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NORMAL CILDIN BAKIMI 
VE KORUNMA

Cilt bakımı hem estetik hem de sağlık açısın-
dan son derece önemlidir. Yaşlanma sürecinde 
ciltte oluşan kırışıklık ve lekelerin önlenmesi, 
ya da zararlı dış etkenler nedeniyle çeşitli cilt 
hastalıklarının oluşmaması için bilinçli cilt ba-
kımı yapılması gerekir. Cilt bakımı cildin kuru 
ya da yağlı oluşuna göre değişiklik gösterir. Ör-
neğin kuru cilt sık sık sabun ile yıkanmamalı, 
yıkandıktan sonra iyice kurulanmalı (özellikle 
deri kıvrımları) üzerinde sabun kalmamalı ve 
nemlendirici bir krem sürülmelidir. Nemli böl-
gelerin üzerinde pudra bırakılmamalıdır. Cildi 
korumak için dengeli beslenmeli, bol su içilme-
li (günde 8-10 bardak), çay ve kahve günde 1-2 
fincan ile sınırlandırılmalı ve sigara-alkol kulla-
nılmamalıdır. Kullanılacak krem ve besin des-
tekleri için cilt, bir uzman tarafından değerlen-
dirilmeli ve önerilen ürünler kullanılmalıdır.

Derinin, bedeni saran geniş bir organ ol-
ması ve dış etkenlere maruz kalması nedeniyle 
deri hastalıklarından korunma çok önemlidir. 
Deri hastalıklarının oluşmasında hormonal 

etkenlerin, psikolojik durumun, bazı meslek 
risklerinin (örneğin madencilik) ve çevresel 
faktörlerin (örneğin güneş ışınlarının) rolu 
vardır. Bu nedenlerle bu faktörlere karşı gerek-
li koruyucu önlemler alınmalıdır. Bulaşıcı deri 
hastalıklarından korunmak için ortak kullanı-
lan banyo ve havuzlar kullanıldıktan sonra duş 
alınmalı, ayaklar ve parmak araları iyice kuru-
lanmalıdır. Ortak kullanılan terlikler giyilme-
melidir. Güneş banyosu yapılırken özellikle 
saat 10.00-15.00 arasında denize girmemeye 
ve güneşlenmemeye özen gösterilmelidir. Bi-
lindiği gibi güneşin ultraviole (UV) ışınları 
en sık görülen deri tümörü olan bazal hücreli 
epitelyoma oluşmasına neden olmaktadır ve 
son zamanlarda artış göstermiştir. Bazal hüc-
reli epitelyoma, güneş altında uzun yıllar ça-
lışan, güneşlenen insanlarda oluştuğu kesinlik 
kazanmıştır. Ozon tabakasındaki delinmenin 
de UV etkisini daha da şiddetlendirdiği bilin-
mekte ve güneşten korunmanın önemi ortaya 
çıkmaktadır. Ultraviyole ışınlarının diğer bir 
zararlı etkisi olan foto yaşlanma; deride kuru-
luk, sarımtrak renk alma, ense, ağız kenarların-
da çizgilenme, erken kırışıklıklar ve lekelerdir.  
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