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–	� podwyższenie tolerancji na przeszczepy skórne, 
co zostało potwierdzone w badaniach in vivo na 
zwierzętach,

–	� procesy likwidowania schorzeń dermatologicz-
nych różnego rodzaju (np. AZS, łojotok, łuszczy-
ca), gruźlicy, zapalenia płuc – badania naukowe 
trwają.
Niewłaściwe korzystanie (bez ochrony przeciw-

słonecznej) lub nadmiar promieni słonecznych może 
[1, 2, 4–20]: 
–	� powodować rumień skórny (oparzenie słoneczne, 

reakcja natychmiastowa skóry na promieniowane 
słoneczne),

–	� uszkadzać wzrok, nie powinno się przebywać na 
słońcu bez ciemnych okularów z  ochronną po-
włoką anty-UV, promieniowanie UV bywa przy-
czyną zapalenia spojówek oraz uszkodzenia 
soczewki i  siatkówki, niekiedy przyspiesza roz-
wój zaćmy,

–	� wywoływać udar cieplny; zwłaszcza gdy podczas 
opalania dużo pocimy się a mało pijemy,

–	� działać alergicznie – objawami są silne swędzenie 
i twarde krostki,

Naturalne światło słoneczne zawiera promienio-
wanie ultrafioletowe o zmiennym natężeniu, za-

leżnym od pory roku, dnia, warunków pogodowych 
itd. Promieniowanie ultrafioletowe, ma duże znacze-
nie dla organizmów żywych i wyróżnia się jego trzy 
zakresy [1–4]: 
–	� UVA o najdłuższej fali od 315 do 400 nm, przeni-

ka do skóry właściwej, ostatnio podzielono je na 
dwa zakresy fal: UVA1 (340–400 nm) i UVA2 (315–
340 nm),

–	� UVB najważniejszy zakres tego promieniowania 
mieści się w granicach od 280 do 315 nm, najwięk-
sza jego efektywność występuje przy długości fali 
280 nm, przenika tylko do warstwy podstawnej 
naskórka, a biologiczne działanie tych promieni 
polega na pobudzeniu syntezy melaniny i produk-
cji witaminy D, wywołuje reakcje zapalne (oparze-
nia słoneczne),

–	� UVC o  krótkiej fali < 280 nm, jest pochłaniane 
w warstwie ozonowej.
Promienie słoneczne są konieczne do życia, co-

dzienna porcja promieniowania UV jest tak samo 
ważna, jak dawka witamin czy minerałów, ale nale-
ży pamiętać, że tylko zachowanie umiaru jest gwa-
rancją zdrowia i pięknego wyglądu przez długie lata. 
Słoneczne światło w umiarkowanych dawkach to do-
bra terapia na [4]: 
–	� poprawę samopoczucia (promienie słoneczne 

wprowadzają organizm w stan relaksu, dlatego 
bardzo często zasypiamy na słońcu),

–	� podwyższenie wydolności psychicznej i fizycznej 
poprzez wpływ na wydzielanie melatoniny oraz 
zwiększenie stężenia tlenu w tkankach,

–	� aktywację syntezy witaminy D3 koniecznej do 
prawidłowego funkcjonowania gospodarki wap-
niowo-fosforanowej, ma to szczególne znaczenie 
u dzieci, bo zabezpiecza je przed krzywicą, a oso-
by starsze przed osteoporozą,
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–	� być przyczyną nowotworu skóry, zwłaszcza zwięk-
sza się ryzyko czerniaka skóry,

–	� powodować powstawanie zmarszczek – promie-
niowanie UV uszkadza włókna zbudowane z ko-
lagenu i elastyny, skóra staje się sucha, szorstka 
i pogrubiała, a zmarszczki głębsze i bardziej wi-
doczne (reakcje opóźnione),

–	� być przyczyną powstawania ogromnej liczby ak-
tywnych biologicznie wolnych rodników, które 
powodują utlenianie błon komórkowych i uszko-
dzenie struktur DNA (reakcje opóźnione).
Rumień (oparzenie słoneczne), świadczy o nad-

miernym i nieostrożnym wystawieniu ciała (skóry) 
na działanie promieni UVB, maksymalne objawy po-
jawiają się po 12–24 godzinach od ekspozycji na to 
promieniowanie. Szkodliwe działanie promieni UVB 
potęgują powierzchnie odbijające światło, takie jak 
śnieg, piasek czy woda.

Reakcje opóźnione są związane z destrukcyjnym 
działaniem promieni słonecznych, głównie UVA na 
strukturę białek i  kwasów nukleinowych. Zmiany 
w strukturze DNA mogą sprzyjać powstawaniu róż-
nych typów raka skóry. Promieniowanie UVA wpły-
wa na zmianę struktury kolagenu i elastyny. W skórze 
pojawia się tzw. elastoza słoneczna, która swą konfi-
guracją przypomina elastozę starczą, a konsekwen-
cją tego procesu jest przedwczesne starzenie skóry, 
określane jako photoageing czyli starzenie spowodo-
wane światłem.

Ochrona naturalna skóry przed promieniami 
słonecznymi [2, 5, 8, 18, 20]

W zależności od rodzaju zabarwienia skóry (ochro-
na naturalna skóry przed promieniami UV), wśród lu-
dzi wyróżniamy trzy główne rasy: 
–	� celtycką – osoby tej rasy mają włosy blond lub 

rude i bardzo jasną skórę, z uwagi na małą ilość 
melanosomów, przedstawiciele tej rasy nie powin-
ni się opalać, gdyż zawsze ulegają poparzeniu,

–	� kaukaską – osoby tej rasy mają jasną mniej lub 
bardziej matową skórę, melanosomy są liczne 
i wypełnione melaniną, osoby tej rasy mogą się 
opalać,

–	� negroidalną – osoby tej rasy mają skórę czarną 
i bardzo liczne melanosomy.
Zabarwienie skóry zależy od typu promienio-

wania pochłoniętego przez skórę i od ilości energii. 

W zależności od intensywności zabarwienia skóry, 
ludność świata można podzielić na 6 fototypów: 
–	� Fototyp I – brak opalenizny – rasa celtycka,
–	� Fototyp II – słaba opalenizna – rasa kaukaska,
–	� Fototyp III – średnia opalenizna – rasa kaukaska,
–	� Fototyp IV – ciemna opalenizna – rasa kaukaska,
–	� Fototyp V – skóra naturalnie ciemna – rasa kauka-

ska ciemna,
–	� Fototyp VI – skóra czarna – rasa negroidalna.

Fototyp skóry ludzkiej zależy od stężenia w organi-
zmie melaniny, która barwi nie tylko skórę, ale także 
włosy i tęczówkę oka. Melanina to pochodna tyrozyny 
i w zależności od budowy chemicznej przyjmuje różne 
barwy: eumelanina to barwnik brązowy – występuje 
tylko u ludności rasy czarnej, feomelanina to barwnik 
czerwony – występuje tylko u ludności rasy celtyckiej. 
Natomiast u ludności rasy kaukaskiej występują oba 
te barwniki (eumelanina i feomelanina), a wzajemne 
ich proporcje wpływają na zabarwienie skóry.

Na syntezę melaniny w ustroju wpływa hormon 
melanotropowy (stymulujący powstawanie proen-
zymu tyrozynazy), hormon adrenokortykotropowy, 
estrogeny oraz prostaglandyny (przyspieszają mela-
nogenezę) natomiast leki z grupy kortykosteroidów 
zmniejszają syntezę melaniny.

Przy nadmiernej ekspozycji skóry na działanie 
promieni słonecznych, należy stosować ochronę ze-
wnętrzną skóry przed promieniami UV.

Ochrona zewnętrzna skóry przed 
promieniami słonecznymi [1, 3, 4, 7, 8, 12, 
19, 21]

Ochronę zewnętrzną skóry przed promieniami UV 
zapewniają produkty kosmetyczne zawierające filtry 
fizyczne, filtry chemiczne oraz związki wychwytują-
ce wolne rodniki. Każdy produkt kosmetyczny mający 
chronić skórę przed negatywnymi skutkami promie-
niowania UV, powinien mieć podany na opakowa-
niu, bądź odnotowany w składzie wskaźnik ochrony 
przeciwsłonecznej. Dodatkowo, zgodnie z  obecny-
mi zaleceniami UE, na opakowaniach kosmetyków 
ochronnych powinny być informacje określające, do 
jakiej klasy ochronnej przed promieniowaniem UV 
należy (tabela).

Wskaźnik ochrony przeciwsłonecznej (oznacza-
ny symbolami IP, LSF lub najczęściej SPF – Sun Pro-
tection Factor) dotyczy przede wszystkim działania 
fotoochronnego w stosunku do promieni UVB, na-
tomiast symbole PPD (ang. Persistant Pigmentation 
Darkening) i IDP (ang. Immediate Pigmentation Dar-
kening), określają zdolność produktu kosmetycznego 
do ochrony przed promieniowaniem UVA (im wyższe 
liczba tym lepsza ochrona przed promieniami UVA). 
Wskaźnik SPF w Europie jest obliczany wg oficjalnej 
metodologii opartej na normie amerykańskiej (FDA), 
wyznacza się go in vivo, na 10–20 ochotnikach. Na 

Klasa ochronna Wskaźnik ochrony przeciwsłonecznej

Niska
Średnia
Wysoka
Bardzo wysoka

6,10
15, 20, 25

30,50
50+

Tabela. Podział produktów kosmetycznych chroniących 

przed promieniowaniem UV zgodnie z wytycznymi 

Komisji UE [7]
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plecach ochotników umieszcza się przylepiec z otwo-
rami 1×1 cm, powierzchnie odsłonięte naświetla się 
promieniowaniem lampy z łukiem ksenonowym, za-
mykając otwory po określonym czasie. Po 24 go-
dzinach ocenia się powstały rumień i wyznacza się 
minimalna dawkę rumieniową (MED) bez ochrony. 
Równolegle w taki sam sposób określa się minimalna 
dawkę rumieniową (MED) z ochroną. Minimalna daw-
ka rumieniowa (MED) odpowiada czasowi potrzeb-
nemu do wywołania rumienia. Wskaźnik ochrony 
przeciwsłonecznej (IP lub SPF) jest więc zwielokrot-
nionym czasem, w którym osoba o określonym fo-
totypie może przebywać na słońcu bez wystąpienia 
rumienia.

Na przykład: wyznaczona minimalna dawka ru-
mieniowa dla fototypu III wynosi 20 min, czyli oso-
ba z fototypem III może przebywać tylko 20 min na 
słońcu w południe, nad morzem bez kosmetyku chro-
niącego przed promieniowaniem UV, po 20 min u tej 
osoby może wystąpić rumień oparzeniowy. Jeśli oso-
ba o  fototypie III zastosuje produkt kosmetyczny 
o wskaźniku ochrony przeciwsłonecznej równym 6, 
umożliwi to przebywanie tej osobie na słońcu 120 
minut w tych samych warunkach, zanim pojawią się 
pierwsze oznaki rumienia, ale jest to czas tylko teo-
retyczny, w praktyce bywa inaczej. Istnieje bardzo 
duża różnica w  odpowiedzi na negatywne reakcje 
słoneczne, nawet u  osób w  obrębie tego samego 
fototypu. Wskaźnik ochrony przeciwsłonecznej za-
mieszczany na produktach kosmetycznych powinien 
być interpretowany indywidualnie, ponadto produk-
ty kosmetyczne chroniące skórę przed promieniami 
UV w miarę upływu czasu stopniowo są z niej usuwa-
ne mechanicznie, bądź rozcieńczane np. przez poce-
nie. Sugeruje się, aby teoretyczny czas przebywania 
na słońcu dla każdego fototypu dzielić przez 4, czy-
li 120 min/4 = 30 min, osoba o fototypie III, która sto-
suje krem ochronny o  SPF/IP 6 – bezpiecznie (bez 
objawów rumienia) w południe, nad morzem – może 
przebywać tylko 30 min.

Filtry fizyczne
Filtry fizyczne, tzw. lustrzane zapewniają ochronę 

przed promieniowaniem UVB i działają na zasadzie 
odbijania promieniowania z całego zakresu długości 
fal, są to przede wszystkim substancje pochodzenia 
mineralnego. Filtry fizyczne nie mają zdolności wni-
kania w głąb naskórka, tworzą na powierzchni skóry 
warstwę, czyli barierę dla promieni UV; ich działanie 
ochronne nie jest związane z  reakcjami chemiczny-
mi. Do filtrów fizycznych zalicza się barwne pigmen-
ty oraz pigmenty tzw. mikronizowane.

Barwne pigmenty to substancje o wielkości czą-
steczek od 200 do 300 µm, do których należą tlenek 
tytanu, tlenek cynku, tlenki żelaza oraz tzw. mika – 
blaszki mikowe są pokryte tlenkiem tytanu; układ 
mika-tlenek tytanu stosowany jest jako składnik 

nadający połysk. Barwne pigmenty są niekiedy nie-
wygodne w stosowaniu z powodu wielkości cząstek, 
ponadto pozostawiają biały nalot na powierzchni skó-
ry (z wyjątkiem tlenków żelaza).

Pigmenty „mikronizowane” to przede wszystkim 
tlenek cynku lub tlenek tytanu, o wielkości cząstek 
od 20 do 80 nm, przepuszczają one promieniowanie 
o długości fali powyżej 400 nm ale po-
chłaniają i  odbijają promieniowanie 
UVA i  UVB; stężenie 1% pigmentów 
mikronizowanych w  produktach ko-
smetycznych odpowiada około 1 punk-
towi SPF. Pigmenty te są podstawą 
tworzenia bardzo delikatnych pudrów 
ochronnych, ale z uwagi na małe wy-
miary cząsteczek mogą się zbrylać się, 
tworząc luki w początkowo jednolitym 
i  trwałym filmie na skórze, prowadzi 
to do obniżenia wskaźnika ochrony. 
Z tej przyczyny zaleca się, aby prepa-
raty kosmetyczne – przeciwsłoneczne, 
które są pozbawione filtrów chemicz-
nych, a  zawierają tylko „pigmenty 
zmikronizowane” miały w swoim skła-
dzie także substancję antyzbrylającą. 
Produkty kosmetyczne z  „pigmentami zmikronizo-
wanymi” są polecane głównie do ochrony przed pro-
mieniami słonecznymi dla niemowląt, małych dzieci 
oraz do skóry wrażliwej lub alergicznej i są emulsja-
mi typu W/O.

Filtry chemiczne
Filtry chemiczne mają różną budowę chemiczną, 

ale zawierają w  swej cząsteczce grupę karboksylo-
wą, która pod wpływem kwantu energii ulega izo-
meryzacji, wnikają one w naskórek, ale tylko w jego 
powierzchniowe warstwy. Pochłaniają część promie-
ni krótkich, natomiast promieniowanie o długości fali 
dłuższej niż 380 nm, widzialnej lub IR jest odbijane.

Filtry chemiczne dzieli się na: 
–	� filtry o wąskim spektrum działania (ochrona prze-

ciwsłoneczna UVB),
–	� filtry o szerokim spektrum działania (ochrona prze-

ciwsłoneczna UVA i UVB),
–	� filtry o średnio szerokim spektrum działania (głów-

na ochrona przeciwsłoneczna UVA).
Filtrów chemicznych chroniących przed promie-

niami UVB jest bardzo dużo, problem w tym, by miały 
szeroki zakres ochrony, czyli by chroniły skórę przed 
promieniami nie tylko UVB ale także UVA-1 (fale dłu-
gie o zakresie 340–400 nm; są one najgroźniejsze dla 
skóry, przenikają do skóry właściwej) i UVA-2 (fale 
o zakresie 320–340 nm) oraz by nie traciły efektyw-
ności przeciwsłonecznej po nałożeniu na skórę czy 
podczas opalania. Cechy fizykochemiczne substan-
cji filtrującej, takie jak współczynnik absorpcji oraz 
zakres absorpcji promieni słonecznych, decydują 

Rumień (oparzenie 
słoneczne), świadczy 
o nadmiernym 
i nieostrożnym wystawieniu 
ciała (skóry) na działanie 
promieni UVB, maksymalne 
objawy rumienia pojawiają 
się po 12–24 godzinach 
od ekspozycji na to 
promieniowanie. Szkodliwe 
działanie promieni UVB 
potęgują powierzchnie 
odbijające światło, takie jak 
śnieg, piasek czy woda.
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o  jej skuteczności. Obecnie stosowa-
ne w  kosmetykach ochronnych fil-
try chemiczne muszą mieć określoną 
trwałość fotochemiczną oraz przejść 
odpowiednie testy toksykologiczne.

Filtry chemiczne nie powinny 
przekraczać bariery skóry właści-
wej i  przenikać do krążenia ogólne-
go. Nowoczesne filtry chemiczne są 
całkowicie nierozpuszczalne w  wo-
dzie, co pozwala im długo utrzymy-
wać się na powierzchni skóry. Mają 
dużą masę cząsteczkową, która unie-
możliwia przechodzenie przez war-
stwę rogową skóry (duże cząsteczki 
mają ograniczoną penetrację w komór-
kach skóry). Z  tej to przyczyny kwas 
p-aminobenzoesowy oraz pochodne 
kwasu salicylowego, kiedyś często sto-

sowane do ochrony skóry przed promieniami UV, 
obecnie są stosowane rzadko, w bardzo małych stę-
żeniach w preparatach kosmetycznych.

Produkty kosmetyczne zapewniające ochronę prze-
ciwsłoneczną w swoim składzie nie powinny zawierać 
tylko filtrów pochłaniających promieniowanie UVB. 
W nowoczesnych preparatach kosmetycznych słu-
żących do ochrony przeciwsłonecznej stosuje się kil-
ka filtrów jednocześnie. Niesie to wiele korzyści, m.in. 
zmniejsza stężenie każdego filtru w preparacie kosme-
tycznym oraz daje lepszą ochronę przeciwsłoneczną. 
Jest to zgodne z zaleceniami Komisji Europejskiej, któ-
ra wymaga, aby produkt taki zapewniał ochronę prze-
ciw różnym typom promieni UV, a stosunek wskaźnika 
ochrony przeciw promieniom UVB do wskaźnika 
ochrony skóry przeciw promieniom UVA powinien 
wynosić mniej niż 3. Preparaty kosmetyczne służące 
do ochrony przed promieniami słonecznymi, nie po-
winny zawierać środków przeciwzapalnych. Środki te, 
zmniejszając podrażnienie skóry oraz łagodząc objawy 
poparzenia maskują rzeczywiste efekty negatywnego 
wpływu promieni słonecznych na skórę. Środki prze-
ciwzapalne powinny znajdować się tylko w produk-
tach kosmetycznych stosowanych po opalaniu.

Do filtrów o wąskim zakresie działania, które za-
pewniają tylko ochronę przeciwsłoneczną przed pro-
mieniami UVB należą: 
–	� pochodne kwasu p-aminobenzoesowego i kwasu 

salicylowego – obecnie w Europie rzadko stoso-
wane z uwagi na działanie alergizujące, natomiast 
w wysokich stężeniach >8% są stosowane w Sta-
nach Zjednoczonych,

–	� estry kwasu cynamonowego – oktylowy i  izo-
amylowy – są to estry powszechnie stosowane 
w  Europie, mimo że pochłaniają promieniowa-
nie UV w wąskim zakresie (rycina 1), pochłaniają 
je bardzo intensywnie, a  współczynnik absorp-
cji jest bardzo wysoki, są dość dobrze tolerowane 
przez ludzi, ale z uwagi na bardzo częste ich sto-
sowanie w produktach kosmetycznych wzrasta 
liczba przypadków uczuleń, maksymalne dopusz-
czalne stężenie wynosi 10%,

–	� kwas fenylobenzoimidazolosulfonowy (Euso-
lex® 232) – jest to filtr rozpuszczalny w wodzie, 
w preparatach kosmetycznych występuje w posta-
ci soli, wzmacnia działanie filtrów rozpuszczalnych 
w tłuszczach, jest stosowany w stężeniu do 8%,

–	� oktokrylen (kwas 2-oksylo-2-cyjano-3,3-difenylo
akrylowy, rycina  2) – w Europie stosowany jest 
od niedawna, dopuszczalne stężenie maksymal-
ne w produktach kosmetycznych wynosi 10%.
Do filtrów chemicznych o  szerokim spektrum 

działania, które pochłaniają promienie UVB i  UVA 
należą: 
–	� benzofenony – w  widmie UV tych pochodnych 

obserwujemy dwa maksima absorpcji (rycina 3), 
są dość dobrze tolerowane w  preparatach ko-
smetycznych, najbardziej alergizującym z tej gru-
py pochodnych jest oksybenzon (benzofenon-3). 
Oksybenzon jest rozpuszczalny w tłuszczach, jego 
dopuszczalne stężenie w preparatach kosmetycz-
nych po odpowiednim odnotowaniu może wynosić 
do 10%. Benzofenon-4 (w postaci kwasu) i benzo-
fenon-5 (w postaci soli sodowej) sąrozpuszczalne 
w wodzie, są to pochodne mniej alergizujące i ich 
maksymalne stężenie w  produktach kosmetycz-
nych może wynosić 5% w przeliczeniu na kwas,
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Rycina 1. Oktonoksat i jego widmo ochronne (λmaks = 311 nm) [3]
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–	� fenylobenzotriazole – filtry te stosuje się od nie-
dawna w preparatach ochronnych. Absorbują one 
promieniowanie UVB oraz widzialne i dają także 
bardzo dobrą ochronę przed promieniami UVA; 
jako filtry stosuje się następujące pochodne: 
•	� trisiloksan drometrizolu i jego pochodną mety-

lenową (Mexoryl® XL); ich maksymalne stęże-
nie w ochronnych produktach kosmetycznych 
może wynosić 15%, związki te dobrze utrzy-
mują się na powierzchni skóry, gdyż zawierają 
w swojej cząsteczce fragment siloksanu,

•	� tetrametylobutylofenol (Tinosorb®) – jest to 
pigment, który nie przenika przez skórę, ale 
dobrze się na niej utrzymuje, jego maksymal-
ne dopuszczalne stężenie w  produktach ko-
smetycznych wynosi do 10%,

•	� triazyna (Tinosorb® S) to filtr przeciwsłoneczny 
bardzo podobny do Tinosorbu®, jest rozpusz-
czalny w tłuszczach, jego maksymalne stęże-
nie w kosmetykach wynosi 10%,

–	� pochodne dibenzoilometanu – Parsol 1789® – pod 
względem trwałości fotochemicznej jest to po-
chodna mało stabilna, łatwo ulega izomeryza-
cji, która powoduje zmianę maksimum absorpcji, 
pochodne te są często stosowane w połączeniu 
z  filtrami absorbującymi promieniowanie UVB, 
maksymalne stężenie wynosi 5%,

–	� metylowa pochodna benzylidenokamfory – Mexo-
ryl SX® – jego budowa chemiczna jest zbliżona do 
Mexorylu XL, wykazuje dużą chemiczną trwałość 
oraz daje skórze bardzo dobrą ochronę przed pro-
mieniowaniem UVA, dopuszczalne stężenie w pro-
duktach kosmetycznych wynosi 10%,

–	� fenylobenzimidazol, jego pochodna bisimidazylat 
– chroni przed promieniowaniem UVA, a maksi-
mum absorpcji wykazuje przy długości fali 335 nm.
Stosowanie olejków, jako preparatów chroniących 

przed promieniami UV jest bardzo popularne, ale 
nie ma większego uzasadnienia, ponieważ współ-
czynniki absorpcji olejków są bardzo niskie, np.: olej 
z oliwek – współczynnik absorpcji 0,27; olej kokoso-
wy – współczynnik absorpcji 1,92; wazelina – współ-
czynnik absorpcji 0,90. Posmarowanie skóry olejkiem 

może spowodować częściowe odbicie promieniowa-
nia (przez połysk), natomiast charakterystyczne są 
właściwości natłuszczające olejów, dlatego powinny 
one znajdować się w preparatach po opalaniu (łago-
dzą poparzenia i przesuszenie skóry). W preparatach 
kosmetycznych występują łącznie z filtrami UVA.

Filtry naturalne
Produkty kosmetyczne chroniące przed promie-

niowaniem UV mogą oprócz filtrów fizycznych i che-
micznych zawierać filtry naturalne. Kit pszczeli (filtr 
naturalny) jest to żywica wymieszana z woskami, pro-
dukowana przez pszczoły w  celu uszczelniania ula. 
Wyróżniamy w nim związki zdolne do pochłaniania 
promieni UVA i  UVB (np. kwas kofeinowy, kumaro-
wy, ferulinowy, benzoesowy), a  także związki anty-
septyczne oraz przeciwzapalne. Kit pszczeli wchodzi 
w skład sztyftów i pomadek ochronnych.

Pochodne antracenu, np. wyciąg z aloesu – aloina 
i naftachinonu, np. wyciąg z orzecha, są także zalicza-
ne do naturalnych filtrów przeciwsłonecznych, jed-
nak ich ochrona przed promieniami UV jest słaba, są 
przede wszystkim wykorzystywane do produkcji pre-
paratów kosmetycznych utrwalających opaleniznę.

Substancje wychwytujące wolne rodniki 
[2, 21]
Odrębną grupę środków ochrony przeciwsłonecz-

nej stanowią związki wychwytujące wolne rodniki, 
które chronią komórki skóry przede wszystkim przed 
odległymi skutkami promieniowania UVA. Niektóre, 
z uwagi na małą trwałość chemiczną i fotochemiczną 
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Rycina 2. Oktokrylen

Rycina 3. Oksybenzon i jego widmo UV (λmaks = 288 nm i λmaks = 325) [3]
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nie mogą być stosowane w  produktach kosme-
tycznych (kremy, emulsje), tylko w  postaci nutri-
kosmetyków jako suplementy diety. Do związków 
wychwytujących wolne rodniki należą: witamina E 
(α-tokoferol) i jej estry; tokotrienole β, γ, δ; β-karoten; 
flawonoidy (kwercetyna); dysmutaza ponadtlenkowa; 
N-acetylocysteina; ubichinon (rozpuszczalny w tłusz-
czach benzochinon) i wyciągi roślinne np.z Gingo bi-
loba, lub Echinacea.

Otrzymano: 2009.03.09  ·  Zaakceptowano: 2009.03.12

Podsumowainie

Stosowanie preparatów chroniących skórę przed 
promieniami UV jest konieczne. Należy je aplikować 
właściwie, czyli: 
–	� powinny być stosowane obficie (ok. 30 ml jedno-

razowo, z powtórzeniem co 2–3 godziny), po wod-
nych kąpielach należy poniwine nałożyć preparat 
ochronny, nawet jeśli oznaczenie na opakowaniu 
mówi o jego wodoodporności;

–	� preparaty ochronne należy nakładać na skórę na 
20–30 minut przed wyjściem na słońce;

–	� nie należy stosować środków z poprzedniego se-
zonu;

–	� należy pamiętać, że faktory ochrony skóry nie su-
mują się;

–	� należy zwrócić uwage na to, że do ochrony twa-
rzy przeznaczone są specjalne preparaty, można je 
stosować na ciało, ale nigdy odwrotnie, czyli emul-
sji do ciała nie powinno się stosować na twarz; 
szczególnie należy dbać o usta, oczy i uszy;

–	� przede wszystkim należy unikać eksponowania 
skóry na promieniowanie UV w godzinach najsil-
niejszego nasłonecznienia, a dzieci do 3. roku życia 
nie powinny być narażone na bezpośrednie dzia-
łanie promieni słonecznych.
Idealny kosmetyk chroniący skórę przed promie-

niami słonecznymi powinien: 
–	� być nietoksyczny i nie powinien wywoływać reak-

cji alergicznych,

–	� być wodoodporny,
–	� dawać wysoką ochronę zarówno wobec promieni 

UVB i UVA.
Nie ma kosmetyków ochronnych tzw. sun block, 

blokujących promienie słoneczne w  100%, czyli na-
dal najlepszą ochroną dla skóry jest unikanie słońca 
latem w godzinach między 10 a 14.
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