z nietolerancjg tytanu, gdzie przede wszystkim w
celach zapobiegawczych nalezatoby dodatkowo
rozwazy¢ przeprowadzenie testu LTT. W przypadku
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stopien).
Materiat badawczy wymagany do testu LTT
20 ml krwi pobranej na heparyne lub 5 ml
krwi petnej Probke do laboratorium nalezy
przesta¢ w ciggu 24 godzin. Prébki krwi nalezy
przechowywac
w temperaturze pokojowej.
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