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Ο ερχομός του καλοκαιριού, η μαγεία της καλοκαιρινής θάλασσας και η ομορφιά της καταπράσινης και λουλουδιασμένης υπαίθρου μας παρασύρει για ζωή έξω από τους τοίχους των δωματίων μας. Αυτό όμως συνεπάγεται και μεγαλύτερη χρονικά αλλά και εντονότερη έκθεση στην ηλιακή ακτινοβολία με συνέπεια να αυξάνεται σημαντικά ο κίνδυνος εμφάνισης βλαβών στον οργανισμό μας.
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Η έκθεση στον ηλιο των μικρών παιδιών στην UV-Β ακτινοβολία είναι πιο επικίνδυνη από ότι των μεγάλων. Ακόμη και μικρές δόσεις στην νεαρά ηλικία μπορούν να οδηγήσουν σε αύξηση των μελανωμάτων σε μεγάλη ηλικία. Η αύξηση των καρκίνων του δέρματος τα τελευταία χρόνια είναι τεράστια και οι γυναίκες έχουν 1.5 φορά περισσότερη πιθανότητα από τους άνδρες. Εδώ πρέπει να επισημάνουμε και την έκθεση την επικινδυνότητα και στις λυχνίες τεχνητού μαυρίσματος.  

Σε έρευνα που διεξήχθη για το τεχνητό μαύρισμα με solarium,  οι δερματολογικές και οι αιματολογικές εξετάσεις που έγιναν, στους συμμετέχοντες στην έρευνα, έδειξαν μετατροπές στο γενετικό υλικό οι οποίες ενδεχομένως σε παρατεταμένη έκθεση στην ακτινοβολία του σολάριουμ, να προκαλούν καρκίνο του δέρματος, κάτι που προκαλείται και από την παρατεταμένη έκθεση στην ηλιακή ακτινοβολία.

Πως όμως προστατεύεται κάποιος από τις UV ακτινοβολίες;
Ασφαλώς με την μη έκθεση τις επικίνδυνες ώρες 11πμ-4μμ. Με τα καπέλα ή τα μακριά μανίκια, τις τέντες ή τις ομπρέλες, τα κατάλληλα γυαλιά ηλίου(τα φτηνά κάνουν περισσότερη ζημιά παρά ωφέλεια).
Πρέπει να θυμόμαστε πως η δράση της UV-B ακτινοβολίας είναι αθροιστική και το μαύρισμα δεν αποτελεί προστασία. Ακόμη και αν έχουμε μαυρίσει ή έχουμε σκούρο δέρμα η UV-A φτάνει σε βάθος. Γι αυτό οι άνθρωποι της υπαίθρου ή οι ναυτικοί έχουν συνήθως πολλές και βαθιές ρυτίδες, που οφείλονται στη δράση των UV-A ακτίνων. 

Οι επιφάνειες του νερού, λευκού τοίχου, άμμου, τσιμέντου ανακλούν μεγάλο μέρος της επικίνδυνης ακτινοβολίας και δεν μπορεί να προστατεύσει η σκιά. 

Ακόμη και στη σκιά όμως πρέπει να βάζουμε αντηλιακή κρέμα. 

Προπάντων όμως η κατάλληλη αντηλιακή κρέμα, που πρέπει να προστατεύει, όχι μόνο από ένα είδος ακτινοβολίας , αλλά και στην UV-A και στην UV-B. Είναι γνωστό πως και η UV-Α επιφέρει ανεπανόρθωτες βλάβες. Αυτό συμβαίνει γιατί αποτελεί το 90% της UV ηλιακής ακτινοβολίας και εισχωρεί βαθύτερα στο δέρμα. 

Θετικές   
Ο ήλιος είναι πηγή ζωής και οι ηλιόλουστες μέρες έχει αποδειχτεί  ότι φτιάχνει την διάθεση των ανθρώπων  με την αύξηση   της σεροτονίνης. Η ζέστη και το φως  χαλαρώνουν,  προσφέρουν ευεξία, γιατί οι ακτίνες του ήλιου επηρεάζουν τις ορμονικές λειτουργίες του οργανισμού. 
Ενεργοποιείται ο μεταβολισμός, άρα αυξάνει η ενεργητικότητα με θετική επίδραση στη διάθεσή μας.
Ταυτόχρονα αυξάνεται και η δυνατότητα σύνθεσης της βιταμίνης D, με τη θερμότητα λόγω της υπέρυθρης ακτινοβολίας γεγονός που παίζει ι σημαντικό ρόλο στα οστά και το σκελετό μας.

Αρνητικές
Η UV ακτινοβολία από τον ήλιο μπορεί  να απειλήσει σοβαρά ανθρώπινη υγεία με τους ακόλουθους τρόπους:
1. Ηλιακό έγκαυμα 

Το προφανέστερο αποτέλεσμα της υπερβολικής έκθεσης στον ήλιο είναι το ηλιακό έγκαυμα, το οποίο περιλαμβάνει την ερυθρότητα και μερικές φορές τη διόγκωση, τη δημιουργία φουσκαλών, τον πυρετό, και τη ναυτία.   

2. Πρόωρο ζάρωμα 

Μακροπρόθεσμα, η υπερβολική έκθεση στον ήλιο μπορεί να αλλάξει τη σύσταση του δέρματός σας, που του δίνει μια ζαρωμένη σκληρή, εμφάνιση. Ο ήλιος μπορεί επίσης να προκαλέσει τους αποχρωματισμούς στον τόνο των δερμάτων συμπεριλαμβανομένων των κόκκινων, κίτρινων, γκρίζων, ή καφετιών σημείων/κηλίδες. 

3. Καρκίνος δέρματος 

Η συνεχής έκθεση στον ήλιο στον ήλιο και τα σοβαρά ηλιακά εγκαύματα μπορούν με την πάροδο του χρόνου να οδηγήσουν στον καρκίνο του δέρματος. Οι πιο κοινές θέσεις για τον καρκίνο του δέρματος είναι σε εκείνα τα μέρη του σώματος που εκτίθενται στον ήλιο όπως το πρόσωπο, ο λαιμός, τα αυτιά, και τα χέρια. 

Οι τρεις κύριοι τύποι καρκίνου του δέρματος είναι βασικά  το καρκίνωμα των κυττάρων, το καρκίνωμα κυττάρων squamous , και το κακόηθες μελάνωμα. 

· Τα βασικά καρκινώματα κυττάρων είναι όγκοι που εμφανίζονται συνήθως με μορφή μικρών σαρκωδών επαρμάτων ή κονδύλων. 

· Τα καρκινώματα των κυττάρων Squamous εμφανίζονται ως κόνδυλοι ή ως κόκκινα, φολιδωτά μπαλώματα. 

· Τα κακοήθη μελανώματα μπορούν να εμφανιστούν χωρίς προειδοποίηση ως μαύρα ογκίδια ή άλλες σκοτεινές περιοχές στο δέρμα. 

Και οι τρεις τύποι μπορούν να είναι ιάσιμοι εάν ανιχνευθούν στα αρχικά στάδιά τους. Θα βοηθήσει να αναγνωρίσετε τα πιθανά προβλήματα, κάνοντας περιοδικά τις κατάλληλες εξετάσεις. Εάν παρατηρήσετε οποιεσδήποτε αλλαγές στην εμφάνιση των ελιών του δέρματος ή των φακίδων, επισκεφτείτε ένα δερματολόγο. 

4. Ευαισθησία από την έκθεση στον ήλιο 

Μερικοί άνθρωποι μπορούν να αναπτύξουν κυψέλες, φουσκάλες, ή κόκκινες κηλιδωμένες περιοχές ως αλλεργική αντίδραση στην έκθεση στον ήλιο. Ορισμένα φάρμακα, αρώματα, και καλλυντικά μπορούν επίσης να καταστήσουν μερικούς ανθρώπους ευαίσθητους στον ήλιο. 

5. Καταστολή και ασθένεια ανοσοποιητικών συστημάτων 

Η έκθεση στον ήλιο μπορεί να βλάψει επίσης το ανοσοποιητικό σύστημά σας και να κάνει το σώμα σας πιο τρωτό στις μολύνσεις και τους καρκίνους. Ασθένειες, όπως ο έρπης και ο Λύκος, μπορούν να γίνουν χειρότερες με την έκθεση στον ήλιο.

6. Ζημιές ματιών 

Η υπερβολική έκθεση στην UV ακτινοβολία μπορεί να προκαλέσει ένα επίπονο έγκαυμα του κερατοειδούς χιτώνα. Η χρόνια έκθεση των οφθαλμών στην UV ακτινοβολία μπορεί να αυξήσει την επίπτωση "του καταρράκτη" και άλλες ασθένειες όπως ο "εκφυλισμός" ή η ανάπτυξη των σημείων που θα μπορούσαν να οδηγήσουν στην τύφλωση. 
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