Pozytywne | negatywne
skutki promieniowania
stonecznego

Positive and negative effects of solar radiation

Streszczenie

Promieniowanie stoneczne niesie ze sobg wiele zagrozen. Jego naduzywanie niekorzystnie wptywa na zdrowie. Dlatego ekspozy-
cja na storice powinna by¢ umiarkowana i kontrolowana. Obserwacje i do$wiadczenia wtasne wskazuja, ze powszechne praktyki
korzystania ze stonca nie sg zgodne z powyzszymi zaleceniami. Przestawiono wspotczesny poglad na wptyw promieniowania
ultrafioletowego na organizm cztowieka, z podkresleniem znaczenia fotoprotekcji, jako metody prewencji przed jego niekorzystnym
oddziatywaniem.
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Abstract

Solar radiation is an important cause of numerous threats. It may influence negatively our health. Thus, exposure to sun should be
moderate and controlled. Own observations and experience indicate, that the common practice of sunbathing is not compliant with
the above recommendations. There was a modern theory presented, concerning the influence of ultraviolet radiation on the human
organism, with the emphasis of photoprotection significance as a method of prevention from its harmful influence.
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Wprowadzenie

Swiatto stoneczne jest czynnikiem warunkujacym
zycie na Ziemi. Jednak oprécz swojego dobroczyn-
nego wptywu na organizmy zywe wywiera wiele
niekorzystnych efektow. Dzigki rozwojowi nauki
w ostatnich dekadach $wiadomo$¢ tego faktu
jest coraz powszechniejsza. Ogdlnie znanymi
niekorzystnymi skutkami promieniowania stone-
cznego sa: poparzenia stoneczne, ryzyko rozwoju
nowotworéw skory, ostabienia odpornosci, przed-
wczesnego starzenia sie skéry. W ich generowa-
niu zasadniczg role odgrywa promieniowanie
w zakresie widma ultrafioletu (UV), w tym UVA
(320-400 nm) i UVB (290-320 nm).

Korzystanie ze stofica nie jest szkodliwe pod
warunkiem zachowania wigkszej $wiadomosci
prozdrowotnej. Jednym ze sposobdw zminima-
lizowania niekorzystnych efektow promieniowania
stonecznego jest fotoprotekcja skory.

Pozytywny wplyw promieniowania stonecznego

Wiadomo, ze stofice poprawia nastréj, wptywa korzystnie na nasza ak-
tywno$¢ i samopoczucie. Powoduje rozgrzanie ciata, dajac przyjemne
uczucie ciepta.

Udowodnionym medycznie korzystnym efektem dziatania promienio-
wania UVB na skore jest umozliwienie syntezy witaminy D3. Spektrum
dziatania witaminy D jest szerokie. Odgrywa ona podstawowg role
w metabolizmie wapnia, zwigkszajac wchtanianie jelitowe, stymulujac
tworzenie i mineralizacje tkanki kostnej. Ponadto petni ona wazne funk-
cje regulacyjne, modulujac procesy wzrostu komorek w wielu narzadach
i tkankach. Chroni przed niekontrolowanymi podziatami komérkowymi,
ograniczajac rozwoj nowotworéw zwtaszcza jelita grubego i sutka [1, 2].
Dla zapoczatkowania procesu syntezy witaminy D3 istotne jest promie-
niowanie UVB o dtugosci fali 280 nm. Dawka promieniowania, jaka jest
potrzebna dla wytworzenia odpowiedniej ilosci witaminy powstaje juz
w wyniku przebywania okoto 15 minut dziennie na stoiicu z odstonieta
twarza i dtorimi.

Kolejny pozytywny efekt ekspozycji na promieniowanie UVB to wzrost
odpornosci skory w zakresie jej zdolnosci do przyjmowania kolejnych
dawek UV. Jest to efekt uaktywnienia produkcji melaniny, petniacej funk-
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cje naturalnego filtra przeciwstonecznego. Wedtug
danych z pi$miennictwa melanina wykazuje takze
inne korzystne dziatania: przeciwutleniajgce — po-
rownywalne do skuteczno$ci witaminy E oraz ha-
mujace aktywno$¢ drobnoustrojow kolonizujacych
skére. Podobnie jak w przypadku syntezy witaminy
D3, potrzeba jedynie 15 minut przebywania dzien-
nie na stoncu, by zapewni¢ sobie odporno$¢ skory
na promienie stoneczne.

Uwaza sie, ze u 0s6b unikajacych stofica czesciej
wystepuja: osteoporoza, béle miesniowe i stawowe
oraz nowotwory narzadéw wewngtrznych.

Korzystne dziatanie promieniowania ultrafiole-
towego wykorzystuje sie w terapii wielu schorzen
skéry. Praktycznie najczesciej stosuje sie sztuczne
zrodta Swiatta, emitujace promienie UVA lub UVB
w roznym zakresie. Inna forma fototerapii jest lecze-
nie za pomocg naturalnego — stonecznego promie-
niowania ultrafioletowego, co okre$la si¢ mianem
helioterapii. Dermatozy, korzystnie reagujace na
terapie $wiattem, to migdzy innymi: tuszczyca, ato-
powe zapalenie skory, bielactwo, przytuszczyca, li-
szaj ptaski, chtoniaki skory, Swierzbigczka guzkowa,
przewlekte choroby alergiczne [3].

Negatywny wplyw
promieniowania stonecznego

Niekorzystne oddziatywanie promieniowania ul-
trafioletowego moze mie¢ charakter reakcji ostrej
i przebiega¢ pod postacig oparzenia stonecznego.
Za efekt reakcji rumieniotworczej odpowiedzialne
jest gtéwnie promieniowanie UVB. Maksymalny
efekt jego dziatania - najwieksze nasilenie ru-
mienia — wystepuje 12-24 godziny po ekspozyciji.
Nierzadko ostrym odczynom postonecznym to-
warzyszg obrzeki skory, zte samopoczucie, a na
skérze, oprocz rumienia, wystepujq pecherze, uste-
pujace z intensywnym ztuszczaniem sie skory.
W najciezszych przypadkach dotaczajq si¢ objawy
ogoline: goraczka, béle gtowy, nudnosci, wymioty,
a nawet zaburzenia krazenia.

Niekorzystne efekty odlegte dziatania promie-
niowania stonecznego to: przyspieszenie procesu
starzenia sie skory, indukowanie photoaging — sta-
rzenia sie stonecznego, zjawiska fotokancerogene-
zy i fotoimmunosupresji. Ponadto promieniowanie
ultrafioletowe jest czynnikiem wyzwalajacym obja-
wy schorzen przebiegajacych z nadwrazliwo$cig na
$wiatto — fotodermatoz.

Fotoprotekcja
Fotoprotekcja polega na ograniczeniu dostepu pro-

mieniowania (gtéwnie w zakresie ultrafioletu) do na-
rzadéw poddanych ochronie.
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Ochrona naturalna

Kazdy organizm stara sie samodzielnie chroni¢ przed dziataniem czyn-
nikdw zewnetrznych, wywierajacych negatywny wptyw. Do tego rodzaju
mechanizméw zaliczamy mozliwo$¢ przechwytywania, absorpcji i roz-
praszania promieniowania UV. We wczesnym rozwoju Homo sapiens
pigmentacja skory rozwineta sie pierwotnie jako ochrona przed ryzykiem
poparzenia stonecznego i byta zdecydowanie bardziej intensywna. Na
dalszych etapach ewolucji ludzkosci, w zwigzku z migracjg w rejony
$wiata mniej nastonecznione i spedzaniem wigkszej ilosci czasu w za-
mknietych pomieszczeniach, naturalna pigmentacja skéry cztowieka
ulegta ograniczeniu, w celu umozliwienia przenikniecia do skory ade-
kwatnej ilosci UVB, potrzebnego do fotochemicznej syntezy witaminy
D. Niekorzystne konsekwencje utraty endogennego filtra przeciwsto-
necznego to obserwowane u 0sob z jasng karnacjq zwigkszone ryzyko
wystapienia nowotworéw skory, stanéw przedrakowych oraz objawéw
fotostarzenia [4].

Podstawowym mechanizmem obrony przeciwstonecznej organizmu
cztowieka jest wytwarzanie melaniny, ktéra ma zdolno$¢ absorbowania
promieniowania ultrafioletowego. Szczegdine znaczenie w fotoprotekcji
naturalnej ma jeden z jej typdw — brazowoczarna eumelanina, stano-
wigca petniejsza ochrong przeciwstoneczna. Melanina jest unikalnym
zwigzkiem, absorbujgcym promieniowanie w szerokim zakresie: zarow-
no UVB, UVA, jak i w pasmie $wiatta widzialnego. Gromadzi sie w ko-
morce docelowej, pomiedzy jadrem a powierzchnig zwrocong do $Swiatta,
chronigc DNA przed uszkodzeniami $wietlnymi. Innym mechanizmem
naturalnej fotoprotekgji jest biosynteza kwasu urokainowego. Jest on po-
chodng histydyny, powstaje na drodze rozpadu filagryny. Pod wptywem
promieniowania ultrafioletowego wzrasta jego stezenie w pocie i naskor-
ku. Kwas urokainowy ma zdolno$¢ pochtaniania promieniowania UVB
o dtugosci fali 290 nm. W wyniku tej reakcji czasteczka ulega izomery-
zacji z formy trans do cis, co w efekcie jest niekorzystne, gdyz wywiera
silne dziatanie immunosupresyjne. Ochronie przeciwstonecznej stuzy
takze specyficzna budowa naskorka z keratynizacjq warstwy rogowe;j,
przejawiajacq sie pogrubieniem warstwy rogowej pod wptywem promie-
niowania ultrafioletowego. Pogrubiata warstwa rogowa ma zdolno$¢ za-
rébwno rozpraszania, jak i pochtaniania promieniowania bez szkody dla
skory.

W Swietle obecnej wiedzy medycznej wiadomo, ze naturalne syste-
my fotoprotekcyjne skéry nie stanowig dostatecznego zabezpieczenia
organizmu przed szkodliwym wptywem promieniowania, istnieje wiec
konieczno$¢ korzystania ze sposobdw sztucznej ochrony przeciwsto-
necznej.

Ochrona sztuczna

Autorytety naukowe i medyczne na $wiecie uznajg powszechnie fakt, ze
promieniowanie ultrafioletowe jest potencjalnie rakotworcze i moze wy-
wotac inne niepozadane efekty zdrowotne. Nalezy wiec przedsiewziaé
$rodki dla zminimalizowania narazenia na $wiatto. Narazenie dotyczy
zewnetrznych czesci ciata, ktére zabezpiecza¢ mozna z wykorzysta-
niem prostych sposobdw ochrony, takich jak: gesto tkana odziez, ubiér
ochronny (w tym kapelusze, hetmy spawaczy, ostony na twarz, gogle,
szkta przeciwstoneczne, okulary oraz ekrany przeciwstoneczne osta-
niajace narazona skore) [5-7]. W $wietle badan naukowych i doniesien
z piSmiennictwa nalezy uznac¢ $wiatto emitowane przez solaria za nio-



sgce szczegolne ryzyko powiktan postonecznych a odradzanie korzy-
stania z tego typu naswietlan uznac za element profilaktyki [8]. Solaria
s wyposazone w lampy emitujace wzmocnione promieniowanie UVA,
z wybitnym ograniczeniem emisji UVB, w celu unikniecia reakcji rumie-
niowej. Wedtug Adamskiego, 15-minutowa ekspozycja na promieniowa-
nie solaryjne dostarcza skorze dawke UVA réwnowazng otrzymanej pod-
czas catego dnia ekspozycji na storice [1]. Autor, powotujac sie na dane
z piSmiennictwa, twierdzi, ze bezpieczne jest nadwietlanie w solarium
maksymalnie w wymiarze 23 minut na rok.

Udowodnione dziatanie fotoprotekcyjne wykazuja a-tokoferol (witami-
na E) oraz B-karoten. Sg to antyoksydanty o zdolnosci neutralizowania
reaktywnych form tlenowych, gtownie w zakresie tlenu singletowego, od
wielu lat uznane w terapii i profilaktyce reakcji nadwrazliwosci na $wia-
tlo, prewencji nowotwordw skéry i objawdw fotostarzenia [2]. Celowe
jest faczne stosowanie kwasu askorbinowego (witamina C), ktory dzia-
ta synergistycznie z witaming E oraz ma zdolno$¢ jej regeneracii [9-10].
Innymi zmiataczami wolnych rodnikéw sg: dysmutaza nadtlenkowa,
ubichinon, koenzym Q10 oraz rozpuszczalny w tluszczach benzochinon
[4]. Powyzszy efekt ustrojowy wystepuje tak po ogélnym podaniu tych
substancji, jak i po aplikacji miejscowej. Autorzy donoszg o skutecznosci
naturalnych dietetycznych sktadnikéw pokarmowych, bogatych w karo-
tenoidy i flawonoidy, w fotoprotekcji skory [4, 11-14]. Nie sa to substancje
blokujace dostep promieniowania do skory, ale przeciwdziatajace szko-
dom postonecznym. W ochronie przeciwstonecznej wspomagajg dziata-
nie zewnetrznych preparatéw promieniochronnych.

Historia preparatow przeciwstonecznych do stosowania miejscowego
(na skére) siega 1928 r. Wtedy zastosowano pierwszy krem, zawieraja-
cy dwa fotoprotektory: salicylan benzylu i cynamonian benzylu. Podczas
Il wojny $wiatowej zotnierze walczacy w klimacie tropikalnym dyspono-
wali preparatami z czerwong wazeling weterynaryjng, czyli kwasem para-
aminobenzoesowym (PABA) oraz kwasami para-dimetyloamino-benzo-
esowymi. W latach 70. PABA stat si¢ aktywnym sktadnikiem pierwszych
skutecznych i dostepnych powszechnie $rodkéw promieniochronnych.

Obecnie stosowane preparaty przeciwstoneczne wystepujg w posta-
ci kremow, zeli, ptyndw i sztyftow. Substancje ochronne w nich zawarte
dzieli sie na filtry chemiczne (organiczne) i fizyczne (mineralne).

Filtry chemiczne wnikajg w powierzchowne warstwy naskorka. Sg
czasteczkami o pierscieniu aromatycznym majacymi grupe karbony-
lowa, ktore izomeryzujac, pochtaniajg energie promieniowania. W ten
sposdb zamiast odbija¢ energie $wietlng, zmieniaja ja w energie cieplna.
Z tego powodu pacjenci moga zgtaszac subiektywne odczucie ciepta po
natozeniu srodkow organicznych i ekspozycji na storice. Wykazuja wiek-
szg skuteczno$¢ w stosunku do krotkich fal UV (UVB). Filtry chemiczne
pochtaniajace spektrum UVA sg mniej liczne. Wadg tych $rodkéw jest
mozliwo$¢ indukowania fotouczulenia. Do powszechnie stosowanych
w kosmetykach filtréw chemicznych naleza;

PABA (kwas paraaminobenzoesowy) i estry PABA — to pierwszy po-
wszechnie stosowany filtr przeciwstoneczny. Czasteczka substancji ma
dtugotanicuchowe alkohole alifatyczne, dzigki ktorym PABA jest niemal
nierozpuszczalng substancja. Reaguje z proteinami keratynocytow, two-
rzac stabilne wigzania wodorowe. Gwarantujg one odpornos¢ potaczen
nie tylko podczas kontaktu skdry z woda, lecz takze podczas draznienia
mechanicznego (¢wiczenia fizyczne, tarcie recznikiem). Protektory, za-
wierajace PABA, powodujg zottawe barwienie skory, co bywa gorzej ak-
ceptowane przez uzytkownikow i ogranicza popularno$¢ tych preparatow.
Dodatkowym czynnikiem ryzyka ich stosowania byty doniesienia medycz-

ne o potencjalnym potencjale kancerogennym meta-
bolitow PABA.

Cynamoniany stanowig grupe filtrow UVB naj-
czesciej stosowanych w USA oraz sg dostepnie nie-
mal na catym $wiecie. Sg rozpuszczalne w wodzie,
maja niski potencjat wywotywania podraznien skory
i stanowig powszechnie stosowany sktadnik kosme-
tykéw kolorowych z czynnikiem SPF.

Uznanymi nowoczesnymi filtrami chemicznymi
sq: arobenzony (parsol), pochodne kamfory (mexo-
ryl), benzotriazole (tinosorb). Wchodzg one w skfad
preparatéw przeciwstonecznych o udowodnione;j
klinicznie sile dziatania i duzym profilu bezpieczen-
stwa [4, 8, 15, 16].

Filtry fizyczne nie wnikajg w gtab skory, tworzac

na jej powierzchni film ochronny. Odbijaja i rozpra-
szajg promieniowanie, tak w zakresie ultrafioletu
A, jak i ultrafioletu B. Sg to $rodki niedoskonate
kosmetycznie, suche w dotyku, pozostawiajg bia-
ta poswiate po rozprowadzeniu na skorze i brudza
ubrania. Nowocze$niejsze substancje o budowie
mikroczasteczowej sg bardziej przezroczyste, przez
to lepiej akceptowalne kosmetycznie. Substancje
czynne sg czasteczkami chemicznie obojetnymi,
wiec niosg znikome ryzyko alergizacji i miejscowe-
go draznienia. Uznanymi i stosowanymi protektora-
mi fizycznymi sa;
tlenek cynku — zatwierdzony w 1998 r. jako bez-
pieczny i skuteczny sktadnik produktéw przeciw-
stonecznych. Moze w niewielkim stopniu wywo-
tywa¢ podraznienia lub uczulenie. Uwaza sie, ze
tlenek cynku stanowi Srodek ochronny przed UV
w szerokim zakresie, cho¢ w poréwnaniu z dwu-
tlenkiem tytanu jego skuteczno$¢ protekcji przed
UVB jest mniejsza;
dwutlenek tytanu — takze uwazany za filtr UV
0 szerokim spektrum dziatania. Po zmniejszeniu
czasteczki zyskat zdolno$¢ penetracji do gérnych
warstw naskorka i szersze spektrum anty UV. Ma
ograniczong mozliwo$¢ ochrony przed UVA w za-
kresie 340-400 nm;
tlenek Zzelaza — dodawany do preparatéw za-
wierajacych powyzsze filtry mineralne. Tlenkowi
zelaza blokery zawdzieczajg czerwong barwe,
ktéra kamufluje poSwiate pozostawiang przez te
preparaty.
Miarg skuteczno$ci Srodkéw przeciwstonecznych
sg wspotczynniki wysokosci ochrony przeciwsto-
necznej (faktory, umieszczane na opakowaniach
preparatéw). Inne okreslaja stopien protekciji przed
UVB, inne - przed UVA. Warto$¢ SPF preparatu
fotoprotekcyjnego jest jedng z najbardziej rozpo-
znawalnych informacji na opakowaniu, bedac jed-
nocze$nie najpopularniejszym czynnikiem, jakim
kupujacy kierujg sie w doborze $rodka ochrony
przeciwstonecznej.
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SPF (Sun Protective Factor) zostat opracowany
przez Austriaka Franza Greitera. SPF oznacza wie-
lokrotno$¢ czasu wystapienia naturalnego rumienia
postonecznego, obliczany przez poréwnanie dawki
promieniowania potrzebnej do wywotania odczynu
rumieniowego na skorze chronionej i niechronionej
danym $rodkiem, wedtug wzoru:

MED,
MED,

SPF=

MED, - minimalna dawka promieniowania UV
powodujaca powstanie rumienia na skorze chronio-
nej filtrem,

MED, - minimalna dawka promieniowania UV
powodujaca powstanie rumienia na skorze niechro-
nione; filtrem.

W praktyce powyzszy faktor pozwala nam ob-
liczy¢ osobniczy czas, jaki mozemy spedzi¢ na
storicu bez wystapienia reakcji rumieniowej. Jesli
zaczerwienie niechronionej skory pojawia si¢ za-
zwyczaj po 10 minutach ekspozycji na promienie
stoneczne, emulsja ochronna o wartosci SPF 8 za-
pewni ochrong przed widocznymi objawami popa-
rzenia stonecznego przez 80 minut.

Warto zdac¢ sobie sprawe z tego, ze wspotczynnik
ten okresla jednak tylko zmniejszenie dziatania pro-
mieniowania. | tak preparat, o warto$ci SPF 2 bloku-
je je w 50%, SPF 15 —w 93,3%, SPF 30 - w 96,7%
a SPF 50 — w 98%. Praktycznie nie ma preparatéw,
ktore catkowicie blokujg docieranie promieni sto-
necznych do skéry. Z tego tez powodu organizacje
kosmetyczne, miedzy innymi Colipa, domagajg sie
od producentow rzetelnej informacji na ten temat,
ktéra powinna pojawic si¢ na opakowaniu.
Klasyfikacja wskaznika SPF wyr6znia nastepujace
stopnie protekcji:

* niski2-4-6,

* $redni8-10-12,

* wysoki 15—20 - 25,

+ bardzo wysoki 30 — 40 - 50,

* ultra wysoki 50+.

Odpowiednikami SPF, uzywanymi dla oznaczenia
preparatoéw fotoprotekeyjnych, sa: LSF, IP, FP, SF,
BF [1].

Warto takze pamietac, ze wspdtczynnik SPF
$wiadczy jedynie o stopniu ograniczenia przez dany
preparat dostepu UVB do naszej skory. Nie jest to
réwnoznaczne z zabezpieczeniem przed dtugimi fa-
lami ultrafioletu (UVA). Dlatego na opakowaniu ko-
smetyku przeciwstonecznego powinnismy szukaé
takze informacji na temat zdolno$ci preparatu do
ochrony przed promieniowaniem UVA. Okre$la sie
ja za pomocg pomiaru wywotanej przez promienio-
wanie UVA opalenizny natychmiastowej lub trwatej,
uzyskanej po ekspozycji na storice ochotnikéw bez
i z zastosowaniem badanych kosmetykéw ochron-
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nych. Oznaczenia powyzszych faktordw to odpowiednio: IPD (Immediate
Pigmentation Darkening) i PPD (Persistant Pigmentation Darkening).
Innymi oznaczanymi czynnikami sa: PFA (Protection Factor UVA) i PPF
(Phototoxic Protection Factor). Im wigksza wartos¢ tych wskaznikow,
tym skuteczniejsza powinna by¢ ochrona naszej skory. | tu znowu poja-
wia sie problem, poniewaz do tej pory nie powstata jednolita skala oceny
preparatow fotoprotekcyjnych w zakresie ochrony przed UVA. Wynika to
miedzy innymi z trudno$ci ustalenia odpowiedniego klinicznego wyktad-
nika dziatania promieniowania UVA na organizm cztowieka i mozliwosci
jego obiektywnego pomiaru [15].

Na temat stosowania srodkow przeciwstonecznych istnieje wiele mitow
i watpliwosci. Powyzej wspomniano o niewatpliwym fakcie nieistnienia
kompletnej ochrony przeciwstonecznej i catkowitego blokowania dostepu
promieniowania UV do naszej skory przez jakikolwiek preparat protek-
cyjny. Skutecznos¢ stosowanych preparatéw w duzej mierze zalezy od
wiasciwego sposobu ich aplikacji. Dotyczy to, po pierwsze, odpowiedniej
ilosci uzytego preparatu — uznaje sie, ze wtasciwa jest aplikacja okoto
2 mg preparatu na 1 cm? powierzchni ciata, co wynosi okoto 2-3 g na
twarz dorostego cztowieka i okoto 10 g na powierzchnig ciata dziecka [4].

Drugg wazng sprawg jest kwestia trwatosci preparatu po miejscowej
aplikacji. Czynnikami potencjalnie zmniejszajacymi jego utrzymywanie
sig na powierzchni skry i ostabiajacymi site dziatania sa; kontakt z woda,
i usuwanie mechaniczne podczas aktywnosci fizycznej oraz przez tar-
cie odziezy, recznikow. Wodoodpornos¢ srodka fotoprotekcyjnego jest
okreslana przez pomiar zdolnosci preparatu do zachowania wiasciwosci
ochronnych po dwéch dwudziestominutowych zanurzeniach w wodzie
przy umiarkowanej aktywnosci. Nazwa wodoodpornos¢ sugerowataby,
iz preparat ochronny zachowuje swoje wiasciwo$ci pomimo narazenia
na kontakt z wodg i zmywanie. W zwigzku z tym, ze zaden z dostepnych
$rodkéw nie ma takich wtasnosci, napis ,wodoodporny” jest czeSciej
zastepowany przez bardziej adekwatne okre$lenie ,oporny na wode”.
Dlatego nalezy pamietac o koniecznosci jego kolejnych aplikacji w cza-
sie korzystania z kapieli wodnych. Parametr wodoodpornosci, testowany
w preparatach fotoprotekcyjnych w Stanach Zjednoczonych, okreslany
jest mianem substantywnosci. Oznacza ona zdolno$¢ preparatu ochron-
nego do skutecznego dziatania i jego wytrzymato$¢ w niesprzyjajacych
warunkach, jak kontakt z wodg i potem.

Adekwatne osobniczo SPF powinno byé zréwnowazone z fenotypem
skory i nawykami ekspozycji sie na storice. Prawidtowe uzycie Srodkow
przeciwstonecznych powinno taczyc¢ si¢ z unikaniem stofica w potudnie,
ubieraniem odziezy ochronnej i zabezpieczeniem narzadu wzroku, co
zwieksza skuteczno$¢ fotoprotekcii.

W nowoczesnych preparatach przeciwstonecznych — w celu zwiek-
szenia spektrum protekcji — stosuje sie zwykle kilka filtrow chemicznych
i filtr fizyczny. W badaniach poprzedzajacych dopuszczenie badanego
preparatu do powszechnego uzytku oceniania jest, oprocz wiasciwosci
pojedynczych filtrow, $wiattochronno$¢ wielosktadnikowych kombinacji
filtrow.

Do cech dobrego preparatu fotoprotekcyjnego, ktére powinny przy-
$wieca¢ wytworcom i sg pozadane przez uzytkownikdw, naleza; foto-
stabilno$¢, szerokie spektrum fotoprotekgji, dtugotrwata ochrona, odpor-
no$¢ na wode i dobra jako$¢ kosmetyczna. W tych kierunkach — o czym
$wiadczg doniesienia z pismiennictwa — sg nieustannie prowadzone
badania [5, 16, 17].

Doniesienia z pi$Smiennictwa, w szczegélnosci na podstawie badan
retrospektywnych — wskazujg na mozliwo$¢ paradoksalnego efektu



stosowanej fotoprotekcji, a mianowicie wzrostu zapadalnosci na cho-
roby skory zwigzane z dziataniem promieniowania ultrafioletowego [4].
Jest to, jak podkre$lajg autorzy, wynik ztudnego poczucia bezpieczen-
stwa podczas korzystania z kapieli stonecznych z zastosowaniem foto-
protektoréw [15]. Osoby stosujace preparaty $wiattochronne wykazujq
tendencje do dtuzszego przebywania na stoicu i lekcewazenia innych
zasad bezpiecznego korzystania z jego promieniowania. Ponadto stoso-
wanie preparatow chronigcych przed wptywem UVB z niedostatecznym
zabezpieczeniem przed UVA moze spowodowac lepsza penetracje diu-
gich promieni i gtebokie, trudne do wczesnego wykrycia, UVA-zalezne
uszkodzenia skory.

Dlatego wiasciwe wydaje si¢ zalecanie uzywania srodkow fotoprotek-
cyjnych z rwnoczesnym apelem o rozsadne korzystanie ze storca.

Zasady bhezpiecznego korzystania ze stonca

Dbaj szczegdlnie o ochrone dzieci, stosuj specjalnie dla nich przygo-
towane preparaty. Ochrona skory przed niekorzystnym wptywem pro-
mieniowania jest wazna od dziecinstwa.

Stosuj kremy przeciwstoneczne na odstoniety skore — przez caty rok
z filtrem SPF 15, latem i zimg SPF 20-30. Sprawdz na opakowaniu
skutecznos¢ w ochronie zarowno przed UVB, jaki i UVA. Stosowanie
filtra wytgcznie przeciw UVB usypia twojg czujno$¢ na duzo bardziej
niebezpieczng szkodliwo$¢ promieni UVA.

Naktadaj kremy z filtrami okofo 20 min przed wyj$ciem na storice. Ich
dziatanie jest wtedy bardziej skuteczne.

Nie opalaj sie w czasie najwiekszej intensywnosci stonca — w godzi-
nach 11-15. W tym czasie, jesli koniecznie musisz przebywa¢ na ston-
cu, dbaj o ostanianie ciata odpowiednim ubraniem i czapka na glowe.
Szczegdlnie zabezpiecz dziecko!

Nie opalaj sie z uzyciem kosmetykow nieprzeznaczonych do opalania.
Nie oszukuj sie - nie istnieje bezpieczne opalanie, czy to na storicu,
czy w solarium! Kazda opalenizna powoduje starzenie sie skory i nara-
Za jg na nowotwory.

Nos ochronne okulary przeciwstoneczne. Najpewniej kupi¢ je u optyka.
Pamietaj o nakryciu gtowy.

Obficie naktadaj kremy z filtrami na skére; nie zapominaj o posmaro-
waniu ust i uszu.

Pamigtaj o kosmetykach ochronnych réwniez zimg i w pochmurne dni,
a szczegolnie gdy jeste$ w gérach lub terenie zasniezonym.

Pamietaj, ze promieniowanie UVA przenika przez materiat ubrania
- nawet mokry kostium kapielowy.

Powtarzaj naktadanie kosmetykéw ochronnych co 2-3 godziny.
Pamigtaj, ze $rednia odporno$¢ kreméw wodoodpornych wystarcza
na 40 min ptywania, a ekstrawodoodpornego na ok. 80 min w wodzie.
Pytaj lekarzy przepisujgcych ci leki o ich wtaciwosci fotouczulajace,
szczegolnie latem.

Stosuj petne zabezpieczenie, wytacznie filtrami mineralnymi po zabie-
gach dermatokosmetycznych, a szczegolnie po peelingach, zabiegach
laserowych, dermabrazji mechaniczne;.

Sprawdzaj stan zdrowia swojej skory, szczegdlnie wyglad znamion.
Niepokojace powinny byé wszelkie oznaki zmiany zabarwienia zna-
mienia, jego powiekszenie lub pojawienie si¢ wokét niego otoczki.

W okresie wiosennym przygotuj skore na storice. Po konsultacii z le-
karzem mozna przyjmowac preparaty z -karotenem, zeby pobudzi¢
naturalng ochrone przeciwstoneczna skory.

Skéra wymaga pielegnacji — pamietaj o kremach
odzywczych, regenerujacych. Skutki opalania fa-
godza kremy z witaminami. Stosuj je na co dzien.
Pamietaj o diecie bogatej w warzywa i owoce,
ktéra wspomaga naturalne mechanizmy ochron-
ne skory.

W stoneczne, upalne dni pij duzo wody mineralnej
i naturalnych sokéw owocowych. @
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