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RESUMEN

La presencia de metales en contacto con piel o
mucosas puede ocasionar en personas sensibles,
reacciones de distintos tipo que, muchas veces, no
es posible determinar su origen. Ante la sospecha se
puede recurrir a un estudio hematoloégico de labora-
torio (Test Melisa).

Palabras claves: hipersensibilidad, alergia.

INTRODUCCION

La exposicion crénica por contacto a metales en per-
sonas sensibles puede producir reacciones variadas
de hipersensibilidad. La causa puede no ser facil de
identificar.

En el ambito de la odontologia se utilizan distintos
metales que pueden ser causa de estas patologias. Es-
tos pueden ser: el cromo, el cobalto, el mercurio, y, con
alta prevalencia, el niquel, el titanio, etc.

Estas son las fuentes mas frecuentes de contacto
continuo a metales: los implantes, las restauraciones
dentales, las prétesis metalicas, los arcos de ortodon-
cia, los piercing, tatuajes, joyas, hebillas, etc.

Alergia

Las reacciones de hipersensibilidad son una respues-
ta exagerada a un factor desencadenante, que produ-
ce una reaccion humoral o celular y factores inflama-
torios.

Antigeno (alérgeno) .......oo.... Anticuerpo o celular

Estos episodios pueden ser de desarrollo rapido o re-
tardado.

La respuesta puede ser humoral (mediada por anti-
cuerpos), o celular (linfocitos T).

En general, se producen en dos etapas.
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En la primera, hay una exposicién previa al antigeno
(etapa de sensibilizacién); y, en una segunda, el des-
encadenamiento.

Las reacciones pueden ser muy variadas e inespe-
cificas, como estomatitis, gingivitis, palatitis, esto-
matodinia, glosopirosis, queilitis mucosa o dermica,
exantemas, dermatitis, urticaria y reacciones gene-
ralizadas y/o graves, como asma o reaccion anafilac-
tica.

Alergia a los metales

La alergia a los metales es el resultado a una exposi-
cién continua a una baja concentraciéon del metal y
se manifiesta en personas predispuestas.

Los niveles del metal en sangre, orina o pelo son nor-
males, a diferencia de lo anormalmente elevado en
las intoxicaciones por metales que resulta a una ex-
posicion a dosis altas del mismo.

La exposicion en personas sensibles produce una
reaccion alérgica (Hipersensibilidad tipo IV).

Esta es una reaccion retardada, puede demorar 2 0 3
dias en desarrollarse y no se encuentra mediada por
anticuerpos (Ig E), sino por células (CD 8 activados).

El metal en estado elemental no produce reaccion
hipersensible, para producirlo debe sufrir un proceso
de ionizacion que facilita su contacto con los fluidos
biologicos haciendo que el metal se una a proteinas.
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El sistema inmune de las personas con susceptibili-
dad reconoce estas uniones como cuerpos extranos
y reacciona.

La hipersensibilidad a los metales produce una infla-
macioén crénica que puede asociarse a distintas mani-
festaciones clinicas de tipo crénico que, ademas de los
anteriormente mencionados, se manifiesta en estados
difusos como fatiga crénica incierta, dolores neuropa-
ticos, fibromialgia, dolores musculo articular, etc.

DIAGNOSTICO

Para realizar el diagnostico de hipersensibilidad a al-
gun metal, se utiliza el Test Melisa. Este es un analisis
de sangre validado para diagnosticar hipersensibili-
dad tipo IV.

No mide los niveles del metal en el cuerpo, es decir,
la toxicidad.

La denominacion de este estudio surge de un acro-
nimo del ingles: Memory Lynfocyte Inmunostimula-
tion Assay (Ensayo de Inmunoestimulaciéon de Linfo-
citos de Memoria).

Requisitos para efectuar el Test

e 4hdeayuno.

e No realizarlo si esta con tratamiento inmunosu-
presor (corticoides, etc.), antihistaminicos, o con
dosis altas de AINES.

e Pararealizarlo, se debera suspender esos medica-
mentos, como minimo, 10 dias antes.

e Sedebera completar un formulario indicando el o
los metales a analizar (generalmente provisto por
el laboratorio).

Los metales con mayor relacién a la actividad odon-
tologica son:

e Perfil amalgama: plata, mercurio, estario, cobre,
zinc.

e Perfil prétesis — coronas: oro, plata, paladio, cobre,
cromo, cobalto, niquel.

e Perfil implantes: titanio, aluminio, vanadio, niquel.

Solicitud del estudio

Se debera solicitar el estudio en recetario o en for-
mulario provisto por el laboratorio; indicando el
perfil deseado o el o los metales individuales (alér-
genos).

Interpretacion del resultado del estudio

En este estudio son testeados los globulos blancos de
la muestra de sangre, frente al o los metales indicados.

La alergia queda confirmada cuando los linfocitos
aumentan de tamano y se multiplican.

El Test Melisa utiliza dos métodos diferentes:

e En primer lugar, valora la actividad celular en
comparacion con las mismas células que no han
sido enfrentadas a ningun metal.

e En segundo lugar, valora el nivel de alergia me-
diante observacion microscopica, en la que se
compara la proliferacion linfocitaria antes y des-
pués de la exposicion al metal en cuestion.

Indice de Estimulacion

ElIE es la escala utilizada para mostrar los resultados
del Test Melisa (muuestra el grado de alergia frente a
un determinado alérgeno-metal).

Disminucién del numero de linfocitos,
sin significado clinico.

[E< 0,3:

IE 0,3a2,0: Reaccién normal (negativo).
IE > 2,0 a 3,0: Indica bajo grado de alergia.

IE > 3,0 2 9,9: Positivo.Indica reaccién alérgica frente
al metal testeado.

IE> 10: Fuertemente positivo.
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