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Slunecni zafeni a hlavné jeho ultrafialova ¢ast mize poskodit détskou kizi akutnim
popalenim, chronicky pak v dospélosti aktinickym starnutim a/nebo kozni rakovi-
nou. Dulezita je intenzita a délka expozice, ale také vlastnosti (fototyp) ozarené kiize.
Prirozenou fotoprotekci Ize posilit Upravou chovani, vhodnym odévem a sunscreeny
(uvedeny také nové trendy ve vyvoji sunscreent). Po solarnim poskozeni je potreba
kGzi osetfit a rozhodné nepokracovat v opalovani. Pfi béZzném pouzivani sunscreenl
zpravidla nedostatek vitaminu D nehrozi.

Klic¢ova slova: slunecni ultrafialové zareni, kiize v riizném véku, fotoprotekce, vitamin D.

Photoprotection 2024

Sunlight, and especially its ultraviolet part, can damage children’s skin with acute
burns, and chronically in adults with photoaging and/or skin cancer. The intensity
and duration of exposure are important, but also the characteristics (phototype)
of the irradiated skin. Natural photoprotection can be strengthened by behavior
modification, appropriate clothing and sunscreens (new trends in the development
of sunscreens are also presented). After solar damage, it is necessary to treat the skin
and definitely not to continue sunbathing. With normal use of sunscreens, there is

usually no risk of vitamin D deficiency.

Key words: sun ultraviolet radiation, skin in different age, photoprotection, vitamin D.

Uvod

BliZici se letni sezéna s sebou mimo jiné
pfinasi moznost silného oslunéni. Je potieba si
uvédomit, Ze expozice slunecnimu zafeni ne-
ma jen pfiznivé Ucinky (tvorba previtaminu D
v pokozZce, optimistické psychické ladéni), ale
muze také poskozovat lidskou kizi a o¢i. Tyto
efekty jsou zavislé na celé fadé faktord - inten-
zité a délce oslunéni, momentalnimu spektral-
nimu sloZeni svétla, ale také na vlastnostech
lidské kaze.

Slunecni zafeni a kize

Slunecni zéfeni, nez dosdhne zemsky po-
vrch, musi projit atmosférou. Ta funguje jako
spasny filtr — odcloni tvrdé kosmické a gama
zafeni a také rentgenové a ¢ast UV (UV-C) zére-
ni, takze vinové délky kratsi nez 280-290 mm
dale prakticky neproniknou. Za ochranu v této
Lhrani¢ni” oblasti zodpovida zejména strato-

sféricka ozénova vrstva (ve vysce 15-50km),
a proto je vénovana jejimu zeslabovani (nejen)
zplodinami lidské ¢innosti (hlavné uvolriovani
fluorovanych uhlovodiku) tak velké ekologic-
ké pozornost (1).

Nejproblematic¢téjsi z hlediska posko-
zeni klze se jevi ultrafialové zafeni (UV-B
290-320 mm; UVA 320-400 mm), které sice
pronikd jen do svrchni vrstvy pokozky, pfi-
padné do 3kary, ale je schopno vyvolat ery-
tém a pigmentaci (2). K akutnim (kratkodo-
bym) Gc¢inklim insolace patfi popaleni kize
(rdzny stupen erytému s vyvrcholenim do
24 hodin, popf. puchyfe) a pigmentace (¢as-
nd, prechodnd u snédsich jedincl a pozdéjsi
3.den, trvalejsi, spojena s tvorbou melaninu).
Dlouhodoba iradiace UV zafenim vyvolava
drobnéjsi chronickd poskozeni kaze, kterd
se projevi az ve vy$sim véku - jejich komplex

nazyvame aktinické starnuti k(ize (extrinzitni),
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které probihd soubézné s prostym starnutim
vékem (intrinzitni) — viz déle.

Podobné je to s fotokarcinogenezi. UV
zareni poskozuje jadernou DNA koznich bu-
nék at jiz pfimo (UVB), nebo nepfimo (prevaz-
né UVA) tvorbou reaktivniho kysliku (ROS).
Vznikld poskozeni (mutace) mohou byt rychle
opravovana nitrobunéé¢nym enzymatickym
systémem (pokud je defektni, vznikaji one-
mocnéni typu xeroderma pigmentosum).
Poskozovana muze byt i mitochondridlni DNA,
kterd neni vybavena opravnym systémem
a jeji zmény opét pfispivaji k aktinickému
starnuti. Zejména prudka epizodicka spaleni
v détstvi (az do puchyid) prispivaji k riziku
vzniku melanomu pozdéji.

Specifika détské klize

Détska kaze se lisi od dospélé, zejména
v prvnich tydnech, mésicich az letech zivota,
kdy dochazi k rychlym zménam nékterych
koznich parametru. Kiize novorozencl a ko-
jencl je tenkd a ma proto nizsi pfirozenou
schopnost ochrany. Ten¢i rohova vrstva po-
kozky a nizsi tvorba melaninu patfi k nejvy-
znamnéjsim rozdilim oproti dospélé kazi
(3). Imunitni systém détské kize postupné
vyzrava, v utlém véku nemusi byt schopen se
dobfe vyrovnavat s imunologickymi ddsledky
solarnich poskozeni, ktera tak pfenaseji rizika
do dospélosti. Slaba détska kiize navic umoz-
nuje hlubsi pranik UV zareni do kdze a moz-
nost poskozeni (imunokompetentnich) bunék,
které v k(iZi jen hostuji a mohou pak pUsobit
i na jinych mistech lidského téla. U déti je navic
rozdilny pomér kozniho povrchu k télesnému
jadru, proto je zde zvysené nebezpedi prehrati
(Upalu) a dehydratace.

V ptipadé, ze u ditéte dochazi k nepfi-
mérené silné reakci po oslunéni, nez ktera
by odpovidala jeho pfirozenému stavu klze
(fototypu), je potreba zvazit moznost foto-
senzibilizace (2). K té muze dojit po aplika-
ci nékterych kosmetickych, dezinfekcnich,
mycich i [écivych pfipravkd piimo na kzi
(napf. triclosan, ketoprofen, nékteré rostlin-
né extrakty, bergamotovy olej) nebo také
vnitiné podané léky - antibiotika, sulfona-
midy, antirevmatika, psychofarmaka. U déti
mUze dojit k prvni manifestaci hereditarnich
chorob spojenych s fotosenzitivitou (napf.
porfyrie).
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Specifika seniorské kilize

Starnuti je rozsahly komplex riznych
zmén probihajicich na drovni bunék, tkani
i celého organismu v priibéhu ¢asu. Prosté
starnuti vékem zalezi zejména na genetic-
ké informaci, kterou ¢lovék ziska od svych
predk, ale také epigenetickymi modifikace-
mi zplsobenymi stravou, nemocemi, apod.
Vyznacuje se snizenim funk¢nich vlastnosti
vsech struktur klize, jeji fragilitou, zhorsenym
hojenim, snizenou obranyschopnosti imunit-
niho systému apod. Jinymi slovy, véeobecnou
atrofii. Naproti tomu zevni (solarni) starnuti
popisované jako photoaging zahrnuje déje
atrofické i hypertrofické. Radime sem poru-
chy rohové vrstvy (aktinické keratézy), zmény
pigmentace (solarnilentiga), zbytnéni, rozpo-
lickovéani a zazloutnuti kize (solarni elastéza),
Casto s cystickymi formacemi zbytnélych ma-
zovych Zlazek. | kdyz se tyto zmény netykaji
détského véku, je potieba si uvédomit, ze
zhruba polovinu celozivotni davky UV zafeni
¢lovék obdrzi v pribéhu détstvi, a to muze
zpUsobit zmény, které se projevi az pozdé-
ji. Je proto nutné fotoprotekci branit rozvoji
téchto zmén.

Situaci mohou pak zhorsovat stavy spo-
jené s imunosupresi (napt. onkologicka a po-
transplantacni 1é¢ba, imunodeficity, apod.)
nebo expozici fotosenzibilizétordm (nékteré

interni léky, antibiotika, atd.).

Prirozena fotoprotekce

Komplex pfirozenych ochrannych faktor(
kize jsme si zvykli souhrnné nazyvat koznim
fototypem (Obr. 1). D4 se orientacné stanovit
dle anamnestické reakce po expozici jedné
hodiny na jarnim polednim slunci. Nejcitlivéjsi
fototyp | vzdy zrudne a nikdy nezhnédne
(zpravidla je doprovazeno i fenotypovymi
znaky: svétlymi az rySavymi vlasy, modryma
ocima, svétlou kazi). Hlavni podil na pfirozené
ochrané ma melaninovd pigmentace a tloust-
ka pokozky, predevsim jeji rohové vrstvy (4).
V priibéhu dalsiho slunéni se mohou obé sloz-
ky dynamicky rozvijet - postupnd novotvorba
melaninu zpUsobuje hnédnuti klize, ztlusto-

vani rohové vrstvy, pak Supeni az olupovani.

Dalsi moznosti fotoprotekce
Jedna se o celou fadu opatfeni tykajicich
se Upravy chovaéni, pouziti zaclonéni ¢ odé-
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Tab. 1. Prehled koznich fototypi — dle (8)
Fototyp

Reakce kize

| Vzdy zrudne, nepigmentuje

1 Zrudne, pigmentuje jen mirné

1 Zrudne zfidka, pigmentuje

\" Nerudne, pigmentuje dobre
\' Hneéda kaze (Arabové)
Vi Cernd kiize (Cernogi)

Tab. 2. Typy fotoprotekce — dle (8)

Typ
Pfirozena

Druh fotoprotekce

Pigmentace, tloustka pokozky

Uméla Uprava chovani (stin)
Ochrana odévem
Sunscreeny

Celkova Antioxidanty

vu, naneseni ochranného prostfedku pfimo
na kazi (sunscreenu), nebo dokonce vnitini
podani pripravku (Tab. 2).

Pobyt ve stinu, zejména kolem poledniho
obdobi (11-15 hodin letniho ¢asu), omezi ex-
pozici nejvice erythemogenni slozce slunec¢-
niho zafeni - UVB. Nejen denni doba (po ranu
a k veceru je UVB odfiltrovano diky delsi draze
svétla skrz atmosféru pfi poloze slunce pobliz
horizontu), ale také ro¢ni obdobi, zemépis-
na sitka (blize k rovniku intenzivnéjsi zafeni),
nadmoiska vyska (zvysi se 0 4% na kazdych
300m. n.m.), obla¢nost a exhalace ovlivni in-
tenzitu slune¢niho zafeni. Pouziti slune¢niku,
klobouku se Sirokou stfechou a slunecnich
bryli s deklarovanym spektrem i ochrannym
faktorem se doporucuje (1). Je potieba si uvé-
domit, Ze stin neposkytuje kompletni ochranu
(zhruba 50 %) v zavislosti na moznosti odrazu
od okolniho prostiedi. Svétlé a lesklé plochy
(beton, bild dlazba, vodni hladina) odrazeji
vice, intenzivné zejména Cisty snih (az 80 %).

Odév predstavuje velmi pfirozenou a ucin-
nou ochranu. | kdyz podléha médnim tren-
dam, které ovliviuji stfih a oblasti zakryti téla,
dulezitou roli hraji vlastnosti textilni latky, ze
které jsou usity. Ocenuje se zejména tloustka
textilie, hustota vlaken a roztaznost (napnutd,
roztazenad textilie chrdni méné), typ materidlu
(synteticky zpravidla chrani vice nez pfirod-
ni). Paradox pfirodni baviny mGze spocivat
i v tom, Ze se opakovanym (do ur¢itého po-
¢tu) prani roztfepi a chrani vice. Namoceni
ale ochranu podstatné snizi (5). Tmava barva
chrénivice. V3echny tyto vlastnostiIze ocenit
pomoci UPF (ochranného faktoru textilii — ¢im
vy$si, tim Ucinnéjsi ochrana). UPF byva uva-
dén spiSe na luxusnéjsich odévech urc¢enych
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pro letni pouziti (plavky, ddamské 3aty, kosile,
tricka apod.).

Nezakryté casti téla (oblicej, usi, krk,
hibety rukou), v 1été pak pfi koupani a opa-
lovani prakticky celé télo, je potieba chrénit
sunscreeny. Vyrabéji se jako krémy, lotiony,
spreje, rténky, popf. jiné kosmetické pfiprav-
ky (tzn., Ze nejsou poskytovany s thradou ze
zdravotniho pojisténi). Dllezity je tzv. SPF
(sun protecting factor), ktery predstavuje
pomér minimalni erytémové davky klze
oSetfené sunscreenem a bez sunscreenu
(6). Cim vyssi, tim silngjéi ochrana (Tab. 3).
Pro praktické pouziti to jednoduse znamena
nasobek prodlouzeni doby pobytu na slunci
bez nasledného zarudnuti. Je potieba si uvé-
domit, Zze deklarovany SPF byl stanoven pro
2mg/cm?sunscreenu naneseného na kdzi
(urcité limity koncentrace filtrd nemohou byt
ve vyrobku prekroceny) a je nutné pocitat
s vétSim mnozstvim sunscreenu, nez by se
laikiim zdalo (100 ml ochranného prostied-
ku vystaci pouze na 3 celotélova namazani
dospélého ¢lovéka).

Vlastni ochrannou latkou v suscreenu je
tzv. filtr. Anorganické (minerdlni, fyzikalni)
filtry (napt. TiO,, ZnO) svétlo odrazeji a roz-
ptyluji. Pro zlep3eni kosmetické pfijatelnosti
jsou vétsinou mikronizovany, coz zlepsuje
jejich roztiratelnost a odstranuje bélavy od-
stin. Chrani v Sirokém spektru UVB a UVA se
zdsahem do viditelné oblasti, nealergizuji,
vyrobci viak musi hlidat velikost ¢astic, aby se
nevstiebdavaly a jako ,nano-partikule” nesko-
dily pfirodnimu prosttedi. Sunscreeny s anor-
ganickymi filtry se pravé doporucuji u déti.

Organické (chemické) filtry zareni pohlcuji
(méni na jiny druh energie, ptitom mohou
ménit své chemické vlastnosti a také alergi-
zovat). U nékterych (avobenzon, oxybenzon)
se zminuje hormondlni aktivita, ev. Skodlivost
pro Zivotni prostredi (vodni organismy), na
druhé strané stoji nizka cena a dobré kosme-
tické vlastnosti (Tab. 4). Novéjsi organické filtry
(Tinosorb S, M; Mexoryl SX) jsou jiz bezpeénéj-
si. Pro zvyseni ochranného efektu a zaroven
snizeni koncentrace jednotlivych filtrd se v né-
kterych sunscreenech pouzivaji kombinace
anorganickych a organickych filtra (2).

Sunscreeny maji poskytovat co nejvétsi
uzivatelsky komfort. Na ném se podili vlastni
nosny zaklad (emulze, sprej, olej atd.) s pfi-

datky emulgatorl, konzervancii, antioxi-
dantl apod. Pravé antioxidanty maji pfispét
k restituci organickych filtrQi v ptipravku, ale
také k opalovanim poskozenych bunék kiize
(nebo Ize samostatné aplikovat v ,after sun”
pfipravcich; nékdy se pfidavaji i syntetické
enzymy k opravam DNA). Pfimo pro déti se
vyrabéji nékteré sunscreeny s oznacenim
,kids”. Sunscreeny mohou byt specidlné
urceny i pro suchou a citlivou atopickou
pokozku - pak jsou mastnéjsi. Anebo na-
opak pro mastnou aknézni plet mladistvych
(nékdy oznacené ,AKN”). Tzv. ,dry touch”
(se suchym vjemem) je nyni propagovan
pro sporty, ale i béZné pouziti, protoze ne-
zmastuje odév.

Pripravky ,water resistant” (nyni se jiz
nedoporucuje oznaceni ,waterproof”) maji
zajistit ochranu i po 40 az 80 minutach mace-
ni, nékdy jsou posilené i proti odéru v pisku.
V kazdém pfipadé je Ize veler smyt sprcho-
vym gelem nebo mydlem. Existuji sunscreeny
s repelenty, ev. s jinymi pfisadami.

Nové trendy ve vyvoji
sunscreent

Nové technologie dovoluji vyvoj fotopro-
tektivnich prostfedki se stale dokonalejsimi

Tab. 3. Ochranny faktor sunscreent (SPF) — dle (8)

Stupen ochrany SPF
Nizky 6-10
Stredni 15-20-25
Vysoky 30-50
Velmi vysoky 50+

vlastnostmi (7). Umoznuji rozsitit spektrum
ochrany i o dalsi vinové délky, omezit tepel-
nou zatéz, zabranit vstrebavani filtri skrz kazi
a omezit intoxikaci nejen lidského téla, ale byt
i ekologicky pfiznivé a ochranit zejména vodni
(mofské) zivocichy.

K ochrané proti blizkému viditelnému
zéfeni (HEV) Ize pouzit TriAsorbB (phenylene
bis-diphenyltriazine), ktery je nerozpustny
v hydrofilnich i lipofilnich rozpoustédlech,
ma tendenci agregovat, cozZ snizuje moznost
penetrace kdzi. Dal$im slibnym filtrem je MCE
(methoxypropylamino cyclohexenylidene
ethoxyethylcyanoacetate), ktery je vysoce ter-
mo - i fotostabilni s maximem ochrany v UVAT1.
Proti modrému svétlu (s maximem v 415 nm)
je namifen TFD Blu Voile, obsahujici ZnQO, TiO,
a trimethylol hexyllactone crosspolymer.
V podobné oblasti chrani DSM (methylene bis-
-benzotriazolyl tetramethylbutylphenol) a ta-
ké BDBP (Bis-(diethylaminohydroxybenzoyl)
piperazine).

Tab. 4. Prehled nejcastéji pouzivanych filtrd a jejich spektra ochrany — dle (3)

Absorbce
UvB UVA2 UVAI1 Visible
290-320 320-340 | 340-400 | 400-800

Organické (chemické) absorbéry

= PABA derivéty [napt. Padimate O (octy! dimethyl PABA)]

= cinnamaty (skofi¢nany)

= salicylaty

= benzofenony

- oxybenzon (benzofenon-3)

- sulisobenzon (benzofenon-4)

- dioxybenzon (benzofenon-8)

m jiné

- octocrylen

- enzulizol (fenylbenzimidazol sulfonova kyselina)

—avobenzon (butyl methoxydibenzoyl metan,
Parsol 1789)

- mentyl anthranilat (meradimat)

—ecamsule (mexoryl™ SX, terefthalyliden dicamfor
sulfonova kyselina)

Anorganické (fyzikalni) blokatory*

= oxid titanicity

= oxid zine¢naty

Jiné latky (nepovazované za aktivni filtry)

= dihydroxyaceton

= oxidy zeleza

*7avisly na velikosti cdstic; svétld policka znamenaji nizsi G¢innost.
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Za bezpecné a velmi ucinné jsou stéle po-
vazovany mineralni filtry ZnO a TiO,, k nim se
pridavajii oxidy zeleza, které zbarvuji (tonuji)
sunscreeny a maji také pfesah ochrany az do
viditelného spektra.

Dal$im trendem ochrany proti letnimu
vedru jsou tzv. cooling filtry. Jsou to hydro-
gely s 3D strukturou obsahujici mimo vody
také tanin a kyselinu hyaluronovou. Pfidatek
polyoll (napt. xylitol) snizi teplotu kdze az
0 6°C. Pouzitim polysacharidovych struktur
Ize snizit penetraci do kiZze. Enkapsulaci do
cyklodextrinovych komplexd Ize zvysit jejich
ekologickou bezpec¢nost: PMMA (metakryla-
tové polymery).

Dal$im trendem jsou jsou filtry z pfi-
rozenych zdrojl. Sem patfi extrakty z hub
a dalsich organismd - MAAs (mycospori-
nu podobné aminokyseliny) a scytonemin
(pigment z cyanobakterii). Flavonoidy (napf.
lignin, silymarin, extrakt z Polypodium leuco-
tomos) maji i antioxidacni aktivitu. Kone¢né
houbové nebo bakteridlni melaniny (napf.
DHICA-5,6-dihydroxy indole 2-carboxyc acid
ziskany z Pseudomonas) mohou mit vlastnosti
srovnatelné s lidskym eumelaninem.

Zasady aplikace sunscreent
Naneseni sunscreen ma byt provedeno
10-30 minut pfed zahajenim opalovéni. To
proto, aby se ptipravek mohl dobfe navézat
na rohovou vrstvu pokozky. Doporucuji se
nejméné 2 aplikace (nejlépe rano), jednak aby
bylo naneseno potfebné mnozstvi sunscree-
nu, jednak se zatfou i opomenuta mista. Volba
dostatecné vysokého SPF mGze kompenzovat
zpravidla v praxi nizké mnozstvi naneseného
sunscreenu. Doporucuje se pravidelné doma-
zévat dle typu aktivity (dlouhodoby pobyt ve
vodé, poceni, otér odévem, ru¢nikem, apod.).
Volba SPF také zavisi na UV indexu, ktery je
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v letni sezéné aktualizovdn denné ve sdélo-
vacich prostredcich (Tab. 5).

V ptipadé popdleni (erytém az puchyfie)
je potifeba zamezit dalsi expozici, ochladit
kdzi (obkladem, chladivymi lotiony), popf.
tlumit zanét aplikaci externa s kortikoidem.
Reakci se vznikem puchyi( je nutné fesit jako
tepelnou popaleninu (8). V takovém pripadé
je nutné chranit erodovana loziska pred lo-
kalni infekci. Popalena kliZe se pozdéji ¢asto
olupuje a pigmentuje, proto je vhodné ji
promazdvat. V tézsich pfipadech podavat
i celkové léky proti svédéni, bolesti, ¢i zvy-
Sené teploté.

Systémova fotoprotekce

Tento typ fotoprotekce zatim neni piilis
ucinny a vétsinou chybi udaje (i z hlediska
bezpecnosti) pro détskou populaci (12). Spise
nez skute¢ny ochranny efekt proti UV zareni
(srovnatelny napf. se sunscreeny) maji zde
uvadéné pripravky antioxidativni a repara¢ni
ucinek, ktery je v riznych studiich velmi rdzné
hodnocen.

Patfi sem nékteré vitaminy (napt. C a E,
radéji v kombinaci), rostlinné latky a vytazky
(flavonoidy, resveratrol, atd.). Doporucené
davky jsou velmirozdilné.V praxi se snad nej-
vice ujal B-karoten, jehoz nadmérné uzivani

vede k oranzovému zabarveni kiize.

Fotoprotekce a vitamin D

Citlivou oblasti v poslednich letech je dis-
kuze nad dostate¢nou hladinou vitaminu D.
Jeho potieba pro spravny kostni vyvoj v dét-
stvi je dlouhodobé zndma (9, 10), nicméné
se zkouma vliv vitaminu D na celkové zdravi,
odolnost vici nékterym infektdim a nddoro-
vym onemocnénim. Mimo pfisun potravou,
popt. v Iékové formé, je hlavnim zdrojem pre-
vitaminu D pfeména 7-dehydrocholesterolu

panel.J Am Acad Dermatol. 2022;86:1-8.

5. Ettler K. Slunce a détska kdze. Pediatr. Praxi. 2023;24(3):17-20.
6. Normy I1SO: 1SO 24444:2010, 1SO 24443:2012, 1SO 24442:2011.
Available from: http://www.iso.org.

7. Aguilera J, et al. New developments in sunscreens. Photo-
chem. Photobiol. Sci. 2023,22:2473-2482.

8. Ettler K, Ettler J. Termickd poskozeni kiize. Pediatri. Praxi.
2020;21(2):90-94.

9. Bischoff-Ferrari H. Health effects of vitamin D. Dermatol.
Therapy. 2010;23(1):23-30.
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Tab.5. UVindex—dle (8)

Intenzita slunecniho UV zareni UV index
Minimalni 0-2
Nizka 3-4
Stredni 5-6
Vysoka 7-9
Velmi vysoka 10+

v pokozce ucinkem UVB zareni. To vsak mUze
pfinaset jizzminéna rizika.

Na druhou stranu vznikaji obavy z nedo-
statku vitaminu D pfi pouzivani fotoprotekce.
Na toto téma byla publikovana fada praci (11),
které neprokazaly klinicky vyznamny pokles
25(0H)D, v souvislosti s dennim praktickym
pouzivanim sunscreenll. MUze to souviset
s bézné nedostate¢nym nandasenim (jen
30-50% doporuc¢eného mnozstvi) sunscree-
nu, pouzivanim jen ve slunnych dnech, delSim
pobytem na slunci (kterou uZivatelé sunscree-
nG zpravidla praktikuji) a ¢astéjsim spalenim.
Jind situace by mohla nastat u osob s extrémni
fotosenzitivitou, u kterych je naprosto nutna
trvala totalni fotoprotekce.

Zavér

Ochranu proti slune¢nimu zéfeni je nutné
provadét jiz od utlého détstvi jako prevenci
pozdéjsich chronickych zmén a vysokého ri-
zika kozni rakoviny. Dodrzovani fotoprotek-
tivnich opatieni by se mélo stat soucdsti kaz-
dodennich ukonl stejné jako opatieni osobni
hygieny (13).

Fotoprotekce by méla byt vzdy komplex-
ni. Upravit své chovani s vyuzitim stinu, volit
vhodny odév a nezakrytd mista osetfit sun-
screenem. Pouzivat sunscreen s dostate¢nym
faktorem s ohledem na délku expozice, inten-
zitu slunec¢niho zéreni a typ aktivity. Aplikovat
dostate¢né mnozstvi (radéji dvakrat) a také
aplikaci béhem dne opakovat. Kizi po opalo-
vani vhodné osetfit, nejen pfi spéleni.
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