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kapcsolódik. Az összefüggések feltérképezése bizonyos 
multifaktorialis betegségcsoportok (pl. autoimmun kór-
képek, gyulladásos bélbetegségek, allergiák) patomech-
nizmusában új elemeket tárhat fel. Ezek magyarázhatják 
e kórképek csupán genetikával nem indokolható esetszám 
növekedését, a klinikailag észlelhető fenotípus-heterog-
enitást, impulzusokat adhatnak a többszintű prevencióhoz 
és modern terápiák kifejlesztéséhez is (1-6).

A bőr- exposom koncepció elemei

 A bőr - mint nagy kiterjedésű, fontos barrier szervünk 
– egész életünkben ki van téve az exposom különféle ha-
tásainak. Ezek az ingerek önmagukban, vagy egymással 
interakcióba lépve strukturális károsodásokat okoznak 
a bőr szerkezetében és felelősek az  öregedésért is. Ez a 
folyamat a kronológiai és környezeti faktorok kumulatív 
hatásából ered, és klinikailag szárazságban, rugalmasság-
vesztésben és ráncképződésben nyilvánul meg. Szövettani-
lag leginkább az epidermis vékonyodásával jellemezhető, 
a kollagén, glükózaminoglikán és proteogikán tartalom 

Az exposom jelentősége  

 A humán jelenlét, a mezőgazdasági, ipari tevékenység 
és a következményes környezetszennyezés szignifikánsan 
megváltoztatja természetes életterünket. Az exposom ki-
fejezés mindazon hatások kumulatív összességét jelenti, 
melyek az egyént fogantatástól a halála pillanatáig érik. 
Ezek az impulzusok egyéni és társadalmi szinten is visz-
szahatnak szervezetünkre és akár különféle betegségek ki-
alakulásával is összefügghetnek. Az exposom-kutatásnak 
köszönhetően megismerhetjük az ember és a környezet 
interakcióit, ezek hosszabb távú hatásait, valamint a fizi-
ológiás és patológiás válaszokat. Az exposom elemeinek 
hatáserőssége kultúrafüggő, adott országokon, földrajzi 
régiókon belül is eltéréseket mutat, valamint az egyes tár-
sadalmi rétegekben is különböző. 
 Az egyént érő külső és belső faktorok hatással lehetnek 
az egész emberi szervezetre. Az egyes szervekre gyakorolt 
ingerek kumulálódhatnak, vagy sajátos, váratlan ered-
ményű kombinációkban is összegződhetnek. Az exposom 
hatásainak feltérképezése a humán genom kutatásokkal is 
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Az exposom kifejezés mindazon hatások kumulatív ösz-
szességét jelenti, melyek az egyént fogantatástól a halála 
pillanatáig érik. Ezek között megkülönböztetünk extrinsic 
és intrinsic faktorokat, valamint azon válaszokat, me-
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valamint az egyéb hatások (alvászavarok, stressz, hőmér-
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SUMMARY

The phrase exposome describes the complete exposures to 
wich a person is endured during lifetime. It includes ex-
trinsic and intrinsic factors and the reactions of the human 
body to these diverse stimuli. The research of exposom 
got impulses in the last few years in connection with the 
problematics of the environmental pollution and climate 
change. The parts of the exposom-skin concept are solar 
radiation, tobacco smoke, unbalanced nutrition, air pollu-
tion and miscellaneous factors (stress, sleep deprivation, 
temperature, cosmetic products). Skin aging has been in-
vestigated most of all from exposom-skin concept. 
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csökkenése típusos. Kapcsolódik hozzá a keratinocyta 
proliferáció-differenciálódás egyensúlyának zavara, a bar-
rier funkció gyengülése, a strukturális integritás csökkené-
se és a fiziológiás funkciók romlása is. 
 Mivel a bőr külső hatásokra adott válaszreakciói jól 
vizsgálhatók, és emiatt más szervekre vonatkozó kutatá-
soknál analógiát jelenthetnek, a bőr és az exposom kap-
csolatainak feltárása különösen nagy jelentőségű. Ezt a 
potenciálisan sokrétű viszonyt eddig még kevés felmérés 
elemezte, dermatológiai kórképek közül az akne és atópiás 
dermatitis vonatkozásában rendelkezünk adatokkal (7,8). 
A témát eddig azonban leginkább a bőr öregedésével kap-
csolatban vizsgálták.
 A bőröregedésre vonatkozó exposom - definíció sze-
rint - olyan külső és belső faktorokat, ezek interakcióit, 
valamint a humán szervezet mindezen hatásokra adott vá-
laszait tartalmazza, melyek az embert fogantatástól halálá-
ig érik és a bőröregedés biológiai és klinikai jeleihez ve-
zetnek. Ez a koncepció a következőket foglalja magában: 
napsugárzás, légszennyezés, dohányzás, hiányos, illet-
ve nem minőségi táplálkozás, valamint egyéb faktorok 
(alvászavarok, stressz, hőmérséklet, kozmetikumok) 
(2,3). 
 A solaris spektum különböző hullámhosszú tartomá-
nyai különböző mértékben penetrálnak a bőrbe. Az ultra-
viola fény, a látható és az infravörös fény hatásai változó 
mértékben érintik az epidermist, a dermist és a subcutist, 
gyulladást és oxidatív károsodást okozva. Albert Kligman 
már 1969-ben felhívta a figyelmet arra, hogy az intrinsic 
faktorok mellett a napsugárzás is bőrkárosodást és -öre-
gedést okoz (9). Ennek folyamatát és mechanizmusát az 
elmúlt évtizedekben számos, különféle etnikumon végzett 
tanulmány tárta fel, így az exposom-bőr vonatkozásában 
ez a legrészletesebben vizsgált faktor. 
 A napfény, és különösen az UV expozíció szignifikán-
san befolyásolja az arcon az öregedési jelek, pigmentációs 
zavarok kialakulását. A jelenséget a photoaging fogalom 
fejezi ki, és írja le szemléletesen (2). Ez a folyamat az epi-
dermisben, a dermisben és a subcutisban is zajlik, az UVB, 
UVA1, UVA2 is részt vesz benne, és leginkább az UVA1 
okoz károsodást. 
 A látható fény és az infravörös fény kutatások szerint 
dermalis matrix degradációt okoz, befolyásolja a stratum 
corneum lipid összetételét, sőt a bőrpigmentáció kialakulá-
sát is, mely hatások a bőr eredeti pigmentáltsági jellemzői-
vel is összefüggnek. A látható fény spektrumában a külön-
féle hullámhosszú tartományoknak változó fotobiológiai 
hatásai vannak a bőrre. Fontos kiemelni a kék fényt, mely 
szabadgyök képződést indukál, csökkenti a keratinocyták 
proliferációját és elősegíti differenciálódásukat. Az akut 
stressz válaszreakciók és a krónikus fénykárosodás elemei 
egyaránt szerepet játszanak az öregedési folyamatban. 
 A photoaging jellemzően a mindennapi, rendszeresen 
ismétlődő, nem extrém, alacsony dózisú fény-behatások-
kal függ össze, melyek adott pillanatban nem okoznak lát-
ható elváltozásokat, az évek során viszont összeadódnak, 
a kumulatív hatás tehát nagyon lényeges. Ebben a folya-
matban fontos ellensúlyozó szerepet játszik az emberi bőr 

endogén védelmi rendszere (pl. pigmentáció képződés, 
DNS-repair, antioxidáns kapacitás) mely különböző etni-
kai csoportokban genetikailag meghatározottan változa-
tos, valamint függ az életkortól is. A fényvédő termékek 
rendszeres, mindennapos használata késleltetni tudja a bőr 
ilyen típusú öregedését (2,3,10-15).
 A légszennyezés az „indoor” és „outdoor” környezet-
ben minket ért kémiai, fizikai és biológiai faktorok ösz-
szességét jelenti. A légszennyezőkkel való kontamináció 
akkor jön létre, ha a bőr kapcsolatba kerül ezekkel. A gép-
járműforgalom hatása, a fosszilis üzemanyagok légkörbe 
kerülése kutatások szerint összefügg a ráncképződéssel. 
A dízelmotorok kormot bocsátanak ki, mely policiklikus 
aromás hidrokarbonokat tartalmaz. A humán epidermalis 
keratinocyták környezetből származó korommal történő 
in vitro stimulációja fokozza az aril hidrokarbon recep-
tor szignált az epidermalis sejtekben és ezáltal későbbi 
gén-transzkripciót generál. A következményes pigment-
képződés azonban a genetikai hajlamosítottságtól is függ. 
A légszennyezés és bőröregedés kapcsolatában a nitrogén-
dioxidnak és az ózonnak is szerepet tulajdonítanak (pig-
mentfoltok, ráncképződés fokozódása) (2,3,16-18). 
 In vitro és epidemiológiai vizsgálatok is igazolják, 
hogy a dohányzás bőrkárosodást okoz, súlyosbítja a 
bőr-öregedés jeleit: különösen perioralisan és periorbi-
talisan fokozza a ráncok képződését, emellett az arcon 
pigmentfoltok kialakulását. Amennyiben a dohányzás 
napfény expozícióval kombinálódik, akkor ez a hatás még 
kifejezettebb (2,17,18).
 Jóllehet ma már egyértelmű, hogy az egyén étkezési 
szokásai befolyásolják a bőr öregedési folyamatait (zsír- 
és szénhidrátdús táplálkozás korai ráncosodást okoz, ant-
ioxidánsban gazdag protektív), ennek részletei még nem 
teljesen ismertek. A témával foglalkozó tanulmányok a 
megfelelő antioxidáns ellátottság fenntartására inkább a 
napi rendszeres zöldség és gyümölcsfogyasztást ajánlják, 
az étrend kiegészítők szedését lehetőleg csak hiányállapo-
tok esetén (2,3).
 Ugyan tapasztalati úton észlelhetjük, mégsincs rá 
egyértelmű evidencia, hogy a stressz súlyosbítja és gyor-
sítja a bőröregedést. Bár a krónikus pszichés stressz stimu-
lálja az autonóm idegrendszert, a renin-angiotenzin rend-
szert és a hipotalamusz- hipofízis- mellékvese tengelyt, 
ami krónikus immundiszfunkcióhoz, szabadgyök képző-
déshez és DNS károsodáshoz vezethet, ennek közvetlen 
összefüggése a bőröregedéssel még igazolásra vár. Alvás-
zavar okozta stressz kapcsán romló epidermalis barrier 
funkciót figyeltek meg, valamint klinikailag lógó szem-
héjakat, vörös, duzzadt szemeket, szemek alatti karikákat, 
sápadt, fakó bőrt és a ráncok szaporodását (2,19,20).
 Nincs arra evidencia, hogy az alacsony hőmérséklet 
hatással lenne a bőröregedésre. Ismétlődő magas hőmér-
sékleti behatás viszont hozzájárulhat ehhez a folyamathoz. 
Ismert a forró sütők melletti munka hatására a pékek kar-
ján korai bőr öregedési jelek kialakulása, illetve hasonló 
jelenség figyelhető meg az üvegfúvók arcán is (2). 
 A mikrokörnyezet barrier destruáló hatása jellem-
zően a nem megfelelő bőrápolás (szappanok, detergensek 
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használata), vagy kozmetikumok miatt alakulhat ki. Ennek 
következtében a stratum corneum vékonyodik, a szerin 
proteázok aktivitása fokozódik, nő az infekcióhajlam, cor-
neodesmosoma károsodás és a barrier elégtelenség foko-
zódása figyelhető meg. A barrier destrukció legfontosabb 
vonatkozásai a bőrön keresztüli vízvesztés növekedése és 
a pH emelkedése. Erre különösen hajlamosak az atópiás 
dermatitisesek (teljes testfelületen), vagy a rosaceások is 
(arcon).  A dehidráció alapvető tényező a bőr mikrobiom 
egyensúlyának megbomlásában is, mely opportunista pa-
togének elszaporodásához és dermatosisok fellobbanásá-
hoz vezet. 

A bőrápolás jelentősége az exposom
hatásainak kivédésében

 A hibás bőrápolás, vagy a kozmetikumok irritáló hatá-
sa természetesen nem csak a bőrbetegséggel élőket, vagy 
allergiásokat érinti, hanem az egészséges, de extrinsic ha-
tásokra „érzékeny” bőrrel reagáló, igen nagy létszámú po-
pulációt is. Az egyes exposom faktorokat tekintve, mindig 
figyelembe kell venni, hogy hatáserősségüket befolyásolja 
az egyén genetikai adottsága, illetve, hogy ritkán függet-
lenek egymástól, következményeik szoros interakcióban 
jelentkeznek (21,22). 
 A barrier védőfunkcióját a fizikai, antioxidáns, kiszá-
radás elleni, antimikrobialis és fotoprotektív elemek effek-
tív működése biztosítja. A bőrt érintő exposom hatások 
eredménye például a szabadgyökök képződése, a kolla-
génszintézis és a fibroblastok méretének csökkenése, a bőr 
vékonyodása, melanocyta funkciók romlása, a pH emelke-
dése és a savköpeny destrukciója, valamint az immunvá-
lasz hiányosságai. A szerin proteáz aktivitás fokozódása a 
stratum corneum kohéziójának gyengülését eredményezi. 
A romló barrierfunkció irritatív reakciók és a következmé-
nyes kontakt szenzibilizáció előtt is megnyitja az utat (3).
 Az exposom káros hatásainak megelőzésében, mérsék-
lésében nagy szerepet játszik a már említett fényvédelem. 
Emellett, a barrierfunkciók megóvása és a repair szem-
pontjából kiemelkedő a mindennapos bőrápolás jelentő-
sége is. Ennek modern koncepciója az exposom extrinsic 
hatásainak kivédését, illetve a károsodások helyreállítását 
tűzi ki célul. Ez segít megőrizni a bőr egészségét, csök-
kenteni az öregedés jeleit és lassítani annak folyamatát. Az 
intakt bőrbarrier alapvető a megfelelően működő protektív 
és repair funkciók számára, alapja az ideális szintű hidra-
táltság és pH érték. A bőr így megőrzi rugalmasságát és 
ellenálló képességét. 
 A fenti szellemben fejlesztett bőrápolási termékek 
összetevői védik, illetve támogatják az optimalis pH-t, a 
megfelelő epidermalis kohéziót és kommunikációt, a ke-
ratinocyta proliferáció-differenciáció egyensúlyát, a bőr 
hidratáltságát, az antioxidáns enzim-mechanizmusokat és 
a DNS repair folyamatokat. Emellett alkalmazásuk bizton-
ságos, nem irritálnak és nem, vagy csak minimalis mér-
tékben tartalmaznak potenciálisan allergén összetevőket. 
Szenzitív bőr esetén a gél vagy krém textura a leginkább 

tolerálható formula.  Mindennapos alkalmazásuk a barrier 
zavarral járó kórképek és „érzékeny” bőr esetén is ajánlha-
tó (2,23). 
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