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پيشگفتار
همه انسان ها از طريق مواجهه با نور خورشيد و بسياری از منابع انسان ساخت مورد استفاده در صنعت، 

تجارت و تفريح در معرض پرتوهای فرابنفش مي  باشند.
پرتوهللای فرابنفش به محللدوده ای از امواج الکترومغناطيس با طول مللوج 400 – 100 نانومتر اطاق 
می  شللوند كلله در طيفي بين پرتوهللاي ايکس و نور مرئی قللرار دارند. اين پرتوها از دسللته پرتوهای 
پرانرژی بوده و بيشللتر خواص و كاربردهای آن بواسللطه همين انرژی زياد می باشللند. بدليل نزديك 
بللودن انرژی پرتوهاي فرابنفش به انرژی موجود در پيوندهللای تركيبات آلی، اين پرتوها بر تركيبات 
فوق اثر گذاشللته و باعث گسسللتن پيوندها و ايجللاد پيوندهای جديد می  شللود. پيوندهای دوگانه يا 
سلله گانه بين اتم  های تركيبات آلی )پيوندهای بين كربن و ديگر اتم ها( مستعدترين پيوندهای آسيب 

پذير توسط پرتوهاي فرابنفش می باشند.
پرتوهللای فرابنفللش يکی از عوامل عمللده ي خطر براي اكثر سللرطان هاي پوسللت و آب مرواريد 
)كاتاراكت( می  باشللند. بر اسللاس مطالعات معتبللر اپيدميولوژيك، تنها فاكتور خطللر مهم در ايجاد 
بدخيمی های پوسللت، قرار گرفتن بيش از حد در معرض تابش پرتوهای فرابنفش خورشيد است. در 
اكثر كشللورهای دنيا سرطان بدخيم پوست شايع ترين سللرطان گزارش شده است. بر اساس گزارش 
سللازمان جهانی بهداشللت در سللال 2000 ميادی در مجموع 13627669 نفر در جهان به اين بيماری 
مبتا شللده اند. از دهه 1960 هر سللاله چهار تا هشت درصد بر ميزان شلليوع سرطان سلول سنگفرشی 
افزوده شللده اسللت. ميزان بروز سرطان سلللول پايه در افراد جوانتر در حال افزايش است كه علت آن 
 A احتمالاً افزايش قرار گرفتن در معرض نور خورشلليد و برنزه شدن با وسايلی كه پرتوهاي فرابنفش

يا B از خود ساطع می كنند، می باشد. 
در ايران، براساس گزارش سازمان جهانی بهداشت در سال 2002 ميادی ، حدود 29000 سال عمر از 

دست رفته منتسب به پرتوهای فرابنفش محيطی محاسبه شده است. 
با توجه به تاثير پرتوهای فرابنفش خورشلليدی بر سللامت انسان مركز سللامت محيط و كار وزارت 
بهداشت، درمان و آموزش پزشکی با همکاری پژوهشکده محيط زيست دانشگاه علوم پزشکی تهران 
و دفتر امور حفاظت در برابر اشللعه سللازمان انرژی اتمی اقدام به ايجاد سامانه سنجش و اطاع رسانی 
پرتوهای فرابنفش خورشيدی نموده است تا با اطاع رسانی و آموزش همگانی زمينه حفاظت مردم را 
در برابر اين پرتوها فراهم نمايد. از آنجا كه تنها راه پيشگيری از اثرات سوء اين پرتوها توجه و مراقبت 
مردم بويژه جوانان می باشللد و باتوجه به شعار سللال 1393 يعنی " يك عمر سامت با خود مراقبتی " 

اميد است اين مجموعه مورد استفاده همگان قرار گيرد.
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مقدمه
قرن بيسللتم قرن جايگزينی بيماری های غير واگير به جای بيماری های واگير بوده اسللت به گونه اي 
كلله در حال حاضر 60 درصد از علل مرگ و مير رخ داده در جهان ناشللی از بيماری هاي غير واگير 

می باشد.
پرتوهللای فرابنفللش يکی از عوامل عمللده ي خطر براي اكثر سللرطان هاي پوسللت و آب مرواريد 
)كاتاراكت( می  باشللند. بر اساس مطالعات اپيدميولوژيك كه توسط انجمن بين المللی تحقيق سرطان 
در سللال1992، سازمان جهانی بهداشت در سال Scotto ،1994 و همکاران در سال 1996 و در سال 
2002 توسللط گروه مشللاوره پرتوهای غيريونيزان انجام شده تنها فاكتور خطر مهم زيست محيطی در 
ايجاد بدخيمی های پوسللت، تابش بيش از حد پرتوهای فرابنفش خورشلليد است. در اكثر كشورهای 
دنيا سللرطان بدخيم پوست شللايع ترين سرطان گزارش شده است. بر اسللاس گزارش سازمان جهانی 
بهداشللت در سللال 2000 ميادی در مجموع 13627669 نفر در جهان به اين بيماری مبتا شده اند. از 
دهه 1960 هر سللاله چهار تا هشت درصد بر ميزان شلليوع سرطان سلول سنگفرشی افزوده شده است. 
ميزان بروز سللرطان سلللول پايه در افراد جوانتر در حال افزايش اسللت كه علللت آن احتمالاً افزايش 
قرار گرفتن در معرض نور خورشلليد و برنزه شدن با وسللايلی كه پرتو فرابنفش A يا B از خود ساطع 

می كنند، می باشد. 
در ايران، براساس گزارش سازمان جهانی بهداشت در سال 2002 ميادی ، حدود 29000 سال عمر از 

دست رفته منتسب به پرتوهای فرابنفش محيطی محاسبه شده است. 
براساس گزارش كشللوری ثبت موارد سرطانی، شايعترين سللرطان در ايران سرطان پوست می باشد.  
سرطان پوست در سال 1382، 15/7٪، در سال 1383، 15/5٪، در سال 1384، 15/1٪، در سال 1385، 
14/7٪، در سال 1386، 14/7٪ و در سال 1387 حدود 13٪ كل سرطان های گزارش شده را تشکيل 

داده است.
شللاخص پرتوهای فرابنفش )UVI( مقدار پرتوهای فرابنفش خورشيدی را در سطح زمين و اقدامات 
بهداشللتی متناسللب با ميزان پرتوهای فرابنفش را بيان می كند. اين شاخص يك ابزار ساده و قابل فهم 

جهت محافظت عموم مردم در برابر پرتوهای فرابنفش خورشيدی می باشد. 
در مطالعه ای كه در سال 2008 توسط Kyle و همکارانش صورت گرفت مشخص گرديد كه به ازای 
هر يك دلار هزينه آموزش، افزايش آگاهی و اطاع رسللانی در رابطه با پرتو UV حدود دو تا چهار 
دلار از هزينه های درمان عمومي مردم ذخيره می شللود. اميد اسللت ارائلله رهنمود حاضر تا حدودی 
سبب پيشگيری از اثرات نامطلوب مواجهه هموطنان عزيزمان با پرتوهای فرابنفش گردد. لازم به ذكر 
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است كه بهبود حفاظت مردم در برابر پرتوهای فرابنفش خورشيدی و كاهش بار بيماري هاي منتسب 
به اين عامل خطر محيطي از اهداف كان موجود در اسللناد بالا دسللتي نظير نقشه تحول نظام سامت 

جمهوری اسامی ايران مي باشد.

 1-1پرتوهای فرابنفش
پرتوهای فرابنفش خورشلليدی يکی از مهمترين عوامل خطر زيسللت محيطی در تمام دنيا محسللوب 
می شللود. همه انسان ها از طريق مواجهه با نور خورشيد و بسياری از منابع انسان ساخت مورد استفاده 

در صنعت، تجارت و تفريح در معرض پرتوهای فرابنفش مي  باشند. 
پرتوهللای فرابنفللش به محدوده ای از امواج الکترومغناطيسللی با طول مللوج nm 400 – 100 اطاق 
می  شود كه در طيفي بين پرتوهاي ايکس )X-Ray( و نور مرئی قرار دارد. اين پرتو از دسته پرتوهای 

پرانرژی بوده و بيشتر خواص و كاربردهای آن بواسطه همين انرژی زياد می باشد.

1-1-1 انواع پرتوهای فرابنفش 
پرتوهای فرابنفش به سه طيف تقسيم مي شوند )جدول 1(

جدول 1. طيف انواع پرتوهای فرابنفش

  )nm(طو� مو� پرتوها� فر�بنفش طيف

UVA  
400 - 315  

UVB  
315 - 280  

UVC  
280 - 100  

برخللی ديگللر از محققين طول موج های كمتللر از nm 180 را ناحيه پرتو فرابنفللش ناحيه ي خاء1 
)VUV( می  نامند زيرا بافاصله در هوا جذب می گردند. پرتوهای فرابنفش در طيف گسترده ای از 

فرايندهای صنعتی و پزشکی و برای مقاصد آرايشی و بهداشتی مورد استفاده قرار می گيرد.

UVA پرتو فرابنفش با طول موج بلند يا پرتو
حدود 95 درصد تابش فرابنفش خورشلليدی روی سطح زمين از پرتو UVA تشکيل شده است. اين 
ناحيه با طول موج nm 400 – 315 به ناحيه فلورسللانس معروف اسللت. پرتو UVA توسللط اتمسفر 

1 Vaccum UV(VUV)
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جذب نمي شود. بنابراين پرتوهای فرابنفش به سطح زمين رسيده تا حدود زيادی از پرتو UVA همراه 
با جزء كوچکي از پرتو UVB تشللکيل شللده اسللت. ميزان اين طيف از پرتو فرابنفش در نورآفتاب، 
قوس الکتريکی و چراغ های الکتريکی معمولی نيز يافت مي شللود. پرتو هاي لامپ فلورسنت در اين 
ناحيه قرار دارد. پرتو هاي UVA نسبت به پرتو UVB به عمق بيشتری از پوست نفوذ می كند و قرار 
گرفتن در معرض مقادير زياد آن می تواند سبب آسيب غير مستقيم به DNA، پيری پوست، سرطان 

پوست و آسيب به چشم ها شود. 

UVB پرتو فرابنفش با طول موج متوسط يا
طللول موج پرتو UVB بين 280 تا 315 نانومتر اسللت. پرتو UVB كمتر از پرتو UVA در پوسللت 
نفوذ می  كند و مقدار بيشللترآن توسط لايه خارجی پوست جذب می ژ شود. احتمال آفتاب سوختگی 
توسللط پرتو UVB بيشتر اسللت و عامل شروع سرطان پوست است. تقريباً تمام پرتو UVC و حدود 
90 درصد از پرتو UVB پس از عبور از اتمسللفر، توسط ازن، بخار آب، اكسيژن و دی اكسيد كربن 
جذب می شللود. ازن بزرگترين جذب كننده پرتو UVB است. شدت پرتو UVB در سطح زمين به 
ميزان زيادي وابسته به ميزان ازن موجود در جو و ضخامت لايه ازن است. اين پرتو در نور چراغ، بخار 

جيوه و قوس الکتريکی با الکترودهای فلزی نيز وجود دارد.

UVC پرتو فرابنفش با طول موج کوتاه يا
پرتو UVC مضرترين نوع تابش فرابنفش اسللت، اما توسط لايه ازن )در مناطقی كه لايه ازن سوراخ 
نشده باشد( بصورت كامل حذف می شود و به سطح زمين نمی  رسد. گرچه آسيب مداوم به لايه ازن 
توسط تركيبات كلروفلوروكربن و گازهاي هالون ممکن است به تابش UVC اجازه دهند تا به سطح 
زمين برسللد. اين مساله به علت نازك شللدن لايه ازن يك مشکل بالقوه در استراليا است. اين ناحيه با 

طول موج بين nm 280 – 100 فقط در قوس الکتريکی وجود دارد.
بنابراين آسلليب هاي بهداشللتي پرتوهاي فرابنفش در سللطح زمين عمدتآ ناشي از UVA )حدود 90 
درصد( و UVB )حدود 10درصد( می باشد. سطوح دريافت شده ي پرتوهاي UVA در سطح زمين 

نسبت به UVB ثابت تر بوده واز اوقات متفاوت روز يا سال تاثير نمي گيرد. 

1-2 منابع انتشار پرتوهاي فرابنفش
منابع انتشار پرتوهاي فرانبفش به دو گروه طبيعی و انسان ساخت تقسيم می شوند:
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1-2-1 منبع طبيعی 
خورشلليد بعنوان منبع طبيعی تابش كننده پرتوهای فرابنفللش در ميزان پرتوهای نوری دريافتی نقش 
اصلی را دارد. خورشلليد تمام طيللف پرتوهاي فرابنفش را تابش می كنللد. لايه ازن مقدار زيادی از 
شللدت پرتو را كاهش داده و در نتيجه هنگامی كه پرتوهاي خورشلليد به زمين می  رسد قابل تحمل 

مللی  گللردد.

1-2-2 منابع انسان ساخت 
عمده ترين منابع انسللان ساخت كه ممکن اسللت مقادير خطرناكی از پرتوهای فرابنفش را توليد  كنند 

در گروه های ذيل طبقه بندی می شوند:
 - منابع ملتهب يا گداخته همچون تنگستن كه عمدتا مخاطره آميز نيستند.

 - لامپ جيوه ای فشللار پايين، متوسللط و بالا كه لامپ فشللار پايين اغلب به عنوان لامپ گندزدا و 
ميکروب كش استفاده می  شوند. لامپ جيوه ای اساساً برای روشنايی كاربرد دارد.

 - لامپ گزنون كه در عکاسی و همچنين بعنوان شبيه ساز خورشيدی استفاده می شود.
 - تخليلله كننده های الکتريکی: منابع قوس الکتريکی )جوشللکاری( می  توانند برای شللبکيه چشللم 

بشدت خطرناك باشند.
 - لامپ هاي فلورسللنت: لامپ های خورشلليدی فلورسللنت اغلب پرتو UVB و لامپ های لوله ای 

فلورسنت عمدتاپًرتو UVA منتشر می كنند.

1-3 عوامل مؤثر بر ميزان پرتوهاي فرابنفش 
عوامل مؤثر بر ميزان پرتوهاي فرابنفش عبارتند از:

1-3-1 ميزان فاصله خورشيد از کره زمين
ميزان پرتوهاي فرابنفش در سطح زمين بستگی به فاصله خورشيد از كره زمين دارد و با توجه به اينکه 
اين ميزان فاصله در ماه های سللال و ساعات روز متفاوت اسللت شدت پرتوهای فرابنفش در ماه های 
سللال و سللاعات روز متغير خواهد بود. به عبارت ديگر هر چه فاصله خورشيد از كره زمين بيشتر باشد 
ميزان پرتوهای فرابنفش در سللطح زمين بيشتر می باشللد و بالعکس )در حدود دوم جولای، خورشيد 
دارای بيشللترين فاصله و در دوم ژانويه دارای كمترين فاصله با كره زمين اسللت(. در خارج از نواحی 
استوايی حداكثر تابش پرتوهاي UV زمانی رخ می دهد كه خورشيد در دورترين فاصله قرار گيرد كه 
حدود ظهر )ظهر آفتابی( در ماههای تابسللتان در نيمکره شمالي است. در طی فصل تابستان حدود 20 
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تا 30 درصد از كل پرتوهای فرابنفش روزانه در ساعات 11 صبح تا 13، حدود 60 درصد از پرتوهای 
فرابنفللش بين سللاعات 10 صبح تا 2 بعللد از ظهر و تقريباً 75 درصد از پرتوهللای فرابنفش روزانه بين 

ساعات 9 صبح تا 15 بعد از ظهر دريافت می شود.

1-3-2 عرض جغرافيايی
هر چه به مناطق استوايی نزديك تر شويم بر شدت پرتوهای فرابنفش افزوده می شود.

1-3-3 پوشش ابر
ابرها از طريق انعکاس، انکسللار، جذب و تفرق پرتوهای فرابنفش سبب افزايش يا كاهش )كه عمدتاً 
سللبب كاهش( در پرتوهای فرابنفش در سطح زمين می شوند. در آسمان بدون ابر، پرتوهای فرابنفش 
در حداكثللر ميزان اسللت اما حتی با وجود پوشللش ابر، بخشللی از پرتوهای فرابنفش به سللطح زمين 
می رسد. به عبارت ديگر بيش از 90 % از پرتوهای فرابنفش خورشيدی می تواند از پوشش ابر روشن 

عبور نمايد و به سطح زمين برسد.

1-3-4 ارتفاع از سطح دريا
بلله دليل نازكتر بودن اتمسللفر در ارتفاعات بالاتللر، ميزان جذب پرتوهای فرابنفش توسللط لايه های 
اتمسللفر كمتللر بوده و ميزان پرتوهای فرابنفش در سللطح زمين افزايش می يابللد. در واقع به ازاي هر 
1000 متر افزايش ارتفاع، ميزان پرتوهای فرابنفش در سللطح زمين حدود10٪ تا 12٪ افزايش می يابد 

)تقريباً به ازای هر 300 متر افزايش ارتفاع، ميزان پرتوهای فرابنفش چهار درصد افزايش می يابد(.

1-3-5 ازن استراتوسفری
لايه ازن بخشللي از پرتوهای فرابنفش كه به سطح زمين مي رسد را جذب مي كند. سطح ازن در طول 

سال و حتی درطول يك روز متفاوت است. 

1-3-6 بازتابش سطوح مختلف 
پرتوهای فرابنفش توسللط سللطوح مختلف با مقادير متفاوتي بازتابش يا پراكنده مي  شللوند. پرتوهای 
فرابنفش بازتابيده شللده هم می توانند بسيار زيانبار باشند. سللاحل شني خشك حدود 15%، آب دريا 

25٪ و برف تميز 80 % از پرتوهای فرابنفش را بازتابش می كند.
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1-4 اثرات بهداشتی مواجهه با پرتوهای فرابنفش
پرتوهاي فرابنفش خورشيدی يك عامل خطر محيطی مهم برای انسان است و اهميت اين عامل خطر 
با تخريب بيشللتر لايه ازن، افزايش می  يابد. مقادير كم پرتوهاي فرابنفش برای انسللان سودمند و براي 
توليد ويتامين D ضروری مي باشللد. پرتوهای فرابنفش همچنين برای درمان برخي از بيماری ها نظير 
راشيتيسم، پسوريازيس و اگزما كاربرد دارد. اين مسئله بايد تحت نظر پزشك بوده و مزاياي درمان در 

مقابل خطرات ناشی از قرار گرفتن در معرض پرتوهای فرابنفش مورد قضاوت و مقايسه قرار گيرد.
مواجهه طولانی مدت انسللان با پرتوهای فرابنفش خورشيدی ممکن است منجر به ايجاد طيف وسيعي 
از عوارض بهداشللتي حاد و مزمن بر پوست مانند پيري زودرس پوست، سرطان پوست، واكنش هاي 
التهابي و آب مرواريد درچشللم ها و ضعف سيسللتم ايمنی بدن شللود. آفتاب سوختگی و برنزه شدن 
از شللايعترين عوارض حاد شناخته شللده مواجهه با تابش بيش از حد پرتوهاي فرابنفش است. در دراز 
مللدت، پرتوهای UV  سللبب تغييرات غير قابل برگشللت در سلللول ها، بافتهللای فيبری و رگ های 
خونی می شود كه سبب پيری زودرس پوست خواهد شد. پرتوهای فرابنفش همچنين می تواند باعث 

واكنش های التهابی چشم شود.

1-4-1 اثرات پرتوفرابنفش بر پوست 
 D پوست بزرگترين عضو بدن بوده و وظيفه آن ذخيره چربی، خنك نگه داشتن بدن و ساختن ويتامين
در بدن است و بدن را از عفونت، نور، از دست رفتن آب و ساير مايعات و جراحت محافظت می كند. 
پرتوهای فرابنفش به سللادگی می توانند به پوسللت صدمه بزنند و اين صدمه می تواند موجب سللرطان 
پوسللت شللود. يك تصور غلط رايج است كه تنها افراد با پوست روشن بايد نگران تماس بيش از حد 
با نورخورشيد باشند. در واقع پوست های تيره تردارای رنگدانه محافظ مانين بيشتري است و درنتيجه 
ميزان بروز سللرطان پوسللت در افراد تيره پوست كمتر اسللت. اما با اين حال، سرطان پوست ناشی از 
مواجهلله بللا پرتوفرابنفش در افراد با پوسللت تيره هم رخ می دهد و متاسللفانه اغلب در مرحله بعد كه 
خطرناك تراسللت تشخيص داده مي شود. در ذيل مهمترين اثرات پوستی ناشی از مواجهه با پرتوهای 

فرابنفش بيان شده اند:

1-4-2 آفتاب سوختگی، برنزه شدن و پيري زودرس پوست
شللناخته شللده  ترين اثر حاد مواجهه بيش از حد با پرتوهای فرابنفش، برافروختگي1 ) همان قرمزشدن 
پوسللت( است كه به عنوان »آفتاب سوختگی« شللناخته می شود. عاوه بر اين، بسياری از مردم در اثر 

1 Erythema
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تحريك توليد مانين توسللط پرتوهای فرابنفش برنزه مي شوند كه در عرض چند روز پس از مواجهه 
با پرتوهای فرابنفش رخ می دهد. در مراحل پيشللرفته تر يکی از اثرات با سللازگاری مشللخص كم، 
ضخيم تر شللدن لايه هاي بيرونی پوسللت اسللت كه نفوذ پرتو را به داخل قسمت های عميق تر پوست 

كاهش می دهد. 
بسللته به نوع پوسللت، در افراد مختلف آسللتانه اوليه پوسللت برای بروز برافروختگی و توانايی برای 

سازگاری نسبت به پرتوهای فرابنفش بسيار متفاوت است.
تمللاس مزمن با پرتوهللای فرابنفش باعث برخي از تغييرات تخريبي در سلللول  ها، رگ  های خونی و 
بافت همبند پوسللت مي شود كه عبارتند از كك و مك و خال كه در قسمت های رنگدانه ای پوست 
ايجاد می شللود. انتشار رنگدانه های قهوه ای نيز يکی ديگر از اين اثرات می باشد. پرتوهای فرابنفش 
همچنين پيری زودرس پوست را تسريع كرده و باعث از بين رفتن تدريجی خاصيت ارتجاعی پوست 

و در نتيجه چين و چروك، خشکي و زبري پوست مي شود.

1-4-2-1 سرطان پوست
سللرطان پوست يکی از شايع ترين و در عين حال قابل پيشگيری ترين سرطان  ها است. سرطان پوست 
بيماری اسللت كه در آن سلللول  های بدخيم به طور نامنظم و فزاينده  ای تکثير و به طريقی از سيسللتم 
ايمنی و دفاعی بدن عبور می كنند. مهمترين رخداد اوليه درسرطان پوست، جهش در DNA سلول بر 
اثر مواجهه با پرتوهای فرابنفش خورشيدی است كه منجر به شروع تراريختگی سلول و سرطانی شدن 
آن می شود. با توجه به نوع سلول پوستی كه دچار تراريختگی و سرطان شده است اشکال مختلفی از 

سرطان پوست وجود دارد كه هر كدام نشانه ها و عوارض خاص خود را دارند. 

 )NMSC(1-4-2-1-1 سرطان پوست غير ملانومی
سللرطان پوسللت غير مانومی1 شامل سللرطان سلللول های پايه )بازال يا BCC(2 و سرطان سلول  های 
سنگفرشللی )اپی تليال يا SCC(3 است. اين نوع سللرطان ها به ندرت كشنده هستند اما درمان جراحی 
دردناكي داشللته و اغلب اثراتی برجا مي گذارند. تشخيص ميزان بروز موقتی وقوع NMSC مشکل 
بوده چرا كه ثبت قابل اعتماد چنين سللرطان هايی هنوز دسللت يافتنی نيست. با اين حال، مطالعاتی كه 
در اسللتراليا، كانادا و ايالات متحده انجام گرفته اسللت نشللان مي دهد كه در سال هاي 1960 تا 1980 

1 Non-melanoma skin cancers (NMSC)
2 Basal cell carcinoma (BCC)
3 Squamous cell carcinoma (SCC)
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شلليوع NMSC به بيش از دو برابر افزايش يافت. در مطالعه ای ديگر خطر ابتا به NMSC با توجه 
به قرار گرفتن شخص در معرض خورشيد مورد بررسی قرارگرفت و نشان داده شد كه در بخش  هايی 
از بللدن ماننللد گوش ها، صورت، گردن، سللاعد و بازوها كلله معمولاً در معللرض پرتوهای فرابنفش 
هسللتند NMSC شايع  تر است. اين به اين معنی است كه درطولاني مدت، تکرار مواجهه با پرتوهای 
فرابنفش، عامل اصلي ابتا به NMSC مي  باشللد. در برخی از كشورها رابطه اي مشخص بين افزايش 

بروز NMSC با كاهش عرض جغرافيايي )يعنی افزايش ميزان پرتوهای فرابنفش( وجود دارد.
سرطان سلول  های بازال)BCC( )شکل 1( شايع ترين نوع سرطان پوست به شمار می آيد و نسبت به 
ديگر اشکال سلول  های سرطانی پوست خطر كمتری دارد. سرطان سلول  های بازال كه در لايه اپيدرم 
)لايه خارجی پوسللت( قرار دارند سرعت رشد آرامي داشته و به ندرت گسترش می يابند. افرادی كه 
پوسللت و موی روشن و چشم آبی، سبز و يا خاكستری دارند و همچنين اشخاصی كه مشاغل آنها در 
فضای باز اسللت و به طور متوالی در معرض پرتوهای فرابنفش هستند نيز از خطر بيشتری برای ابتا به 

BCC پوست برخوردارند.

 )BCC(شکل 1. شمايی از سرطان سلول های پايه

سرطان سلول های سنگفرشی )شکل 2( دومين شکل شايع سرطان پوست به شمار می رود كه می تواند 
تمام بدن از جمله لايه های مخاطی را در بر گيرد. اكثر اشللکال سرطان سلول  های سنگفرشی مدت ها 
به لايه اپيدرم محدود می  ماند و در صورت درمان نشدن به لايه  های زيرين پوست راه يافته و بافته ای 
ديگللر را مورد تهاجللم قرار می دهد. مواجهه ی مسللتمر اعضای بدن مانند صللورت، گردن، اطراف 
گوش ها، پوسللت سر بدون پوشللش مو، دست، شانه، پشت بدن و لب پايين دهان با پرتوهای فرابنفش 

از جمله علل ابتا به اين نوع سرطان است.
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)SCC(شکل 2. شمايی از سرطان سلول های سنگفرشی

)MM(1-4-2-1-2 ملانوم بدخيم
سرطان مانوم رشد بدخيم سلول های توليد كننده ی مانوم است. اين سلول ها رنگدانه تيره پوست، 
مللو، چشللم و خال  های بللدن را توليد می كنند. از ايللن رو تومورهای مانوم اكثراً قهوه ای و يا سللياه 
رنگ هسللتند. ولی در موارد معدودی نيز سللرطان های مانوم رنگدانه توليد نکرده و به رنگ پوست 
صورتی- قرمز و يا بنفش ظاهر مي  شللوند. مانوم از خطرناك  ترين انواع اشللکال سللرطان پوست به 
شللمار می رود. اين نوع سرطان اگر در مراحل ابتدايی تشخيص داده شود درمان قطعی آن امکان پذير 
اسللت. اما چنانچه حالت تهاجمی پيدا كرده و به سللاير بافت  های بدن سللرايت كند درمان آن امکان 

پذير نخواهد بود.
مانوم بدخيم )MM(1، اگر چه به مراتب بسياركمتر از NMSC شايع است، اما از علل عمده مرگ 
و مير ناشللی از سرطان پوسللت اسللت. از اوايل دهه 1970، بروز MM به ميزان قابل توجهی افزايش 
يافته است، به عنوان مثال در ايالات متحده به طور متوسط در هر سال 4 % رشد داشته است. مطالعات 
زيادی نشللان داده اند كه خطر ابتا به مانوم بدخيم به عواملی نظير مشللخصه های ژنتيکی و رفتار فرد 

در هنگام مواجهه با پرتوهای فرابنفش بستگي دارد. 

شکل 3. شمايی از مانوم بدخيم

1 Malignant melanoma (MM)

اكثر اشللکال سرطان پوست در نقاط برهنه بدن مانند صورت، دست، ساعد و گوش ايجاد می شود از 
اين رو پوست بايد در برابر پرتوهای فرابنفش محافظت شود. 
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1-4-3 اثرات پرتوهای فرابنفش بر چشم
چشللم به اندازه محل چرخش خود، در داخل فرورفتگی قرار دارد و توسط خط الراس ابرو، ابروها و 
مژه ها محافظت مي شللود. نور، انقباض مردمك و عکس العمل نيمه باز شللدن چشم را برای به حداقل 
رساندن نفوذ پرتوهای فرابنفش به چشم فعال مي كند. با اين حال، اثربخشي اين روش دفاع طبيعی در 
برابر خطرات ناشللی از پرتوهای فرابنفش در برخي از شللرايط مانند استفاده از تخت  مخصوص حمام 

آفتاب و يا انعکاس پرتوهای فرابنفش توسط شن، ماسه، آب و برف محدود می باشد.
اثللرات حاد چشللمی مواجهه با پرتوهللای فرابنفللش عبارتنللد از: فتوكراتيللت 1 و ورم ملتحمه2. اين 
واكنش  های التهابی با آفتاب سللوختگی پوسللت بسيار حسللاس مانند بافت  كره چشم و پلك ها قابل 
مقايسلله بوده و معمولاً چند سللاعت پس از مواجهه با پرتوهای فرابنفش ظاهر مي شللوند. اين دو اثر با 
اينکه بسلليار دردناك اند، اما برگشللت پذيراند و در طولانی مدت به آسيب چشم يا كاهش ديد منتج 

نمي  شوند. اشکال شديد فتوكراتيت شامل قوسي شدن چشم3 و برف كوری4مي  باشند.
آب مرواريد)كاتاراكللت( 5يکی از عوامل مهم كوری در جهان اسللت و مشللخص شللده اسللت كه 
حدود 2 درصد آب مرواريدها ناشللی از مواجهه با پرتوهای فرابنفش ايجاد می شللود. در اين بيماری 
پروتئين  های عدسللی چشللم از دناتوره)Denatured( می گردد و باعث تجمللع رنگدانه ها و تاری 
عدسی می  شود كه در نهايت منجر به كاهش بينايی و كوری می  شود. اگرچه آب مرواريد با درجات 
متفاوتي در بسللياری از افراد با سللنين بالا رخ مي  دهد، اما به نظر می رسد مواجهه با پرتوهای فرابنفش 

به ويژه پرتو UVB، يك عامل خطر عمده برای گسترش آب مرواريد است.

1 Photokeratitis
2 Photoconjunctivitis
3 Arc-eye
4 Snow blindness
5 Cataract

جدول 2. اثرات پرتوهای فرابنفش بر چشم
بر چشم UVC�ثر�� بر چشم UVB�ثر��   بر چشم UVA�ثر�� 

  فوتوكر�تيت
  قرنيه �لتها�
  ملتحمه�لتها� 
  پلك ها �لتها�

  سرطا�

  فوتوكر�تيت
  قرنيه �لتها�

  تو�� ملتحمه
  پلك ها �لتها�

  سرطا�

  مر���يد ��
  سرطا�

    �� مر���يد  
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شللواهد علمی نشللان می  دهد اشکال مختلف سرطان چشم بسللتگی به مدت زمان مواجهه با پرتوهای 
فرابنفش دارد. يکی از سللرطان های بدخيم چشم مانوم است كه ناشی از پرتوهای فرابنفش می باشد. 
محل معمول اين سللرطان در پلك چشم اسللت. احتمال ايجاد عوارض در چشم كودكان در مواجهه 
با پرتوهای فرابنفش تقريباً 10 برابر بيشللتر از افراد بزرگسال اسللت كه همين امر، ضرورت استفاده از 

عينك آفتابی را برای كودكان بيشتر می  كند.
سللوختگی قرنيه چشم يکی از آثار زيان بار پرتوهای فرابنفش است. اين مشکل در افرادی كه ورزش 
اسکی انجام می دهند و افرادی كه به دريا می  روند نيز ديده مي شود. احساس وجود جسم خارجی در 
چشم، سوزش، خارش، درد شديد و قرمزی از عائم التهاب قرنيه چشم ناشی از تابش شديد پرتوهای 
فرابنفش اسللت. عللاوه براين مواجهه بللا پرتوهای فرابنفش به طور مزمن سللبب بللروز آب مرواريد 
می  شللود. در واقع يکی از عوامل مهمی كه در ايجاد بيماری های چشللمی نظير )دژنراسلليون ماكولا، 

ناخنك )Pterygium( و آب مرواريد( نقش دارد، پرتوهای فرابنفش است.
مطالعات مختلف نشللان داده اند كه پرتوهای فرابنفش مسللتقيماً با خطر بللروز بيماری ناخنك ارتباط 

دارد. تيرگی بخش جلويی عدسی چشم نيز با تابش حاد پرتوهای فرابنفش ايجاد می  شود.
پوشش محافظتی چشم ها برای كسانی كه به مدت طولانی در معرض پرتوهای فرابنفش و بخصوص 
از نللوع طول موج كوتاه آن هسللتند قويللاً توصيه می گردد، مثاً كوهنوردان و اسللکی بازان به جهت 
اقامت های طولانی در ارتفاعات بالا، عماً با رقيق شللدن هوا، عامل اصلی مقاومت در مقابل پرتوهای 
فرابنفش را ازدسللت می  دهنللد. گرچه عينك های آفتابی معمولی به ميللزان كمی در مقابل پرتوهای 
فرابنفللش مقاومنللد، اما توصيه می گللردد كه حتی المقللدور از لنزهای پاسللتيکی )ترجيحاً از جنس 
پلی  كربنات( بجای لنزهای شيشلله ای اسللتفاده گردد زيرا همانگونه كه اشللاره شد، شيشه معمولی در 
مقابل UVA فاقد مقاومت بوده و آن را به راحتی از خود عبور می  دهد. عينك ها بايد قادر باشللند از 

ورود پرتوهای فرابنفش از كناره ها و بالا و پايين آن نيز جلوگيری كنند.

1-4-4 اثرات پرتوهای فرابنفش بر سيستم ايمنی
سيسللتم ايمنی مکانيسللم دفاعی بدن در برابر عفونت ها و سرطان است و به طور معمول در تشخيص و 
پاسخ به ميکروارگانيسم  های مهاجم و يا مقابله با شروع يك تومور بسيار موثر است. شواهدی وجود 
دارد كه نشان می دهد مواجهه حاد و مزمن با پرتوهای فرابنفش سبب سركوب و تضعيف سيستم ايمنی 
بدن می شللود. آزمايشات انجام شده بر روی حيوانات نشان داده است كه پرتوهای فرابنفش می تواند 
دوره ايجاد و شللدت تومورهای پوسللت را تغيير دهد. همچنين بروز سرطان سلول های سنگفرشی در 
افرادی كه با داروهای سركوب كننده سيستم ايمنی تحت درمان هستند از جمعيت عادی بيشتر است. 
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بنابراين مواجهه با پرتوهای فرابنفش، صرفنظر از اثر آن بر شللروع سرطان پوست، ممکن است حالت 
دفاعی بدن را كه در حالت معمولی از گسترش تومورهای پوستی جلوگيری می كند كاهش دهد.

مطالعات متعدد نشللان داده اسللت كه مقادير محيطی پرتوهای فرابنفش ميزان فعاليت و توزيع تعدادی 
از سلللول های مسللئول راه اندازی واكنش های ايمنی در بدن انسللان را تغيير می دهد. لذا مواجهه با 
پرتوهای فرابنفش ممکن است باعث افزايش خطر ابتا به عفونت ويروسی، عفونت باكتريايی، انگلی 

يا قارچی شود كه در انواع مختلفی از مدل های حيوانی به اثبات رسيده است.
در بسياری از مناطق به ويژه در كشورهای در حال توسعه، سطوح بالای پرتوهای فرابنفش ممکن است 
اثربخشللی واكسللن را كاهش دهد. از آنجايکه عمده ی بيماری های قابل پيشللگيری با واكسن، جزء 
بيماری های عفونی هستند، هر عاملی كه تاثير واكسن را حتی به ميزان كم كاهش دهد می تواند تأثير 

قابل توجهی بر سامت داشته باشد.

)UVI ( 2- اعلام و گزارش دهي شاخص پرتوهای فرابنفش
2-1 اهميت شاخص پرتوهای فرابنفش

شللاخص پرتوهای فرابنفش ابزاري مناسللب جهت افزايش آگاهی های عمومی در مورد خطرات در 
معرض بودن بيش از حد پرتوهای فرابنفش و نيز اتخاذ روش های محافظتی به مردم می باشد. تشويق 
مردم به كاهش ميزان مواجهه با پرتوهای فرابنفش خورشلليدی مللی تواند باعث كاهش قابل ماحظه 
اثرات بهداشللتی و در نتيجه هزينه های درمانی شللود. در مطالعه ای كه در سللال 2008توسط سازمان 
حفاظت از محيط زيسللت آمريکا )EPA( صورت گرفت مشللخص گرديد كه به ازای هر يك دلار 
هزينه آموزش، افزايش آگاهی و اطاع رسللانی در رابطه با پرتوهاي فرابنفش حدود دو تا چهار دلار 
از هزينه های درمان عموم مردم پس انداز می شود. اين ابزار آموزشی بايد به عنوان جزء جدايی ناپذير 
برنامه آموزشللي به عموم مردم درخصوص خطرات بهداشللتي پرتوهای فرابنفش و محافظت در برابر 
آن، مللورد اسللتفاده قرار گيرد و منجر بلله تغيير نگرش و رفتار مردم در مواجهه بللا پرتوهای فرابنفش 

گردد.
اين شاخص، مقدار پرتوهای فرابنفش خورشيد را در سطح زمين نشان می دهد. همچنين ريسك های 
مللورد انتظار تماس بيش از حد با پرتو خورشلليد را بلله صورت روزانه پيش بينللی می كند. دامنه اين 
شللاخص از يك تا مقادير بالاتر از 11 متغير اسللت. مقدار بالاتر شاخص، پتانسيل بيشتری برای آسيب 

رسانی به پوست و چشم دارد و در مدت زمان كوتاهتری صدمات شديدتری را وارد می سازد. 
UVI همچنيللن بايللد گروه هللای آسلليب پذير و افللراد با مواجهلله زياد بللا پرتو مانند كللودكان و 
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گردشللگران را مد نظر قللرار دهد و عموم مردم را از عوارض بهداشللتی ناشللی از پرتوهای فرابنفش 
از جمله آفتاب سللوختگی، سللرطان پوست، پيری پوست، و اثرات آن بر چشللم و سيستم ايمنی بدن 
آگاه سللازد. در پيام های آموزشللی بايد تاكيد شللود كه خطر ابتا به عوارض نامطلوب بهداشتی قرار 
گرفتللن در معرض پرتوهللای فرابنفش تجمعی اسللت و همچنين عوارض در معللرض بودن در طول 
دوره زندگللی می تواند به انللدازه در معرض بودن در تعطيات در يك منطقه آفتابی مهم باشللد. در 
كشور ما شللاخص پرتوهای فرابنفش خورشيد روزانه توسط وزارت بهداشت برای اطاع عموم مردم 
اعام می شللود و همگان می توانند با مراجعه به سللامانه جامع اطاعات بهداشت محيط كه به آدرس 
در دسترس   http://enhealth.health.gov.ir/ اينترنتی /http://enhealth.tums.ac.ir يا 

می باشد، از آن مطلع شوند.

2-1-1 تفسير سطوح مختلف شاخص پرتوهای فرابنفش و راهکارهای محافظتی
در جدول 3 دسللتورالعمل های محافظتی مرتبط با هر سللطح از شللاخص پرتوهای فرابنفش ارائه شده 
اسللت كه براي اطاع رساني به عموم مردم در مواجهه با پرتوهای فرابنفش خورشيدی جهت كاهش 

عوارض پرتوهای فرابنفش بسيار مفيد می باشد. 

http://enhealth.tums.ac.ir/
http://enhealth.tums.ac.ir/
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* برای آگاهی از جزييات بيشللتر در رابطه با معيارهای انتخاب و نحوه ی اسللتفاده از روش های محافظتی به بخش 2- 2 

مراجعه شود.

جدول 3. دستورالعمل های محافظتی مرتبط با هر سطح از شاخص پرتوهای فرابنفش

مقد�� 

  شاخص 
نو� مو�جهه 

  (ميز�� �ثر)
  �ستو��لعمل محافظتي

  

  كم  1 - 2

�� طي ��� عينك �فتابي
∗

مناسب �ستفا�� كنيد. لا�� به �كر �ست كه �� طي  

  �مستا�� بر� ممكن �ست شد� پرتوها� فر�بنفش �� �� بر�بر �فز�يش �هد. 

�ساني �چا� �فتا� سوختگي  باشند � به �فر��� كه ����� پوست حسا� مي

��� � شلو�� بلند بايست لبا� �ستين شوند مي مي
∗

بپوشند � كر� ضد�فتا� 
∗

(با 

  ) �ستفا�� كنند.15) حد�قل SPF:Sun Protection Factorحافظتي (فاكتو� م

  

  متوسط  3 - 5

) مو�جهه با نو� خو�شيد به حد�قل 16صبح تا  11�� ساعا� نز�يك ظهر (

  برسد. 

حد�قل  )SPF���� كر� ضد�فتا� (با فاكتو� محافظتي ( لبه �� محيط بير�� كلا�

  ��� � شلو�� بلند بپوشيد.  )� عينك �فتابي مناسب � لبا� �ستين15

  

  �يا�  6 - 7

) مو�جهه با نو� خو�شيد به حد�قل 16صبح تا  11�� ساعا� نز�يك ظهر (

  برسد. 

) حد�قل SPF���� كر� ضد�فتا� (با فاكتو� محافظتي ( لبه �� محيط بير�� كلا�

  ��� � شلو�� بلند بپوشيد.  )� عينك �فتابي مناسب � لبا� �ستين15

  

  خيلي �يا�  8 - 10

) ��مو�جهه با نو� خو�شيد �جتنا� 16صبح تا  11�� ساعا� نز�يك ظهر (

  نمايد. 

) حد�قل SPF���� كر� ضد�فتا� (با فاكتو� محافظتي ( لبه �� محيط بير�� كلا�

  ��� � شلو�� بلند بپوشيد.  )� عينك �فتابي مناسب � لبا� �ستين15

  

  شديد  11 ≥

جهه با نو� خو�شيد �جتنا� ) ��مو�16صبح تا  11�� ساعا� نز�يك ظهر (

  نمايد. 

) حد�قل SPF���� كر� ضد�فتا� (با فاكتو� محافظتي ( لبه �� محيط بير�� كلا�

  ��� � شلو�� بلند بپوشيد. )� عينك �فتابي مناسب � لبا� �ستين15
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UVI و کد رنگ های مورد استفاده جهت بيان UVI 2-1-2 نمايش گرافيکی
نمايش گرافيکی UVI به صورت اسللتاندارد، سبب انسجام گزارش UVI در اخبار و گزارش وضع 
آب و هوا شده و سبب افزايش درك مفهوم UVI توسط مردم نيز می شود. وسايل آماده شده برای 
گزارش ها، سبب افزايش موفقيت درك از طريق رسانه ها شده و وجود بيش از يك حق انتخاب، به 

رسانه های مختلف اين امکان را می دهد كه از عهده محدوديت های تکنيکی برآيند.
انللواع بسللته های گرافيکی را می تللوان از وب سللايت جهانی UV پروژه INTERSUN سللازمان 
 UVIدانلود كرد كه شامل نمايه ی   http://www.who.int/uv/en جهاني بهداشللت به آدرس
، نماد های گزارش UVI و نمادهای محافظت در برابر پرتوهای فرابنفش می باشللد كه در شللکل 4 

نمايش داده شده اند. 

UVI  شکل 4. نمونه هايی از نمايش گرافيکي

  
  

  

  

http://www.who.int/uv/en


چگونه  ازخود در برابر پرتوهای فرابنفش خورشيدي محافظت نماييم؟ 16

2-2 اقدامات عملی ساده جهت محافظت در برابر پرتوهای فرابنفش
گرچه در معرض قرارگيری با نور خورشلليد لذت بخش اسللت اما مواجهه زياد با آن می تواند بسلليار 
خطرناك باشللد. مواجهه بيش از حد با پرتوهای فرابنفش می تواند سللبب آفتاب سوختگی دردناك، 
سرطان پوسللت، پيری زودرس پوست، آب مرواريد و تضعيف سيستم ايمنی گردد. كودكان افرادی 
بسلليار حسللاس در مواجهه با پرتوهای فرابنفش می باشند. اقدامات عملی سللاده ذيل می تواند شما و 

كودكان شما را از اثرات نامطلوب پرتوهای فرابنفش محافظت نمايد:

2-2-1 اجتناب از آفتاب سوختگی
 افرادی كه دچار آفتاب سوختگی هستند خطر سرطان پوست در آنها بالا است و احتمال ايجاد سرطان 
پوسللت در كودكان دچار آفتاب سوختگی بسيار بالا اسللت. به منظور اجتناب از آفتاب سوختگی از 
مواجهه مسللتقيم با نور خورشيد بخصوص در اواسط روز براي مدت طولاني اجتناب شود ) از ساعت 

11 صبح تا 16(.

2-2-2 اجتناب از برنزه کردن طبيعی و مصنوعی
برنزه كردن طبيعی و يا اسللتفاده از روش های مصنوعی سللبب افزايش احتمال ابتا به سللرطان پوست 

می گردد.

2-2-3 استفاده فراوان از کرم ضد آفتاب
در مواجهلله با پرتوهای فرابنفش خورشلليدی، اسللتفاده از كرم هاي ضد آفتاب الزامي اسللت. جهت 

استفاده ازكرم های ضد آفتاب توجه به نکات ذيل ضروري است:
 - كرم ضدآفتاب مورد استفاده می بايست دارای شاخص محافظت در برابر خورشيد )SPF( حداقل 

15 برای پرتو فرابنفش UV-A و پرتوفرابنفش UV-B باشد. 
 - تقريباً 20 دقيقه قبل از بيرون آمدن از خانه از كرم ضد آفتاب استفاده كنيد. 

 - كرم هاي ضد آفتاب را می بايسللت به مقدار فراوان بر روی تمامی قسمتهای پوست كه در معرض 
نور خورشلليد هستند )دست و صورت، لب، پيشانی، گوش و گردن ( استفاده نمود به طوري كه يك 

لايه از آن بر روي پوست باقي بماند.
 - هر دو ساعت يکبار حتی در روزهای ابری می بايست مجدداً از كرم ضد آفتاب استفاده شود.

 - پس از شناكردن يا عرق كردن، می بايست مجدداً از كرم ضد آفتاب استفاده شود.
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2-2-4 استفاده از لباس های مناسب
پوشلليدن لباس های مناسب )پيراهن، شلوار( يکی از بهترين و كم هزينه ترين روش های محافظتی در 
برابر پرتوهای فرابنفش خورشلليدی اسللت. امروزه بسياری از شركت ها، لباس های توليدی خود را با 
برچسب )UPF )UV Protection Factor كه يك شاخص معتبر بين المللی برای لباس ها جهت 
 UPF محافظت در برابر پرتوهای فرابنفش است به بازار عرضه می كنند. لباس هايی كه ميزان شاخص
آنها 15 و بيشتر باشد، محافظت خوبی در برابر پرتوهای فرابنفش خواهند داشت. لازم به ذكر است كه 
در بسياری از كشورهای مختلف دنيا نظير ايالات متحده آمريکا و اتحاديه اروپا استانداردهای جامعی 

جهت تعيين UPF لباس ها وجود دارد كه نشان دهنده اهميت اين موضوع می باشد.
طرح لباس، نوع و سللاختار الياف لباس، رنگ لباس، خشللك و يا خيس بودن آن ميزان اثر حفاظت 
در برابللر پرتوهای فرابنفش را تعيين می كند. لباس های مورد اسللتفاده جهللت محافظت از پرتوهای 

فرابنفش، می بايست دارای ويژگی های ذيل باشند: 
 -گشاد، يقه دار و آستين بلند باشند.

 -هرچه پارچه لباس بافت متراكم تری داشته باشد محافظت بيشتری در برابر پرتوهای فرابنفش ايجاد 
می كند )پرتوهای فرابنفش خورشلليدی از لباس های نازك به راحتی عبور می كنند و سللبب آسيب 

به پوست می شوند(. 
 -لباس های با رنگ تيره جهت محافظت در برابر پرتوهای فرابنفش مناسب ترند.

 -خيس كردن لباس ها سبب كاهش اثر محافظتی آنها در برابر پرتوهای فرابنفش می شود. 

2-2-5 استفاده از کلاه های مناسب
استفاده از كاه لبه دار مناسب يکی از راهکارهای محافظت صورت، چشمها، بينی، لب ها، گوش ها، 

گردن و حتی شانه ها می باشد. كاه مورد استفاده بايد مشخصات ذيل را داشته باشد:
 -كاه مورد استفاده مانع از تابش مستقيم پرتوهای فرابنفش خورشيدی به صورت، لب ها، گوش ها 

و گردن شود.
 -كاه دوره دار باشد و لبه آن حداقل به اندازه 7/5 سانتي متر پهنا داشته باشد. 

نمونه ای از كاه های مناسللب مورد اسللتفاده جهت محافظت در برابر پرتوهای فرابنفش در شللکل 5 
ارائه شده است.



چگونه  ازخود در برابر پرتوهای فرابنفش خورشيدي محافظت نماييم؟ 18

2-2-6 استفاده از عينک های آفتابی
اسللتفاده از عينك های آفتابی يکی از مهمترين راهکارهای محافظت چشللم و پوست حساس اطراف 
چشللم از اثرات پرتوهای فرابنفش می باشد. عينك های آفتابی مورد استفاده می بايست مشخصه های 

ذيل را دار باشند:
 - قاب عينك بايستی به نحوی باشد كه كل چشم و اطراف آن را از پرتوهای فرابنفش محافظت نمايد 

و از كناره های آن نور به چشم تابيده نشود.
 - عينك آفتابي مورد استفاده می بايست دارای برچسب ”UV absorption up to 400 nm“  يا نشان 
تأييد شده توسط سازمانهای معتبر داخلی يا بين المللی باشد. اين نوع عينك ها سبب كاهش پرتوهای 
فرابنفش به ميزان 99% تا 100% می شوند. لازم به ذكر است عينك هاي آفتابي كه دارای برچسب ”زيبايی 

)Cosmetic(“ هستند تنها مانع از حدود70٪ از پرتوهاي فرابنفش به چشم مي شوند.

2-2-7 قرارگرفتن در سايه در صورت امکان
در صورت امکان در سللاعات 11 صبح تا 16 عصر در سايه قرار گيرد. می بايست توجه نمود كه قرار 

گرفتن در سايه تنها ميزان پرتوهای فرابنفش را كاهش می دهد و آن را به صفر نمی رساند.

شکل 5. نمونه ای از كاه های مناسب مورد استفاده جهت محافظت در برابر پرتوهای فرابنفش

  

    



19الزامات، دستورالعمل و رهنمودهای تخصصی مرکز سلامت محیط و کار

 -استفاده از روش های محافظتی شديد در مجاورت آب، برف و سطوح ماسه ای )نطير سواحل(
آب، برف و سللطوح ماسه ای )نطير سواحل( سللبب بازتابش پرتوهای زيان آور خورشيدی می شوند 

كه می توانند احتمال آفتاب سوختگی را افزايش دهند.

2-2-8 دريافت ويتامين D از روشهای سالم تر
جهت دريافت ويتامين D بجای در معرض قرار گرفتن با نور خورشلليد، از رژيم غذايی مناسللب كه 

شامل مکمل های حاوی ويتامين D و مواد غذايی سرشار از آن نظير شير و ماهی استفاده كنيد.

UVI 2-2-9 آگاهی از مقدار
UVI اطاعات مفيدی را جهت ميزان پرتوهای فرابنفش و روش های محافظتی در برابر آن ها جهت 

كاهش اثرات پرتوهاي فرابنفش ارائه می دهد. جهت آگاهی از مقدار UVI در شللهر محل سللکونت 
http://enhealth.tums.ac.ir  يا  خود به سامانه جامع اطاعات بهداشت محيط كشور به آدرس

 http://enhealth.health.gov.ir مراجعه نماييد.

 ،)American Academy of Pediatrics( نکته بسيار مهم: براساس رهنمود آكادمی اطفال آمريکا
می بايسللت از مواجهه نوزادان زير شللش مللاه با نور خورشلليد اجتناب گردد و در طللول روز در محيط 
آزاد می بايسللت لباس آنها شللامل شلوار بلند، پيراهن آسللتين بلند و كاه لبه دار باشد و در غير اينصورت 
 SPF می بايسللت قسمت هايی از پوسللت كه در معرض نور خورشيد است با استفاده از كرم ضدآفتاب با

حداقل 15 محافظت شود.

2-3 حقايق و باورهای نادرست در رابطه با پرتوهای فرابنفش
برخللی از حقايق و باورهای نادرسللت رايج در مللورد پرتوهای فرابنفش و اثرات آن بر سللامت در 
جدول 4 ارائه شده است كه آشنايی با آنها سبب محافظت بيشتر از عوارض پرتوهای فرابنفش خواهد 

شد.

http://enhealth.tums.ac.ir/
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  حقايق  با��ها� نا��ست

  برنز� شد� �� بر�بر �فتا� بي خطر �ست.

پرتوها� برنز� شد� ��كنش �فاعي بد� �� بر�بر �سيب ها� 

  �ست فر�بنفش

برنز� شد� بد� �� �� مقابل خو�شيد 

  محافظت مي كند.

حد��  SPFبا پوست سفيد تنها معا��  پوست تير� �� مقايسه

  كند. �يجا� ميمحافظت  4

�� ���ها� �بر� �حتما� �فتا� سوختگي 

  .�جو� ند���

خو�شيد� مي تو�ند  پرتوها� فر�بنفش��صد ��  80 حد��

�� پوشش �بر� نا�� نفو� كند. �جو� مه حتي مي تو�ند 

  �� �فز�يش �هد. پرتوها� فر�بنفشمو�جهه با 

�� هستيد �فتا� سوخته  ��حاليكه ��

  .شويد نمي

فر�بنفش �يجا�  ها��� بر�بر پرتو �� حد�قل محافظت ��

فر�بنفش ��  ها�كند � با�تا� پرتو �� �� تما� با پرتو مي

  �هد. �فز�يش مي

 �� طو� �مستا�پرتوها� فر�بنفش

  .خطرنا� نمي باشد

تر  ها� �مستا� كم فر�بنفش به طو� كلي �� طو� ما� ها�پرتو

فر�بنفش �� خصوصا ��  ها�ت� �ما بر� با�تا� پرتو�س

كند. توجه شو� كه �� ���يل بها�  ��تفا� بالا �� بر�بر مي

�ماني كه ��جه حر��� كم هستند� پرتوها� خو�شيد به 

  طو� غير منتظر� �� شديد هستند.

كنند  محافظت ميها� ضد �فتا� مر�  كر�

 طولانيبه مد� بسيا�  تو�نم بنابر�ين مي

  .ا� �فتا� بگير�حم

ها� ضد�فتا� نبايد بر�� �فز�يش �ما� قر�� گرفتن ��  كر�

بر�بر �فتا� مو�� �ستفا�� قر�� گير� �ما بر�� �فز�يش 

ها �جتنا�  �� طو� �ما� حما� �فتا� �ستفا�� �� ��محافظت 

ها �ساسا بستگي به كا�بر�  ناپذير �ست. عملكر� حفاظتي كر�

  شا� ���� صحيح

به  منظم طو� بهتا� گرفتن �فهنگا� �گر 

 �فتا� سوختهپوست �ستر�حت بدهم� 

  .خو�هم شدن

فر�بنفش �� طو� ���  ها�قر�� گرفتن �� معر� پرتو

  تجمعي �ست

�گر پرتوها� گر� خو�شيد �� �حسا� 

  كنيد �فتا� سوخته نخو�هيد شد. نمي

بوجو� مي �يد  فر�بنفش ها��فتا� سوختگي به علت پرتو

گرما � حر��� �ثر پرتو ما��� قرمز . كه قابل �حسا� نيست

  فر�بنفش. ها�خو�شيد �ست نه پرتو

جدول 4. حقايق و باورهای نادرست رايج در رابطه با پرتوهای فرابنفش
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