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RESUMEN 

El autocuidado en fotoprotección y sus consecuencias para la piel son temas que pocas 

personas los conocen; la falta del uso de esta estrategia afecta la salud de toda la población, 

en especial de los adultos jóvenes por sobreexposición solar debido múltiples actividades al 

aire libre. Por lo tanto, el presente estudio de revisión bibliográfica tiene como objetivo 

sistematizar información relativa a fotoprotección, autocuidado de la piel y las posibles 

complicaciones en adultos jóvenes afectados por la sobreexposición a los rayos solares. La 

metodología utilizada fue de tipo descriptiva mediante la búsqueda de información en bases 

de datos y el uso de descriptores. Los resultados de varios estudios indican que la frecuencia 

en la aplicación de la estrategia fotoprotectora es mínima y utilizan solo ciertas medidas de 

fotoprotección efectivas que incluyen: el uso de gorros, sombreros, prendas de vestir, gafas 

y cremas bloqueadoras. En relación con las complicaciones, los autores concluyen que las 

más frecuentes son: el cáncer de piel tipo carcinoma, no carcinoma y las quemaduras; por lo 

que se evidencia un déficit de autocuidado en este grupo poblacional, estableciéndose la 

necesidad de implementar medidas promotoras de salud y de prevención de enfermedades 

por parte del personal sanitario para hacer de la fotoprotección un hábito, considerando los 

postulados planteados en la teoría de enfermería de Dorothea Orem. 

Palabras clave: Factor de Protección Solar, Complicaciones, Autocuidado, Sol, Adulto 

joven 
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CAPÍTULO I. INTRODUCCION  

En la actualidad todas las personas están expuestas a la radiación ultravioleta (UV), también 

conocida como radiación solar; pero su sobreexposición cuando se realizan varias 

actividades individuales o colectivas sin la debida protección provoca numerosas 

condiciones médicas. Por lo que todos los individuos deben adoptar comportamientos 

saludables, como la fotoprotección para minimizar el riesgo de desarrollar algún tipo de 

patología dérmica.(1) 

La adopción de estrategias de fotoprotección se constituye en una barrera entre los rayos del 

sol y la piel; en todo el mundo se han realizado actividades que ayudan a promover dichas 

actividades de autocuidado, para la prevención de daños que puedan ser originados por la 

exposición a los rayos solares.(1) Se denomina autocuidado a todas las habilidades que las 

personas pueden incorporar a su vida de acuerdo con sus propias necesidades, promoviendo 

una adecuada calidad de vida y bienestar; sin embargo, hay casos en los que las personas se 

involucran en comportamientos de riesgo que socavan su bienestar, creando un déficit de 

autocuidado.(2) 

La Organización Mundial de la Salud (OMS) (3), define como conducta de riesgo a cualquier 

actividad realizada por un individuo que aumenta la probabilidad de desarrollar una 

enfermedad o lesión. En el caso de la exposición a la radiación solar de una manera no 

adecuada puede ser causante de la aparición de una patología en particular. 

Moreno I et al. (4) en su artículo titulado “Fotoprotección”, afirma que el cáncer de piel es 

una de las patologías más comunes a nivel mundial, siendo el carcinoma basocelular más 

frecuente, con un 15%.  En el año 2020, se diagnosticaron más de 1,5 millones de cánceres 

de piel en todo el mundo y se registraron aproximadamente 120.000 defunciones en relación 

con esta causa. Según la Sociedad Americana de Cáncer (5) esto representa a un aumento del 

0.6% de cánceres de piel a nivel mundial, con una estimación por parte de la OMS de 

130.000 casos de melanoma especialmente en los adultos jóvenes. No se han encontrado 

estudios que hayan evaluado específicamente la prevalencia del cáncer de piel en América 

Latina. 

Vera L.(2) en su revisión bibliométrica en Latinoamérica presenta como resultado una 

estimación en donde los conocimientos, actitudes y prácticas respecto al autocuidado como 

el uso del protector solar principalmente, son muy bajos en los adultos jóvenes.   
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Para la Sociedad Estadounidense del Cáncer(6) (American Cáncer Society) la exposición a la 

luz ultravioleta disminuye a medida que se alejan más de la línea ecuatorial. En Ecuador, 

país ubicado en la mitad del mundo, los niveles de radiación ultravioleta superan el 11 UVI 

(Índice de radiación ultravioleta), valor máximo reconocido por la OMS. Por lo tanto, según 

el Instituto Ecuatoriano de Estadística y Censos (INEC),(2) en el año 2017 aproximadamente 

el 2.5% de los hombres y el 1.3% de las mujeres fueron diagnosticados con cáncer de la piel 

de tipo melanoma y no melanoma.  

Riobamba, capital de la provincia de Chimborazo, está ubicada en la parte centro-norte, a 

una altura de 2.750 metros sobre el nivel del mar, por el tipo de deportes, trabajos, ocio 

realizado por su población y el conocimiento en prácticas de fotoprotección, pone a este 

grupo humano en riesgo de padecer daños en la piel.(6) 

Los adultos jóvenes, se exponen de forma inadecuada a la radiación solar debido a la 

influencia de estándares estéticos potencialmente mal interpretados, como ropa sin mangas 

que no cubre su cuello, por razones de moda y por las actividades deportivas que realizan 

diariamente sin protección, entre otras. Para los adultos jóvenes, como menciona Moreno I 

et al.(4), la exposición prolongada, acumulativa e intensa a la radiación solar se considera un 

factor de riesgo para el cáncer de piel; además, la sobreexposición a radiación puede reducir 

la eficacia del sistema inmunitario, lo que aumenta el riesgo de desarrollar enfermedades 

infecciosas, la formación de focos tumorales, arrugas, cicatrices en la piel, envejecimiento 

de la epidermis y otras patologías dérmicas.(3)   

Los pacientes con patologías dermatológicas, debido a la exposición excesiva al sol, 

demandan mayor atención en las instituciones sanitarias lo que ha llevado a un aumento en 

la atención médica con costos elevados que, además afectan la calidad de vida de las 

personas con dichas afecciones.(1)  

En este grupo etario de adultos jóvenes que comprende desde los 20 a 39 años, las campañas 

de prevención primaria son más eficaz  ces, debido a la mayor exposición solar durante este 

periodo de vida y además se considera que es el momento adecuado para lograr el cambio 

de actitudes y conductas individuales, fomentando el autocuidado.(1,2) 

Lo mencionado anteriormente implica atención y prevención en las personas afectadas y no 

afectadas para disminuir las complicaciones potenciales, y dar un seguimiento para 
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incorporar acciones de fotoprotección en el ámbito individual y colectivo con el fin mejorar 

los métodos de autocuidado.(4) 

El presente trabajo investigativo se basa en un enfoque de enfermería inspirado en la teoría 

de Dorothea Orem, para determinar si existe déficit de autocuidado en fotoprotección en la 

población adulta joven, a través de la revisión bibliográfica de artículos publicados en 

revistas científicas, lo que permitirá al personal de enfermería aplicar en el ámbito de salud 

en los diferentes niveles de atención la subteoría de los Sistemas de Enfermería (apoyo 

educativo), para favorecer el autocuidado permanente en los usuarios a través de un modelo 

de actividades que fortalezcan la fotoprotección.(7)  

Esta revisión bibliográfica tiene como objetivo “sistematizar información relativa a 

fotoprotección, autocuidado de la piel y las posibles complicaciones en adultos jóvenes 

afectados por la sobreexposición a los rayos solares”, aportando recomendaciones 

actualizadas sobre diversas medidas de autocuidado en fotoprotección utilizadas en adultos 

jóvenes; para fomentar actividades educativas que pueden ser generadas por el personal de 

enfermería, como parte de sus acciones de cuidado preventivo.  
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CAPÍTULO II. MARCO TEÓRICO 

Para Merino J et al.,(8) la piel es considerada el órgano más extenso que tiene el cuerpo 

humano, la cual está conformada por tres capas que son epidermis, dermis e hipodermis y 

desempeña las funciones de sensación, crecimiento, endocrina, excreción, regulación de 

temperatura, inmunidad y protección.  

La piel es un órgano importante para la protección del cuerpo contra la radiación ultravioleta 

(UV) del sol, en donde según una revisión de la literatura publicada en el Journal of the 

American Academy of Dermatology, la piel contiene pigmentos naturales como son la 

melanina, que ayuda a disipar la radiación UV, por lo que reduce la cantidad de radiación 

que puede penetrar a las demás capas profundas de la piel. A su vez, menciona que este 

órgano contiene diversos sistemas de defensas antioxidantes que pueden ayudar a neutralizar 

los radicales libres que son generados por la radiación UV que emana el sol.(9)   

De acuerdo con Gonzáles L.,(10) el sol es una excelente fuente de energía para el 

sostenimiento de la vida en la tierra, pero la exposición humana a la radiación solar puede 

tener efectos significativos en la salud. Por lo tanto, el autor ve la exposición como el proceso 

mismo de la exposición física directa al sol y exposición de los humanos a la radiación 

ultravioleta que el sol propaga.    

La vida en la tierra se la debe al sol, por que proporciona una maravillosa fuente de energía, 

parte de este espectro llega a la Tierra en forma de radiación electromagnética. La 

radiación solar tiene efectos negativos que influyen en nuestra salud como quemaduras 

solares, fotosensibilidad, fotodermatosis, inmunodepresión, foto envejecimiento, 

foto carcinogénesis.(11) Algunos autores señalan que existen diferentes tipos de luz 

ultravioleta. Sin embargo, las más dañinas para la salud humana son las radiaciones UVA y 

UVB. La radiación UVA llega a la tierra en los niveles más altos, y la exposición excesiva 

tanto a esta como a la radiación UVB puede tener efectos adversos para la salud. Hay varios 

tipos de rayos UV:(12,13) 

• Rayos UVC (rayos ultravioleta C): Rayos con una longitud de onda corta muy 

agresivos, pero que no atraviesan la primera capa atmosférica de la tierra ya que son 

retenidos y absorbidos.(12,13) 

• Rayos UVB (rayos ultravioleta B): Rayos de onda media. Estos rayos penetran las 

primeras capas de la atmósfera y son moderadamente bloqueados por las nubes y la 
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capa de ozono. Las horas con mayor intensidad de radiación UVB son entre las 10 

am y las 4 pm. Los rayos UVB penetran en la capa superior de la piel y causan 

quemaduras y ampollas en la piel, a su vez llegan a ser la primera causa de cáncer de 

piel y se consideran los rayos más peligrosos para el organismo.(12,13) 

• Rayos UVA (rayo ultravioleta A): Rayos de onda larga que penetran en las capas 

de la atmósfera y son filtrados en menor medida por la capa de ozono. Este tipo de 

rayo penetra profundamente en la piel, lo que activa la producción de melanina y 

provoca el bronceado. Pero una vez que penetra en la piel, también destruye el 

colágeno que le da su elasticidad, provocando un envejecimiento prematuro, 

manchas y lesiones precancerosas, además que no son bloqueados por las nubes y 

nos acompañan durante todo el día.(12,13) 

Según el Instituto de Hidrología, Meteorología y Estudios Ambientales(14), la radiación 

UVA, es una de las responsables de activar el pigmento de la melanina, generando un 

bronceado a corto o largo plazo pudiendo así generar un envejecimiento prematuro, alergia 

solar, daño ocular, efectos sobre el ADN. Mientras que los rayos UVB, generan un 

bronceado a largo plazo estimulando la producción de melanina, a su vez esta radiación 

puede causar quemaduras solares, daño ocular y lesión directamente al ADN y cáncer de 

piel. 

Todos estos tipos de daños mencionados anteriormente van en dependencia a varios factores 

de riesgo, que pueden ser factores de riesgo externos/ambientales o factores de riesgo 

propios de la persona.  Para Araya T et al.(15), la Sociedad Mexicana de Cirugía 

Dermatológica, indica que la cantidad de radiación solar que recibe el ser humano está 

influida por la latitud y la altitud sobre el nivel del mar donde reside la persona, la estación 

del año, la hora del día, nubosidad y la capa de ozono, considerándose estos factores 

ambientales a los que puede la persona estar expuesta.  

Es así, que para Arellano I et al.(16), la posición del sol hace referencia a que cuando más alta 

sea la posición de este, mayor será la radiación ultravioleta, por otra parte, la incidencia que 

presenta la luz solar va a depender y variar con las estaciones, considerando de este modo 

que la intensidad de los rayos ultravioleta no solo depende de la hora del día, sino del mes 

del año. Así mismo, la latitud y la altitud, a mayor proximidad con el ecuador terrestre, 

mayor radiación y mientras la altitud aumente, la atmósfera se vuelve más ligera y absorbe 



 

 
 

18 
 

menos rayos ultravioletas; por lo que la intensidad de la radiación aumenta entre 10 y 12% 

por cada mil metros de altitud.  

En cuanto a la nubosidad Arellano I et al.(16) indican que, la intensidad de la radiación es 

mayor cuando el cielo esta despejado, no obstante, puede incrementarse dicha intensidad 

cuando existen días nublados debido a la reflexión de las partículas finas de agua.  Mientras 

que la capa de ozono cumple un papel clave en la atmósfera, ya que absorbe una gran parte 

de la radiación solar, impidiendo que llegue a la superficie de la tierra, sin embargo, cuando 

esta se deteriora o existe adelgazamiento disminuye su papel y pone en peligro a las personas.  

Otro de los factores es la reflexión del suelo refiriéndose a que las diferentes superficies del 

suelo reflejan y dispersan la radiación ultravioleta de diversas maneras. Un ejemplo que 

indican es que la nieve reciente refleja hasta un 80% mientras que la arena seca de playa 

puede reflejar hasta un 15% y la espuma del agua de mar un 25%.(17) 

Ahora bien los factores de riesgos personales o propios de la persona para autores como 

Huaman S et al.(17), parten de una lógica basada en la evaluación de los riesgos, que se refiere 

en principio a la exposición excesiva a los rayos ultravioleta provenientes de la luz solar, las 

personas que se exponen con frecuencia y sin protección a la luz solar intensa tienen un 

mayor riesgo de presentar algún tipo de alteración de la integridad cutánea, principalmente 

el de desarrollar cáncer cutáneo, que como se ha visto, es una de las patologías más 

frecuentes o con más prevalencia en el ser humano. Además, con la exposición aguda a los 

rayos UVB, los cambios en la piel aparecen tan pronto como horas después de la exposición, 

con un pico entre las 8 y las 24 horas: eritema, edema y pigmentación oscura, luego de las 

24 horas se puede ver en cambio el bronceado de la piel, adelgazamiento de la epidermis y 

la dermis y la síntesis de la vitamina D.(17)  

García A et al.(18), en su artículo indica que factores como el tener menos edad, el fototipo 

bajo (I o II), correr 3 o más horas al día sin protección se comportan como factor de riesgo 

para sufrir quemaduras solares. Por ello, para conocer el riesgo al cual se ve sometido cada 

persona de padecer algún tipo de afectación en la piel depende del tipo de piel, es así como 

La Academia Americana de Dermatología (AAD) ha categorizado la piel humana en 6 

fototipos cutáneos; los que indican el límite de la tolerancia cutánea a la radiación 

ultravioleta en función de las características propias de cada tipo de piel. Podemos distinguir 

los siguientes:(19) 
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• Fototipo I. Se refiere a pieles muy claras que no se broncean, pero si se queman 

fácilmente (10 minutos al sol es suficiente). Piel lechosa, ojos claros (azules o 

verdades), piel sensible equivalente a pelirroja con pecas. Este tipo de piel necesita 

un factor protector extremo.(19)  

•  Fototipo II. Tiene piel blanca, ojos azules o marrones y cabello rubio o castaño. 

Tipo de piel que se quema con facilidad (tras 15-20 minutos de sol) pero 

bronceándose ligeramente. Un factor de protección adecuado para este tipo de piel 

es 30 o superior.(19) 

• Fototipo III. Es de piel clara, ojos y cabello castaños, se broncea muy poco o muestra 

un bronceado moderado cuando comienza a exponerse al sol, pero casi nunca se 

queman, este fototipo necesita una protección moderada superior a 15.(27) 

• Fototipo IV. Piel mediterránea, ojos y cabello castaños u negros, que ocasionalmente 

se quema, dando como resultado una pigmentación de ligera a intensa. Requiere un 

factor de protección entre 6 y 8 (a pesar de no quemarse, esta protección ayuda a 

evitar foto envejecimiento).(19) 

• Fototipo V. Se caracteriza por tener piel morena con ojos y cabello negros. Este es 

un tipo de piel típico para personas de etnia hindú, asiática e indostaní, las cuales 

raramente se queman presentando un eritema que pasa casi inadvertido, pero el 

bronceado en estas personas es muy intenso, rápido y persistente. Se requiere un nivel 

mínimo de protección (entre 2 y 6).(11,19) 

• Fototipo VI. Es una piel de raza negra, cabello y ojos negros, nunca se quema, el 

eritema no aparece y requieren protección mínima o no precisan protección.(11,19)  

La exposición a la luz solar en humanos puede tener efectos agudos y crónicos en la piel, los 

ojos y el sistema inmunológico, estos incluyen las quemaduras solares, que generalmente 

son causadas por una sobredosis de luz ultravioleta de corta duración y causan lesiones 

inflamatorias agudas en la piel. Las lesiones van desde un eritema inflamatorio doloroso 

hasta ampollas, las quemaduras solares repetidas especialmente en adultos jóvenes aumentan 

el riesgo de neoformaciones de la piel como nevus y melanomas.(20) 

El envejecimiento de la piel es el resultado de los efectos acumulativos, intermitentes pero 

crónicos de la radiación UV que provoca cambios degenerativos en la piel, acelerando el 

envejecimiento y manifestándose en forma de arrugas finas, flacidez y pérdida de elasticidad 

de la piel. La fotoqueratitis y la foto conjuntivitis son consecuencias agudas de la exposición 
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a los rayos UV. Estas reacciones inflamatorias del tejido ocular se asemejan a las 

quemaduras solares y suelen aparecer a las pocas horas de la exposición. Las cataratas, por 

ejemplo, son la principal causa de ceguera en todo el mundo, y la mayoría de las personas 

sufren cataratas en algún momento de la vida a medida que envejecen, pero la exposición al 

sol especialmente a la radiación UVB, parece ser uno de los principales factores de riesgo 

en los adultos jóvenes.(20)  

En el sistema inmunitario, la exposición a cantidades relativamente pequeñas de luz 

radiación ultravioleta induce a cambios sistémicos y locales en la piel, lo que da lugar a 

efectos inmunosupresores sobre varios antígenos y al desarrollo de cáncer de piel inducido 

por la luz sol.(29) A su vez, el cáncer de piel una de las afecciones más graves es causado por 

la exposición crónica a los rayos UVB (y en menor medida a los rayos UVA), lo que da lugar 

al carcinomas escamosos in situ e invasivos, carcinomas basocelulares, melanomas y 

probablemente otros carcinomas cutáneos como consecuencia del daño del ADN y la 

interferencia con los mecanismos moleculares o inmunológicos reparadores de éste.(19,21,22)  

Para prevenir los daños que los rayos UV pueden causar en la piel, existe una práctica 

esencial de autocuidado: la fotoprotección. En la actualidad, existen diversos métodos en el 

mundo, incluyendo protectores solares, ropa, accesorios especiales, y algo novedoso hoy en 

día que es el uso de tratamientos cosméticos.(23) 

La Organización Mundial de la Salud (OMS) (24) menciona que el autocuidado es “la 

capacidad de las personas, las familias y las comunidades para promover la salud y prevenir 

enfermedades”. Para Dorothea Orem, el autocuidado es un concepto amplio explicado en su 

teoría general compuesta por tres subteorías las cuales están relacionadas entre sí como: 

autocuidado, déficit de autocuidado y sistemas de enfermería haciendo referencia a la gestión 

de enfermería en la educación.(7) 

El autocuidado es definido por Orem, como un comportamiento que está presente en 

situaciones específicas de la vida y que las personas dirigen por sí mismas, pudiendo ajustar 

factores que posiblemente afecten el propio desarrollo y funcionamiento de vida, salud y 

bienestar del adulto joven. Además, esta teoría es considerada como aquella que puede ser 

aprendida y orientada a un objetivo particular siendo aplicable en los adultos jóvenes para la 

práctica del autocuidado en fotoprotección.(7) 
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Naranjo Y et al.,(25) refiere también que la Teoría del autocuidado comprende tres tipos de 

requisitos para que la persona adulta joven pueda cuidar de sí misma, dentro de ellos se 

encuentran: el autocuidado universal, del desarrollo y desviación de la salud, considerando 

este último como la razón fundamental de autocuidado para aquellas personas que presenten 

algún tipo de incapacidad o enfermedad crónica que les impida cumplir con actividades en 

protección solar. Considerando también que estos requisitos son esenciales para que la 

población de estudio pueda mejorar sus condiciones de salud, sin dejar de lado todos aquellos 

factores ya sean internos o externos que afecten al adulto joven en su capacidad de poder 

ejecutar su propio cuidado.(22) 

Por otro lado, la Teoría del déficit del autocuidado hace hincapié a todas aquellas actitudes, 

capacidades, habilidades, etc. que la persona ve disminuida para dejar de cuidar de sí mismo; 

dentro de estas se encuentran la toma de conciencia del propio estado de salud por lo que se 

requiere de pensamiento racional, conocimiento de las barreras o limitaciones para que el 

autocuidado sea posible y sobre todo que el aprendizaje del autocuidado vaya orientado al 

mantenimiento continuo de distintas funciones humanas en relación a la fotoprotección.(7)  

En esta teoría existe una meta para el profesional de enfermería, según Naranjo Y et al.,(25) 

pues refiere que debe ayudar a la población por medio de la enseñanza de acciones de 

autocuidado en fotoprotección, la implementación de medidas de promoción de la salud y 

prevención de la enfermedad, que oriente a la preservación de la salud y la vida. Además, 

considera que enfermería debe saber identificar las necesidades de autocuidado de los 

adultos jóvenes con o sin patologías previas, con el fin de poder conservar su salud y 

ayudarlos a prevenir complicaciones derivadas de la sobreexposición.  

Así mismo, en la Teoría de los sistemas de enfermería se detallan tres: totalmente 

compensador, parcialmente compensador y el de apoyo educativo; considerando que un 

adulto joven puede estar dentro de cualquier sistema, dependiendo de su condición para la 

ejecución de acciones de autocuidado en fotoprotección.(7) 

A nivel mundial, las medidas que forman parte de la estrategia de fotoprotección son varias; 

sin embargo, en un estudio realizado por Grifoni D et al.(23) en Italia, se indica que el uso de 

sombrillas y la ropa son dos métodos para ellos indispensables, debido a que las sombrillas 

poseen diferentes tipos de materiales y diámetros con los que se puede proteger una persona 

de los rayos UV.  De igual manera, la ropa debe pasar por la revisión del Factor de Protección 
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Ultravioleta (UPF) el cual menciona que un UPF de 15 es el valor mínimo aceptado para 

una fotoprotección efectiva, un 25 para la buena y 40-50 para la excelente. 

Para López A et al.(26), en América Latina el uso de protectores solares, ropa adecuada, 

sombreros y gafas de sol previenen los efectos negativos de la sobreexposición, además de 

la educación adecuada sobre fotoprotección. 

Las Políticas de Fotoprotección de la Universidad Nacional de Chimborazo, escritas por 

docentes de la institución incluyen: el uso de prendas adecuadas por la protección segura y 

efectiva que ofrecen frente a la radiación de los rayos UV, el uso de gorro y sombrero con 

la finalidad de proteger cara, orejas y cuello, reduciendo además la exposición de los ojos en 

un 50%. Además, recomiendan evitar la realización de actividades al aire libre sin 

fotoprotección entre las 10H00 y 15H00, puesto que los rayos UV alcanzan su pico máximo 

de radiación, convirtiéndose así en más intensos y dañinos para la piel.(27) 

Es por ello que la fotoprotección en el adulto joven como medida de autocuidado, comprende 

acciones que tienen como finalidad proteger y coadyuvar en la reparación o tratamiento del 

daño producido a la piel como consecuencia de la radiación solar, principalmente por luz 

ultravioleta (UV) proveniente del sol causada por el adelgazamiento de la capa de ozono u 

otros factores; las cuales tienen el objetivo de prevenir enfermedades a largo plazo que 

incluyen: cáncer de piel, cataratas, enfermedades inmunitarias, etc.(26) 

Según el Modelo de Atención Integral de Salud Familiar y Comunitaria (MAIS) (28), un 

adulto joven es considerado aquel con edades comprendidas entre los 20 y los 39 años; en 

este ciclo vital se deben proporcionar diversas prestaciones tanto de promoción, prevención, 

recuperación y rehabilitación, incluyendo la evaluación del bienestar del adulto joven que 

permitirá identificar problemas médicos adquiridos, como la posible aparición de cáncer a 

causa de la sobreexposición solar.  

De acuerdo con García A et al.(18), los hábitos que toman un grupo de corredores con edades 

de entre los 39 a 71 años, fueron: gafas como el método fotoprotector más utilizado (74,7%), 

seguido del fotoprotector (61,9%), el gorro (52,2%), y por último la ropa (7,4%); del mismo 

modo indican que las actitudes favorables al uso de cremas y a la búsqueda de la sombra al 

mediodía evitando los rayos solares son considerados como factores protectores para las 

personas.  En el trabajo del autor Olanine G et al.(29), se indica que la población de estudio 
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en un 85,5 % usó sombrilla, sombrero o gorra, y el 79% manifestó evitar el sol entre 10:00 

a.m. y 5:00 p.m.  

Para Blázquez N et al.(22), el coeficiente de correlación en su estudio realizado por medio de 

la aplicación de un cuestionario referente a las prácticas de protección solar y actitudes frente 

al sol, muestra que gran parte de la población estudiada, siempre hace uso de cremas de 

protección solar con un 47.2%, seguido del uso de las gafas de sol con el 34.4%, mientras 

que otra medida fue evitar las horas centrales del día con un 29.1%, y el uso de sombrilla-

sombra con el 20.6%. El uso de camiseta-pantalón y de sombrero-gorra no siempre fue 

puesto en práctica con un 4.3% y 13% respectivamente.   

Por su parte Aluma M et al.(30), mencionan que las prácticas de fotoprotección incluyen el 

uso de filtros solares tópicos en comparación con las medidas físicas de protección solar, 

como gorras, sombreros, ropa con protección solar y anteojos. Sin embargo, solo un grupo 

de adultos jóvenes de los que usan el protector solar, lo hacen durante actividades que 

realizan.  
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CAPÍTULO III. METODOLOGIA 

Se desarrolló en tres fases:  

1. Definición del problema y búsqueda de la información 

En la actualidad el autocuidado frente a la exposición solar tiende a ser menos importante 

para la población; por ello, fue necesario realizar una investigación descriptiva mediante una 

revisión sistemática de la literatura que abordó: estrategias de fotoprotección, medidas de 

autocuidado y las posibles complicaciones en adultos jóvenes afectados por la 

sobreexposición a los rayos solares.(31) 

La estrategia de búsqueda estuvo centrada en el uso del metabuscador Google académico y 

los específicos de cada base científica seleccionada. El procedimiento empleó palabras clave 

en español e inglés identificadas entre los descriptores en ciencias de la salud (DeCS): Factor 

de protección solar/Sun Protection Factor, Complicaciones/Complications, 

Autocuidado/Self-Care/, Sol/Sun, Adulto Joven/Young Adult. El empleo de operadores 

booleanos tales como: AND, OR, MORE y LESS facilitaron la creación de frases para 

ampliar la búsqueda. El proceso de selección de artículos se desarrolló por medio de dos 

etapas: la primera la localización y selección de artículos y una segunda la identificación de 

estos cumpliendo con los criterios tanto de inclusión como de exclusión propuestos.(31) 

Las fuentes debieron cumplir los siguientes criterios de inclusión establecidos: 

1. Investigaciones originales publicadas en el periodo de 2017 al 2023. 

2. Resultados de estudios con contenido sobre la fotoprotección, autocuidado y 

complicaciones como objeto central. 

3. Bibliografía en español e inglés. 

4. Publicaciones en bases de datos de instituciones académicas y bases científicas 

reconocidas: PubMed, ProQuest, INMEDUR, Gale Onefile, SciELO, Redalyc y 

Dialnet. 

Los criterios de exclusión establecidos fueron:  

1. Artículos que no cumplan con los criterios de inclusión propuestos 

2. Artículos específicos con población pediátrica y/o adolescentes  

3. Artículos con publicaciones menores al año 2017 

4. Artículos duplicados y que no tengan acceso al texto completo 

5. Artículos que tengan bajo aporte al objetivo de la investigación 
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Una vez definido el problema a investigar, se consultaron diferentes fuentes de información 

realizando una búsqueda bibliográfica en base de datos institucionales académicas y bases 

científicas reconocidas como: PubMed, ProQuest, INMEDUR, Gale Onefile, SciELO, 

Redalyc y Dialnet, las cuales permitieron acceder a reportes técnicos, revistas especializadas, 

tesis doctorales, periódicos, etc.; empleando también diez combinaciones formuladas con las 

palabras claves, consideradas como ecuaciones de búsqueda que permitieron la revisión de 

la información en las distintas bases de datos seleccionadas, en donde se obtuvieron 422 

artículos en total (Tabla1). 

En PudMed se encontraron 33 artículos de los cuáles 3 cumplen con los criterios de 

inclusión, INMEDUR 1 artículo seleccionado, Gale Onefile 46 artículos encontrados, pero 

solo 1 elegido, Scielo 79 artículos de los cuales 7 artículos tomados en cuenta y en Dialnet 

al realizar la búsqueda dieron como resultado 220 artículos de los cuales 3 fueron elegidos. 

Sin embargo, en la base de datos ProQuest se encontraron 43 artículos que coincidían con 

las ecuaciones de búsqueda de manera general, pero no con los criterios de inclusión, y 

finalmente en la base de datos de Redalyc no se encontró ningún artículo relacionado. 

Adicional a lo mencionado anteriormente, se procedió con la selección de dichos artículos 

en base a los criterios de exclusión. (Gráfico 1) 

Gráfico 1. Flujograma del proceso de selección de fuentes 

 

Fuente: Autoría propia 
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Finalizada la revisión de los 422 artículos obtenidos en la búsqueda, 15 artículos cumplen 

con los criterios de inclusión, información obtenida que permitirá realizar el análisis de los 

tres temas planteados en la presente revisión bibliográfica. De estos 15 artículos se procedió 

a la revisión minuciosa mediante la lectura a detalle del documento completo, considerando 

los temas así: estrategias de fotoprotección y fundamentación bilógica, medidas de 

autocuidado del adulto joven y consecuencias por sobreexposición solar en base a factores 

de riesgo.  

2. Organización de la información  

Se organizó la información en el OneDrive de la Institución, adjuntándose los artículos 

seleccionados; con el uso del programa Mendeley se organizó la información por título, 

autor, revista y aporte, además de la generación de bibliografía por cada artículo. Con la 

utilización del modelo de la tabla de datos de Vaquero C et al. (32), se organizó los artículos 

encontrados en tres temas tomando en cuenta los objetivos que formaron parte de la 

investigación. 

En la (tabla 2) se detalló artículos que en su contenido hablan de estrategias de fotoprotección 

y fundamentación biológica; la (tabla 3), artículos que abarcaron medidas de autocuidado 

que toma el adulto joven con relación a la teoría de Dorothea Orem para la existencia del 

déficit de autocuidado y la (tabla 4) comprendió investigaciones que detallaron o se 

relacionaron con las consecuencias en base a factores de riesgo en relación con la 

sobreexposición solar.  

3. Análisis de la información 

La triangulación permitió comparar los resultados referidos por diversos autores en relación 

a las estrategias de fotoprotección con la fundamentación biológica, (Anexo 1);  medidas de 

autocuidado del adulto joven incluyendo el análisis de su relación con la “Teoría General de 

Enfermería de Dorothea Orem”, y su subteoría del déficit del autocuidado, estableciendo tres 

parámetros que llevaron a la identificación del principal problema como: el 

desconocimiento, limitación de recursos y falta de interés sobre su propio cuidado, (Anexo 

2).(32)  Finalmente, mediante la revisión y reflexión de los artículos de interés que guardan 

relación con el tema de estudio se destacaron las consecuencias por la sobreexposición en 

base a sus factores de riesgo, emitiendo un criterio personal de los resultados de cada 

artículo. (Anexo 3) 
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CAPÍTULO IV. RESULTADOS Y DISCUSIÓN 

La fotoprotección al ser considerada una estrategia que las personas utilizan para poder 

salvaguardarse del sol, tiene mucha importancia en todo el mundo. Solano F y Sainsbury K. 

et al,(33,34) concuerdan en sus estudios que el uso de protector solar es uno de los métodos 

más empleados y esenciales a nivel europeo, mencionando que los filtros solares como son 

conocidos en dichos países deben cumplir con estándares o parámetros que determinen la 

eficacia de este, como: factor de fotoprotección alto y grado de protección ultravioleta A y 

B.  

Así mismo, Solano F.(33), describe que los protectores solares contienen diversos elementos 

en su formación los cuales absorben la radiación UV. Mientras que Sainsbury K et al y 

Martínez M et al.(34,35), coinciden en que las enzimas de las cuales está hecho el protector 

solar pueden generar una estimulación en la reparación del ADN, además de que la cantidad 

de antioxidantes que posee ayuda a proteger la piel de los daños celulares que puede causar.  

Por otro lado, la investigación desarrollada por Martínez M et al.(35), indica que la medida de 

fotoprotección más utilizada por la población cubana, fue la búsqueda de sombra y el uso de 

las gafas de sol en mayor proporción, en donde resaltan que su uso evita que los rayos solares 

atraviesen el cristalino y puedan provocar cataratas en el ser humano.  

Con respecto a otras medidas especialmente en estudios realizados en Europa, como parte 

de la estrategia de fotoprotección que las personas utilizan, fueron los gorros, pero en menor 

medida que el protector solar. Mientras que, en Latinoamérica, a más del uso de sombra y 

las gafas de sol, también hacen uso de ropa adecuada y el protector solar entre otros.(33-35) 

Naranjo Y et al.(25), definen al autocuidado (teoría propuesta por Dorothea Orem), como 

aquellas actividades propias del individuo que realizan para cuidar de sí mismo y poder 

mantener su propia salud, describiendo que las acciones que la persona ejecuta deben 

promover y mantener la vida, el bienestar general, por la libre voluntad que tiene el ser 

humano sobre sí mismo. Por consiguiente, Llasaca C, et al, Walbum J, et al, Sempértegui S, 

et al, Robles R. et al, y Marchiori et al.(36-40), destacan en sus investigaciones que la población 

de estudio ha hecho uso del protector solar como medida de autocuidado; mientras que por 

otro lado, Morales et al y Martínez et al.(3,35) mencionan que la población objeto de sus 

estudios utilizó la sombra como principal medida de autocuidado en fotoprotección. 



 

 
 

28 
 

García A et al.(18), indica que la persona al realizar prácticas de autocuidado en 

fotoprotección constantemente puede volver dichas prácticas cotidianas.  Según la Teoría de 

Dorothea Orem mencionada por Naranjo Y et al.(7,25), el déficit del autocuidado es 

considerado cuando una persona no tiene la capacidad o no desea emprender acciones 

necesarias para su bienestar, relacionándose con la presente revisión bibliográfica pues 

considera que existe un déficit debido al desconocimiento, la falta de interés y la falta de 

recursos por parte de la población.  

Morales M et al, Llasaca E et al y Robles R et al.(3,36,39) en sus estudios concuerdan, que el 

desconocimiento en su población está relacionado a la falta de acceso a medios digitales que 

brinden información de otras medidas de fotoprotección adicionales a las que conocen, el 

tiempo de exposición, las consecuencias de la sobreexposición, etc. Mientras que para 

Sempéregui K et al. y Marchiori R et al.(38,40) el no acudir a centros de atención que les 

brinden información y saber muy poco sobre el uso de protector solar, los ha llevado a tener 

un déficit de autocuidado en fotoprotección.  

Llasaca et al, y Sempértegui S, et al.(36,38) consideran promocionar la estrategia de 

fotoprotección como una medida de autocuidado, por medio de programas educativos en los 

que se vean involucrados los adultos jóvenes. Del mismo modo, Morales et al y Marchiori 

R et al.(3,40) resaltan que la educación debe ser trabajada desde una perspectiva holística en 

donde se tomen en cuenta los aspectos personales y sociales, con el fin de poder garantizar 

un autocuidado eficaz en el adulto joven.  

Por otro lado, estudios como los de Martínez N et al, Walnurm J et al y Grahman B et al. 

(35,37,41), resaltan que, pese a tener información a su alcance no se ejecutan las estrategias de 

fotoprotección; por lo que considera que existe una falta de interés por parte de la población 

que los llevan a un déficit de autocuidado.  

En los estudios realizados por Martínez N. et al y Yera A et al.(35,42), destacan el autoexamen 

de piel como una medida de autocuidado que la población puede realizar a menudo; además, 

Walburm J et al.(37) en su estudio habla también del uso de un diario de registro de protección 

ultravioleta, en donde los adultos jóvenes puedan registrar los periodos de tiempo que pasan 

al aire libre con intervalos de 15 minutos y que aditamento de protección están utilizando en 

ese momento; pero a pesar de conocer esta información, la población no lo realiza. 
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Llasaca E et al, y Yera A et al.(36,42) a su vez concuerdan con un tercer motivo para generar 

un déficit de autocuidado en fotoprotección, como es la falta de recursos. Para ambos autores 

la limitación de recursos principalmente económicos ha conllevado a no poder adquirir 

medidas externas o adicionales de fotoprotección como el protector solar, gorras, ropa, entre 

otros. Motivo por el cual Yera A et al.(42) refiere que la falta de recursos individuales o 

familiares puede llevar a la persona a generar conductas de riesgo que los haga propensos a 

padecer ciertas patologías con el pasar del tiempo en lo relacionado a la piel. 

En cuanto a los factores de riesgo Arellano I et al.(16), en su artículo menciona que pueden 

ser causantes de la aparición de varias patologías en el ser humano, debido a la 

sobreexposición solar, dichos factores pueden ser propios de la persona como del medio 

ambiente y es importante que la población conozca cuales son. Por ello, todos los estudios a 

excepción de la investigación realizada por Morales M et al.(3), resaltan que uno de los 

factores de riesgo es el fototipo de las personas, puesto que en diversas investigaciones como 

las de García A et al, Aluma T et al, , Sempertegui S et al, y Rocholl M et al.(18,30,38,43), el 

fototipo de las personas en mayor porcentaje es el III y IV, corroborando los autores que la 

falta de interés debido al desconocimiento de la importancia de conocer el tipo de piel, 

también los ha llevado a dejar de lado medidas de fotoprotección y a padecer ciertas 

patologías.  

Sin embargo; a diferencia de los autores mencionados anteriormente, Arteaga M et al.(44) 

habla más del fototipo I como uno de los más propensos a sufrir algún tipo de lesión cutánea, 

con lo que Arrellano I et al.(16) concuerda en su artículo, quien indica que según la 

clasificación de Fitzpatrick, el fototipo I casi siempre o habitualmente sufre daños en la piel 

debido a la deficiente cantidad de melanina que contiene. 

Rocholl M et al.(43) considera que otro factor de riesgo a más del fototipo de la persona, son 

los hábitos que tiene la población adulta joven; esto debido a que en su estudio la mayoría 

de ellos le indicaron que suelen broncearse exponiéndose al sol intencionalmente al menos 

tres a cinco veces al año, lo que los hace candidatos a sufrir ciertas consecuencias a largo 

plazo en su piel. Así también Sempertegui S et al.(38) indica que el tipo de trabajo y la 

localidad forman parte de los factores a destacar; en su investigación muchas personas al ser 

comerciantes ambulantes los hace propensos a que estén consecuentemente en la calle 

independientemente de la cantidad del sol y el tiempo de exposición al sol al cual se 

enfrentan.  
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Mientras que el estudio de Morales M et al.(3) no tiene relación con los demás artículos puesto 

que para él, la principal causa o factores relacionados son la realización de actividades 

domésticas al aire libre, seguido de actividades deportivas, el tipo de deporte y los horarios 

de entrenamiento; a su vez, menciona a los antecedentes familiares y personales como un 

tipo de factor que los demás estudios no mencionaron.  

En consecuencia, para Sempertegui S et al, Yera A et al, Rocholl M et al, Arteaga M et al. 

(38,42-44), todos los factores de riesgo mencionados anteriormente concuerdan, con que una de 

las consecuencias con mayor porcentaje en sus estudios son: la aparición de cáncer cutáneo 

de tipo no melanoma y melanoma; desarrollados a raíz de dos situaciones, la primera por la 

falta de utilización o implementación de medidas de fotoprotección en la población y la 

segunda, por una sobreexposición solar intensa e intermitente que con el pasar del tiempo y 

de acuerdo a la edad de la persona, debería tener mucha más precaución.  

Finalmente, la información presentada por García A et al y Aluma M. et al,(18,30) muestra 

coincidencias en la que las quemaduras son consideradas como la segunda consecuencia más 

grande por sobreexposición solar a nivel global. Sin embargo, para Morales M et al. (3) en su 

estudio, la principal es una exposición solar crónica sin protección que causa fotodermatosis 

más allá que las quemaduras.  
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CAPÍTULO V.  CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES  

Conclusiones  

El fotoprotector más utilizado por los adultos jóvenes es el uso de filtro solar y la búsqueda 

de sombra, justificando el uso de protector solar elaborado con los requisitos necesarios: 

grado de protección solar, factor fotoprotector y existencia de varias enzimas y moléculas 

que protegen la piel de la penetración de los rayos UV reparando el ADN. Además, otra 

medida de autocuidado en fotoprotección practicada en pocas ocasiones, es la adopción de 

hábitos de vida saludable que incluyen: alimentarse, hidratarse, hacer deporte, etc., sin dejar 

de lado el uso de aditamentos de protección (ropa adecuada, sombrero, sombrilla, gafas, 

etc.).  

Las medidas de autocuidado en fotoprotección menos adoptadas por gran parte de la 

población adulta joven fueron el autoexamen de piel y la utilización de diarios de registro a 

la exposición solar debido a dos causas en particular; la primera es el desconocimiento y la 

segunda la falta de interés por aprender y poner en práctica métodos de fotoprotección ya 

conocidos, generando en ellos un déficit de autocuidado.  

Las complicaciones más frecuentes destacadas en la revisión bibliográfica fueron la 

aparición de cáncer de piel y quemaduras cuyo incremento ha sido drástico con el pasar del 

tiempo en adultos jóvenes. Mientras que uno de los factores de riesgo que con gran 

porcentaje detallan los artículos para el desarrollo de estas patologías es el fototipo de piel I 

y II, sin dejar de lado otros factores como el área geográfica, el tiempo de exposición solar, 

antecedentes de cáncer de piel, color de los ojos, cabello, entre otros. 
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Recomendaciones 

Al personal de salud, difundir información a los adultos jóvenes sobre todas las estrategias 

de fotoprotección, pues existen muchas otras que pueden complementarse con el uso del 

protector solar que es la más conocida, a través de diversos medios de comunicación masivos 

como redes sociales comúnmente utilizados en la actualidad por la mayor parte de adultos 

jóvenes, televisión, radio, etc.  

Al personal de salud especialmente los profesionales de enfermería, establecer actividades 

que vayan encaminadas a la promoción de la salud por medio de la realización de campañas 

mensuales, educación en los hogares con visitas domiciliarias, generando espacios 

educativos en centros de salud, hospitales, universidades y colegios, que evidencien la 

importancia del autocuidado frente a los rayos ultravioleta, para fomentar el autoexamen de 

piel que permita la identificación oportuna de algún cambio que los anticipe de la 

probabilidad a contraer algún tipo de patología que comprometa su salud en el futuro.  

A los adultos jóvenes, sean partícipes del Sistema de Salud en donde se les brindará 

acompañamiento por medio de profesionales sanitarios que detecten tempranamente 

problemas dermatológicos; sin dejar de lado la parte curativa para aquellas personas que 

poseen ya una patología debida a la sobreexposición solar evitando el incremento de casos.  
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Tabla 1. Búsqueda de la información 
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Palabras 

clave/ecu

aciones 

de 

búsqueda 

Artículo

s 

obtenido

s/artícul

os 

seleccion

ados 

Tema de artículos seleccionados Justificación 

de artículos 

no 

seleccionados  

PubMed  Self-care 

and 

photoprot

ection 

 

 

 

 

 

 

Nursing 

Care and 

photoprot

ection 

 

14/2 

 

 

 

 

 

 

 

19/1 

 

 

1- Evaluación de una 

intervención de adherencia para 

mejorar la fotoprotección de 

adultos con Xeroderma 

Pigmentosum  

2. Improving photoprotection in 

adults with xeroderma 

pigmentosum personalisation and 

tailoring in the XPAND 

intervention 

3. Oportunidades para la 

educación sobre la prevención de 

cáncer de piel 

Los artículos 

no 

seleccionados 

no cumplen 

con los 

criterios de 

inclusión: 

Publicaciones 

menores al 

año 2017 

No tienen 

palabras 

claves en su 

redacción.  

ProQuest Fotoprote

cción y 

autocuida

do 

43/0 

 

 

 

_ No cumplen 

con criterios 

de inclusión, 

son 

publicaciones 

de periódicos.  

INMEDUR Fotoprote

cción más 

autocuida

do 

1/1 1. Nivel de conocimientos de 

fotoprotección de los estudiantes 

de cuarto año de enfermería. 

 

 

_ 

Gale 

Onefile 

Sun 

photoprot

ection 

46/1 1. Conocimiento de cáncer de piel 

inducido por UV, exposición al 

sol y comportamiento de 

bronceado entre estudiantes 

universitarios  

No cumplen 

con criterios 

de inclusión: 

artículos con 

años de 

publicación 
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menores al 

año 2017. 

Scielo Fotoprote

cción 

solar 

 

Autocuid

ado and 

sol 

 

Autocuid

ado solar 

and 

fotoprotec

ción 

 

27/3 

 

9/2 

 

43/1 

1. Conductas de exposición y 

protección solar en adolescentes y 

adultos de la Ciudad de México 

2. Conocimientos y hábitos de 

exposición solar en comerciantes 

ambulantes de un mercado de 

Chiclayo, Perú- 

3. Evaluación de la exposición 

solar y medidas de fotoprotección  

4. Conocimientos y prácticas 

sobre foto protección en bañistas 

de ocho playas de Lima 
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en consulta dermatológica  
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con 

publicaciones 
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portugués  

Redalyc  Autocuid

ado en 

fotoprotec

ción solar  

0/0  
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No se 
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palabras 

claves 

propuestas.  

Dialnet Fotoprote

cción 
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autocuida
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220/4 1. Hábitos de fotoprotección y 

factores de riesgo  

2. Photoprotection and Skin 

Pigmentation: Melanin-Related 

Molecules and Some Other New 

Agents Obtained from Natural 

Sources 
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fotoprotección sobre los efectos 
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4. Hábitos y conocimientos sobre 

fotoprotección y factores de 

riesgo para quemadura solar en 

corredores de maratones de 
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anteriores al 
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adolescentes, 
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ANEXOS 

TRIANGULACIÓN 

Anexo 1. Métodos de fotoprotección y fundamentación biológica 

Autor 

(año) 

Participant

es/lugar de 

estudio/tipo 

de estudio 

Objetivo Métodos de foto 

protección 

generales 

Fundamentación 

biológica 

Autor: 

Solano F. 
(33) (2020)  

215 

personas/M

urcia. 

España/Des

criptivo 

Determinar el 

uso de melanina 

exógena o 

compuestos 

relacionados con 

la melanina para 

imitar la 

melanina 

endógena y (b) 

el uso de una 

serie de 

compuestos 

naturales de 

plantas y 

organismos 

marinos que 

pueden actuar 

como filtros UV 

y eliminadores 

de ROS.  

Para el autor los 

filtros solares 

complementarios son 

esenciales para la 

foto protección en la 

población es el 

88,2%. Los 

protectores solares se 

utilizan en todo el 

mundo como parte 

integral de la 

estrategia de foto 

protección. Y el uso 

de otros aditamentos 

de protección son 

utilizados en un 

11,8%. 

La eficacia 

fotoprotectora de los 

filtros solares se 

determina a través de 

dos parámetros: uno 

el factor de foto 

protección (FPS) y el 

grado de protección 

UVA.  

La piel del ser 

humano contiene 

melanina un 

pigmento 

fotoprotector eficaz 

pero no suficiente 

para fenotipos 

ligeros. Por ello la 

necesidad del uso del 

fotoprotector. 

El protector solar 

contiene moléculas 

como la eumelanina 

y poli dopamina que 

contienen polímeros 

altamente 

absorbentes de los 

rayos UV.   

Autores: 

Martínez 

M, et al. 
(35) (2022) 

 

20 

estudiantes 

de 

enfermería/

Cuba 

/Descriptivo

Determinar el 

nivel de 

conocimientos 

sobre 

fotoprotección 

de los 

estudiantes de 

Relacionado con el 

nivel de 

conocimientos en el 

cuidado de la piel, el 

65,6 % refirió no 

conocer los distintos 

tipos de piel y 

El uso del protector 

solar brinda 

protección ante la 

acción de los rayos 

ultravioletas de tipo 

A y B; puesto que 

evita la producción 
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- 

Transversal 

4to año de 

licenciatura en 

enfermería del 

curso regular 

diurno de la 

Universidad de 

Ciencias 

Médicas de 

Cienfuegos. 

sensibilidad al sol, 

sin embargo, en 

cuanto al 

conocimiento de los 

síntomas de una piel 

dañada y las 

orientaciones sobre 

el cuidado de la piel, 

el mayor porcentaje 

declaró 

positivamente, entre 

el 82,4 % y el 66,3 % 

respectivamente.  

Las medidas de foto 

protección, la 

búsqueda de sombra 

y el uso de gafas de 

sol fueron las 

identificadas por el 

mayor porcentaje, 90 

% y 85% 

respectivamente. En 

menor 

representación el uso 

de ropa adecuada, un 

70 % y la utilización 

de protectores solares 

prácticamente no fue 

tenido en cuenta para 

un 5%. De 

representatividad de 

la muestra. 

de especies reactivas 

de oxígeno por daño 

solar, y contiene 

enzimas más 

activadas que 

estimulan la 

reparación del ADN.  

Las gafas 

consideradas como 

un método de 

fotoprotección evitan 

que los rayos solares 

atraviesen el 

cristalino y puedan 

provocar cataratas, o 

que el cristalino se 

vuelva opaco.  

Autores:  

Sinsbury 

K. et al. (34) 

(2020) 

100 

pacientes 

con 

diagnóstico 

de 

Xeroderma 

Pigmentoso/

Reino 

Unido/Cuali

tativo-

Transversal 

Describir las 

formas en que se 

personalizó y se 

adaptó a las 

personas una 

intervención 

diseñada para 

mejorar el 

cumplimiento de 

las 

recomendacione

Los resultados 

mostraron que la 

protección era muy 

variable e inadecuada 

para la mayoría de 

los participantes; 

solo 4/20 alguna vez 

usaron una visera (8-

86% de todo el 

tiempo al aire libre; 

protección 

Algunos pacientes 

con deficiencia en los 

mecanismos de 

reparación del ADN, 

aumenta la 

susceptibilidad a los 

efectos dañinos de la 

radiación UV. En 

este caso el uso de 

gafas con protección 

UV ayuda a proteger 
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s de 

fotoprotección 

en pacientes con 

xeroderma 

pigmentoso 

(XP), una 

enfermedad rara 

y que limita la 

vida. 

'excelente'); 13 

participantes no 

usaban protección o 

la usaban muy poco 

durante al menos el 

20 % del tiempo al 

aire libre; solo 10 

participantes usaban 

al menos una "buena" 

protección (es decir, 

"buena", "muy 

buena" o 

"excelente") al 

menos el 50% del 

tiempo; solo se usó 

bloqueador solar 

durante una mediana 

del 57% del tiempo al 

aire libre. 

los ojos del daño 

ocular. El 

fotoprotector solar 

con un FPS alto 

bloquea los rayos 

UVA Y UVB.  

Los protectores 

solares contienen 

ingredientes activos 

que absorben o 

reflejan la radiación 

UV. Los protectores 

solares con un FPS 

alto (SPF50+) 

proporcionan una 

protección adecuada 

contra los rayos UVB 

y UVA. Además, 

algunos protectores 

solares también 

contienen 

antioxidantes y otros 

ingredientes que 

ayudan a proteger la 

piel del daño celular 

causado por la 

radiación UV. 
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Anexo 2.  Estrategias de autocuidado y relación con la teoría del déficit del autocuidado 

Autor/A

ño 

Participant

es/lugar de 

estudio/tipo 

de estudio 

Objetivo  Medidas de 

autocuidado del 

adulto joven 

Relación con “Teoría 

del déficit del 

autocuidado”  

Parámetros  

 

Autores: 

Llasaca 

E et al. 
(36) 

(2020).   

 

 

 

 

202 

habitantes/

Distrito de 

Moquegua 

Perú/No 

experimenta

l-

transecciona

l 

Relacionar el 

nivel de 

conocimiento 

y las prácticas 

de 

fotoprotecció

n sobre los 

efectos de la 

radiación 

solar en la 

población del 

Distrito de 

Moquegua 

E 57 % del total de la 

población encuestada 

en el Distrito de 

Moquegua tiene un 

nivel de regular en el 

conocimiento acerca a 

los efectos de la 

radiación solar, 

seguido de un nivel de 

conocimiento bajo con 

un 25,2 %. 

El 53 % de los 

encuestados representa 

un nivel de regulares 

prácticas de 

fotoprotección, 

seguido de un nivel de 

bajo uso de prácticas 

de fotoprotección con 

un 31.2%; siendo el 

uso del protector solar 

el único medio de 

protección que hacen 

uso.  

 

Limitación de 

recursos:  El artículo 

menciona que, la falta 

de presupuesto familiar 

y/o personal afecta el 

acceso recursos 

necesarios para realizar 

su autocuidado.  

Desconocimiento: En 

relación con el artículo 

se conoce que la 

población no ha podido 

tener acceso a todas las 

fuentes de información 

que hablen sobre 

fotoprotección.  

 

Debido al 

desconocimiento y a la 

limitación de recursos 

para realizar actividades 

de autocuidado en 

fotoprotección existe un 

déficit de autocuidado 

en la población 

estudiada.  

Autor: 

Martínez 

N et al. 

(35) 

(2022) 

 

 

20 

estudiantes 

de 

enfermería/

Cuba 

/Descriptivo

- 

Transversal 

 

Determinar el 

nivel de 

conocimiento

s sobre foto-

protección de 

los 

estudiantes de 

4to año de 

licenciatura 

en enfermería 

del curso 

regular 

Las medidas de foto 

protección, la 

búsqueda de sombra y 

el uso de gafas de sol 

fueron las 

identificadas por el 

mayor porcentaje, 90 

% y 85 % 

respectivamente. En 

menor representación 

el uso de ropa 

adecuada, un 70 % y la 

Falta de interés: La 

población de estudio 

conoce sobre el 

autoexamen de piel y 

otras medidas, no 

obstante, solamente el 

50% lo aplica.  

 

Debido a la falta de 

interés para aplicar el 

autoexamen de piel 

como medida de 
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diurno de la 

Universidad 

de Ciencias 

Médicas de 

Cienfuegos 

utilización de 

protectores solares 

prácticamente no fue 

tenido en cuenta para 

un 5 % de la población 

encuestada.  

fotoprotección se 

comprueba que existe 

un déficit de 

autocuidado.  

 

 

Autor: 

Walburn 

J, et al. 
(37) 

(2019) 

 

 

24 pacientes 

con 

Xeroderma 

Pigmentoso/ 

Reino 

Unido/Ensa

yo 

controlado 

aleatorio 

Probar la 

eficacia de 

una 

intervención 

de adherencia 

personalizada 

para reducir 

el nivel de 

radiación 

ultravioleta 

mejorando las 

actividades 

de 

fotoprotecció

n.  

Las medidas de 

autocuidado en foto 

protección tomados en 

cuenta en la población 

de estudio son la 

aplicación de protector 

solar SPF50 de amplio 

espectro en un 58%, 

usar mangas largas y 

pantalones o faldas 

largas, sombrero de ala 

ancha, anteojos con un 

22% y evitar la 

exposición a los rayos 

UVR al permanecer en 

el interior con un 20%.  

 A su vez indicando 

que la fotoprotección 

utilizada por 24 

adultos con XP en el 

Reino Unido reveló 

que más de la mitad 

estaban usando "muy 

poca" o ninguna 

fotoprotección durante 

al menos el 20% del 

tiempo al aire libre.  

Falta de interés: Los 

pacientes con 

Xeroderma Pigmentoso 

tienen conocimiento 

sobre los cuidados que 

deben seguir para su 

protección contra los 

rayos ultravioleta, para 

el control utilizan un 

diario de registro 

considerado como 

método auxiliar de 

autocuidado en 

fotoprotección, sin 

embargo, no todos 

utilizan esta medida.   

 

La falta de interés tiende 

a ser un factor para la 

existencia del déficit del 

autocuidado, puesto que 

a pesar de conocer el uso 

del diario de registro no 

lo hacen.  

Autores: 

Grahman 

B et al. 
(41) 

(2017) 

 

 

319/Estados 

unidos/Desc

riptivo-

transversal.  

Identificar 

posibles 

predictores de 

participación 

en 

comportamie

ntos 

fotoprotector

es para 

determinar si 

El uso de dos o más 

fotoprotectores son 

cuidados que las 

personas adultas 

jóvenes en este estudio 

han tomado, por 

ejemplo: existe una 

probabilidad 

informada que las 

personas que hacen 

Falta de interés: Según 

el artículo existe medios 

informativos como 

páginas de internet de 

salud, a más de 

campañas de difusión 

del autoexamen de piel 

que indican como debe 

ser la fotoprotección, sin 

embargo, existe una 
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esta 

población 

podría 

beneficiarse 

de la 

educación 

sanitaria 

dirigida a la 

prevención. 

uso de ropa adecuada y 

buscaban sombra son 

adultos jóvenes que 

usaban protector solar; 

comparación de los 

adultos de 55 a 95 años 

quienes su medida de 

autocuidado se basa 

solo en la búsqueda se 

sombra.  

La mayoría de los 

participantes 

informaron participar 

en conductas de 

fotoprotección (75–90 

%) y 

aproximadamente la 

mitad de todos los 

participantes (52 %) 

informaron un 

historial de evitación 

subóptima de 

conductas de riesgo de 

cáncer de piel (46–52 

%) 

baja adherencia a los 

comportamientos de 

foto protección.  

 

Se comprueba que 

existe déficit de 

autocuidado debido a la 

falta de interés de la 

población de estudio, 

incluso contando con 

información sobre 

fotoprotección.  

Autor: 

Sempérte

gui S et 

al. (38) 

(2020) 

 

 

291comerci

antes 

ambulantes/

mercado de 

Chiclayo 

Perú/Estudi

o 

prospectivo 

de corte 

transversal. 

Determinar 

los 

conocimiento

s y hábitos de 

exposición 

solar en 

comerciantes 

ambulantes 

alrededor de 

un mercado 

de Chiclayo. 

La mayoría de los 

comerciantes no 

utiliza bloqueador 

solar (75,3%), solo 72 

comerciantes 

utilizaban protector 

solar al momento de 

ser encuestados. Solo 

el 24,7% de los 

encuestados (72) 

manifestó utilizar este 

producto como medida 

de fotoprotección; de 

ellos, el 63,9% (68) 

manifestaron que un 

familiar les recomendó 

su uso, el 94,4% lo usa 

de 1-2 veces al día, el 

38,9 % solo se lo 

Desconocimiento: La 

población de estudio 

tiene bajo conocimiento 

sobre las medidas de 

fotoprotección y los 

efectos de la radiación 

solar, algunos utilizan 

medidas de 

fotoprotección por 

recomendación de 

familiares. Además, los 

comerciantes 

manifiestan que, por su 

trabajo, no asisten en su 

mayoría a recibir 

información en centros 

de salud sobre medidas 

de promoción y 

prevención que los 
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aplica cuando va a 

laborar, 52,8 % (38) lo 

usa en cara, cuello, 

orejas y manos, y la 

mitad de ellos (50 %) 

lo obtiene de un 

catálogo 

Los hábitos más 

comunes utilizados 

como práctica de 

fotoprotección fueron 

utilizar sombrillas 

(45%) y pantalones 

(61%), mientras que 

los menos empleados 

fueron el uso de lentes 

(60%) y gorras (27%). 

ayuden a tener una 

cultura educativa más 

amplia para tener 

resultados favorables.  

Falta de interés: A 

pesar de tener acceso a 

la información los 

comerciantes no revisan 

medidas de 

fotoprotección ni las 

aplican.  

 

El desconocimiento y la 

falta de interés en 

adquirirlo hacen que la 

mayoría de los 

individuos de la 

población de estudio 

tenga un déficit de 

autocuidado en 

fotoprotección.  

Autor: 

Robles R 

et al. (39) 

(2021) 

 

 

380 bañistas 

peruanos/Li

ma/Trasvers

al analítico 

Determinar si 

existe 

asociación 

entre los 

conocimiento

s y las 

prácticas 

sobre foto 

protección en 

los bañistas 

peruanos 

Con respecto a las 

prácticas de foto 

protección, el 60% de 

participantes afirmó 

que nunca acudía a la 

playa con polo de 

manga o pantalón 

largos. No obstante, 

50% afirmó que 

siempre utilizaba 

protector solar con 

SPF 15 o mayor, 49% 

que siempre usaba 

sombrilla y 47% que 

siempre usaba gafas de 

sol. El 35% reportó 

evitar a veces la 

exposición solar al 

mediodía y el 24% el 

usar a veces sombrero. 

De esta forma, las 

prácticas adecuadas 

variaron bastante, 

Desconocimiento: La 

población de estudio al 

ser bañistas que 

constantemente están 

expuestos al sol, 

desconocen el tiempo 

máximo de exposición 

la radiación solar. 

 

El desconocimiento de 

una de las principales 

medidas de 

fotoprotección en la 

población específica de 

estudio, determina 

déficit de autocuidado. 
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resaltando el uso 

adecuado de manga y 

pantalón largos como 

la menos frecuente 

(9,8%) y el uso de 

protector solar como la 

más frecuente 

(63.7%). 

 

Autor: 

Morales 

M, et al. 
(3) (2021) 

 

 

620 

pacientes 

adultos 

/Cuidad de 

México/Tra

nsversal  

Conocer la 

prevalencia 

de las 

conductas 

exposición y 

protección 

solar en un 

grupo de 

adolescentes 

y 

compararlos 

con un grupo 

de adultos en 

la Ciudad de 

México 

Las conductas de 

protección solar que 

los pacientes refirieron 

realizar con mayor 

frecuencia fueron 

buscar la sombra, un 

82.6 %, y evitar el sol 

de las 10 a las 16 

horas, el 60.2 %. La 

medida de protección 

realizada con menor 

frecuencia fue el uso 

de sombrilla, con el 

26.2 %. 

Desconocimiento: En 

el estudio se evidencia 

desconocimiento en un 

grupo considerable de la 

población de estudio, en 

referencia al uso de 

protector solar que es 

muy disminuido.  

 

Debido al poco uso del 

protector solar y otras 

medidas de 

fotoprotección por 

desconocimiento 

representa un déficit de 

autocuidado.  

 

Autor: 

Marchior

i R et al. 
(40) 

(2018). 

 

115 atletas 

brasileños/B

rasil/Análisi

s 

cuantitativo.   

Evaluar el 

conocimiento 

y los hábitos 

de protección 

solar de un 

grupo de 

atletas 

brasileños en 

relación con 

las 

quemaduras 

solares 

Las principales 

medidas de 

fotoprotección 

relatadas por los 

atletas brasileños 

incluyen usar protector 

solar durante el 

entrenamiento con el 

66.7%, los atletas que 

no usan protector solar 

en su entrenamiento es 

el 33.3%, aquellos que 

usan protector solar el 

tiempo libre es el 

71.2% y el que no el 

28.8%.  

Desconocimiento: El 

estudio sugiere que es 

importante intensificar 

la concienciación sobre 

los riesgos de una 

exposición excesiva al 

sol y la importancia del 

uso de protector solar 

tanto en el deporte como 

en el ocio, además del 

uso de otras medidas de 

fotoprotección. 

Falta de interés: El uso 

de otros medios de 

fotoprotección no se 

realiza en la población 

de estudio a pesar de la 

necesidad por la 
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exposición en su 

actividad deportiva.  

 

La falta de interés por el 

uso de otras medidas de 

fotoprotección en los 

atletas es un indicativo 

de déficit de 

autocuidado. 

 

Autor: 

Yera 

Sánchez 

A. (42) 

(2021) 

 

1066 

pacientes 

que acuden 

a consulta 

dermatológi

ca/Cuba/Est

udio 

observacion

al, 

descriptivo 

y 

transversal.  

Describir los 

hábitos de 

foto 

protección de 

pacientes 

atendidos en 

la consulta de 

dermatología 

del área III de 

salud, en el 

municipio 

Cienfuegos, 

Se observa 

principalmente en el 

uso de aditamentos 

diseñados para 

disminuir el impacto 

del sol sobre la piel 

(sombrillas 39.3%, 

gorras, sombreros un 

32%, ropa adecuada 

51.2%, buscar sombra 

68% y gafas de sol 

67.5%). Sin embargo, 

la otra parte estadística 

el no utilizar 

sombreros y gorra con 

el uso de sombrilla 

corresponden al 67.9% 

y el 60.6%.  

Limitación de 

recursos: Un grupo 

considerable de la 

población, no utiliza 

sombreros, gorra o 

sombrilla. El artículo no 

hace referencia al uso de 

cremas protectoras 

solares.  

 

La limitación 

económica de la 

población 

probablemente 

disminuya el uso de 

elementos externos para 

fotoprotección y el uso 

de crema protectora, lo 

que evidencia déficit de 

autocuidado.    
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Anexo 3.  Consecuencias por sobreexposición solar en base a factores de riesgo 

Autor/Añ

o 

Participant

es/lugar de 

estudio/tipo 

de estudio 

Objetivo  Factores de riesgo 

que consideran los 

autores 

Complicación por 

sobreexposición en 

base al factor de 

riesgo 

Autores: 

Arteaga 

Henríquez 

M, et al. 
(44) (2023) 

 

 

261 

pacientes 

renales/Esp

aña/Descrip

tivo, 

transversal 

y 

retrospectiv

o  

Caracterizar a la 

población de 

pacientes 

trasplantados 

renales en 

cuanto sus 

factores de 

riesgo asociados 

al cáncer 

cutáneo, 

evaluando 

principalmente, 

el nivel de 

exposición solar 

y la realización 

de foto 

protección 

regular. 

Los factores fueron 

la edad, la raza, el 

origen, quemaduras 

en la infancia, la 

profesión o la 

exposición solar a la 

que se exponían, pero 

cabe destacar que el 

100% de los 

pacientes con 

fototipo 1 se 

protegían del sol de 

forma regular, 

mientras que el 100% 

de los pacientes con 

fototipo V y VI no lo 

hacían.  

La mayoría de los 

pacientes, el 98,5%, 

eran caucásicos, de 

estos, el 89,7% eran 

españoles y, el 

fototipo más 

frecuente fue el III 

(53,6%), seguido del 

IV (31,4%) según la 

escala de Fitzpatrick. 

El 6,5% de las 

profesiones ejercidas 

requería una 

formación 

universitaria y el 

6,5% trabajaba en el 

ámbito rural. En 

cuanto a los factores 

predisponentes, el 

44,1% de los 

La complicación más 

frecuente en la 

población de estudio 

puede ser el cáncer 

cutáneo, existen 

muchos factores 

como el sexo 

masculino, la edad 

avanzada en el 

momento del 

trasplante que están 

asociados con el 

desarrollo de cáncer 

de piel no melanoma.  

Otra complicación 

señala que los 

pacientes con foto-

tipos claros son los 

que más quemaduras 

solares presentaron. 

otros factores de 

riesgo 

potencialmente 

relacionados con el 

desarrollo de lesiones 

premalignas y 

malignas que podían 

estar presentes ya en 

la población. En este 

sentido, cabe 

destacar que el 1,5% 

de los pacientes 

habían desarrollado 

ya carcinoma 

epidermoide antes 

del trasplante, el 

2,3% presentaba 
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pacientes recordaba 

quemaduras en la 

infancia. Por su 

parte, el 56,7% de los 

pacientes refería 

exposición solar 

frecuente, bien fuese 

por motivos laborales 

o por actividades 

lúdicas. De entre 

estos, el 50% había 

tenido profesiones 

con riesgo de 

exposición solar. 

queratosis actínicas y 

el 4,6% verrugas 

víricas  

Autores: 

Rocholl 

M, et al. 
(43) (2021) 

 

 

107 

estudiantes/

Alemania/E

studio 

transversal 

Investigar el 

conocimiento 

sobre el cáncer 

de piel inducido 

por rayos UV, la 

exposición al sol 

y el 

comportamiento 

de bronceado 

entre los 

estudiantes 

universitarios 

alemanes 

En la población de 

estudio del artículo 

indica que la mayoría 

de los estudiantes se 

exponen al sol para 

broncearse, 

intencionalmente de 

tres a cinco veces al 

año con un 29%, el 

25.2% se exponían 

de siete a doce veces 

al año y el 23.4% 

afirmaron broncearse 

una o dos veces al 

año.  

Un total del 22.4% 

conscientemente se 

exponen al sol más 

de una vez al mes 

para broncearse.  La 

mayoría de los 

participantes en el 

estudio informaron 

que se encontraban 

dentro del fototipo de 

piel II (50,5 %) o del 

fototipo de piel III 

(31,8 %) según el 

sistema de 

clasificación de 

Las consecuencias de 

la exposición solar 

excesiva incluyen 

efectos a largo plazo 

como el riesgo de 

desarrollar 

melanoma y otros 

tipos de cáncer de 

piel, así como efectos 

a corto plazo como 

quemaduras solares 

(eritema). Sin 

embargo, se señala 

que casi todos los 

efectos adversos de 

la exposición a los 

rayos UVR del sol 

son prevenibles 

mediante la adopción 

de medidas 

adecuadas de 

protección solar. 
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fototipos de piel de 

Fitzpatrick 

Autor: 

Semperteg

ui Ruiz 

SR, et al. 
(38) (2020) 

 

 

291comerci

antes 

ambulantes/

mercado de 

Chiclayo 

Perú/Estudi

o 

prospectivo 

de corte 

transversal. 

Determinar los 

conocimientos y 

hábitos de 

exposición solar 

en comerciantes 

ambulantes 

alrededor de un 

mercado de 

Chiclayo. 

 

Según el nivel de 

educación, el 13,1% 

tiene primaria 

completa, el 32,6% 

tiene secundaria 

completa y el 8,2% 

superior completa. 

Al momento del 

estudio el 71,9% 

llevaban más de 3 

años trabajando 

como comerciantes 

ambulantes. Se 

estudiaron también 

los fototipos de piel 

de los ambulantes 

que trabajan 

alrededor de un 

mercado, en la que se 

observó que la 

siguiente frecuencia: 

fototipo I (0,3%), 

fototipo II (4,5%), 

fototipo III (24,7%), 

fototipo IV (48,8%), 

fototipo V (19,6%), 

fototipo VI (2,15%) 

La mayoría de los 

comerciantes no 

utiliza bloqueador 

solar (75,3%), esto 

representa un grave 

riesgo para la salud 

ya que según 

Castanedo-Cazares 

el fototipo III 

presentará 

quemadura solar con 

22-33 min de 

exposición en un día 

de verano, mientras 

que el V requiere más 

de 1 h de exposición, 

se encontró también 

que solo 72 

comerciantes 

utilizaban protector 

solar al momento de 

ser encuestados. El 

uso regular de 

protectores solares 

previene el desarrollo 

de queratosis solares 

y, por implicación, 

posiblemente reduce 

el riesgo de cáncer de 

piel a largo plazo. 

Autor: 

Morales 

Sánchez 

MA, et al. 
(3) (2021) 

 

 

620 

pacientes 

adultos 

/Cuidad de 

México/Tra

nsversal  

Conocer la 

prevalencia de 

las conductas 

exposición y 

protección solar 

en un grupo de 

adolescentes y 

compararlos con 

un grupo de 

adultos en la 

En este grupo, la 

principal causa de 

exposición al sol 

fueron las 

actividades 

domésticas al aire 

libre, con el 72.9 %, 

seguida de las 

actividades 

deportivas en 

El estudio menciona 

que la exposición 

solar crónica puede 

desencadenar 

enfermedades como 

cáncer de piel y 

fotodermatosis, y que 

la tolerancia cutánea 

a la exposición solar 

intensa e intermitente 
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Ciudad de 

México 

exteriores, con el 

46.4 %. 

Además, otros 

factores de riesgo 

incluyen tener piel 

clara, antecedentes 

familiares de cáncer 

de piel y exposición a 

radiación ultravioleta 

artificial 

disminuye con la 

edad.  

Autor: 

Yera 

Sánchez 

A. (42) 

(2021) 

 

 

1066 

pacientes 

que acuden 

a consulta 

dermatológi

ca/Cuba/Est

udio 

observacion

al, 

descriptivo 

y 

transversal.  

Describir los 

hábitos de foto 

protección de 

pacientes 

atendidos en la 

consulta de 

dermatología del 

área III de salud, 

en el municipio 

Cienfuegos, 

Entre los 

participantes 

predominaron 

aquellos que 

reconocieron no 

conocer su tipo de 

piel (65,4%). 

También los que 

afirmaron que en 

consultas médicas 

generales no se les 

revisaba el estado de 

la piel (86,5%) ni se 

brindaba orientación 

para el cuidado de 

este órgano (92,3%). 

Lo que incide en su 

falta de información 

acerca de las posibles 

patologías y las 

medidas preventivas 

para tener en cuenta.  

 La sobreexposición 

a las radiaciones 

ultravioletas (RUV) 

aumenta el riesgo de 

desarrollar cáncer 

cutáneo. Además, la 

exposición 

prolongada al sol sin 

protección adecuada 

también puede causar 

quemaduras solares, 

envejecimiento 

prematuro de la piel y 

otros problemas 

cutáneos.  

 

Autor: 

García 

Malinis, et 

al. (18) 

(2021) 

 

 

657 

corredores/

Australia/Es

tudio 

transversal, 

prospectivo 

descriptivo.  

Valorar los 

conocimientos, 

actitudes y 

hábitos sobre la 

exposición solar 

y la 

fotoprotección 

en corredores 

participantes en 

una ultra 

maratón de 

El 85,2% de los 

participantes refiere 

realizar deportes al 

aire libre más de 30 

días al año, el 41,1% 

lleva una media de 

uno a cinco años 

realizando esta 

actividad.  

La mayoría de los 

corredores 

En el análisis 

multivariante, las 

variables que se 

asociaron 

estadísticamente a un 

mayor riesgo de 

haber tenido una 

quemadura solar 

durante el año previo 

fueron del 45.1%. 
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montaña, así 

como estimar los 

factores de 

riesgo para sufrir 

quemadura 

solar.  

identificaban su 

fototipo como III-IV 

con el 78,6%.  

Autores:  

Aluma 

Tenorio, et 

al. (30) 

(2018) 

122 

deportistas/

Valle de 

Aburrá/ 

Transversal 

descriptivo.  

Describir las 

conductas de 

riesgo del cáncer 

de piel en 

deportistas del 

Valle de Aburrá, 

a través de una 

encuesta 

realizada en los 

centros más 

importantes de la 

región. 

El 74 % de los 

deportes evaluados 

se realizaron al aire 

libre, siendo el fútbol 

el deporte practicado 

con mayor frecuencia 

(57 %).  El 75 % de 

los participantes 

realiza-ban sus 

entrenamientos 4 

veces o más a la 

semana, y un poco 

más de la mitad (55 

%) asistían a estos 

entrenamientos en 

horarios de máxima 

RUV, entre 10:00 

a.m. y 3:00 p.m., con 

una duración 

promedio de 1,8 

horas. Solo el 7 % de 

los participantes 

practicaron deportes 

con inmersión 

acuática. Y la 

mayoría de los 

deportistas eran 

fototipo III (34 %). 

 

Un 24% han 

presentado de 0 a 20 

nevus en las 

extremidades 

superiores. El 1% 

mencionó tener 

antecedentes de 

cáncer de piel no 

melanoma y cuatro 

deportistas con el 3% 

reportaron 

antecedentes 

familiares de cáncer 

de piel. El 

antecedente de 

quemadura solar fue 

reportado por el 58 % 

de las mujeres; en 

general, el 27 % de 

los deportistas 

reportaron de 1 a 3 

quemaduras solares. 

 

 


