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H υπεριώδης ακτινοβολία (UV) που εκ-

πέμπεται από τον ήλιο έχει ενοχοποιηθεί για
μια πληθώρα ετερογενών παθήσεων του
δέρματος, οι οποίες χαρακτηρίζονται ως φω-
τοδερματοπάθειες. Oι φωτοδερματοπάθει-
ες επιδεινώνονται με την έκθεση το ηλιακό
φως ή στην τεχνητή ακτινοβολία και δια-
κρίνονται σε εφηλίδες, πανάδες, ακτινική
κνήφη, φωτοτοξικές αντιδράσεις, φωτοαλ-
λεργική εξ’ επαφής δερματίτιδα και πορφυ-
ρίες, ενώ η χρόνια έκθεση στον ήλιο προ-
καλεί καρκινογένεση και φωτογήρανση. 

ΦΩTOΓHPANΣH
H υπεριώδης ακτινοβολία καταστέλλει

την παραγωγή κολλαγόνου αδρανοποιώ-
ντας τα γονίδια που είναι υπεύθυνα για την
παραγωγή του και καταστρέφει τα ινίδια
κολλαγόνου και ελαστίνης. O τύπος της UV
ακτινοβολίας που οδηγεί στην φωτογή-
ρανση είναι η UVA, η οποία έχει την ιδιό-
τητα να διεισδύει βαθύτερα στο χόριο.

O κύριος μηχανισμός μέσω του οποίου
προκαλείται η φωτογήρανση από την UVA
ακτινοβολία είναι η κυτταρική οξείδωση
που παράγει μεγαλύτερη ποσότητα κατα-
στροφικών ως προς τα κύτταρα ελευθέ-
ρων ριζών από αυτή που μπορεί ο οργα-
νισμός να αδρανοποιήσει μέσω των αντιο-
ξειδωτικών του παραγόντων.

ΦΩTOKAPKINOΓENEΣH
H φωτοκαρκινογένεση οφείλεται στη βλα-

πτική επίδραση της υπεριώδους ακτινοβολίας
πάνω στο DNA των κυττάρων του δέρματος.

Oι συγκεκριμένες βλάβες μπορούν να
εκδηλωθούν ως ακτινικές υπερκερατώσεις,
δερματικό κέρας, βασικοκυτταρικό ή ακαν-
θοκυτταρικό επιθηλίωμα και κακόηθες με-
λάνωμα.

Xαρακτηρίζονται από διαδοχικές γενε-
τικές, βιοχημικές και κυτταρικές αλλαγές
του δέρματος που προκαλούνται από την
έκθεση στην υπεριώδη ακτινοβολία, UVA
και UVB. Aφετηρία των αλλαγών αυτών
αποτελεί η άμεση φωτοχημική αντίδραση
των υπεριωδών ακτινών με τα νουκλεοτί-
δια του DNA και η δημιουργία μεταλλάξε-
ων σε συγκεκριμένα γονίδια (ογκογονί-
δια ή ογκοκατασταλτικά γονίδια).

Περαιτέρω, η ανοσοκαταστολή και η πα-
ραγωγή ελευθέρων ριζών συμβάλλουν
στην προαγωγή των δερματικών όγκων.

ΦΩTOTOΞIKH ANTIΔPAΣH &
ΦΩTOAΛΛEPΓIKH ΔEPMATITIΔA

Oι αντιδράσεις φωτοευαισθησίας προ-
καλούνται σε ασθενείς που λαμβάνουν ορι-
σμένα φάρμακα όπως τετρακυκλίνες, ψω-
ραλένια κ.α. H φωτοευαισθησία που προ-
καλείται από χημικές ουσίες και φάρμακα
μπορεί να χαρακτηριστεί ως φωτοτοξικό-
τητα σε κάποιο φάρμακο ή χημική ουσία,
αλλά και στην UVA ακτινοβολία όπως ανά-
λογη διαδικασία είναι και η φωτοαλλεργία.

ΦΩTOΔEPMATOΠAΘEIEΣ ΠOY
EΠIΔEINΩNONTAI ME THN
EΠIΔPAΣH TOY ΦΩTOΣ

Πολλές δερματοπάθειες επιδεινώνο-
νται με την ηλιακή ακτινοβολία, όπως ο

υποξύς δερματικό ερυθηματώδης λύκος,
το πομφολυγώδες πεμφογοειδές και η
ψωρίαση, ενώ έξαρση της νόσου με την
επίδραση του φωτός έχει αναφερθεί στον
ακτινικό ομαλό λειχήνα, σε ιογενή εξαν-
θήματα, στο δερματικό T-λέμφωμα, στο
έκζεμα, στην ψωρίαση, στην ατοπική δερ-
ματίτιδα, στη νόσο Darier’s, στη νόσο
Hailey-Hailey, στην πέμφιγα, στον απλό
έρπητα και στην επίμονη ακανθολυτική
δερματοπάθεια.

EYAΛΩTEΣ OMAΔEΣ KAI 
HΛIAKH AKTINOBOΛIA

H παιδική ηλικία είναι η πλέον ευάλωτη
διότι τίθεται τα θεμέλια της μελλοντικής
υγείας του δέρματος. Έχει αποδειχθεί ότι
το παιδί που μέχρι την ηλικίατων 15 χρό-
νων δεν έχει υποστεί ηλιακό έγκαυμα, έχει
ελάχιστες πιθανότητες να αναπτύξει κά-
ποιο κακοήθες μελώνωμα κατά την ενή-
λικη ζωή του. Eπομένως η αντιηλιακή προ-
στασία πρέπει να αρχίζει από τη γέννηση
με τον κατάλληλο δείκτη προστασίας και
να αποτελεί τρόπο ζωής για όλη την οικο-
γένεια ενώ παράλληλα η λογική έκθεση
στον ήλιο, δηλαδή έκθεση για χρονικό διά-
στημα που δεν επιτρέπει στο δέρμα να κοκ-
κινίσει, είναι απαραίτητη για την παραγω-
γή από το δέρμα της βιταμίνης D3.

Oι ηλικιωμένοι αποτελούν μια ακόμη ευ-
άλωτη ομάδα όσο αφορά τις συνέπειες του
ήλιου. Tο δέρμα τους βρίσκεται πια σε ορια-
κό σημείο ανοχής του ηλιακού φωτός κα-
θώς χάνει τόσο λίπος όσο και νερό και γί-
νεται πιο αδύνατο επιτρέποντας στις υπε-
ριώδεις ακτίνες του ηλίου να διεισδύσουν
βαθύτερα με πιο βλαβερή δράση. Eπιπλέ-
ον το δέρμα στην 3η ηλικία, διαθέτει μειω-
μένη ικανότητα να επισκευάζει το DNA με
αποτέλεσμα ό,τι βλάβη προκύπτει από την
ηλιακή ακτινοβολία να γίνεται άμεσα και μό-
νιμα ορατή, γι’ αυτό επιβάλλεται η χρήση
αντιηλκιακών προϊόντων καθόσον αυξήθη-
κε ο μέσος όρος εποβίωσης επιτάσσοντας
στην ανάγκη για πιο νεανικό δέρμα.

H ΣΗΜΑΣΙΑ ΤΗΣ 
ΑΝΤΙΗΛΙΑΚΗΣ ΠΡΟΣΤΑΣΙΑΣ

Θα πρέπει λοιπόν να μειώνεται η έκθε-
ση στην ηλιακή ακτινοβολία κατά τις με-
σημβρινές ώρες, να καλύπτονται οι προ-
βληματικές περιοχές κατά τη διάρκεια της
ημέρας και να γίνεται χρήση αντιηλιακών
προϊόντων καλοκαίρι και χειμώνα, με ήλιο
και υπό σκιά λόγω αντανάκλασης αλλά και
στη συννεφιά κάθε 1-2 ώρες δεδομένου
ότι τα αντιηλιακά αλλοιώνονται από τον
ιδρώτα ή το νερό. H επάλειψή τους θα πρέ-
πει να είναι παχιά και ομοιομερώς κατα-
νεμημένη. Eπίσης τα αντιηλιακά που χρη-
σιμοποιούνται θα πρέπει να είναι υποαλ-
λεργικά και μη φαγεσωρογόνα.

Συμπερασματικά για να διατηρηθεί όσο
το δυνατό πιο υγιές δέρμα, είναι απαραί-
τητη η χρήση όχι μόνο ενός αντιηλιακού
προϊόντος αλλά και η γενικότερη κατα-
νόηση των αναγκών του δέρματος με εξα-
τομικευμένα προϊόντα σύμφωνα πάντα
με τη γνώμη του καθ’ ύλην αρμοδίου Iα-
τρού, του Δερματολόγου.
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