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Ozet —

Higbir tedavi yontemi deri yaslanmasini tamamen or-
tadan kaldiramamakladr. Bu nedenle giinesten koruyucularin
ve deri yaslanmasini geciktiren ajanlarin  kullanilmast onem-
lidir.
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Yasliliga bagli olarak deride olusan 6zellik-
lerin bazilar1 kronolojik yasa bagli olarak gelisir.
Intrensek deri yaslanmasi olarak adlandirilan bu
klinik tabloda, insan derisinde kirisiklik, piiriizlen-
me ve gevseme olusur. Bu belirtiler, giines goéren
yerlerde daha siddetlidir. Ekstrensek deri yaslan-
mas1 ise ¢evresel faktorlerle karsilasma sonucunda
olusur. Bu risk faktorleri, sicak, riizgar, kimyasal
ajanlar, sigara i¢imi ve giines 1sinlaridir. Bu faktor-
ler igerisinde giines 1sinlan en 6nemli faktdrdiir. Bu
nedenle ekstrensek deri yaslanmasi ve fotoyaslan-
ma esanlamli olarak kullanilmaktadir. Fotoyaslan-
ma siirecinde deride, sarimsi1 bir renk, yiizeyel ve
derin kirisikliklar, pigment degisiklikleri, kuruluk,
gevseklik, telenjiektaziler, vaskiiler frajiliteye bagl
purpuralar ve yillar i¢erisinde benign, premalign ve
malign lezyonlarm gelisimi goriilir. Bu kisiler kro-
nolojik yaslarina gore ¢ok daha yasli goriiniirler (1-
5).
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Summary

There isn't any treatment method that can completely re-
verse sunaging. Therefore it's important to use sun-protecting
agents and other agents that delay skin aging.
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Fotoyaslanma sirasinda dermisin iist ve orta
kisimlarinda glikozaminoglikan
diizeyinde artis olur. Kollajen liflerin dejenere ol-
mast sonucunda gelisen elastoz, fotoyaslanmanm
en 6nemli belirtisidir. Bu iki belirti de giinesten iyi
korunmus ¢ok yasli insanlarda bile goériilmemekte-
dir. Kronolojik yaslanmada deri kalinligi atrofiye
bagl olarak azalirken fotoyaslanma siirecinde deri
kalinlig: elastoza bagli olarak artmistir (1,2).

elastoz ve

Deri Yaslanmasinin Geciktirilmesi ve

Tedavisi Amaciyla Kullanilan Ajanlar

Giiniimiizde deri yaslanmasinin geciktirilmesi
ve tedavisi amactyla pek ¢ok etken madde kullanil-
maktadir (Tablo 1).

TRETINOIN (all-trans-retinoik asit)

Tretinoin uygulanmasi, kollajen sentezinde
artma gibi selliiler diizeyde degisiklikler olustur-
maktadir. Histolojik analizde, epidermal hiperplazi
ve vaskiiler liimenlerde genisleme saptanir. Klinik
olarak kirisikliklarda, piiriizler ve pigmentasyonda
azalma goriilebilir. Istenilen etki ancak 6 haftalik
bir kullanim siiresinden sonra elde edilebilir.
Tretinoin aktinik keratoz sayisinda azalmaya neden
olabilir (1,2,6).
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Tablo 1. Deri yaslanmasinin geciktirilmesi ve te-
davisinde kullanilan ajanlar

1. Tretinoin

2. Alfa Hidroksi Asitler

3. Nemlendiriciler ve Deri Bakim Uriinleri
*Okluzif Yaglar
*Nem Cekiciler
*Bitkiler & Bitkisel ekstreler
*Hayvansal Ekstreler
*Biyolojik faktorler
*Deri lipidlerinin eklenmesi

. Giinesten koruyucular

5. Serbest Oksijen Radikal Yakalayicilan

Topikal tretinoin uygulamasinin pigmentas-
yonu hangi mekanizmayla azalttigi tam olarak ay-
dmlatilmamakla birlikte tretinoinin indiiklenmis in-
vitro melanogenezi inhibe ettigi bilinmektedir (6).

Otorlerin bazilar1 tretinoinin %0.05'lik bazilari
ise %0.1'lik krem formunda uygulanmasini Oner-
mektedirler. Periorbital bodlgedeki kirisikliklar bu
tedaviye en iyi cevap veren kirisikliklardir (1,6,7).

Thom E'nin yaptigi bir calismada, retinoik a-
sitler (RA) ile konjuge retinil palmitatin deri kalin-
lig1 ve deri elastisitesi iizerine olan etkileri kar-
silagtirilmis ve retinil palmitatin (RP) klinik etki-
sinin daha fazla oldugu saptanmistir. RP kullanimi
ile klinik etkinligin daha fazla olmasi tam olarak ay-
dinlatilmamakla birlikte, bu maddenin daha yiiksek
oranda retinéle doniismesine baglanmistir, Retinoliin
epidemial hiperplazi iizerine olan etkilerinin RA'den
%350 daha fazla oldugu bilinmektedir (8).

En stabil A vitamini olan retinil palmitat, de-
rinin su bariyer 6zelligini artirmasi nedeniyle nem-
lendirici olarak deri yaslanmasinin engellenmesi
amactyla krem veya losyonlara eklenmektedir
(9,10).

ALFA HiDROKSIi ASITLER
(laktik asit, glikolik asit)

Van Scot ve Yu, 1974 yilinda alfa hidroksi asit-
lerin  keratinizasyon  bozukluklarinda  etkili
oldugunu gostermislerdir. Alfa hidroksi asitler,
graniiler katmanda ani olarak, stratum korneumda
ise tedaviden 24 saat sonra, korneosit kohezyonunu
azaltip epidermoliz olusturarak etkili olurlar.
%25'lik glikolik asit, laktik asit veya sitrik asit
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uygulamasi ile epidermiste belirgin bir kalinlik
artis1, bazal hiicre atipisinin geriye doniisii, melanin
pigmentasyonunun azalmas1 ve rete patentinin nor-
male donmesi saptanmistir (11).

Alfa hidroksi asit kullanim1 sonrasinda olusan
deri kalinligindaki artma, artmis glikozamino-
glikan, kollajen ve elastik lif diizeyine baglidir (11).
Yapilan calismalarda %50-70 konsantrasyonundaki
glikolik asit uygulamasi ile yiizeyel kirisiklarin
tamamen ortadan kaldirabildigi ama derin kirigiklar
ve pigmentasyon degisikliklerini ise sadece azalta-
bildikleri gosterilmistir. Derin kirisikliklarin te-
davisinde glikolik asit ile birlikte kollajen enjeksi-
yonun kombinasyonu oOnerilmektedir (12).

Yeni gelistirilen pek ¢ok kozmetik madde
icerisinde deri yaslanmasini engellemek amaciyla
cesitli oranlarda alfa hidroksi asitler bulunmaktadir.

Nemlendiriciler ve
Diger Deri Bakim Uriinleri

Derinin nemlendirilmesi ve alfa hidroksi
asitler ile diizlestirilmesi deri yagliliginin gecikti-
rilmesi amaciyla kullanilan orta vadeli ¢dziimler
olarak ele alinmaktadir (13). Nemlendirici ajanlar,
derinin nemlendirilmesini su kaybini kisitlayarak
(Oklizif-lipofilik ajanlar) ya da su tutarak etkili
olurlar(hidrofilik film olusturanlar, dogal nem-
lendiriciler, alfa hidroksi asitler) (14).

1. OKliizif yaglar: Transepidermal su kaybini
engellerler(petrolatum, mineral yagi, parafin,
skualen, bitkisel-hayvansal yaglar, steroller...).
Petrolatum c¢ok agir oldugu icin mineral yaginin
kullanim1 tercih edilir (14).

2. Nem ceKkiciler: Derinin derin katmanlarin-
dan ve atmosferden stratum korneuma su c¢eken
maddelerdir (10,14).

Dogal nemlendiriciler: Sodyum laktat, iire,
pirolidon karboksilik asit ve tuzlarindan olusmak-
tadir (13-15)

Hidrofilik polimerler: (hyaluronik asit,
glikozaminoglikanlar, kollajen, elastin, esansiyel
yag asitleri..) Hidrofilik polimerler, su kaybina
karst bariyer olustururlar (14). Kozmetik iiriinlerde
yer alan hidrolize edilmis elastin ve kollajen de-
rinin elastisitesini ve yumusakligini saglar (10,16).
Glikozaminoglikanlar, dermiste ara maddede yer
alirlar. Hyalorunik asit ve kondroitin siilfattan
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olusurlar. Kollajen fibrillerini diizlestirme 06zel-
ligine sahiptirler. Hyalorunik asit kullanimi son-
rasinda ¢o6zliinmeyen kollajen olusumu azalirken
deri yumusakligi ve esnekligi artar. Hyalorunik
asit, hidrofilik emolyan olarak gece bakim krem-
lerinin igerisine eklenmektedir (14).

Polialkoller: (gliserin, sorbitol, propilen alkol)
Yagsiz, komedojenik olmayan nemlendiriciler,
temel olarak propilen glikol ve sudan olusur.
Karisik cilt tiplerinde kirigikliklar1 gidermek
amaciyla mineral yagi, propilen glikol ve az oranda
petrolatum ve lanolin igeren nemlendiriciler kul-
lanilir (10,14).

Pantenol

Vitamin B kompleks grubunun elemanidir.
Pantenoik asitin biolojik aktif analogudur. Mitotik
aktiviteyi artirici fibroblastlan uyarici ve antienfla-
matuar 6zellikleri vardir. D-pantenol sekiler rejene-
rasyonu artirir.  D-pantenol, deriyi nemlendirme
Ozelligine sahip oldugu i¢in nemlendiricilere ve sag
bakim iriinlerine eklenebilir (9,10,13).

3. Bitkiler ve Bitkisel ekstreler

Aloe Vera Jeli: Sinamik asit esterleri, steroller,
aminoasitler, mannoz ve glukoz igerir. Antienf-
lamatuar ve UV A filtre edici 6zelligi vardir.
Nemlendirici olarak kullanilir (13).

Yesil Cay (Cin c¢ay1): Flavenoller, flavonoidler
ve fenolik asitler igerir. Antienflamatuar etkisi olan
bu ekstre hyalorinidazi inhibe eder. UVB'ye karsi
bloke edici 6zelligi vardir. E vitamini ile birlikte
kullanilirlar (13)

Meyan KoKkii ekstresi: Saponinler, flavonidler
ve seker igerir. Antienflamatuar etkileri mevcuttur.
Hassas ciltler i¢in hazirlanan preparatlara eklenirler

(13).

Aosain: Elastaz inhibitoriidiir (13).

4. Hayvansal ekstreler

Anr1 recinesi: Flavonidler nedeniyle antibak-
teriyel, antifungal ve antioksidan 6zellikleri vardir.
Skuam azaltict maddeler, deodorantlar ve ayak
bakim preparatlar1 icerisinde kullanilir (13).

An siitii: Vitaminler, aminoasitler, sekerler ve
biopterin igerir. Sa¢ bakim preparatlannda kul-
lanilir (13).
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5. Biyolojik faktorler

Kallikrein: Domuz pankreasindan ekstre
edilir. Hiicrelerin mitozunu uyarir. Hiicrelerin oksi-
jen alimint artirir. Derideki kan dolasimint artirir.
Kirigikliklarin engellenmesinde kullanilir (17).

Amniotik s1vi, aorta, kan, beyin ekstreleri:
Derinin nemlendirilrnesi ve elastisisitesinin saglan-
masinda kullanilirlar (18).

Yumurta ekstreleri: Yag, lesitin ve steroller
igerir. Hassas derili kisiler i¢in gelistirilen sabun ve
sampuanlara eklenir (18).

Keratin: Bir skleroproteindir. Kil ve tirnak i-
zerinde tabaka olusturur. Yaglh sac¢ hissini azaltir

(18).

Fibronektin: Hiicrelerin adezyonunda rol oy-
narlar. Hiicre biiylimesini artirirlar. Deriyi nem-
lendirme, elastisisiteyi artirma ve kirisikliklart en-
gelleme 6zelliklerine sahiptir (13,17).

Epidermal biiyiime faktorii: Mitozu artirir.
Fibroblastlar1 ve epitel hiicrelerini sitiimiile eder
(13).

Lektinler: Derinin elastisitesini artirirlar.
Karbonhidrat baglama 6zelligi olan proteinlerdir
(13).

B-glukanlar: Bira mayasindan elde edilen im-
miinositimiilan maddelerdir. Langerhans hiicreleri-
ni aktive ederler. Biiylime faktorleri artarak fibro-
blastlan uyarir. Kollajen sentezi bdylece saglanir
(13).

Plasenta ekstreleri: Insan veya hayvan kay-
nakl1 olabilirler. Suda ve yagda ¢oziinebilen tiirleri
vardir. Yagda c¢o6ziinenler progesteron ve E vita-
mininden zengindir. %3-5 konsantrasyondaki
plasenta ekstreleri deri kan akimini artirir ve elastik
liflerin esnekligini artirir (13,18).

0.Deri lipidlerinin eklenmesi

Essansiyel yag asitleri: Arasidonik asit,
linolenik ve lineolik asit gidalarla ya da kozmetik-
ler icerisinde alinabilir. Baz1 otdrler bu gruba vita-
min F ismini vermektedir. Esansiyel yag asitleri,
epidermal fosfolipidler ile birleserek keratinosit-
lerin membran yapilarinin integrasyonunu sagla-
yarak dogal birer nemlendirici gibi davranirlar
(10,13).
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Giinesten Koruyucular

UV dalgalan, elektromagnetik spektrum
icerisinde goriilebilen 151k ve rontgen 1sinlari
arasinda yer alirlar.

UVC isinlart (200-290 um) ozon tabakasi
tarafindan tamamen absorbe edildigi i¢in bu 1sin
tipi deri yaslanmasina katilmamaktadir. Ote yandan
UVB (290-320 nm)ve UV A (320-400 nm) hem
akut hem de kronik fotohasarlanmada 6nemli bir
rol oynarlar. Ge¢mis yillarda en belirgin etkinin
UVB'ye ait oldugu diistiiniilmekle birlikte, eldeki
veriler UVA'nm bu konudaki etkisinin daha belir-
leyici oldugunu gostermektedir. UV A deride eritem
olusturma etkisi agisindan UVB'den 1000 kat zayif
oldugu halde, siyah 151k olarak da adlandirilan bu
1s1n, eckvator boélgesindeki solar radyasyonun
%95'ini olusturur. UV A 1sinlari, deride daha derin
tabakalara ulasabilme Ozelligine sahip olmasi ve
UVB'nin karsinogenez olusturucu etkisini artirmasi
nedeniyle fotoyaslanmada en Onemli ultraviyole
1s1g1dir. Ote yandan UV B, ekvatordaki solar 1s1n-
larin %0.5'ni olusturmakla birlikte, biolojik olarak
eritem olusturucu 1s1k komponentidir. UV A ve
UVB, fotoyaglanma siirecinde sinerjist, kiimiilatif
etkiler olusturma 6zelligine sahiptirler (1-4).

Derinin UV hasarina karsi gelismis Onemli
savunma mekanizmalart vardir. Stratum korneum
UV isinlarint biiyiik oranda yansitir. Stratum ko-
rneum, Sun-protecting factor (SPF)'i 2 olan bir
glinesten koruyucu gibi davranmaktadir (1,7). UV
tsinlarinin iki 6nemli &zelligi fotobiolojik yanitta
onemlidir. Birincisi, farkli dalga boylarindaki 15in-
larin farkli derinliklere ulasmasidir. Ikinci 6zellik
15181n endojen veya ekzojen bazi kromofor denilen
maddeler tarafindan absorbe edilmesidir (1,2).
UVB i¢in en 6nemli kromofor DNA'dir. UVA'nin
kromoforlar1 protein ve lipidlerdir. Goriilebilen
1s18in kromoforlar: ise melanin ve hemoglobindir.
Melanin ayni zamanda UVA ve UVB'yi de absorbe
edebilmektedir. Bu nedenle melanin miktart UV'ye
kars1 olusan cevapta 6nemlidir (1,2). Bu pigment,
UV isinlarin1 absorbe ederek ya da yayarak ve
serbest oksijen radikallerini stabilize ederek, foto-
protektif etkilerini gdstermektedir (2).

Hiicre igerisinde keratinizasyon ve melanin
pigmentasyonu disinda antioksidan savunma
mekanizmalari da UV 1sinlarina karsi deriyi koru-
maktadir (13). Enzimatik olmayanlar, karotenoid-
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ler, C vitamini ve iirokanik asit iken, enzimatik
olanlar, siiperoksid dismutaz, glutatyon peroksidaz
ve glutatyon rediiktazdir.

Ozellikle ailesi ve kendisinde deri kanseri
Oykiisii olanlar, konjenital neviisleri, fotosensivitesi
olan kisiler, siirekli ac¢ik havada c¢alisan ve immiin-
siipresif'tedavi alan bireylerin UV 1sinlarindan ko-
runmasi biiyiik 6nem tasimaktadir (1-3).

Giinesten koruyucular etkilerini, giines 1sin-
larin1 absorbe ederek, dagitarak ya da yansitarak
gosterirler. Giinesten koruyucular, temel olarak
kimyasal ve fiziksel giinesten koruyucular olmak
lizere iki grup altinda toplanirlar:

Fiziksel Giinesten Koruyucular

Biyiik partikiillere sahip olmasi nedeniyle,
fiziksel olarak bir bariyer olusturarak UV 1sinlarini
yansitma ve dagitma 6zelligine sahip opak madde-
lerdir. Hem UV A hem de UVB'yi absorbe etme
ozellikleri vardir (1,19).

Titanyum dioksit, zink oksit, pudra, kakao
yagi, kaolin, fenik klorid, iktiyol ve renk verici
maddeler igerirler. Kozmetik olarak agir bir tabaka
olusturduklar1 ve kiyafetleri boyadiklar1 i¢in kul-
lanimlar1 zordur. Okliizif 6zelliklerinden dolay1
miliaria ve follikiilit olusumuna sebep olabilirler.
Deride kuruluk hissi olustururlar, su ile zor ¢ikarlar
ve kullanim sonrasinda ¢ogunlukla rezidii birakir-
lar. Yiiz yikama, yiizme ve terleme ile kolaylikla
etkileri geger. Tim bu dezavantajlarindan ne-
deniyle giiniimiizde, fiziksel giinesten koruyucu-
larin kullanimi tercih edilmemektedir (1,19).

Kimyasal Giinesten Koruyucular

UV 1sinlarini absorbe eden renkli maddelerdir.
Kozmetik olarak kullanimlar1 daha kolaydir.
Genellikle UVB'yi bloke ederler. Bu giinesten ko-
ruyucular, etken madde olarak, PABA veya ester-
leri, benzofenonlar, sinamatlar, salisilatlar, antrani-
latlar1 igerirler (1,19). Kimyasal giinesten koruyu-
cular bes grup altinda toplanirlar:

1. PABA: PABA 1920'li yillardan beri
kimyasal giinesten koruyucularin igerisinde kul-
lanilmaktadir. Bu ajan, fotoprotektif etkisini
UVB'nin 250-320 nm dalga boylan arasinda gos-
terir. Stratum korucuma oldukg¢a iyi penetrc olur.
Bu nedenle, yiizme ve terleme sonrasinda bile
etkinligini kaybetmez. Kuruluga neden olmasi, bazi
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ilaglarla kros duyarlilik olusturmasi ve kontakt du-
yarlilik yapmasit nedeniyle PABA kullanimi
giderek azalmaktadir. PABA esterleri, daha kolay
tasinma Ozelligine sahip, kiyafetleri boyamayan ve
az oranda kontakt duyarlilik olusturan maddelerdir
(Amil dimetil PABA: Padimate A ve Escolol 506,
Oktil dimetil PABA:Padimate O ve Escolol 507)

Padimate O, kozmetiklerin igerisine kolaylikla
penetre olur (19).

2. Salisilatlar: Sadece UVB'yi absorbe eder-
ler. Ozellikle oktil salisilat diger kozmetik mad-
delerin igerisine eklenebilir. Bu maddeler, ¢6ziiniir
olmayan benzofenon gibi diger giinesten koruyucu-
larla kombine edilebilirler. Salisilatlar, PABA du-
yarlilig1 olan bireylerde, kimyasal stabiliteleri, suya
direncli olmalart ve emolyan 6zelliklere sahip ol-
malar1 nedeniyle tercih edilebilirler. Hafif olduklari
icin yiliksek konsantrasyonlarda kullanilmaktadirlar

(19).

3. Sinamatlar: Ozellikle Avrupa'da yaygin
olarak kullanilan UV B absorbe eden kimyasal
glinesten koruyuculardir. Peru balsam'i, sinamik
asit, koka trinleri, sinamik aldehid, sinamon
yaglan gibi maddelere baglanirlar. Parsol M C X (2-
etil-hekzil p-metoksisinamat) en sik kullanilan
sinamattir. %?2-2.5 oranindaki konsantrasyonlari
290-320 nm dalga boylar1 arasinda etkilidir. Giglii
bir UVB absorbe edici madde oldugu i¢in ben-
zofenonlarla kombine edilirler (19).

4. Antranilatlar: 322-350nm dalga boylarin-
daki UV A 1sinlarini absorbe ederler. Benzofenonlar
gibi UV B absorbe eden maddelerle birlikte kul-
lanilirlar. Mentil antranilat ve Homomentil N asetil
antranilat en iyi bilinen antranilatlardir (19).

5. Benzofenonlar: Benzofenonlar daha c¢ok
UV A 1sinlarint absorbe ederler. Benzofenon derive-
ler1, oksibenzon, dioksibenzon ve sulisobenzondur.
Bu giinesten koruyucular genellikle Padimate O ile
kombine edilirler (19).

Giiniimiizde hem UV A hem de U VB isinlarini
bloke eden giinesten koruyucularin kombinasyonu
onerilmektedir.

Giysilerin Sec¢imi

Tim beyaz renkli, pamuklu, keten, sentetik ku-
maglar ve suni ipekli kumaslar SBF 15'in altinda
koruma Ozelligine sahiptirler. Polyester {riinleri
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kullanim1 tercih edilmemekle birlikte giinesten ko-
rumada en etkili olan kumaslardir. Bu nedenle
polyester karisimi driinlerin kullanimi 6nerilmekte-
dir. Bir giysinin kalinligi, renk koyulugu ve agirlig
arttikca koruyuculugu artmaktadir. Siki bir sekilde
dokunmus ya da kiigiik araliklarla oriilmiis giysi-
lerin SBF'si daha yiiksektir (20).

Serbest Radikal Yakalayicilar

Deri yaslanmasi teorileri igerisinde {izerinde
en fazla durulan teori serbest radikal olusumudur.
UV 1simnlart serbest oksijen radikali olusumuna ne-
den olarak lipid peroksidasyonu, enzim inaktivas-
yonu ve membranlarda destabilizasyona yol ag-
maktadir (13). Serbest radikal yakalayicilar1 enzi-
matik ve enzimatik olmayan yakalayicilar olmak
iizere iki grup altinda toplanirlar:

A. Enzimatik Olmayan Serbest Radikal
Yakalayicilar

1. Vitamin C(L-askorbik asit): Antioksidan,
kollajen sentezinde rol oynar. Pigmentasyonu 6n-
leme o6zelligi vardir. Renk agici olarak da kullanilir
(9,13).

2. E vitamini: 280-320 nm arasinda yer alan
U V B 1sinlarint absorbe ederek eritem olusmasina
karsi, fotoprotektif bir giinesten koruyucu gibi
davranir. Organizmada baska antioksidanlar bulun-
makla birlikte, sadece E vitamininin esterlesmemis
formu olan a-tokoferoliin kromofor olma o&zelligi
vardir. UV'nin indiikledigi vaskiiler degisiklikler,
lizozomal enzimlerin etkisi ve pigment koyulas-
mas1 Vitamin E ile dnlenebilir (9,21).

E vitamini, esterlesmis formunun antienfla-
matuar O6zelliklerinin yanisira, esterlesmemis aktif
form (a tokoferol) membran proteinlerini koruyucu
etkisini serbest oksijen radikallerinin olugsmasini in-
hibe edip, lipid peroksidasyonunu engelleyerek
gosterir. Yapilan ¢alismalarda, a-tokoferol ve askor-
bik asitin birlikte kullanimi ile UV ile mdiiklenen
lipid peroksidasyonunun tamamen ortadan kalktigi
ve a tokoferol ve C vitamininin birlikte kullani-
minin karsinogeniez olusumunda etkili nitrozamin-
leri azalttig1 gosterilmistir. Transepidermal su kay-
bin1 azaltan E vitamininin bu dogal nemlendirici
ozelligi nedeniyle, asetat ve linoleat formunun,
nemlendirici maddeler, sa¢ bakim firiinleri ve
glinesten koruyucularin igerisinde yaygin olarak
kullanim1 sézkonusudur (9,22).

191



Emel CALIKOGLU ve Ark.

3. B-Karoten, lipid peroksidasyonunu en-
gelleyerek UV'ni deride olusturdugu eritemi
azlaltir. Deri hidrasyonunu artirma 06zelligine
sahiptir (9,13).

B. Enzimatik Serbest Radikal Yakalayicilar

1. Glutatyon peroksidaz, glutatyon lipid pe-
roksid olusumunu etkilemez. Hidrojen peroksid ve
lipid peroksidleri parcalar. Bakir ve selenyum bu
etkiyi artiran antioksidan metallerdir. Kirisiklik-
larin engellenmesinde kullanilabilirler (13).

2. Siiperoksid dismutaz, serbest radikal
olusumunu engelleyen bir enzimdir. Sigir
karaciger, eritrositlrinden Cu - Zn ile birlikte elde
edilir. Topikal formu olmakla birlikte, kozmetik-
lerin icerisine serbest oksijen radikallerini azaltmak
amaciyla eklenebilir (9,13).

Deri yaslanmasi geri doniisiimsiliz bir siireg
olarak kendini gostermektedir. Hig bir tedavi yon-
temi yasamin en dogal siireg¢lerinden biri olan bu
fenomeni tamamen ortadan kaldiramamaktadir. Bu
nedenle giinesten koruyucularin ve deri yasliliginin
geciktirilmesi amaciyla gelistirilen ajanlarin kul-
lanilmas1 6nem kazanmaktadir.
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