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Streszczenie

Niedostosowany do potrzeb skory dobor produktéwmeigcznych przyczynia &ido
zaburzenia jej estetyki i kondycjCelem pracy byta ocena sposobu oczyszczania/zmywania
cery podczas rutynowych czyniod pielegnacyjnych w warunkach domowych, a #ak
czestasci wyskpowania dziala niepazadanych wynikajicych z podejmowapych-€¢zyniwm
pielegnacyjnych.Materiat i metody: W badaniu wzjto udziat 500 kolejny¢h@sob. Byto to
325 (65%) kobiet w wieku 18-56 lat oraz 175 (35%ozyzn w wieky,18-52 latasredni
wiek badanych 34,2 lata). Przeprowadzone badarséoncharakter ankietowy, respondenci
samodzielnie udzielali odpowiedzi na pytania w kireegariuszuWyniki;/INajczsciej (26%)
wystepujacym typem cery w ocenie wiasnej respondentdéw, hydaa csucha, naginie
normalna (24%), mieszana (21%), wiaa (13%), atroficzna-(8%) i naczynkowa (8%).
Gtownym zrodiem informacji o kosmetykach w badanej_grupidybylotki reklamowe
produktow (wskazato na nie 71% ankietowanych), sicpai€‘czasopisma popularne (67%),
Internet (41%), programy i reklamy telewizyjne (24&taz radiowe (13%). Jako nagszie]
stosowany produkt do zmywania/oczyszczania skoraw badani wskazaliele mypce
(35%), a w dalsze] kolejsoi mydta (32%), mle¢czka kosmetyczne (25%pmietanki
kosmetyczne (6%). 27% badanych poda®,padczas zmywania/oczyszczania cery siosuj
takze toniki kosmetyczne. 38% ankietowanych-wyrazit@gbonanie,ze rodzaj wody
zastosowanej podczas zmywania cery ma~wplyw na yapadskory, jednak wikszasé
badanych (87%) podataee uzywa w tym celgswodly kranowej (wodagjowej). Zdecydowana
wigkszag¢ (68%) respondentow datadczyta epizodoéw dyskomfortu (przesuszenie,
podranienie, pieczenie) po zmywanitdfoczyszczaniu skomarzy. Wnioski: Znaczny
odsetek respondentéw duadcza dziatAriepazadanych w trakcie codziennych czyrob
pieleggnacyjnych, co wynika maze-z-niedostatecznej umgaposci interpretacji cech swojej
skory i wiedzy o jej prawidtowej piegnacji. Naley szerzy edukact spoteczéstwa w
zakresie pielgnacji skory.

Stowa kluczowe:kosmetyki,-@czyszczanie skory, pighacja skoryswiadomaé zdrowotna,
dziatania niepgadane
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Summary

Poor condition and appearance of skin is the redultadequate choice of cosmetic products
which do not accommodate skin neetise aim of the study was to assess the cleansing
methods applied in skin care routines at hometla@drequency of adverse effects related to
the cleansing method®laterial and methods: 500 consecutive persons took part in the
survey. The group consisted of 325 women (65%) 4§86 and 175 (35%) men.aged 18-52
(mean age 34.2 years). Participants were askeiddagswers to a set of quéstions/to fill in a
guestionnaireResults: The most frequent skin type was dry (26%), nasBa®), 21% -
combination skin type, 13% - sensitive, 8% - atio@md 8% - vascular skin-type. The main
source of information about cosmetics for partinigavere: leaflets (71%), magazines (67%),
Internet (41%), TV programs and commercials (248} radio broadeast (13%). The most
common cleansing product applied in skin careinestat home was-cleansing gel (35%).
32% of participants used soaps, 25% cleansing raitkis6% cleansing creams. 27% of
participants stated that during cleaning proceshetkin they-alsoruse cosmetic toners. 38%
of the participants were convinced that the typeatier used-for, skin care routine had
influence on the condition of their skin, the méw(87%) stated that they used tap water.
68% of the participants experienced skin problenth @s dryness, irritation or itch after
cleansing their fac&Conclusions:Majority of the parti¢ipants experienced adverdeas$ as

a result of their daily skin care routine. The ploi&Sreason of such a situation might be
insufficient knowledge of their skin and its caltés tecommended to expand the society's
knowledge in the subject of skin care.

Key words: cosmetics, skin cleansing, ‘skin(care, health avem® adverse effects
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Wspoitczesny konsument nierzadko boryka s problemem doboru odpowiednich
kosmetykow, co wynika maze z niedostatecznej wiedzy na temat prawidtowelcgieacii
skory oraz braku rzetelnej i bezstronnej informaejiten temat. Przyczyriaie do tego mée
fakt istnienia zbyt matej liczby czasopism naukotvyodejmugcych tematyk kosmetologii
jako dziedziny nauki a nie biznesu [1]. Dotychcpasiblikowano niewiele prac naukowych
analizupcych nawyki pietgnacyjne w zakresie rutynowych zabiegow
oczyszczania/zmywania cery w warunkach domowychblem wydaje si jstotny, gdy
prawidiowo dobrane czyndo pielkgnacyjne to wany element sprzyjagy—zachowaniu
estetycznego wygtlu skory i zminimalizowaniu ryzyka wyglienja <zaburzé w jej
funkcjonowaniu.

Cel

Celem przeprowadzonego badania byta ocena sposayszgzania/zmywania cery podczas
rutynowych czynnéci pielkgnacyjnych w warunkach domewych, a #ak czstdsci
wystepowania dzialA niepaadanych wynikagcych 2z podejmowanych czynéw
pielegnacyjnych.

Materiat i metody

Przeprowadzone badanie miato charakter ankietowgp®ndenci udzielili odpowiedzi na 17
pytaar otwartych i zamknitych. W badaniu udziatwelio 500 kolejnych osob (dobér losowy
prosty), w tym 325 (65%) kobiet w wieku 18-651@ap 175 (35%) rrczyzn w wieku 18-52
lata. Sredni wiek respondentéw wynidst 34,2 ata.cWézaié (81%) respondentéw stanowili
mieszkacy miast. 43% respondentéw deklarowato posiadagiesntatcenia wyszego, 33%
miato wyksztalcenigrednie, 23% zawagdowe a 1% podstawowe. Najliczraejsape wsrod
badanych stanowili pracownicy umystowi’ (34%), atgasie pracownicy fizyczni (33%),
uczniowie/studenci (28%), bezrobetai (3%) oraz emidrencici (2%). Ocern statusu
materialnego oparto naiednim dochodzie netto na jedasole we wspélnym gospodarstwie
domowym. Wyznaczono cztefy.przedziaty dochodu: @@ BLN, 801-1500 PLN, 1501-2500
PLN i powyzej 2500 PLN/((¥9% ankietowanych zadeklarowstedni miestczny dochdd
ponizej 800 PLN, 49% wprzedziale 800-1500 PLN, 27% wedriale 1501-2500 PLN a 5%
badanych zarabialo pows] 2500 PLN netto w przeliczeniu na jednego czionka
gospodarstwa domaowego.

Wyniki

W subiektywnej ocenie typu wiasnej cery, nape] - 130 badanych (26%) wyrazito
przekonanieze posiada cersuchy. Rycina 1 prezentuje wszystkie odpowiedzi respotile

na pytanie o typ cery. Najegtszymzrodiem informacji o kosmetykach w badanej grupie
byly ulotki promocyjne (np. gazetki promocyjne) skazywato na nie 355 (71%) badanych
(ryc. 2). Do zmywania/oczyszczania skory twarzypoeglenci najogciej stosowalizele
myjace (oczyszczage) — t opcg wskazywato 175 (35%) badanych, 160 (32%) podaday
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tym celu stosuje mydta. Wszystkie odpowiedzi resf@mow przedstawia rycina 3. 435
(87%) ankietowanych podatee do rutynowych (codziennych) czyrigooczyszczania cery
uzywa wody kranowej, a 10 (2%) badanych wody minexalB5 (11%) respondentdw nie
uzywa wody w zabiegach zmywania twarzy. 190 (38%) dogdh uwaa, ze rodzaj
zastosowanej wody ma wpltyw na kondycgtan skory. 160 (32%) os6b pozytywnie ocenito
stan swojej skory po rutynowych czyro@ch oczyszczania cery, 140 (28%) odczuwa
»SCiaganie” skory, 115 (23%) wyrazito przekonanie, ich skora jest przesuszona, 40 (8%)
zgtosito pojawienie siwidocznego podeaienia , a 30 (6%) badanych odczuwato pieczenie
skory (ryc. 4).

30% -

25% ~

B 26% CERA SUCHA

B 24% CERA NORMALNA
B 21% CERA MIESZANA

m 13% CERA WRAZLIWA

m 8% CERA ATROFICZNA

m 8% CERA NACZYNKOWA

20% -

15% +

10% -

5% ~

0% -

26% 24% 21% 13% 8% 8%

Rycina 1. Typ cery—Wwiasnej wedtlug oceny responden{dnazliwos¢ wyboru jednej
odpowiedzi)
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Rycina 2.Zrodta informacji o kosmetykach (manvosé wyboru dowolnej liczby odpowiedzi)
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Rycina 3. Preparaty zywane przez respondentow do oczyszczania twarzyzlnose
wyboru jednej odpowiedzi)
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Rycina 4. Subiektywna ocena reakcji skory na ruly@moczynnéci zmywania cery
(mozliwos¢ wyboru jednej odpowiedzi)

Dyskusja

We wspoétczesnym spoteamdwie istnigje silne gkenie do zachowania mtoélo i poprawy
wygladu poprzez stosowanie kosthetykow. Efektem tych loemss jest produkcja wielu
réznorodnych preparatow kosmetycznych na caluwviecie. Szacuje §j ze przecgtny
cztowiek wywa w chgu dnia 6 produktéw kosmetycznych a ,statystyczolaidta” nawet 12,
zawierajcych hcznie ok. 80---170 sktadnikow. Moa zatem stwierdgj ze kosmetyki s
istotnym elementem wspadiCzesnej kultury, szczegolmi krajach uprzemystowionych,
wysokorozwingtych [2].

Prawidtowa kondycja /skory warunkuje jej zdrowy iteggczny wyghd. W zalenosci od
rodzaju nieprawidtow&ei’w funkcjonowaniu i wygldzie skoéry twarzy, wyodbniono kilka
typodw cery: tlusta, mieszana, sucha, dojrzata,zhwa, naczynkowa. Istotnym jestz i
najczsciej owe—typy wspotistnigj ze soh, co whze st z koniecznécia stosowania
wielokierunkowe} piedgnacji. Najczsciej wystpujacym rodzajem cery wod respondentow
niniejszego. badania byta cera sucha. Séichekory to stan uszkodzenia i spadku
funkcjonewania bariery naskorkowej. Pomimb szacuje &, ze problem suchej skory
dotyczy nawet 20% populacji kaukaskiej, stan wiedegz swiadomdci spoteczastwa na
temat przyczyn powstawania suébioskory, a take mazliwosci jej piekgnacii i profilaktyki
jest niezadowalagy [3,4]. Sucha skora podatna jest na wpiEnie podranienia (wyprysk
kontaktowy z podranienia), a wtornie roéwnie na alergizag (wyprysk kontaktowy
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alergiczny) [5]. Problem alergii na sktadniki kostykow dotyczy coraz wkszego odsetka
konsumentow. Wojciechowska i wsp. [6] wykazalie 78% pacjentow z chorobami
alergicznymi déwiadczyto objawow ubocznych po zastosowaniu kosk@ty W badaniu
Dudy i wsp. [7] wykazanaze u 20% badanych pracownikow salonéw kosmetyczingat¥o
ich klientbw wysipity problemy skorne zwizane z wywaniem kosmetykdw. Niemal 30%
badanych studentek kosmetologii Collegium Medicum Bydgoszczy dgwiadczyto
niepazadanych dziata kosmetykéw, z czego u 2,1% badanych objawy teynidlarakter
alergiczny [8].

Systematyczny rozwo0j rynku kosmetycznego dostakemasumentom coraz szessgane
produktow pie¢gnacyjnych. Kosmetyki powinny bydobrane odpowiednio do typu i potrzeb
skory, nie powinny podimia¢ i powodow& objawow ubocznych.//W celu zapewnienia
bezpieczéstwa stosowania produktow kosmetycznych, isiogjrezporadzenia prawne
regulup m.in. maliwosci stosowania w kosmetykach okianyeh-substancji oraz ichesen,

co zostatlo zawarte w stosownych azahikach EuropejskiejDyrektywy Kosmetycznej [9].
Dodatkowo, bezpiecastwo kosmetyku poparte m® by-pozytywra opinia uznanych
Towarzystw Naukowych, co zwksza zaufanie do produktu)w oczach konsumenta.uRtod
rekomendowany przez Polskie Towarzystwo Alergolaggc(PTA) czy Polskie Towarzystwo
Dermatologiczne (PTD) w zateniu powinien by dobyze tolerowany i pozbawiony w swym
sktadzie silnie uczulagych substancji. Pokorska. i wsp. [10] wykazak, zaledwie 3%
kosmetykow rekomendowanych przez PTD.nie\Zawietadsikdw o znanym potencjale
uczulapcym. Wydawa si¢ zatem mee, ze rekomendacje uznanych Towarzystw Naukowych
nie gwarantuj bezpieczastwa konsumentom-z chorobami alergicznymi skoryeniiiej
naleey pamktaé, ze zlazona etiologia._ehorob alergicznych skoéry, ich widd@oavowy
przebieg kliniczny oraz skomplikowany)patomechanizwickszap ryzyko wysgpienia u
chorego nieprawidtowej reakcji payciu kasmetykow.

Zaledwie co trzeci badany pozytywnie oceniat staojsj skory po rutynowych czyndoiach
oczyszczania/zmywania cefy.~~Stosunkowo wysoki aisetespondentéw negatywnie
oceniajcych stan swojej [8kory po jej zmywaniu wynikanoze z braku posiadania
wystarczajcej wiedzy na-ten’ temat. Dotychczas przeprowadzombiczne badania w
zakresie oceny wiedzy/spoteaséva dotyczcej piekgnacji cery. Opublikowane doniesienia
wskazuj na niewystayczagy poziom swiadomdaci i wiedzy w zakresie piefjnaciji,
interpretacji typow cery;’stosowania kosmetykow [8jotna w poprawie tej sytuacji jest rola
kosmetologa, ktéry.powinien w swojej pracy szérgwiadoma¢ zdrowotry i propagowé
zachowania prozdrowotne u klientéw korzystgich z ustug kosmetycznych [11]. Wykazano
skuteczné¢ programow prozdrowotnych prowadzonych w salonadsnietycznych w
kontekscie prewencji nowotwordéw piersi, edukacji zdrowgtna temat udaru czytemiany
nawykow zywienia [12-14]. Standardy ksztalcenia na kieruda@smetologia umdiwiaja
kosmetologom zdobycie interdyscyplinarnej wiedzywwalapcej petné role samodzielnego
edukatora zdrowotnego w zakresie promocji zdrowez qorofilaktyki i prewencji chordb
[15,16].

Whioski
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Znaczny odsetek respondentéwswi@dcza dziala niepaadanych w trakcie codziennych
cech swojej skéry i wiedzy o jej prawidlowej pighacji. Naley szerzy edukacg
spoteczéstwa w zakresie pieynacji skory.
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