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Fotoproteccion

15 consejos para un bronceado seguro

A pesar de las campanias de informacion, el 8% de la poblacién espafiola no se
protege nunca del sol, segin los datos de una encuesta reciente llevada a cabo por
la Academia Espaniola de Dermatologia y Venereologia (AEDV). Y no solo eso: el
65% de la poblacion no conoce su fototipo de piel y elige el indice de proteccion
de la crema solar sin ningtn tipo de consejo profesional, y el 43% de la poblacion
no utiliza proteccion solar en los labios. La labor del farmacéutico como educador
sanitario en este terreno sigue siendo, por tanto, muy necesaria.
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1 sol es el compatiero imprescindi-

ble del verano. Muchas personas no
disfrutarfan de las vacaciones estivales
si estuvieran lejos del mar y la piscina o
si el sol no luciera con intensidad. Y es
que el sol proporciona multiples benefi-
cios a nuestro cuerpo: mejora el estado
de animo, ayuda a sintetizar la vitamina
D, refuerza el sistema inmunologico, etc.
Sin embargo, la exposicion a los rayos
UV también conlleva efectos negativos
sobre la piel, ya que acelera la aparicion
de manchas, el envejecimiento de la piel y
aumenta el riesgo de padecer melanomas.
Por este motivo, es imprescindible ex-
ponerse al sol con las maximas garantias
para potenciar sus efectos beneficiosos y
minimizar los riesgos que entrana para

la salud de la piel.

15 consejos para un

bronceado seguro

1. Elegir un fotoprotector con
factor de proteccion solar (FPS)

suficientemente alto

Si hace unos atios los productos con
indices de proteccion bajos (FPS 4 y
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6) eran los mas solicitados, la mayor
concienciacion sobre los efectos de la
radiacion solar ha producido un cam-
bio en los habitos de consumo. En la
actualidad, los fotoprotectores con in-
dices de proteccion medios y altos son
los mas utilizados y el indice de protec-
cién muy alto (50+) se ha convertido
en habitual.

El FPS (factor de proteccion solar)
indica cuanto tarda una piel protegida,
expuesta a la radiacion UVB, en acusar
cierto grado de enrojecimiento compa-
rado con el tiempo que tarda la piel des-
protegida en presentar el mismo efecto.

El FPS recomendado para una piel
depende del fototipo cutaneo (tabla I) y
de otros factores como la altitud, la lati-
tud y la hora del dia a la que la piel se
expone al sol.

Es importante destacar que:

* El FPS indica la proteccion tinicamen-
te frente a los rayos UVB y no propor-
ciona informacion sobre la proteccion
del producto frente a los rayos UVA.

* Por muy alto que sea el FPS, la «panta-
lla total» no existe, ya que el FPS 50+
frena el 98% de los rayos UV.

* Los indices de proteccion muy altos
proporcionan escaso beneficio adi-
cional respecto a los indices de pro-
teccion medios y altos. De hecho, un
FPS 15 bloquea el 93,3% de los rayos
UV y un FPS 30 bloquea el 96,7% de
las radiaciones. En cambio, los pro-
ductos con FPS 15 tienen una textura
mas ligera y un acabado mas agradable
sobre la piel (ya que el porcentaje de
filtros es sustancialmente inferior) y
por tanto, se suelen aplicar de forma
mas abundante y con mas frecuencia
que los productos con FPS 30 o 50.

2. Utilizar un fotoprotector
que proteja de los rayos UVA

El FPS no es el unico criterio a tener en
cuenta a la hora de elegir producto. Es
conveniente que el fotoprotector sea «de
amplio espectro», es decir, que también
proteja frente a los rayos UVA, ya que
éstos son los causantes del fotoenvejeci-
miento cutaneo. La normativa europea'
establece que la proteccion UVA debe
ser igual o superior a 1/3 de la protec-
cion UVB, es decir, para un FPS 30, la
proteccion UVA ha de ser 210. Los foto-
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protectores que cumplen este requisito
disponen del logo normalizado UVA en
el envase (las letras «UVA» rodeadas por
un circulo).

En los ultimos anos han aparecido
productos solares que protegen de los
rayos infrarrojos (IR). Desconocidos
hasta finales de los afios 90, en la actua-
lidad se sabe que los rayos IR penetran
de manera mas profunda que los UVA
o UVB, ya que alcanzan la hipodermis.
Los rayos IR generan calor y radicales li-
bres que causan mas dafos en el ADN
celular que los rayos UVB?. Puesto que
no existe ninguna molécula capaz de ab-
sorber la radiacion de los infrarrojos, los
fotoprotectores con accion IR combinan
filtros fisicos —que bloquean la radiacion

En la actualidad se sabe que
los rayos IR penetran de
manera mas profunda que los
UVA o UVB, ya que alcanzan la
hipodermis

infrarroja en la superficie de la piel- y
moléculas antioxidantes, que neutrali-
zan los radicales libres emitidos por es-
tos rayos en el interior de la piel.

3. No usar el fotoprotector
del afio pasado

Por norma general, al final del verano
conviene tirar a la basura las cremas
solares que han quedado en la bolsa de
la playa. Hay que tener en cuenta que
cuando el fotoprotector se ha expuesto
al calor, los filtros quimicos se degra-
dan, por lo que al cabo de un ano ya
no protegen de forma eficaz frente a las
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radiaciones. Solo se pueden usar con
garantias si se han guardado en condi-
ciones 6ptimas (por ejemplo, sin abrir y
protegido de la luz y la humedad) y no
se observan cambios en la textura y el
olor de la formula.

4. Aplicar suficiente cantidad

Para obtener el nivel de proteccion indi-
cado en el envase es necesario aplicar la
misma cantidad de fotoprotector que se
utiliza en los estudios de determinacion
del FPS, es decir, 2 mg de fotoprotector
por cm? de piel. Sin embargo, esta can-
tidad dificilmente se alcanza en la vida
real. Muchas personas se quedan cortas
a la hora de aplicar el producto (se ha
demostrado que la mayoria aplican en-
tre el 25 y el 50% de la cantidad necesa-
ria). Para alcanzar el FPS indicado en el
envase, el fotoprotector se ha de aplicar
de forma generosa hasta que la piel esté
empapada o saturada del producto. Des-
de un punto de vista practico, se pueden
tomar las siguientes referencias:

* Adulto: se requieren unos 30 ml de
producto’ en cada aplicacion, es decir,
la cuarta parte de un envase de 125
ml. A modo orientativo, esta cantidad
equivale al tamano de una pelota de
golf o de ping-pong. Si se considera
cada zona del cuerpo por separado —la
cara, el brazo, la pierna, el escote, etc.—
se recomienda aplicar el equivalente a
una moneda de 2 euros si el fotopro-
tector es una emulsion, u 8 pulveriza-
ciones si se trata de un spray para cada
una de estas zonas.
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e Nifio: en funcion de la estatura, se
recomiendan 3-4 pulverizaciones en
cada zona del cuerpo.

No hay que escatimar. Siempre es
preferible excederse en la cantidad a
quedarse corto. El FPS no es lineal y si
se aplica la mitad de la cantidad reco-
mendada de un FPS 30, por ejemplo, el
resultado no es un FPS 15 sino un FPS
entre 7y 9.

5. Extender el fotoprotector de
forma uniforme

Esto es es importante, ya que la piel se
quema en las zonas no protegidas.

Las zonas olvidadas suelen ser las ore-
jas, la nuca, junto a los tirantes del bana-
dor, el dorso de las manos, las ingles, el
interior de las rodillas y el empeine de los
pies. En el caso de los hombres calvos, hay
que proteger también el cuero cabelludo.

La aplicacion debe ser homogénea.
Las formulas con filtros fisicos (6xido
de cinc y dioxido de titanio) dejan un
acabado blanquecino sobre la piel que
permite ver facilmente donde se ha apli-
cado la crema solar. En cambio, si se
usan fotoprotectores invisibles hay que
prestar especial atencion, ya que se co-
rre el riesgo de dejar alguna zona de piel
sin fotoprotector.

La espalda es una zona de dificil ac-
ceso para autoaplicarse el fotoprotector.
En caso de movilidad reducida (por
ejemplo, ancianos) es recomendable
usar una férmula en spray.

Es mejor aplicar el fotoprotector en
dos etapas. Si se realiza una primera

aplicacion antes de salir de casa y una
segunda aplicacion 15 minutos después
(por ejemplo, al llegar a la playa) es mas
facil que el fotoprotector cubra la piel de
forma uniforme. Es importante destacar
que la reaplicacion no proporciona un
FPS superior al que aparece en el enva-
se, es decir, una crema con FPS 15 que
se aplica dos veces seguidas no se con-
vierte en una crema con FPS 30.

6. Proteger las zonas mas fragiles
del rostro

Los parpados y los labios tienen la piel
extremadamente fina y se queman facil-
mente, por lo que conviene protegerlos
de forma adecuada. Para el contorno de
los ojos, se recomienda un fotoprotector
con alto FPS que sea hipoalergénico y el
uso de gafas de sol homologadas. Para
los labios, se puede usar un fotoprotec-
tor en barra (con SPF50+ en caso de ten-
dencia a herpes labial).

7. Renovar la aplicacién
cada 2 horas

Es indispensable reaplicar la crema solar
de forma periddica ya que el roce con
la toalla y el sudor arrastran parte del
producto y los filtros quimicos pierden
eficacia cuando absorben la radiacion
solar.

Lo mejor es utilizar formulas lige-
ras. Se ha comprobado que los usua-
rios cumplen mas esta recomendacion
cuando el fotoprotector es una emulsion
fluida y de facil absorcion que si se trata
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de una crema grasa, oclusiva y de dificil
aplicacion®.

El fotoprotector también se ha de usar
antes del bano ya que los rayos UV pene-
tran en el agua (a medio metro de pro-
fundidad la intensidad de la radiacion
UV es atn del 40% respecto a la existen-
te en la superficie). Los fotoprotectores
waterproof son los que resisten mejor las
inmersiones prolongadas. No obstante,
se han de volver a aplicar una vez fue-
ra del agua y reaplicar con la misma fre-
cuencia que los restantes fotoprotectores.

8. Secarse bien después de cada
bafio

Esta recomendacion esta justificada por
diversos argumentos:

* La piel himeda se quema facilmente
porque las gotas de agua acttian como
lupas diminutas sobre la piel.

* La piel humeda absorbe 5 veces mas
cantidad de rayos UV que la piel seca.

* La humedad disminuye la eficacia de
los fotoprotectores, aunque sean resis-
tentes al agua.

9. No aplicar perfumes antes
de tomar el sol

Conviene evitar el uso de aguas de co-
lonia, jabones, desodorantes, aftershave,
hidratantes corporales, etc. antes de la
exposicion al sol porque pueden provo-
car irritaciones. Por este motivo, convie-
ne elegir fotoprotectores que no conten-
gan perfumes en su formulacion.

10. Evitar las horas centrales
del dia

Alrededor del mediodia el sol esta en su
punto mas alto en el cielo y la distancia
que recorren los rayos solares dentro de
la atmosfera es mas corta. Por tanto, los
niveles de rayos UVB son mas altos entre
las 12 hylas 16 h que a primera hora de
la manana y al final de la tarde, cuando
los rayos atraviesan la atmosfera de for-
ma oblicua y se reduce su intensidad en
gran medida.
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11. Evitar las exposiciones
prolongadas al sol

La epidermis tolera una cierta cantidad
de sol por dia. Aunque la piel se expon-
ga mas tiempo, no se consigue un bron-
ceado mas intenso que aquel para el que
se esta genéticamente programado.

Las nubes reducen el nivel de radia-
cién ultravioleta pero no la eliminan
completamente. Segun el espesor de las
nubes, es posible sufrir quemaduras so-
lares en un dia nublado si se excede el
tiempo de exposicion.

Casos practicos

Caso n.° 1. Piel acneica
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12. La ropa es la mejor proteccion
solar

El sombrero de ala ancha, la camiseta de
manga larga y, sobre todo, los vaqueros
son el escudo mas eficaz frente a las ra-
diaciones. Como en Espana todavia no
es habitual encontrar en la etiqueta el
factor de proteccion ultravioleta (FPU)
de la ropa, para conseguir la mayor pro-
teccion ultravioleta hay que tener en
cuenta el material, el grosor y el color de
la prenda. Esta comprobado que la seda
y el poliéster protegen mejor que el al-

La accién bactericida natural del sol hace que inicialmente el acné mejore. Sin embargo,
en los dias posteriores aparece una hiperqueratosis que obstruye los foliculos sebaceos
y el acné empeora. Para evitarlo, conviene tomar el sol con mucha moderacién.

El tratamiento para el acné se puede continuar durante el verano. Los consejos sobre
proteccién solar dependen del tratamiento antiacneico que se estd utilizando:

e E| peroxido de benzoilo es fotosensibilizante. Hay que usarlo solo por la noche y
aplicar el fotoprotector antes de salir de casa por la mafana.

e Los antibioticos por via topica como la eritromicina y la clindamicina se vehiculizan en
férmulas que contienen alcohol y/o propilenglicol, que pueden irritar la piel. Hay que

usar un fotoprotector con alto FPS.

e Si los antibioticos se administran por via oral, como las tetraciclinas, la exposicién al
sol estd desaconsejada ya que hay un riesgo alto de fototoxicidad.

e En el tratamiento hormonal del acné mediante anticonceptivos hay que tener en
cuenta que el sol aumenta el riesgo de aparicién de melasma (hiperpigmentacion
adquirida, generalmente simétrica, que aparece en las zonas fotoexpuestas) sobre

todo en las pieles oscuras.

e La isotretinoina por via oral adelgaza la piel y la deja hipersensible al sol. Hay que
evitar la exposicion directa al sol y usar siempre un fotoprotector de amplio espectro

y FPS50+.

En todos los casos, se utilizaran tnicamente férmulas sin aceites y no comedogéni-

cas, para el rostro y el cuerpo.

Caso n.° 2. Intolerancia al sol

Mas frecuente en mujeres jévenes (de 25-35 afios), aparece en los primeros dias de
exposicion solar. Los sintomas son pequefias vesiculas, placas rojas y picor en las zonas

expuestas, sobre todo en el escote.
En caso de aparicion, se recomienda:

» Abandonar la exposicion al sol para evitar que la intolerancia progrese y cubrir las

zonas afectadas con la ropa.

e Para minimizar el riesgo de aparicién hay que exponerse al sol de forma progresiva
para habituar a la piel. De hecho, resulta conveniente comenzar los bafios de sol en
primavera, de modo que la piel esté ya preparada para el periodo vacacional.

e Las capsulas solares (15-30 dias antes de la primera exposicion) reducen la formacién
de radicales libres y refuerzan el sistema inmunolégico cutaneo.

¢ Antes de cada exposicion al sol, conviene aplicar una crema o sérum con activos
antioxidantes como el tocoferol y después aplicar el fotoprotector.

e Es muy importante usar el fotoprotector desde la primera exposicién y elegirlo con
proteccion UVA, ya que el 80% de las reacciones solares estan causadas por los rayos
UVA. Si la piel es muy sensible, se recomiendan férmulas hipoalergénicas, con activos
calmantes (agua termal), sin parabenos ni perfumes y con filtros minerales 100%.
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godon y el lino; los colores oscuros, me-
jor que los colores claros y las prendas
secas, mejor que las prendas mojadas.

13. La piel bronceada también
necesita fotoprotector

El bronceado es la reaccion de defensa de
la piel ante la radiacion solar. Se produce
gracias a la formacion de la melanina, el
pigmento oscuro que absorbe gran par-
te de los rayos UV que atraviesan la capa
cornea. Sin embargo, la melanina es insu-
ficiente para hacer frente a la cantidad e
intensidad de las radiaciones y solo pro-
tege de los rayos UVB, no de los UVA.
Por esta razon, una vez que la piel esta
bronceada se puede disminuir el indice
de proteccion del fotoprotector pero no
prescindir por completo del producto.

14. En la ciudad también
hay que protegerse del sol

Las paredes de los edificios y el suelo re-
flejan la luz solar; las sombrillas filtran

solo el 50% de las radiaciones; los crista-
les dejan pasar los rayos UVA... Aunque
no esté expuesta al sol de forma directa,
la piel necesita fotoproteccion. Para que
sea lo mas discreta posible, se puede

Los ancianos y los nifios
menores de 3 afios no deben
exponerse al sol de forma
directa

utilizar un fotoprotector invisible a base
de siliconas, una emulsion de acabado
mate (con o sin color) o un maquillaje
compacto FPS50+. En los labios se usa-
ra un stick fotoprotector o una barras de
labios con FPS15.

15. Precaucion en las situaciones
especiales

Los ancianos y los nifios menores de 3
anos no deben exponerse al sol de for-
ma directa. En caso de embarazo, tras-
plante, tratamiento con medicamentos
fotosensibilizantes o antecedentes de

intolerancia al sol se han de extremar
las precauciones (véase recuadro de ca-
sos practicos). Lo mismo ocurre con las
personas que se han sometido a un tra-
tamiento despigmentante, con luz laser
0 a un peeling quimico. O
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