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Streszczenie

Wprowadzenie: Odpowiednia dawka promieniowania stonecznego wptywa dobroczynnie na zdrowie
przez stymulowanie uktadu odpornoéciowego, zmniejszenie ryzyka wystepowania choréb autoimmu-
nologicznych i nowotworowych. Jednakze pomimo zwiekszajacej sie liczby kampanii spotecznych doty-
czacych oparzen stonecznych wcigz stanowig one powazny problem zdrowotny, zaréwno ze wzgledu na
czesto$¢ wystepowania, jak i niebezpieczenistwo powaznych powiktan. Celem badania byto okre$lenie
zakresu podejmowanych zachowan profilaktycznych przeciwdziatajacych powstawaniu oparzen sto-
necznych przez ucznidw szkét podstawowych i licedw.

Materiaty i metody: W badaniu wziety udziat 224 osoby, z czego 83,48% (n = 187) stanowity kobiety.
Zastosowano autorski kwestionariusz skfadajacy sie z pytan socjodemograficznych oraz pytan dotycza-
cych profilaktyki oparzen stonecznych. Badanie miato charakter dobrowolny i anonimowy. Do spraw-
dzenia istotnosci statystycznej otrzymanych wynikéw wykorzystano program Statistica v.13.1. Przyjeto
poziom istotnosci p < 0,05.

Wyniki: Az 3/4 ankietowanych spedza okres wakacyjny nad morzem. Latem mtodziez spedza na storicu
od 2 do 4 godzin dziennie. Statystycznie czesciej ta forma wypoczynku preferowana jest przez dzieci
miodsze. Ponad potowa badanych (58%) doznata oparzen stonecznych, a czescia ciata najczesciej nimi
dotknieta byly plecy (60%). Tylko 47% ankietowanych zawsze stosuje kremy ochronne z filtrem promie-
niowania ultrafioletowego (UV). Wiekszo$¢ badanych (75,45%), noszac okulary przeciwstoneczne, nie
wybiera tych posiadajacych filtr UV.

Whioski: Mtodziez szkolna nie stosuje sie do czesci rekomendacji dotyczacych profilaktyki przeciwsto-
necznej. Istnieje koniecznos¢ edukacji spoteczenstwa o negatywnych skutkach nadmiernej ekspozycji
na promieniowanie stoneczne.

Stowa kluczowe: oparzenia stoneczne, fotoprotekgja, edukacja zdrowotna, profilaktyka

Wprowadzenie

Odpowiednia dawka promieniowania stonecznego wpltywa dobroczynnie na
zdrowie przez stymulowanie ukladu odpornosciowego, zmniejszenie ryzyka
wystepowania chorob autoimmunologicznych i nowotworowych. Zwigkszona
ekspozycja na $wiatto stoneczne wiaze si¢ ze zmniejszona czestoscig zgondw
z powodu choréb uktadu krazenia, cukrzycy typu 2, choréb uktadu oddechowego
i pokarmowego [1,2]. Promieniowanie ultrafioletowe (UV) dostarcza organizmo-
wi witaming D przez stymulacje jej syntezy w skorze. Aby 6w proces zacho-
dzit prawidtowo, zaleca si¢ regularne, kilkunastominutowe okresy ekspozycji na
stonce. Badania przeprowadzone w Tajwanie wskazuja, ze odpowiedni poziom
ekspozycji moze zrekompensowac niedobory u 0sob, ktorych dieta charakteryzu-
je sie zbyt mata podaza witaminy D [3].

Jednakze kapiele stoneczne powinny by¢ stosowane racjonalnie ze wzgledu
na ryzyko oparzen stonecznych. Wedlug WHO optymalne korzystanie ze stonca
powinno zawierac:

» Ograniczenie ekspozycji w godzinach 10.00-16.00.
* Codzienne monitorowanie indeksu UV, a przy umiarkowanym lub wyzszym
poziomie ekspozycji ograniczanie aktywnosci poza domem.
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* W godzinach najwigkszego nastonecznienia korzystanie z cienia; nalezy jed-
nak pamietac, iz nie zapewnia to pelnej ochrony przed negatywnymi skutkami
promieniowania.

» Stosowanie odziezy ochronnej, w tym noszenie przewiewnych, wyko-
nanych z naturalnych materialow ubran, i okularéw przeciwstonecznych
z 99-100-procentowa ochrong przed promieniowaniem UVA i UVB.

» Stosowanie filtrow przeciwstonecznych o szerokim spektrum dziatania ze
wskaznikiem ochrony przeciwstonecznej (sun protection factor, SPF) co naj-
mniej 15+, a po aktywnosci fizycznej 1 przebywaniu w wodzie ich reaplikacje.

» Unikanie lamp opalajgcych oraz solariow, ktore stanowig zagrozenie dla sko-
ry oraz oczu [4].

Pomimo wzrastajacej liczby kampanii spotecznych dotyczacych oparzen sto-
necznych wcigz stanowia one powazny problem zdrowotny, zaréwno ze wzgledu
na cze¢stos¢ wystepowania, jak i niebezpieczenstwo powaznych powiktan, przede
wszystkim istotnie zwigkszone ryzyko wystapienia czerniaka in situ skory twa-
rzy i tutowia — nowotworu zlosliwego skory wywodzacego si¢ z neuroektoder-
malnych komoérek melanocytarnych. Nadmierna ekspozycja na promieniowanie
stoneczne wiaze si¢ rowniez ze zwigkszonym ryzykiem wystgpienia niebarwni-
kowych nowotwordéw skory — raka podstawnokomorkowego (basal cell carci-
noma, BCC) i raka kolczystokomodrkowego (squamous cell carcinoma, SCC),
ktére uwazane sa za nowotwory najczesciej wystepujace w populacji oséb z ja-
sng karnacja, oraz rogowacenia stonecznego i choroby Bowena — stanow przed-
rakowych i przedinwazyjnych SCC [5,6]. Szczegolnie narazona grupg sa mate
dzieci, u ktorych bariera ochronna skory pozostaje niedojrzata przez co najmniej
pierwsze dwa lata zycia, oraz osoby z pierwszym i drugim fototypem skory we-
dhug klasyfikacji Fitzpatricka — ze skorg jasng, o niskiej zawartosci melaniny
w naskorku. Okres dziecinstwa jest ponadto okresem krytycznym pod wzgledem
rozwoju fotouszkodzen i fotokarcynogenezy w pdzniejszych etapach zycia [7].
Stany zapalne skory spowodowane nadmierng ekspozycja na promieniowanie
UV stanowig istotny czynnik ryzyka w patogenezie czerniaka. Szacuje si¢, iz
potowa dawki promieniowania UV, ktéra organizm przyjmuje do 60. r.z. zostaje
przyjeta w pierwszych dwoch dekadach zycia, co podkresla zasadnos¢ stosowa-
nia odpowiedniej fotoprotekcji u dzieci i mtodziezy [7,8]. Oparzenia stoneczne
rozpoznawane sg zarowno u pacjentow pediatrycznych, jak i dorostych, jednakze
ok. 25% stanowia osoby ponizej 18 r.z. [9].

Nalezy zwréci¢ uwage, ze w dzialaniach profilaktycznych oparzen stonecz-
nych istotnym warunkiem ich skutecznos$ci sg uwarunkowania spoteczne, kultu-
rowe i ekonomiczne [10]. Przyktadem moze by¢ popularyzacja czgstych podrozy
z matymi dzie¢mi do krajow o wysokim i bardzo wysokim indeksie UV, do kto-
rego ich skora nie jest przystosowana.
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Celem badania bylo okreslenie zakresu podejmowanych zachowan profilak-
tycznych przeciwdziatajacych powstawaniu oparzen stonecznych przez uczniow
szkot podstawowych i liceow.

Materiaty i metody

W badaniu zastosowano autorski kwestionariusz ankiety, poniewaz nie istnieje
wystandaryzowany i zaadaptowany do polskiej wersji jezykowej kwestiona-
riusz do badania profilaktyki oparzen stonecznych. Ankieta sktadala si¢ z pytan
opisujacych cechy socjodemograficzne oraz dotyczacych profilaktyki oparzen
stonecznych. Badanie przeprowadzono w listopadzie i grudniu 2022 r. za po-
srednictwem aplikacji Formularze Google. Przed przeprowadzeniem badania
zastosowano pilotaz stuzacy weryfikacji narzedzia badawczego. Wykazal on,
7e pytania byly zrozumiate i jasno sformutowane. Zaden z 12. uczniéw wyzna-
czonych do testowania narzedzia nie zgtaszat uwag co do jego budowy, wobec
tego uzyskane podczas pilotazu rezultaty wtaczono do badania wtasciwego.

Zatozono, ze badania beda prowadzone w ostatniej klasie szkoly podstawo-
wej 1 w dwoch klasach szkoty sredniej — na poczatku i po dwoéch latach nauki.
Kryteriami uczestnictwa w badaniu byly wiek oraz uczeszczanie do VIII klasy
szkoty podstawowej, I lub III klasy liceum. Wyboér grupy badanej podyktowa-
ny byl mozliwo$cia podejmowania przez uczestnikow samodzielnych dziatan
z zakresu profilaktyki oparzen stonecznych.

Na poczatku wystosowane zostaty prosby do dyrektorow trzech szkot (szko-
ta podstawowa i dwa licea) z terenu Gornego Slaska o wydanie zgody na prze-
prowadzenie badan. Zgody zostaly rozpatrzone pozytywnie, uzyskano takze
zgode rodzicow. Nastepnie do wychowawcow poszczegdlnych klas skierowano
link do ankiety internetowej oraz prosbe o jej udostepnienie przez maile kla-
sowe. Laczna liczba uczniow przewidzianych do wzigcia udziatu w badaniu
wynosita 290 os6b (208 dziewczat i 82 chlopcow), z czego wypelnione kwe-
stionariusze otrzymano od 224 o0s6b. Odsetek aktywnego uczestnictwa wyniost
77%, co nalezy uzna¢ za wynik satysfakcjonujacy. Niemniej zaobserwowano
nieche¢ chtopcow do udziatu w badaniu — dwukrotnie czgsciej nie wypelniali
oni ankiety. Chlopcéw, ktorzy nie wyrazili zgody na udzial w badaniu byto 45,
natomiast dziewczat 21.

Ankietowanych poinformowano o naukowym celu badania oraz anonimo-
wym i dobrowolnym charakterze udzialu. Uzupetnienie ankiety uznano za zgo-
de¢ na udzial w badaniu.

Zebrane w badaniu ankietowym informacje poddano analizie ilo§ciowe;.
Opis struktury badanej proby wykonano za pomoca liczebnosci (V) i rozkta-
du procentowego (%) osob charakteryzujacych si¢ dang cecha. W trakcie ob-
liczen statystycznych istotnos¢ réznic migdzy dwiema niezaleznymi grupami
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pod wzgledem zmiennej porzadkowej zbadano testem U Manna-Whitneya. Ko-
relacje migdzy zmiennymi porzadkowymi zweryfikowano za pomoca metody
porzadku rang Spearmana. Do zbadania zwigzku miedzy dwiema zmiennymi
nominalnymi zastosowano test niezaleznos$ci y2 Pearsona. Ze wzgledu na duza
rozbieznos¢ migdzy liczbg dziewczat i chlopcow bioracych udzial w badaniu
nie obliczano zalezno$ci statystycznych majacych zwiazek z plcig. Oblicze-
nia w ramach przeprowadzonej analizy statystycznej wykonano za pomoca
pakietu statystycznego Statistica v.13.1 PL firmy StatSoft, Inc. Przyjeto po-
ziom istotnos$ci p < 0,05 wskazujacy na istnienie istotnych statystycznie roéznic
lub zaleznosci.

W badaniu wzigty udziat 224 osoby, z czego 83,48% stanowity kobiety,
a 16,52% mezczyzni. Nieco ponad polowa badanych byta uczniem lub uczen-
nicg trzeciej klasy liceum (51,34%), co trzecia ankietowana osoba uczgszczata
do pierwszej klasy liceum (32,14%), natomiast do 6smej klasy szkoty podsta-
wowej chodzito 16,52% ankietowanych.

Wyniki

Formy wypoczynku preferowane przez mtodziez

Uczniowie zapytani o to, czy w okresie wakacyjnym podrdézuja do cieplych
krajow, odpowiedzieli twierdzaco w 54,46%. Az 3/4 ankietowanych (75,45%)
spedza okres wakacyjny nad morzem, reszta (24,55%) preferuje wypoczynek
w gorach. Wybdr miejsca spedzania czasu w okresie wakacyjnym przez ba-
danych nie byt zalezny od klasy, do ktorej uczeszczali. Jak wykazata analiza
testem U Manna-Whitneya, rdznice miedzy wyzej wymienionymi grupami pod
wzgledem preferowanego miejsca spedzania czasu w okresie wakacyjnym nie
byly istotne statystycznie: Z=-0,8; p = 0,425.

Latem najwicksza czg$¢ przebadanej miodziezy — 46,43% — spedzata na
stonicu od 2 do 4 godzin dziennie, 36,16% od 5 do 6 godzin dziennie, a 17,41%
deklarowato, iz spedza na stoncu powyzej 6 godzin dziennie. Badanie wykazato
istotny zwigzek miedzy upodobaniem spedzania czasu na stoncu a klasg szkol-
ng. Okazalo si¢, ze osoby lubigce w ten sposdéb wypoczywaé byty mtodsze od
tych, ktére nie preferowaly takiej formy wypoczynku (M rang Tak = 107,411 M
rang Nie = 127,77). Im starsi byli badani, tym rzadziej lubili spedzaé czas na
stoncu (od 83,78% w grupie ,,8 klasa szkoty podstawowej” do 68,70% w grupie
»3 klasa liceum”). Na podstawie wynikéw analizy testem U Manna-Whitneya
stwierdzono istotny statystycznie zwigzek migdzy tymi zmiennymi: Z = —2,04;
p=0,031.
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Wystepowanie oparzen stonecznych

Wsrod badanych az 58,48% doznato oparzen stonecznych (tabela 1).

Tabela 1. Doswiadczenie oparzen stonecznych przez ankietowanych

Dos$wiadczenie oparzen stonecznych chociaz raz w zyciu
Tak 58,48%, n =131
Nie 41,52%, n =93

Sposréd nich jedna na cztery osoby (25,19%,) doznata trzykrotnych opa-
rzen, co pigta osoba (20,61%) doswiadczyta oparzenia raz w zyciu, za$ 24 osoby
(18,32%) deklaruja, ze taka sytuacja spotkata ich dwukrotnie. Minimum sze$cio-
krotnego oparzenia slonecznego do$wiadczylo 16,03% ankietowanych, a od-
powiednio po 8,40% cztero- i pigciokrotnego. Reszta ankietowanych (3,05%)
deklaruje, iz nie wie badz nie pamigta, ile razy w zyciu doznata oparzen stonecz-
nych (tabela 2).

Tabela 2. Liczba oparzen stonecznych doswiadczonych przez badanych

Liczba do§wiadczonych oparzen stonecznych

Jednokrotne 20,61%, n =27
Dwukrotne 18,32%, n =24
Trzykrotne 25,19%, n =33

Czterokrotne 8,40%,n =11

Pigciokrotne 8,40%, n =11

Szesciokrotne i wigcej 16,03%, n =21

Nie wiem/nie pamig¢tam 3,05%,n=4

Co wazne, do§wiadczanie przez badanych oparzen stonecznych nie byto istot-
nie zalezne od czasu przebywania przez nich na stoncu. Wickszo$¢ ankietowa-
nych doswiadczyta oparzen stonecznych, a odsetek takich przypadkow w gru-
pach wyrdznionych ze wzgledu na czas przebywania na stoncu latem i podczas
wakacji byt bardzo zblizony (od 57,69% w grupie ,,2—4 godzin dziennie” do
59,26% w grupie ,,5—6 godzin dziennie”). Na podstawie wynikow analizy testem
U Manna-Whitneya stwierdzono brak istotnego statystycznie zwigzku miedzy
tymi zmiennymi: Z = 0,18; p = 0,855. Nie odnotowano réwniez istotnego wpty-
wu czasu przebywania na stonicu latem i podczas wakacji na liczbe doswiadczen
zwigzanych z oparzeniami stonecznymi. W poszczegolnych grupach wyrdznio-
nych ze wzgledu na wspomniany czas odsetek oséb majacych za soba:

— jedno oparzenie stoneczne wynosit od 13,04% (w grupie przebywajacej na
stoncu 56 godzin dziennie) do 27,59% (w grupie 2—4 godzin dziennie),

— dwa oparzenia — od 17,39% (w grupach 5-6 godzin dziennie i powyzej 6 go-
dzin dziennie) do 20,69% (w grupie 2—4 godzin dziennie),



PROFILAKTYKA OPARZEN SLONECZNYCH STOSOWANA PRZEZ MEODZIEZ 45

— trzy oparzenia — od 17,39% (w grupie powyzej 6 godzin dziennie) do 30,43%

(w grupie 5-6 godzin dziennie),

— cztery oparzenia — od 4,35% (w grupie powyzej 6 godzin dziennie) do 10,87%

(w grupie 5-6 godzin dziennie).

Jak wykazata analiza metoda korelacji porzadku rang Spearmana, mi¢dzy wy-
mienionymi, zmiennymi nie zachodzil istotny statystycznie zwiazek: R = 0,17;
t(N-2) = 1,88; p < 0,062.

Czgécig ciala, ktorg badani wskazywali jako najczesciej dotknigta oparzeniem
stonecznym, byly plecy (60,30%), w drugiej kolejnosci (13,74%) goérna czgsé
klatki piersiowej. Co dziesigta osoba wskazywala na twarz i szyj¢ (10,69%),
réwniez jedna na dziesie¢ osob (10,69%) doznala oparzen w obrebie konczyn
gorych. Wérdd ankietowanych najrzadziej dochodzito do powaznych oparzen
w obrebie konczyn dolnych (4,58%) (tabela 3).

Tabela 3. Cze$¢ ciata badanych najczesciej dotknieta oparzeniem stonecznym

Najdotkliwiej oparzona czg$¢ ciala
Twarz i szyja 10,69%, n =14
Konczyny gorne 10,69%, n = 14
Plecy 60,30%, n="179
Gorna czesc¢ klatki piersiowej 13,74%, n =18
Konczyny dolne 4,58%,n=16

Badani w przypadku wystapienia oparzen stonecznych w wiekszosci korzy-
stali z preparatow lagodzacych oparzenia dostepnych w sklepach i drogeriach
(74,11%), nie za$ nabywanych w aptekach.

Stosowanie fotoprotekji

Mtodziez szkolna zapytana o to, czy stosuje jakiekolwiek preparaty ochrony
przed promieniowaniem UV (kremy, balsamy, olejki), odpowiedziata w wigk-
szo$ci twierdzaco (78,13%). Kolejne pytanie precyzowalo stosowang substancje
ochrong — 47,32% uczniow deklarowato, iz zawsze stosuje krem z filtrem UV
podczas pobytu na stoncu, 45,54% stosuje go czasami, za$ tylko 7,14% w ogole
ich nie uzywa. Przeprowadzona analiza nie wykazata istotnego wptywu stoso-
wania przez badanych preparatow ochronnych w czasie przebywania na stoncu
na doswiadczenie przez nich oparzen stonecznych. Wigkszo$¢ badanych, za-
réwno stosujacych, jak i niestosujacych wspomniane kremy, do§wiadczyla opa-
rzen, przy czym w pierwszej grupie odsetek ten byt nieco nizszy (odpowiednio:
57,71% 1 61,22%). Rdznica ta nie byta jednak istotna statystycznie y2 Pearsona:
x2(1)=0,19; p =0,659. Stosowanie przez badanych preparatow ochronnych pod-
czas przebywania na stoficu nie miato roOwniez znaczenia dla liczby ich do§wiad-
czen zwigzanych z oparzeniami stonecznymi. Analiza testem U Manna-Whitneya
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wykazata, ze nie zachodzily istotne statystycznie réznice migdzy obiema grupa-
mi pod wzgledem liczby doswiadczen zwigzanych z oparzeniami stonecznymi:
Z=-0,26; p=0,794.

Jedynie nieco ponad potowa badanych (51,79%) podczas przebywania na
stonicu nosi nakrycie gtowy. Nie odnotowano istotnego zwigzku miedzy nakry-
ciem glowy badanych podczas przebywania na stoncu a dos§wiadczeniem przez
nich oparzen stonecznych. Zar6wno osoby ostaniajace, jak i nicostaniajace gtowe
podczas przebywania na stoncu, w wigkszosci doswiadczyly oparzen stonecz-
nych, przy czym w pierwszej grupie udziat takich przypadkow byt mniejszy (od-
powiednio: 53,45% i 63,89%). Jak jednak wykazata analiza testem %2 Pearsona
powyzsza roznica nie osiggneta istotnosci statystycznej: x2(1) = 2,51; p = 0,113.

W badanej grupie 66,96% uczniow nosito okulary przeciwstoneczne; jedna
na trzy osoby (33,04%) nie stosowata ochrony oczu przed stoncem. Uzywanie
przez badanych okularéw przeciwstonecznych podczas pobytu na stoncu byto
istotnie zalezne od ich klasy szkolnej. Badani uzywajacy okularow przeciwsto-
necznych byli starsi od 0sob ich nieuzywajacych (M rang Tak = 120,83 i M rang
Nie = 95,62). Im wyzsza byta klasa, tym cze¢$ciej badani nosili okulary na stoncu
(od 51,35% w grupie ,,8 klasa szkoty podstawowej” do 75,65% w grupie ,,3 klasa
liceum”). Stwierdzone réznice uznano za istotne statystycznie na podstawie wy-
nikow analizy testem U Manna-Whitneya: Z=2,74; p <0,01.

Jednak, co warte podkreslenia, wigkszo$¢ badanych nie nosita okularow prze-
ciwstonecznych z filtrami UV kupionych w aptece lub u optyka (75,45%) Jedynie
co czwarta osoba (24,55%) nosita okulary z atestem gwarantujacym ochrong.
Noszenie okularow przeciwstonecznych z filtrami UV kupionych w aptece lub
u optyka nie byto powiazane z klasg do ktorej uczeszcezali uczniowie.

Niektore fragmenty wynikow zostaly zaprezentowane na Ogodlnopolskiej
Konferencji Naukowej ,,Wiedza kluczem do sukcesu”, jednak nie zostaly dotad
opublikowane w zadnym recenzowanym czasopi§mie. W niniejszym artykule
prezentujemy pelna wersje wynikow poszerzong o dyskusje.

Dyskusja

W badaniu wiasnym niezmiernie istotne bylo uzyskanie informacji dotyczacych
podejmowanych zachowan profilaktycznych przeciwdziatajacych powstawaniu
oparzen slonecznych, a takze zwyczajow mtodziezy zwiazanych z ekspozycja
bierng oraz czynng na promieniowanie UV. Przyktadem ekspozycji czynnej jest
opalanie si¢, gdy na stonce intencjonalnie zostaja eksponowane poszczegolne
czesci ciala jak znaczna cze$¢ tutowia czy konczyny goérne oraz dolne. Nato-
miast ekspozycja bierna odnosi si¢ do zjawiska, gdy opalanie si¢ nie jest zamie-
rzonym efektem biologicznym i zachodzi przypadkowo podczas wykonywania
codziennych czynno$ci na stoncu. Oba zjawiska zwigkszaja ryzyko wystapienia
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nowotworow skory. Jednakze intensywna ekspozycja intencjonalna, typowa dla
opalania si¢, w glownej mierze przyczynia si¢ do rozwoju czerniaka, natomiast
ekspozycja bierna jest powigzana raczej z wystepowaniem raka kolczystokomor-
kowego [11].

Polacy zapytani o to, co jest najwazniejszym czynnikiem warunkujacym uda-
ny wypoczynek, najczesciej wskazywali odpowiednig pogode [12]. Badania wia-
sne to potwierdzajg i wskazuja, ze mtodziez preferuje spedzanie czasu wolnego
na stoncu. Wykazano, ze 75% mlodych os6b wybiera wakacje nad morzem.

Zbyt dluga ekspozycja na stonce niesie za sobg ryzyko wystapienia oparzen
stonecznych, co moze prowadzi¢ do uszkodzenia skory, choréb oczu i wzrostu
ryzyka powstawania nowotworow [13]. Czgsta aktywno$¢ na §wiezym powietrzu
podczas wakacji moze zwigkszy¢ roczne narazenie na promieniowanie UV od
30% do 50% [14].

Ponad potowa badanej mtodziezy (53,57%) spedza na stonicu ponad 5 go-
dzin dziennie. Taka dawka promieniowania moze wywota¢ szkodliwe skutki, do
ktorych zalicza si¢ nie tylko oparzenia stoneczne, ale rowniez pigmentacje, fo-
todermatozy, fotostarzenie skory, zmiany przednowotworowe i nowotwory [13].
Liczba zachorowan na raka skory wcigz ma tendencje wzrostowa. W oficjalnych
statystykach odnotowuje si¢ ponad 14 tys. zachorowan na ten nowotwor, jednak
faktycznych przypadkow jest o wiele wigcej, ok. 40-50 tys. rocznie [15].

Z badania wlasnego wynika, ze ponad potowa respondentow doznata oparze-
nia stonecznego przynajmniej raz w zyciu. Podobne zagadnienie zostato zbada-
ne w pracy Marty Korzeniewskiej, w ktorej sprawdzano czesto$¢ wystepowania
i charakter problemow skornych prowokowanych przez $wiatto stoneczne wsrod
Polakéw spedzajacych wakacje na greckiej wyspie Korfu. W badaniu tym 66%
ankietowanych przyznato, ze chociaz raz w zyciu doznato oparzen stonecznych
[16].

Wsrod krewnych pierwszego stopnia chorych na czerniaka ryzyko zachoro-
wania na ten nowotwor jest wyzsze niz w nieobcigzonej wywiadem rodzinnym
populacji. Beth A. Glenn i wsp. sprawdzili, jakie zachowania prezentuja rodzice,
ktorzy chorowali na czerniaka, celem minimalizacji ryzyka wystgpienia tej cho-
roby u swoich dzieci. Najczestsza prezentowang forma ochrony bylo uzywanie
kremu z filtrem oraz noszenie zakrywajgcej ramiona odziezy, natomiast dzie-
ci rzadziej zaktadaly czapki czy okulary, a takze rzadziej przebywaly w cieniu.
Wyniki badan nie sg satysfakcjonujace — 43,03% rodzicow deklaruje, iz w cig-
gu ostatniego roku ich dziecko doznato chociaz raz oparzenia stonecznego [17].
Dowodzi to koniecznosci dalszej edukacji 1 wsparcia rodzin wysokiego ryzyka
w zakresie kompleksowej ochrony przeciwstoneczne;.

W USA po przebadaniu ponad 31 tys. dorostych w ramach National Health
Interview Survey z 2015 r. wykazano, ze 34% doswiadczylo w ciagu roku co
najmniej jednego oparzenia stonecznego. Osoby z fototypem skory I-II1 we-
dhug Fitzpatricka, w wieku od 18-29 lat oraz rasy bialej, niebedgce Latynosami,
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wykazywaly wicksze prawdopodobienstwo oparzen stonecznych [18]. Z kolei
w Australii w latach 2013-2023 na oddziat ratunkowy z powodu oparzenia sto-
necznego zglosilo si¢ prawie 5 tys. osob, przy czym najwigcej przypadkow odno-
towano u 0s6b w wieku od 5 do 24 lat.

Miejscem, w ktorym najczgséciej wystepowaly oparzenia stoneczne w bada-
niu wlasnym (u 2/3 ankietowanych) byty plecy. Moze by¢ to zwigzane z faktem,
iz na co dzien jest to miejsce oslonigte odzieza wierzchnig oraz tym, ze trudno
pokry¢ je samodzielnie kremem SPF. Na drugim miejscu znajdowata si¢ gorna
cze$¢ klatki piersiowej, a na trzecim ramiona. Wigkszos$¢ ankietowanych stoso-
wata preparaty tagodzace oparzenia stoneczne. Prawie 80% respondentow w ba-
daniach wlasnych deklaruje, ze stosuje kremy z filtrem, ale juz mniej niz polowa
odpowiada, iz takie kremy stosuje zawsze. Konieczne jest codzienne stosowanie
preparatow chronigcych przed promieniowaniem UVA i UVB, gdyz fotoprotek-
tor chronigcy wylacznie przed rumieniotworczym efektem UVB znacznie wy-
dhuza mozliwy czas przebywania na stoncu, jednoczesnie zwickszajgc narazenie
skory na szkodliwg dziatalno$¢ promieniowania UVA. Dla osiagni¢cia najwyz-
szej skutecznosci preparatu nalezy stosowa¢ go w odpowiednio duzej ilosci,
zgodnej z zaleceniami producenta, minimum 15-20 minut przed ekspozycja na
stonce i regularnie, co 2—3 godziny, ponownie naktada¢ na skorg, pamigtajac jed-
noczesnie, iz nie istniejg preparaty ochronne catkowicie hamujace pochlanianie
promieniowania UV.

Ochrona przeciwsloneczna stanowi wazne zroédto dochodéw dla firm kosme-
tycznych, co powoduje, ze dostgpnos$¢ preparatow ochronnych stale si¢ zwiek-
sza. W Europie wzrost przychodow w kategorii ,,ochrona przeciwstoneczna”
w 2022 r. wyniost ok. 6,2%. Stany Zjednoczone przewodza rynkowi produktow
do pielegnacji skory z ochrong przeciwstoneczng, natomiast Wiochy wioda prym
w Europie z przychodami si¢gajacymi prawie 466 min dolarow [19].

W profilaktyce oparzen stonecznych kluczowg role w zyciu dziecka odgrywa
modelowanie jego zachowan przez rodzicow i opiekunow. Badania przeprowa-
dzone w USA wyraznie wskazuja, ze stosowanie przez dzieci fotoprotekcji, jak
réwniez wystgpowanie oparzen stonecznych i czgsto$¢ opalania byty powigzane
z zachowaniami ich rodzicow [20].

Starsze dzieci czgéciej niz mtodsze podejmuja zachowania chronigce przed
stonncem, cho¢ nadal w duzej mierze zalezne sa one od dziatan rodzicow. W ra-
mach profilaktyki raka skory nalezy zwrdci¢ szczegdlng uwage na chiopcow
w klasach szkoly podstawowej oraz dzieci w okresie poprzedzajagcym okres
dojrzewania [21]. Zdaniem Ninkty Nouri i wsp. znaczenie ma takze miejsce
zamieszkania oraz status ekonomiczny — zachowania chronigce przed stoncem
czesciej wystepuja wsrod dzieci miejskich 1 pochodzacych z rodzin zamoznych.
Autorzy podkreslaja rowniez istote poziomu wyksztalcenia matki — wszystkie
dzieci, ktorych matki posiadaty tytul magistra lub wyzszy, stosowaty ochrone
przeciwstoneczng [22].
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Promieniowanie UV oddzialuje rowniez na narzad wzroku i moze by¢ przy-
czyna powstawania chorob oka. Ekspozycja na promieniowanie UV oraz wi-
dzialne $wiatto niebieskie odgrywa rol¢ w patogenezie za¢my, zapalenia rogow-
ki, zwyrodnieniu plamki zo6ltej, keratopatii kropelkowej, a takze nowotworach
powiek i czerniaka btony naczyniowej oka. Odpowiednie okulary przeciwsto-
neczne zapewniaja dodatkowa, pionowa warstwe ochronng dla oczu, ktéra blo-
kuje szkodliwe promieniowanie UV [23].

Jak wynika z badan witasnych, z okularéw przeciwstonecznych korzysta wigk-
szo$¢ mtodziezy szkolnej, jednak nie wszyscy stosuja okulary z atestem posiada-
jace szkta z filtrem UV [24]. Jedynie co czwarty ankietowany nosit okulary tego
typu. Dla narzadu wzroku grozniejszym w skutki rodzajem promieniowania jest
promieniowanie UVB. Promienie UVA odpowiedzialne sg gtownie za starzenie
si¢ skory wokot oczu [25].

Whioski

Oparzenia stoneczne stanowia powazny i czesto bagatelizowany problem zdro-
wotny, szczegolnie istotny w odniesieniu do dzieci i mtodziezy. Niedojrzata im-
munologicznie skora jest szczegolnie wrazliwa na negatywne skutki promienio-
wania, a oparzenia sloneczne w tym wieku moga nie$¢ znacznie powazniejsze
konsekwencje w dorostym zyciu. Niestety doznane przez mlodziez oparzenia
stoneczne nie korelujg ze wzrostem §wiadomosci i w konsekwencji podejmowa-
nia dziatan z zakresu zapobiegania negatywnym skutkom promieniowania UVA/
UVB.

Podstawa profilaktyki oparzen stonecznych jest unikanie nadmiernej eks-
pozycji na promieniowanie stoneczne, a jezeli to niemozliwe, stosowanie kre-
mow ochronnych z filtrem UV, oslanianie glowy odpowiednimi nakryciami oraz
ochrona narzagdu wzroku przez noszenie okularéw przeciwstonecznych z atestem
gwarantujagcym ochron¢ przed promieniowaniem UV. Badanie wlasne udowod-
nito, ze teoria czesto nie ma pokrycia w praktyce — przebadana mlodziez stosuje
jedynie wybrane rekomendacje.

Najpopularniejsza forma fotoprotekcji stosowana przez mtodziez bylo uzy-
wanie preparatow do opalania, w tym kremow z filtrami UVA/UVB. Jednak nie
zaobserwowano roznic pomiedzy stosowaniem tych srodkow a wystgpowaniem
i czgstoscig oparzen stonecznych. Wobec powyzszego, wnioskowac nalezy, ze
edukacja prozdrowotna dotyczaca przeciwdziatania oparzeniom stonecznym, jak
réwniez ich negatywnym konsekwencjom nie powinna ogranicza¢ si¢ jedynie do
zwigkszania poziomu wiedzy w tym temacie, ale rowniez dotyczy¢ zdobywania
praktycznych umiejetnosci dbania o ochrone skory catego ciata i oczu podczas
kazdej ekspozycji na promieniowanie stoneczne.
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Sunburn prevention used by adolescents

Abstract

Introduction: An appropriate dose of solar radiation has a beneficial effect on health by stimulating
the immune system, reducing the risk of autoimmune diseases and cancer. However, despite the in-
creasing number of social campaigns regarding sunburn, it still constitutes a serious health problem,
both due to the frequency of occurrence and the risk of serious complications. The aim of this study was
to determine the scope of preventive behaviours undertaken to counteract sunburn by primary and
secondary school students.

Materials and methods: The study involved 224 people, of whom 83.48% (n = 187) were female.
An original questionnaire consisting of sociodemographic questions and questions regarding the
prevention of sunbum was used. The study was voluntary and anonymous. The program Statistica
v.13.1 was used to verify the statistical significance of the results obtained. A significance level of
p < 0.05 was adopted.
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Results: As many as three-quarters of respondents spend their holidays at the seaside. In summer,
young people spend two to four hours a day in the sun. Statistically, this form of relaxation is more
often preferred by younger children. Over half of the respondents (58%) have suffered sunbum in their
lives, and the part of the body that the respondents indicated as most often affected by sunburn was the
back (60%). Only 47% of respondents always use protective creams with an ultraviolet (UV) filter. Most
respondents (75.45%), when wearing sunglasses, do not choose those with a UV filter.

Conclusions: Schoolchildren do not follow some of the recommendations regarding sun protection.
There is a need to educate society about the negative effects of excessive exposure to solar radiation.
Key words: sunbum, photoprotection, health education, prevention



