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Srebro ze swych antyseptycznych w a ciwo ci 

znane by o ju  od staro ytno ci. Po odkryciu antybio-

tyków (penicyliny w 1929 r.) posz o w zapomnienie, 

przegrywaj c z silnie rozwijaj c  si  farmakologi . 

Powrót srebra nast pi  we wczesnych latach 60-tych 

XX wieku, a obecnie srebro jako rodek bakteriobójczy 

prze ywa swój prawdziwy „renesans”.

Srebro swoj  mocn  pozycj  zawdzi cza temu, 

e atakuje komórk  bakterii na wielu p aszczyznach, 

m.in.: atakuje j dro bakterii – wi e si  z bakteryjnym 

DNA uszkadzaj c w ten sposób replikacj  komórek 

bakterii, powoduje zaburzenie przemieszczania si  

elektronów i tym samym ogranicza proces wytwa-

rzania przez bakterie energii - proliferacja (rozrost) 

bakterii zostaje zahamowana, czy si  z b on  

komórkow  bakterii, co zak óca jej funkcj , blokuje 

enzymy, tym samym powoduj c przerwanie procesów 

Þ zjologicznych.

Obok zdolno ci zwalczania drobnoustrojów srebro 

mo e mie  jednak równie  toksyczne dzia anie na ko-

mórki cz owieka. Jak wskazuje Schierholz i wspó aut. 

(1998) bezpiecze stwo stosowania srebra jest ograni-

czone. Wg nich koncentracja jonów srebra w p ynach 

ustrojowych powy ej 10 mg/l mo e by  toksyczna dla 

pewnych makromoleku  obecnych w ludzkim organi-

zmie. Bosetti i wspó aut. (2002) w swoich badaniach 

dowodz  braku toksycznego wp ywu srebra na komórki 

ludzkie (tj. limfocyty, Þ broblasty i osteoblasty), a nawet 

twierdz , e metal ten pobudza komórki ko ciotwórcze 

(osteoblasty) do wzmo onej aktywno ci. Argument ten 

dodatkowo budzi zainteresowanie srebrem jako czyn-

nikiem nadaj cym si  do u ytku medycznego. Bior c 

pod uwag  takie wyniki sprzymierze ca w srebrze upa-

truje m.in. ortopedia (badania in vitro przeprowadzone 

przez Bosetti i wspó aut. (2002) dowodz  zwi kszonej 

skuteczno ci implantów zawieraj cych srebro, stoso-

wanych przy z amaniach czy te  st uczeniach). Rozpa-

truj c za i przeciw stosowaniu srebra jako rodka dzia-

aj cego bakteriobójczo lub/i bakteriostatycznie nale y 

wzi  pod uwag , i  efekt toksyczno ci metali (w tym 

równie  srebra) zale y od formy w jakiej s  one dost p-

ne dla komórki mikroorganizmu, czy jest to jon czy po-

sta  organiczna (Ennever 1994).

Realizowane badania maj  na celu uzyskanie od-

powiedzi na pytanie jak wykorzysta  w a ciwo ci sre-

bra do zastosowa  biomedycznych przy jednocze-

snym unikni ciu jego toksyczno ci. Wst pne bada-

nia pokazuj , i  powierzchnie pokryte cienk  warstw  

srebra silnie zwi zan  z substratem mog  ogranicza  

toksyczno  srebra w rodowisku tkankowym przy za-

chowaniu aktywno ci antybakteryjnej.
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Silver had been known since antiquity for its an-

tiseptic properties. After the discovery of antibiotics 

(penicillin in 1929) felt into oblivion, losing to the strong 

growth of pharmacology. Return of silver occurred in 

the early 60s of the twentieth century, and now silver 

as a bactericide is undergoing a big “renaissance”.

Silver its strong position has thanks to the fact that 

attacks the bacteria cell on multiple levels. It attacks 

the nucleus of bacteria - is associated with bacterial 

DNA, thus damaging the bacterial cell replication, 

causes a movement disorder of electrons and thereby 

reduces the process of energy by the bacteria - pro-

liferation (growth) of bacteria is inhibited, combines 

with the cell membrane of bacteria, which disturbs 

with its function, blocks the enzymes, thus causing 

the disruption of physiological processes.

Besides the ability to Þ ght against microbial, silver 

can also have toxic effects on human cells. As indi-

cated by Schierholz et al. (1998) the safety of silver is 

limited. According to them, the concentration of silver 

ions in body ß uids of more than 10 mg / l may be to-

xic to certain macromolecules present in the human 

body. Bosetti et al. (2002) in their studies have shown 

no toxicity of silver to human cells (eg lymphocytes, 

Þ broblasts and osteoblasts), and even claim that 

this metal stimulates cells (osteoblasts) to increased 

activity. This argument makes that raises interest in 

silver as a particle suitable for medical use. Given 

these results orthopedics sees silver as an ally (in vitro 

studies conducted by Bosetti et al. (2002) demonstrate 

the increased effectiveness of silver-containing im-

plants used for fractures or contusions). Considering 

the pros and cons of using silver as an antibacterial 

agent acting and / or bacteriostatic should take into 

account that the effect of toxic metals (including silver) 

depends on the form in which they are available to the 

cells of the microorganism, whether it is a form of ion 

or organic (Ennever 1994).

  Studies are carried out to obtain answers 

to the question of how to use the properties of silver for 

biomedical applications while avoiding its toxicity. Pre-

liminary studies show that surfaces coated with a thin 

layer of silver strongly associated with the substrate 

can reduce the toxicity of silver in the tissue environ-

ment, while maintaining antibacterial activity.
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