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Sole med. forstind.

MANGA Av 0ss blir glada och far ener-
gi av solljus och varme. Solen forknip-
pas emellertid ocksa med risker. For
att du tryggt ska kunna exponera dig
for solen férutsatts att du kanner till
din egen hudtyp och att du ger akt pa
véaderforhallandena. Intensiteten i sol-
ljuset paverkas av arstid och geogra-
fiskt lage. Forutom att du kan brénna
dig i solen kan solen orsaka skador pa
sikt, till exempel att huden aldras i for-
tid och i varsta fall hudcancer. I denna
guide hittar du tips pa hur du kan sola
forstandigt.

Guiden &r producerad av
Psoriasisforbundet. Psoriasisforbundet
ar en nationell patient-, folkhalso-
och expertorganisation for personer
som insjuknat i psoriasis. Férbundet
erbjuder tillfoérlitlig kunskap och stoéd
for dig som lever med psoriasis. Solen
har en lakande effekt for manga med
psoriasis. Forbundet ordnar solbeto-
nade anpassningstraningskurser, s.k.
klimatbehandling, fér personer insjuk-
nade i psoriasis. Kursens huvudblock
ordnas pa Kanariedarna.



SOLENS ULTRAVIOLETTA STRALNING
(UV-stralning) paverkar hudens pigment-
celler, melanocyter, som bildar hudens
fargdmne. UV-stralningens verkan &r att
huden blir brunare och tjockare. Det fak-
tum att huden blir brun betyder att den
férsoker skydda sig mot UV-stralningens
skadliga verkningar. Emellertid skyd-
dar den bruna fargen huden bara delvis.
Trots att huden blivit brun medfor solen
med tiden hudskador och bidrar till att
huden aldras. De celler i huden som ska-
dats av solstralningen blir gradvis fler.

Begrénsa exponeringen for solljus
genom att titta pa klockan. Det gar inte
att undvika solskador genom att hélla
koll pé nar huden blir réd, for rodnaden
uppkommer forst efter ett antal timmar.

Vitamin D av solen

D-vitamin bildas i huden nar den utsatts
for solens strélar. D-vitamin &r namnet
till trots ett hormon. Det ar viktigt for
skelettet och tédnderna att vi far i oss till-
rackligt med D-vitamin. Studier visar att
D-vitamin ocksé har andra halsofrédmjan-
de och till och med cancerférebyggande
effekter.

Det behovs sa lite UV-stralning fran
solen for att bilda D-vitamin att du
inte behdver solbada enkom fér det.
Sommartid racker det med att du

exponerar dina armar for solen i cirka
15 minuter fér att f4 D-vitaminbehovet
tillgodosett.

Solens UV-stralning minskar under hos-
ten. Det tar ungefér tvd manader for
kroppen att anvanda det D-vitamin den
lagrat. Darfor bor vi i Finland sakra ett
tillrackligt intag av D-vitamin under host
och vinter antingen med hjalp av kos-
ten eller genom att ta D-vitamintillskott
enligt nationella rekommendationer.
D-vitamintillskott ar sarskilt viktigt for
dem som pa grund av ljuskanslighet
maéste undvika solljus.



Sola ratt efter din egen hudtyp

Olika hudtyper tal solens UV-stralning i
olika grad och kan grovt delas in i féljan-
de typer:

I Blir inte brun, branner sig alltid
II Blir lite brun, branner sig ofta
IIT  Blir brun, brénner sig ibland

Vv Blir latt brun, bréanner sig séallan

\Y Huden far en morkbrun farg,
bréanner sig ytterst séllan

VI Brénner sig inte

Stdrsta delen av finldndarna hor till
hudtyp IIT och ungefar en tredjedel till
hudtyperna I-II. Var tionde har hudtyp
IV. Rodhériga och personer med mycket
ljus hud tal i allmé&nhet inte mycket sol.
Ljuskansliga personer som hor till grupp
I och IT har ocksé i allmanhet fraknar.
Personer med brunfargad hud brénner
sig séllan och de med svart hud i princip
aldrig.

Kolla upp UV-indexet

Det UV-index som Meteorologiska insti-
tutets UVI-tjanst meddelar med en siff-
ra anger mangden skadlig stralning och
behovet av att skydda sig. Nar indexet
ar 3—5 bor du skydda dig mot solen. Nar
indexet ar 6—7 ar solens stralning stark,
nér det &r 8—10 ar stralningen mycket
stark och nar det ar 11+ &r den extremt
stark.

I Sydeuropa ar UV-indexet 3 eller hégre
sommartid och da boér du skydda dig Kl.
10-17. I Finland &r solens UV-stralning
som starkast kl. 11—-15 sommartid, och da
finns det orsak att skydda sig.

Var, det vill sdga pa vilken breddgrad,

vi befinner oss, tid pa aret och dygnet,
molnskiktets tjocklek, ortens hdjd éver
havet samt halten av ozon och andra
partiklar i atmosfaren ar faktorer som
paverkar mangden UV-stralning. Du kan
branna dig ockséa nar det &r mulet, for
upptill 90 procent av UV-stralningen
tranger igenom ett tunt molnskikt.

UV-stralningen tranger ocksa igenom
vatten, s& du kan brénna dig nér du sim-
mar. Darfor ar det viktigt att skydds-
krdmen ar vattenfast. Sno reflekterar
UV-stralning sa starkt att du riskerar att
branna dig i skidsparet pa varen. Ocksa
sand och gras reflekterar UV-stralning
och kan for sin del 6ka risken att du
branner dig. Du kan alltsa branna dig i
skuggan pé grund av stralningen.



Huden exponeras fér mera UV-stralning
nar du ligger an nar du star eller gar.
Hjassan, nasan, ytterdrat, kinderna och
axlarna ar sarskilt utsatta stallen. Se till
att skydda dem extra noggrant.

Den vanligaste direkta skadan orsakad
av solljus ar solsveda. Den uppstéar unge-
far 6—24 timmar efter att huden blivit
exponerad foér sol. Symtomen &r rodnad
och varmedkning. I véarsta fall kan det
bildas blasor pa huden.

Upprepad exponering for sol medfor
lAngvarig skada. UV-stralningen skadar
hudens kollagen som gor att huden ald-
ras i fortid. Hudens elasticitet minskar,
den blir rynkig och det kan bildas flackar

pé den. Upprepad exponering medfor
ocksé Okad risk for olika typer av hud-
cancer och deras forstadier. Tillforlitlig
information om hudcancersjukdomar
finns hos cancerorganisationerna.

Den kénsla av valbehag som
UV-stralningen ger kan & sin sida leda till
att du solar for mycket — utomhus eller

i solarium. Att med avsikt sola for att bli
brun eller for att kdnna vélbehag kan

4 sin sida orsaka storre skada. Om du
marker att du ar solberoende eller har
ett tvdngsmassigt behov av att bli brun i
solen eller i ett solarium, kontakta halso-
och sjukvarden.



Skydda dig mot solen

Undvik starkt solsken mitt pa dagen: i
Finland och i Medelhavstrakten kL. 10—17.
Hall dig hellre i skuggan. Om du maste
vistas i direkt solsken, skydda dig med
tackande, tatt vavda klader, bredbrat-
tade hattar och solglaségon. Morka
ogenomskinliga klader skyddar battre
mot UV-stralning an ljusa som slapper
igenom ljus.

Det gér inte att skydda all hud med kl&-
der. Sddana hudpartier ska du skydda
med en skyddskram. Den som brénner
sig latt ska valja en solskyddskram med
hog solskyddsfaktor (SPF) 50+.

Det finns ett samband mellan hudcan-
cersjukdomar och solens UVA- och UVB-
stralning. En solkrdm ska darfér ha bade
UVB- och UVA-skydd. UVB-skyddet ang-
es i solskyddsfaktor (SPF), som bér vara
minst 30. UVA-skyddet anges med en
UVA-méarkning pa produkten. Eftersom
solskador och cancersjukdomar ar van-
liga i synnerhet i ansiktet, rekommende-
ras hogsta mojliga solskyddsfaktor SPF
50+ fér dessa hudpartier.

Aven om du ar fardigt brun och inte
branner dig riktigt lika latt som om din



hud inte hade exponerats for sol alls,
skyddar grundsolbrannan inte huden
fran skada. Grundsolbrédnnan motsvarar
hogst solskyddsfaktor 4. Nar UV-indexet
ar hogt, hinner en oskyddad, fardigt
brun hud brénna sig flera gdnger under
en dag. Cell- och andra skador orsaka-
de av UV-stralning uppstéar dven efter en
kort exponering for UV-stralar d& huden
inte ens hinner bli réd, och av den anled-
ningen bor du dven skydda en fardigt
brun hud.

Det rekommenderas att du applicerar
skyddskram pé huden ungefér en halv
timme innan du gar ut, och mer kram
efter bad, om du svettats eller har tor-
kat dig med en handduk, och dessutom
alltid med nagra timmars mellanrum.
Anvand din hand for att dosera ratt
mangd skyddskram. Till hela kroppen
behdvs en handfull krdm. Det skydd som
solkramsférpackningen utlovar far du
endast om du stryker p3 ett tillrackligt
tjockt lager krédm jamnt Sver hela krop-
pen. Vanligt ar att man applicerar ett
alltfor tunt lager skyddskram.

Nar det ar varmt och soligt ska du kom-
ma ihag att dricka tillrackligt fér att und-
vika vatskebrist. Om du dricker alkohol
kan du Oka risken att branna dig. Solljus
och kosmetika, sarskilt parfymer, rak-
vatten och héarlack, kan orsaka skadliga
interaktioner och hudreaktioner. De kan
aven orsaka l&ngvariga fargforandringar
i huden.

Solrad for barn

Barn har tunnare hud an vuxna och de
branner sig valdigt latt. Darfor finns det
orsak att skydda huden hos barn och
unga sarskilt val mot solljus. Huden kom-
mer ihdg den mangd UV-stralning som
den exponerats for under hela livet. Att
hindra barn och unga fran att branna sig
upprepade ganger kan minska risken for
hudcancer i vuxen alder. Du gor klokt i
att skydda huden mot UV-stralning ock-
sé sddana ganger da risken for att bran-
na sig inte &r 6verhdngande.

Hall koll pa dina fodelsemarken

Det ar viktigt att sjélv héalla koll pa sina
fodelseméarken. Om du marker att ett
foédelsemarke dndrar farg eller form, blir
storre, bloder eller blir sarigt eller om
det dyker upp nya fodelseméarken néra
gamla fodelsemarken, kontakta en laka-
re. Fodelsemarken kan uppsta till exem-
pel i harbotten eller under naglarna.
Om du har manga fodelsemarken ar det
bra att lata en expert kolla dem. Du kan
ocksa fota dina fédelsemaérken sé ar det
lattare att halla koll pad dem hemma.

Ménga fodelsemarken, fodelsemar-

ken som avviker utseendemassigt

samt melanom i familjen okar ris-

ken for att insjukna i hudcancer.
Transplantationspatienter har en hégre
risk att insjukna i hudcancer jamfort med
befolkningen i 6vrigt.






PSORIASIS AR en inflammatorisk lang-
tidssjukdom som medfdr hud- och led-
symtom och risk fér associerade sjukdo-
mar sdsom hjart- och karlsjukdomar och
diabetes. Effektiv behandling av hud-
och ledinflammationer forbéattrar den
generella halsan hos den drabbade.

I Rekommendationerna for god medi-
cinsk praxis i frdga om psoriasis ar ljus-
behandling en av behandlingsmetoderna
fér de hudsymtom som psoriasis medfor.
Solens UV-stralning har ofta en ldkande
effekt pa psoriasisutslag.

Ljusbehandling

UV-stralning lindrar inflammationen i
huden. UV-ljusbehandling med artificiellt
ljus eller solljus kan passa for personer
vars hud tal mattliga UV-stralningsdoser
utan att brénna sig, det vill sédga perso-
ner med hudtyp IT-IV. Ljusbehandling
lAmpar sig inte fér dem med Ljus hud av
typen I som alltid brédnner sig och inte
blir bruna.

Bendgenhet att drabbas av ljusdermatos
kan utgdra ett hinder for ljusbehandling,
men en del jusdermatoser kan behand-
las genom desensibilisering. Polymorf
ljusdermatit ar till exempel inte i allman-
het ett hinder for ljusbehandling, men
behandlingen maste inledas med mindre
doser an normalt. De behandlingsal-
ternativ som aterstar for ljusallergiska

psoriasispatienter ar lokala behand-
lingar samt systembehandling (invartes
behandling).

Ljusbehandling anvands vid behand-
ling av psoriasis om det inte racker

med lokalt applicerade kramer eller om
patienten har omfattande symtom. Den
ljusbehandling som anvdnds mest i dag
ar smalbands-UVB i en serie om cirka
15—30 behandlingstillfallen beroende pa
psoriasisflackarnas tjocklek och eksem-
typ. Vanligen inleds behandlingen med
smalbands-UVB med tre behandlings-
ganger i veckan och i fortsattningen

2—3 ganger i veckan. Du kan ta 1-2 ljus-
behandlingskurer per ar.

Ljusbehandlingen verkar snabbast och
effektivast mot sméaflackig psoriasis,
medan den har klart sémre effekt pa den
storflackiga formen. Solljuset har sémre
effekt om du har mjall och darfdr ar det
battre att redan fore jusbehandlingen
avlagsna mjallagret med salicylpreparat
eller feta baskrédmer som finns pa apo-
tek. Det gar att kombinera ljusbehand-
ling med andra psoriasisbehandlingar,
till exempel med krdmer och systembe-
handling. Ljusbehandlingar lindrar sym-
tomen for cirka 2—6 méanader beroende
pa hur allvarliga utslagen ar.

En del psoriasisforeningar hyr ut sma
bredbands-UVB-apparater (Corona II)
till personer som fatt lakarremiss.



Pa vardinrattningar kan man aven

ge PUVA-behandlingar om UVB-
behandlingen inte gett resultat.
Forkortningen PUVA kommer fran orden
psoralen och UVA-stralning. I PUVA-
behandlingen sensibiliseras huden med
syntetisk psoralenbehandling innan

den utséatts for UVA-stralar. Saval UVB-
som PUVA-behandlingar ordineras av
hudlakare.

Sol stodjer egenvarden

Psoriasis ar oftast varst under vintern
och darfor reser manga som drab-
bats av en méttlig eller svar psorias-

is till solen i sydligare trakter. Det gar
alltsa att sjalv behandla psoriasis med
solljus. P4 grund av vadrets nyckfullhet

far vii Finland séllan tillrackligt med
sol ens under sommaren for att lindra
psoriasisbesvaren.

Solljusbehandling ska emellertid genom-
féras med matta. Sola enligt din egen
hudtyp. Borja férsiktigt genom att forst
véanja huden och sedan 6ka exponeringen
mattligt varje dag. I vanliga fall ska du
inte ens i slutskedet solbada vérst lange
— inte ens om din solbréanda hud skulle
tala det.

Nar du fatt din dagliga dos av
UV-stralning, avldgsna dig fran stran-
den eller terrassen och skydda din hud
med kléader, en huvudbonad och krdmer.
Kansliga hudpartier dar du latt brénner
dig kan skyddas med en krdm om de inte
ar drabbade av utslag.



Psoriasis med tunna fjall kan lindras

av solljus pa tva veckor, medan det for
tjocka fjall kan kravas tre eller fyra veck-
or med sol fér att symtomen ska férsvin-
na. For en del récker det inte alls med
solljus, och d& bor man 6vervaga andra
behandlingsmetoder.

Nar psoriasisutslagen har lindrats, ska
du inte fortsatta sola. Tidigare erfa-
renhet av behandling med artificiellt
ljus kan vara till hjalp for att folja upp
behandlingsresultatet. Du kan f6lja med
mangden exponering for sol genom att
dagligen anteckna hur lang tid du sol-
badat och totalt sett vistats i solen. Det
rekommenderas ocksa att du foljer upp
vardresultatet genom att anteckna och
fotografera dina framsteg.

Mattlig och svar psoriasis ska helst
behandlas i samférstdnd med en hudla-
kare. Upprepade solbehandlingar inklu-
sive solljus kan 6ka risken for hudcancer,
och darfor ar det bra att dé och da lata
en hudspecialist kolla huden.

Att smorja huden med en bassalva efter
solbad goér huden mjuk, i synnerhet om
du har fjallande psoriasisflackar. Du kan
anvand bassalva i stéllet for tval néar du
tvattar huden. Eventuella medicinska
krémer ska appliceras pa huden forst pa
kvallen.

Solbad hjalper dven mot symtom orsa-
kade av psoriasisartrit. For att lind-

ra ledsymtom behdvs vanligen vis-
telse i ett varmt och soligt klimat i

pa vintern pa bada sidorna om
ekvatorn: vid 40:e breddgraden
(till exempel Kanariebarna,
Thailand, Afrika, Sydamerika)

pa sommaren vid
Medelhavsomradet



Gver en veckas tid. Erfarenheter fran
Psoriasisférbundets solbetonade
anpassningstraningskurser visar att
ledstelhet, rérelsesmarta, smarta och
svullnad oftast lindras redan under den
forsta kursveckan. Manga som drab-
bats av psoriasisartrit har &ven hudsym-
tom. Nar solen lindrar hudsymtomen,
lindras dven ledsymtomen i vanliga fall.
Ledvanlig motion kan lindra symtom
som ledinflammationen orsakar. Motion
ar medicin for lederna.

Klimatbehandling for personer
insjuknade i psoriasis

Klimatbehandling, dven kallad solbe-
tonad anpassningstraning, erbjuder
kunskap och tips om sjukdomen och
hur du ska skdta om den, méjligheter
att traffa andra med samma sjukdom
samt mojlighet att réra pa dig och att
slappna av. Halsosamma levnadsvanor
och motion minskar risken att insjukna

i sjukdomar associerade med psorias-
is. P4 kurserna far deltagarna ocksé lara

sig stresshanteringstekniker, eftersom
manga upplever att stress forvarrar sym-
tomen vid psoriasis.

Det tva veckor langa huvudblocket pa
Kanariebarna ger dig méjlighet att kopp-
la bort vardagen och ger dig verktyg

for att bli expert pa din egen sjukdom.
Kursen inleds och avslutas i hemlandet
och dessa perioder ar avsedda att hjalpa
dig att n& dina mal. Alla 18 ar fyllda med
aktiv hudpsoriasis eller psoriasisartrit
kan sdka till kurserna.

Kursledarna ar utbildade inom hélso- och
sjukvard. Programmet innehéller aktivi-
teter i grupp och bestér av féreldsning-
ar samt diskussions-, avslappnings- och
motionsgrupper. Centrala teman under
diskussionerna samt i grupphandledning-
en ar egenvard, hur du ska klara dig sjalv
med din sjukdom och hantera din vardag.

Las mer och skriv ut ansdkningsblanket-
ten pé Psoriasisférbundets webbplats

Psoriasisforbundet rf
Fredriksgatan 27 A 3
00120 Helsingfors

t. 040 9052 543

liitttotoimisto@psori.fi
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