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StreSzczenie

Artykuł omawia rosnące stale zastosowanie i prawdo-
podobieństwo szkodliwego wpływu nanocząstek srebra
na człowieka i środowisko. Nanokompozyty srebra są
obecnie najczęściej wykorzystywane w wyrobach prze-
mysłowych. Znajdują zastosowanie w energetyce, elek-
tronice, medycynie, biotechnologii. Mało natomiast wia-
domo zarówno o ich toksyczności jak i mechanizmach
niepożądanego działania. Aktualnie szeroko dyskutuje się
na temat ryzyka związanego z obecnością nanocząstek
srebra w środowisku.

Słowa kluczowe: nanocząstki srebra – zastosowanie,
niepożądane działanie 

Summary

This paper presents information on the growing ap-
plication and possible impacts of nanosilverparticles on
human health and environment. Silver nanoparticles are
the most frequent commercialized nanomaterial. They
are used in a number of strategic areas including energy,
electronics, medicine and biotechnology. Currently little
is known about the toxicity of silver nanoparticles or
about the mechanism of adverse effect. The potential risk
associated with the application of engineered silver
nanoparticles have been videly delated in recent years.

Key words: silvernanoparticles – application, adverse
effect
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WproWadzenie

Metaliczne srebro w starożytności służyło do wy-
robu monet, biżuterii, naczyń do przechowywania
wody i wina. Już w czasach Hipokratesa znane było
jego bakteriobójcze działanie (sproszkowanym sreb-
rem leczono owrzodzenia). W 1884 r. pojawiła się
udokumentowana wzmianka o zastosowaniu azo-

tanu srebra przez niemieckiego położnika C. F. Crede
do leczenia gonokokowego zapalenia oczu u nie-
mowląt [1]. Preparatami srebra (Ag) leczono kiłę,
zapalenie migdałków [2]. Efektem ubocznym tej te-
rapii było szare zabarwienie skóry oraz oczu, rzadko
dochodziło do uszkodzenia wątroby [3]. Stosowanie
preparatów srebra trwało przez stulecia aż do ery
antybiotyków.
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Uzyskanie w XX w. celowo projektowanych na-
nocząstek srebra (tzw. inżynieryjnych, Ag-n) znacz-
nie poszerzyło możliwości zastosowania srebra,
w postaci nanokompozytów nie tylko w medycynie,
ale również w innych dziedzinach. Ze względu
na posiadane właściwości, zwłaszcza optyczne, elek-
tryczne czy termiczne, Ag-n stanowią atrakcyjny
materiał dla wielu branż przemysłowych, m.in. dla
optoelektroniki, biotechnologii, przemysłu tekstyl-
nego. Spośród wszystkich innych nanocząstek inży-
nieryjnych, Ag-n są najbardziej rozpowszechnionym
materiałem [4]. Wg danych z 2009 r., na 300 wyro-
bów użytkowych, 30% zawiera nanokompozyty Ag.
Światowa produkcja Ag-n stale wzrasta. W 1964 r.
kształtowała się na poziomie 7,7 mln kg, w 2000 r.
wzrosła do 15,5 mln kg [4]. 

Uprzednio (lata 80. XX w.) sektor fotograficzny
konsumował 26% całorocznej produkcji, obecnie
zapotrzebowanie znacznie spadło, natomiast stale
wzrasta w innych branżach, m.in. w przemysłach
chemicznym, tekstylnym, farmaceutycznym. Wed-
ług danych z 2006 r. liczbę produktów z nanokom-
pozytami szacowano na 1000. Prognozowany jest
dalszy wzrost w latach 2011–2020 [5]. W 2013 r.
70% nanokompozytów Ag znalazło zastosowanie
w medycynie i przemyśle kosmetycznym, pozostałe
30% w innych technologiach [6].

Dzięki bakteriobójczym i grzybobójczym właści-
wościom kompozyty Ag-n stanowią jeden ze skład-
ników preparatów stosowanych w leczeniu owrzo-
dzeń oparzeniowych i pourazowych, cukrzycowych
oraz innego pochodzenia zmian troficznych,
w szczególności zakaźnych. Wykorzystywane są
również do produkcji implantów zewnętrznych i we-
wnętrznych, m.in. zastawek serca, stentów, igieł
do akupunktury, cewników urologicznych i naczy-
niowych, rurek intubacyjnych, urządzeń do drenażu
płynu mózgowo-rdzeniowego, plomb dentystycz-
nych, cementu kostnego [7–9].

Znaczenie nanokompozytów srebra w medycynie
znacznie wzrosło ostatnio ze względu na coraz czę-
ściej występującą oporność bakterii na antybiotyki.
W fazie przedklinicznej prowadzone są badania do-
tyczące efektywności nanokrystalicznego srebra
w leczeniu nie gojących się ran i oparzeń oraz zapa-
lenia pęcherza moczowego [7].

Przemysł kosmetyczny wykorzystuje nanokom-
pozyty Ag w wyrobach dla poprawy ich bioprzys-
wajalności i zwiększenia skuteczności. Uważa się,
że w przyszłości powinny zastąpić dodawane
do kosmetyków syntetyczne środki konserwujące.

Nanokompozyty Ag są obecne w materiałach tek-
stylnych (ubrania, śpiwory, odzież sportowa, skar-
petki), w niektórych farbach (m.in. do powlekania

ścian), w detergentach, materiałach wybuchowych,
zabawkach, cemencie, aseptycznych opakowaniach
produktów żywnościowych. Wykorzystywane są
również do neutralizacji toksyn, m.in. chlorowco-
pochodnych węglowodorów, które pod wpływem
Ag-n ulegają rozkładowi, tworząc chlorki metalu
i amorficzny węgiel. Dzięki tym właściwościom słu-
żą do produkcji filtrów oczyszczających wodę pitną.
Jeden filtr może oczyścić ok. 600 l wody [10]. Na-
nokompozyty zawarte są również w wielu elektrycz-
nych urządzeniach domowego użytkowania (naczy-
nia, agregaty pralnicze, lodówki). Preparaty zawie-
rające Ag-n mają zastosowanie do dezynfekcji ba-
senów kąpielowych, urządzeń klimatyzacyjnych.
Rolnictwo wykorzystuje Ag-n w charakterze stymu-
latora wzrostu roślin [11, 12]. Według danych
z 2009 r. większość wyrobów zawierających Ag-n
produkowana jest w krajach azjatyckich oraz w USA
[13].

WpłyW nanocząStek Srebra 
na żyWe organizmy

Szybki rozwój nanotechnologii umożliwił inkor-
porowanie nanokompozytów srebra do wielu wy-
robów użytkowych. Realne prawdopodobieństwo
ich niepożądanego działania na żywe organizmy
stanowi obecnie przedmiot zainteresowania biolo-
gów, toksykologów i ekologów. Posiadane dotych-
czas informacje oparte są prawie wyłącznie na ba-
daniach wykonywanych in vitro oraz in vivo. 

Większość eksperymentów prowadzono na gry-
zoniach, bakteriach, wirusach, algach, słodkowod-
nej rybie akwariowej Danio Rerio [14–17]. Rzadziej
wykorzystywano hodowle tkanek ludzkich i zwie-
rzęcych. Uzyskane wyniki wskazują jednoznacznie
na niepożądane konsekwencje nie tylko dla środo-
wiska, ale również na duże prawdopodobieństwo
ujemnego wpływu na człowieka [18,19].

Zarówno podczas laboratoryjnego uzyskiwania
nanocząstek Ag, jak i w procesach technologicznych
z udziałem nanokompozytów oraz użytkowania wy-
robów z ich zawartością, dochodzi do emisji Ag-n
do środowiska naturalnego (powietrze, woda, gleba).
Efekt niepożądanego działania zależy głównie
od wielkości nanocząstki, jej powierzchni i zdolno-
ści uwalniania jonów srebra [20, 21]. 

Mechanizm toksycznego działania Ag-n stanowi
treść licznych doniesień. Autorzy zgodni są co
do tego, że główną rolę gra stres oksydacyjny, wyni-
kający z tworzenia się wolnych rodników tleno-
wych, natomiast sprawą nie do końca wyjaśnioną
pozostają przyczyny tego zjawiska [6, 8, 21–23].
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Ekotoksyczność Ag-n stwierdza się w odniesie-
niu do wirusów, grzybów, skorupiaków, roślin,
ssaków oraz bakterii zarówno z grupy tlenowców
jak i beztlenowców. Cytotoksyczne działanie po-
lega na interakcji jonów Ag z grupą sulfhydrylową
oraz innymi enzymami i białkami. Dochodzi do za-
burzenia podstawowych procesów komórkowych,
m.in. oddychania, ucieczki potasu w wyniku na-
ruszenia przepuszczalności błony komórkowej, co
w konsekwencji może prowadzić do apoptozy [11,
22].

Ag-n wywierają działanie toksyczne na struktury
ośrodkowego układu nerwowego. Mogą przechodzić
przez barierę hematoencefaliczną, osiągając moto-
neurony rdzenia kręgowego, pnia mózgu, móżdżku
[19]. W eksperymencie prowadzonym na szczurach
obserwowano gromadzenie się Ag w opuszce wę-
chowej (Bulbus Olfactorius), skąd na drodze prze-
pływu aksonalnego mogą przemieszczać się do in-
nych obszarów mózgowia [2].

Srebro wnika bardzo szybko do komórek ośrod-
kowego układu nerwowego, co pozwoliło Camillo
Golgi na opracowanie metodyki barwienia srebrem
preparatów tych komórek, za co wraz z Santiago Ra-
món y Cajal uhonorowano obu w 1906 r. nagrodą
Nobla [2].

W doświadczeniu na ludzkich liniach komórko-
wych potwierdzony został zarówno cytotoksyczny
jak i genotoksyczny efekt działania Ag-n. Genoto-
ksyczność nanocząstek srebra stanowi temat wielu
doniesień opartych na badaniach in vivo oraz in vit-
ro. Poszczególni autorzy stosowali różne stężenia
nanocząstek, różniących się rozmiarami, z tego
względu uzyskane wyniki trudne są do porównania.
Demir E.R. uważa, że stwierdzone uszkodzenia DNA
(model Drosophila) sygnalizuje wzrost prawdopo-
dobieństwa obniżonej płodności oraz kancerogene-
zy [24]. Według obserwacji Lee K.J. u ryby akwa-
riowej Danio Rerio, nanocząstki o rozmiarach 12
nm wywoływały uszkodzenie wczesnego rozwoju
embriona [16]. Podobne wyniki uzyskał Asharoni
P.V. [25]. Hackenberg S. oceniał genotoksyczność,
cytotoksyczność oraz aktywność migracji komór-
kowej na modelu ludzkiej tkanki tłuszczowej. Nie-
pożądane zmiany występowały wyłącznie pod
wpływem dużych stężeń [4]. Marambio J.C. w ba-
daniach na ludzkich komórkach stwierdził również
genotoksyczne działanie Ag-n [11].

Wraz z rozwojem nanotechnologii wzrasta co-
rocznie liczba patentów na wyroby z udziałem na-
nokompozytów, ukazuje się coraz więcej publikacji,
omawiających wpływ Ag-n na środowisko, jak rów-
nież sugerujących zagrożenia dla populacji general-
nej [2].

WpłyW nanocząStek Srebra 
na organizm człoWieka

Ag-n mogą wnikać do ustroju drogą wziewną,
przez przewód pokarmowy, uszkodzoną skórę, na-
rządy rodne u kobiet stosujących kosmetyki do hi-
gieny osobistej. Dotąd nie ma pewności, czy przed-
ostają się przez barierę krew-mózg. Nie można jed-
nak wykluczyć tej drogi, mając na uwadze ekspery-
menty wskazujące na zaburzenia wczesnego rozwo-
ju embrionalnego oraz występowanie malformacji
rozwojowych u ryb [8, 16].

Największe ryzyko stanowi droga wziewna. Ag-n
z drzewa oskrzelowego przenikają do krwioobiegu
i na tej drodze do narządów wewnętrznych. Bezpo-
średnio mogą uszkadzać śluzówkę nosa, a nawet
wywoływać zapalenie płuc [13]. Przez przewód po-
karmowy wchłaniane są głównie z opakowań pro-
duktów spożywczych, żywności i jej suplementów
oraz z wody. Dobowy pobór drogą pokarmową sza-
cuje się na 70–90 µg11 [13]. Według WHO stężenie
0,1 mg/l wody pitnej uznaje się za dopuszczalne,
a dla żywności przyjęto wartość 0,05 mg/kg.

Nanocząstki z krwi drogą vena portae osiągają
wątrobę. Przypuszcza się, że na drodze działania en-
zymów wątrobowych bądź na zasadzie innych me-
chanizmów, możliwa jest interakcja z metalotionei-
ną [13]. W eksperymencie in vivo uzyskano wzrost
poziomów transaminaz wątrobowych (ALAT, 
AsPAT), spadek erytrocytów, produkcji interferonu,
interleukiny, powiększenie wątroby i śledziony. Fol-
dberg uważa, że brakuje nam wiarygodnych danych
na temat biotransformacji Ag-n w organizmie czło-
wieka [21].

Przypuszczano, że Ag-n mogą działać alergizują-
co, ale zdaniem Schäfer mamy zbyt mało podstaw,
aby nazwać je alergenami [22]. Podejrzewano je
również o udział w rozwoju amyloidozy, co dotych-
czas nie znalazło potwierdzenia [2].

Wydalanie Ag-n odbywa się głównie przez nerki,
czego dowodem jest obecność srebra w moczu cho-
rych z owrzodzeniami, leczonych preparatami za-
wierającymi Ag-n [26]. Obecność Ag w kale świad-
czy o wydalaniu z żółcią. Wydalania z potem i śliną
dotychczas nie badano [13].

narażenie zaWodoWe

Niewielu autorów omawia prawdopodobieństwo
niepożądanego wpływu na zdrowie projektowanych
nanocząstek srebra, w wyniku narażenia zawodo-
wego [27–29]. Największe zagrożenia mogą wystę-
pować w laboratoriach naukowych zajmujących się
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nanoproblematyką, jak również przy obsłudze pro-
cesów technologicznych z udziałem nanokompozy-
tów. Inhalacyjne wchłanianie Ag-n występuje pod-
czas szlifowania, wiercenia, cięcia, czyszczenia, re-
montów nanomateriałów i urządzeń zawierających
nanokompozyty.

Na plenarnej sesji zorganizowanej w 2006 r. przez
Scientific Committee on Emerging on Newly Ideti-
fied Health Risk, przedstawione zostały wyniki oce-
ny stanu zdrowia 27 pracowników zawodowo na-
rażonych na Ag-n. Mikroskopia elektronowa nie
ujawniła u nich żadnych zmian w skórze. U 29%
występowały depozyty Ag w gałce ocznej, u wszyst-
kich Ag obecne było we krwi, włosach oraz w kale,
natomiast u nikogo nie stwierdzono żadnych zmian
chorobowych [28].

Dla zdefiniowania wpływu na zdrowie szkodli-
wości zawodowej konieczne jest, oprócz oceny le-
karskiej, posiadanie informacji o stężeniu/natężeniu
danego czynnika na stanowisku pracy. W odniesie-
niu do nanocząstek jest to utrudnione. Nie ma bo-
wiem znormalizowanych, ogólnie przyjętych metod
poboru próbek powietrza na obecność nanocząstek.
Z tego względu różnice pomiarów mogą sięgać na-
wet 20% [27], co oznacza, że ujemny wynik nie
stanowi potwierdzenia braku obecności nanocząs-
tek. Natomiast zidentyfikowanie ich obecności na-
suwa pytanie odnośnie liczby nanocząstek wchło-
niętych przez organizm pracownika. Na razie nie
potrafimy dać na to odpowiedzi.

Dla stężeń nanocząstek srebra nie ma ustalonego
normatywu higienicznego na stanowiskach pracy.
Dla metalicznego srebra oraz jego soli w Szwajca-
rii i w Niemczech przyjęto, że stężenia poniżej 
0,01 mg/m3 nie wywołują szarego zabarwienia skóry
(argyrii). Noszenie maseczek ochronnych mogłoby
przyczynić się do zmniejszenia wchłaniania drogą
wziewną [30]. 

Zajmujący się nanoproblemtyką podkreślają nie-
pełne rozeznanie w odniesieniu do wielu aspektów
związanych m.in. z kinetyką, mechanizmem dzia-
łania czy niepożądanycm wpływem na organizmy
nanocząstek srebra. Brakuje informacji o obecności
Ag-n w poszczególnych wyrobach przemysłowych,
jak również o ewentualnej ich emisji. Nie zidenty-
fikowano dotąd markerów niepożądanego działania
na organizmy. Brakuje badań dotyczących oporności
na ich działanie [2, 13, 22]. Dla umożliwienia wia-
rygodnej oceny zagrożenia zdrowia, najpilniejszym
zadaniem jest opracowanie znormalizowanych,
ogólnie przyjętych metod poboru próbek na obec-
ność Ag-n.

Przewiduje się, że w najbliższej przyszłości obec-
ność Ag-n w produktach będzie regulowana w skali

globu. Zarówno w USA jak i w Europie prowadzone
są działanie zmierzające do ustalenia normatywów
higienicznych [6], m.in. przez US Federal Insecticide,
Fungicide and Rodenticide Biocides Regulation, Eu-
ropean Cosmetics Regulation, European Food Safety
Authority oraz przez Światową Organizację Zdrowia
[22, 31]. 
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