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Tóm tắt: Nano tiểu phân bạc đang là một mối quan tâm hấp dẫn của ngành dược hiện nay. Không 
chỉ có tác dụng kháng khuẩn hiệu quả mà còn sở hữu khả năng chống viêm tốt, nano tiểu phân bạc 
được ứng dụng để phát triển các miếng dán, kem trị vết thương, vết bỏng, chế tạo mỹ phẩm, chất 
khử mùi và cả các dung dịch hỗ trợ tăng cường miễn dịch. Cơ chế tác dụng đa dạng chính là chìa 
khóa cho phổ kháng khuẩn rộng và những tác dụng hiệu quả của nano tiểu phân bạc. Bài tổng 
quan dưới đây đề cập đến các nội dụng trên đồng thời cũng phản ánh những tác dụng không mong 
muốn có thể gặp phải khi sử dụng nano tiểu phân bạc khi ứng dụng chúng rộng rãi trong ngành 
dược. 
Từ khóa:  Nano tiểu phân bạc, tổng hợp, kháng khuẩn, chống viêm, độc tính. 

1. Giới thiệu∗  

Bạc là nguyên tố có khả năng khử khuẩn 
mạnh nhất tồn tại trong tự nhiên và đã được sử 
dụng để phát triển thuốc chống nhiễm khuẩn từ 
cách đây khoảng 200 năm. Trong lịch sử, dung 
dịch keo bạc được sử dụng rộng rãi để chữa các 
bệnh nấm trên da, điều trị các vết thương, vết 
bỏng, các bệnh răng miệng và làm thuốc nhỏ 
mắt. Giữa thế kỷ 20, sự phát minh ra các thuốc 
kháng sinh với hiệu lực kháng khuẩn mạnh đã 
làm cho mức độ sử dụng các thuốc có nguồn 
gốc từ bạc giảm dần. Tuy nhiên chỉ 30 năm sau 
đó, người ta nhận thấy hiện tượng đề kháng 
kháng sinh ở nhiều loài vi sinh vật, vì vậy tính năng 
kháng khuẩn của bạc lại được chú ý. Các thuốc 
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   E-mail: haipharm1@gmail.com 

có nguồn gốc từ bạc có phổ kháng khuẩn rộng 
và rất hiếm khi bị vi khuẩn kháng tác dụng [1]. 

Các thuốc từ bạc đều có chung một nguyên 
tắc là thuốc cần phải giải phóng bạc dưới dạng 
ion để cho tác dụng kháng khuẩn [2]. Nhiều 
dạng bạc được sử dụng để làm thuốc, điển hình 
là:  

Dung dịch keo bạc  
Đây là dạng được sử dụng phổ biến nhất 

trước năm 1960, các tiểu phân ion bạc tinh 
khiết, tích điện, được phân tán trong môi trường 
lỏng. Các ion tích điện đẩy nhau, vì thế chúng 
được phân tán đồng nhất trong môi trường ngay 
cả khi đã bôi thuốc lên vết thương. 

Phức hợp bạc protein 
Phức hợp bạc với các protein phân tử nhỏ 

làm tăng tính ổn định của ion bạc trong dung 
dịch. Tuy nhiên khả năng kháng khuẩn kém ion 
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bạc và do có một số nhược điểm nhất định nên 
vào những năm 1960 chúng nhanh chóng được 
thay thế bởi các muối bạc. 

Muối bạc 
Bạc nitrate 0,5% đã từng là một dung dịch 

điển hình và phổ biến nhất để trị các bết bỏng 
ngoài da. Dung dịch muối bạc thể hiện tính 
kháng khuẩn cao, ít bị vi sinh vật kháng lại và 
nó còn có khả năng giảm viêm bề mặt vết 
thương. Tuy nhiên, dung dịch muối bạc không 
ổn định, dễ chuyển sang màu xám khi tiếp xúc 
với ánh sáng. Ở nồng độ lớn hơn 1% dung dịch 
bạc nitrate có khả năng gây độc với tế bào và 
các mô; nitrate làm giảm khả năng liền vết 
thương và khi bị khử thành nitrite sẽ tạo ra các 
chất oxi hóa gây độc tế bào, giảm khả năng tái 
tạo tế bào biểu mô.  

Bạc sulfadiazine 
Bạc sulfadiazine (tên thương mại: 

Flammazine, Silvadene) được sử dụng nhiều 
trong những năm 1970. Bạc nitrate và natri 
sulfadiazine được phối hợp để tạo thành bạc 
sulfadiazine sử dụng làm thuốc. Phức hợp này 
tác dụng lên thành tế bào vi khuẩn. Tác dụng 
kháng khuẩn là tác dụng hiệp đồng của cả ion 
bạc và của sulfadiazine. Các dạng thuốc phối 
hợp các sulfamit khác nhau với bạc đã được 
nghiên cứu thử nhiệm in vitro, kết quả cho thấy 
bạc sulfadiazine cho tác dụng tốt nhất. Điều này 
có thể được giải thích là do sự liên kết mạnh 
của bạc sulfadiazine với DNA của vi sinh vật. 
Sự đề kháng của vi khuẩn trên dòng sản phẩm 
này cũng đã được ghi nhận. Sản phẩm có thể 
làm giảm khả năng tái tạo biểu mô. Độc tính 
đối với tủy xương của thuốc bạc sulfadiazine 
chủ yếu là do propylene glycol có trong dạng 
thuốc gây nên.  

Hệ giải phóng ion bạc kéo dài-nano tiểu 
phân bạc 

Các hệ kiểm soát giải phóng ion bạc kéo dài 
được phát triển trong những năm gần đây và 
được coi là một cuộc cách mạng trong việc phát 

triển các sản phẩm chống nhiễm khuẩn vết 
thương. Nhiều dạng của bạc được sử dụng để 
nghiên cứu phát triển các thuốc dạng này: nano 
tiểu phân bạc; nano tiểu phân các muối bạc; hệ 
các ion bạc và nano tiểu phân bạc phối hợp với 
các polymer khác nhau… 

Bài tổng quan này giới thiệu các công trình 
nghiên cứu về bạc trong đó chú trọng vào dạng 
nano tiểu phân bạc trên các khía cạnh tổng hợp 
và đánh giá tác dụng cũng như những triển 
vọng ứng dụng vào lĩnh vực dược học.   

Như đã biết, hiện nay, dưới quan điểm của 
khoa học và công nghệ nano, việc tạo ra các vật 
thể với kích thước nano (10-12 m) đã trở nên phổ 
biến. Ở kích thước này, các hạt vật chất thể hiện 
nhiều tính chất lý hóa khác thường so với khi 
vật chất đó ở kích thước thô. Các hạt nano tiểu 
phân bạc với năng lượng bề mặt lớn, tỷ lệ các 
nguyên tử trên bề mặt so với tổng số các 
nguyên tử của tiểu phân cao, vì vậy có khả năng 
giải phóng các ion bạc vào trong dung dịch cao, 
và cho hiệu lực khử khuẩn đáng kể. Thời gian 
giải phóng ion bạc từ các nano tiểu phân bạc 
còn kéo dài hơn nhiều so với dạng keo bạc. 

2. Tổng quan về nano tiểu phân bạc  

2.1. Phương pháp điều chế nano tiểu phân bạc 

Hiện nay có nhiều phương pháp khác nhau 
để điều chế nano tiểu phân bạc, bao gồm tổng 
hợp hóa học (chemical synthesis), vật lý 
(physical synthesis) hay hóa lý kết hợp 
(physical chemical synthesis), sinh tổng hợp 
(biosynthesis) và tổng hợp hóa thực vật 
(phytosynthesis). 

Thách thức lớn nhất trong điều chế nano 
tiểu phân bạc là việc kiểm soát các thông số 
như kích thước tiểu phân, phân bố kích thước, 
hình dạng, hình thái học, độ ổn định, thành 
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phần hóa học, cấu trúc tinh thể, hiệu suất phản 
ứng, tạp chất. 

2.1.1. Phương pháp tổng hợp hóa học, vật 
lý hay hóa lý kết hợp 

Phương pháp phổ biến nhất được sử dụng 
để điều chế nano tiểu phân bạc là khử bạc nitrat 
bằng các tác nhân khử hóa như sodium 
borohydrid, tia UV, tia γ co-60 
(photoreduction), khí H2, hydrazine, ethanol, 
ethylene glycol, ascorbic acid và aliphatic 
amines… Các tác nhân khử có độ mạnh yếu 
khác nhau cho các nano tiểu phân bạc có kích 
thước khác nhau. Sodium borohydride được sử 
dụng rất phổ biến do khả năng phản ứng cao so 
với các chất khử khác; độc tính thấp hơn so với 
hydrazine và hydroxylamines; an toàn hơn so 
với dùng khí H2 hay các tác nhân vật lý khác; 
kích thước nano tiểu phân thu được tương đối 
nhỏ 1-15 nm [1, 3, 4].   

Hỗn hợp phản ứng được thêm chất ổn định 
(stabilizer) và chất định vị (capping agent) để 
hạn chế sự kết tụ của các nano tiểu phân. Các 
các chất ổn định đã được sử dụng gồm: tinh bột 
hòa tan, dịch keo silica, polyvinyl alcohol, 
polyvinyl pyrrolidone (PVP), β-cyclodextrin, 
chitosan, etylene glycol, sodium dodecyl sulfate 
(SDS), peptide, silica kích thước nano... Mặc dù 
có thể sử dụng nhiều loại dung môi hữu cơ khác 
nhau làm môi trường phân tán trong quá trình 
tổng hợp nano tiểu phân bạc nhưng nước vẫn là 
dung môi được sử dụng phổ biến nhất [1, 5]. 

2.1.2. Phương pháp sinh tổng hợp (biosynthesis) 

Phương pháp sinh tổng hợp nano tiểu phân 
bạc bằng nhiều chủng vi khuẩn và vi nấm đã 
được công bố. Dung dịch bạc nitrate được thêm 
vào sinh khối vi sinh vật, tác nhân khử hóa (như 
hydroquinones) có mặt trong sinh khối sẽ khử 
Ag+ thành nano tiểu phân bạc dưới các điều 
kiện xác định. Nhược điểm của phương pháp 

này là khó khăn trong việc tinh chế mẫu và các 
sản phẩm chuyển hóa của vi sinh vật có thể để 
lại vết trong sản phẩm cuối cùng gây khó khăn 
khi ứng dụng trong ngành dược [1]. 

2.1.3. Phương pháp tổng hợp hóa thực vật 
(Phytosynthesis) 

Gần đây, việc sử dụng các dịch chiết từ 
thực vật làm tác nhân khử hóa để tổng hợp nano 
tiểu phân bạc cũng được chú ý và phát triển do 
tính thân thiện môi trường, độ an toàn cao và 
giá thành rẻ. Hỗn hợp nhiều thành phần trong 
dịch chiết vừa là tác nhân khử hóa vừa là tác 
nhân bền hóa cho tiểu phân nano tổng hợp 
được. Nhiều tác giả đã tổng hợp thành công tiểu 
phân nano bạc bằng cách sử dụng các dịch chiết 
từ: củ nghệ Curcuma longa, lá chè xanh 
Camellia sp., lá húng chanh (tần lá dày) 
Plectranthus amboinicus, lá cốt khí tía 
Tephrosia purpurea, lá bạch tật lê Tribulus 
terrestris, vỏ quả cam ngọt Citrus unshiu, lá lô 
hội Aloe vera, rễ cây nhàu Morinda citrifolia, 
vỏ quả xoài Mangifera sp., lá cây ngót nghẻo 
Gloriosa superba, lá bạch đàn Eucalyptus 
chapmaniana, vỏ quả chuối Musa sp., lá mạn 
kinh tử Vitex negundo… [6, 7]. 

2.2. Đặc điểm của nano tiểu phân bạc và các 
phương pháp xác định  

Các đặc tính lý, hóa của nano tiểu phân bạc 
được xác định bởi một số phương pháp như: 
phổ hấp thụ nguyên tử (AAS); phổ hấp thụ tử 
ngoại - khả kiến (UV-VIS); hiển vi điện tử 
truyền qua (TEM); nhiễu xạ tia X (XRD); phổ 
hồng ngoại (FTIR); tán xạ ánh sáng (DLS). 

Kích thước và hình dạng nano tiểu phân 
thường được xác định qua hình ảnh TEM. Nano 
tiểu phân bạc sinh tổng hợp từ vi tảo 
Scenedesmus có dạng hình cầu, kích thước 15-
20nm [8]. Nano tiểu phân bạc được tổng hợp 
hóa học bằng chất khử là ascorbic acid  trong 
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hỗn hợp CTAB/NH3 cũng có dạng gần như 
hình cầu với đỉnh hấp phụ UV-VIS cực đại ở 
422 nm [9]. Đặng Văn Phú và cộng sự đã 
nghiên cứu chế tạo keo nano tiểu phân bạc bằng 
phương pháp chiếu xạ γ Coban 60 sử dụng 
polyvinyl pyrolidon (PVP)/chitosan (CTS) làm 
chất ổn định. Kích thước hạt trung bình và tần 
số phân bố kích thước hạt được xác định bằng 
phương pháp đếm hạt từ ảnh TEM với tổng số 
hạt từ 500-1000 hạt. Nhóm tác giả nhận thấy 
các hạt nano tiểu phân bạc do họ tạo ra chủ yếu 
có hình cầu, kích thước trung bình là 15,96 
±0,51 nm (PVP), 5,55 ±0,25 nm (CTS), 2,92 
±0,05 nm (1% PVP/5% CTS), 11,44±2,07 nm 
(1%PVP/ Ethanol 1M) [10].  

Bằng kỹ thuật DLS, Jaiswal và cộng sự đo 
kích thước tiểu phân nano bạc chế tạo được từ  
AgNO3 là 4-6,2 nm khi dùng β-cyclodextrin 
làm chất định vị và 16,3 nm với phản ứng điều 
chế không dùng β-cyclodextrin [5]. 

Tùy thuộc độ ổn định của hệ, kích thước, độ 
phân bố kích thước… mà nano tiểu phân bạc 
hấp thụ cực đại ở các bước sóng khác nhau. 
Guzman và cộng sự điều điều chế nano tiểu 
phân bạc từ muối bạc nitrate sử dụng hydrazine 
hoặc hỗn hợp hydrazine với natri citrate làm tác 
nhân khử và sodium dodecyl sulfate (SDS) làm 
tác nhân ổn định. Dùng hydrazine làm tác nhân 
khử cho các nano tiểu phân ở dạng đơn phân 
tán hình cầu hoặc tập hợp thành các hạt nhỏ 
kích thước từ 8 đến 50 nm, trung bình là 24 nm. 
Dùng hỗn hợp hydrazine và natri citrate làm tác 
nhân khử cho các nano tiểu phân phân tán tốt 
hơn, hình cầu hoặc có cạnh, kích thước phân bố 
thành 2 nhóm từ 15 đến 30 nm và từ 32 đến 48 
nm. Nano tiểu phân bạc hấp thụ UV-VIS cực 
đại lần lượt ở 418 nm và 412 nm [11]. 

Bước sóng hấp thụ cực đại của nano tiểu 
phân bạc trong chất ổn định PVA và PVP lần 
lượt là 410 và 418 nm [4]. 

2.3. Tác dụng sinh học của nano tiểu phân bạc 
(nanosilver efficacy) 

2.3.1. Tác dụng diệt khuẩn 

Ion bạc có hoạt tính mạnh, dễ dàng liên kết 
với các protein tích điện âm, RNA, DNA, ion 
clorid. Đặc tính này đóng vai trò chính trong cơ 
chế kháng khuẩn của bạc nhưng cũng gây phức 
tạp khi chúng có thể liên kết với protein trong 
vết thương. Thách thức của các sản phẩm chống 
khuẩn tại chỗ của bạc hiện nay là khả năng giải 
phóng ion bạc quá thấp hoặc quá nhanh, tính 
thấm kém, sự có mặt của nitrate hay các base là 
các chất gây ảnh hưởng không tốt đến sự hàn 
gắn vết thương. 

Băng dán vết thương muốn phát huy tác 
dụng phải giải phóng đủ lượng bạc dưới dạng 
ion hòa tan. Nếu giải phóng ion bạc ở nồng độ 
dưới mức ức chế tối thiểu (MIC – minimum 
inhibitory concentration, 2 - 4 mg Ag+/l) trong 
thời gian kéo dài có thể dẫn đến tình trạng 
kháng thuốc. Cơ chế đề kháng là làm giảm tính 
thấm với bạc và/hoặc tăng cường hoạt động của 
hệ thống bơm đẩy bạc ra khỏi tế bào. Vì vậy, 
việc sử dụng bạc thiếu kiểm soát có thể dẫn tới 
gia tăng khả năng đề kháng của vi khuẩn [12]. 
Bạc nitrate giải phóng ion bạc ở nồng độ cao 
nhưng nhanh, nên phải thay miếng băng dán 
thường xuyên (lên đến 12 lần/ngày). Bạc 
sulfadiazine cung cấp đủ lượng bạc cần thiết 
nhưng tác dụng duy trì yếu, tuy nhiên so với 
bạc nitrate, bạc sulfadiazine đã có sự cải thiện 
đáng kể (chỉ phải thay miếng băng dán 2 
lần/ngày). Bạc calci phosphate và bạc chloride 
giải phóng ion bạc kéo dài nhưng khó đủ nồng 
độ. Dạng nano tiểu phân bạc có thể coi là dạng 
lý tưởng nhất để chế tạo băng dán vết thương, 
vết bỏng nhờ khắc phục được các hạn chế của 
các dạng bạc nói trên. Nano tiểu phân bạc giải 
phóng Ag0, dạng này khó bị bất hoạt bởi ion 
chloride hay chất hữu cơ so với dạng ion. Khi 
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bạc bị tiêu hao do phản ứng với các tế bào đích 
hoặc bị bất hoạt bởi các protein hay anion trong 
dịch vết thương, bạc lại được bổ sung liên tục 
giúp duy trì ổn định hàm lượng bạc có hoạt tính 
[2]. 

Bạc là một tác nhân kháng khuẩn phổ rộng, 
có khả năng chống nấm men, nấm mốc và vi 
khuẩn, gồn cả chủng Staphylococcus aureus 
kháng methicillin và Entercocci kháng 
vancomycin. Dạng kim loại bạc tương đối trơ 
và khó hấp thu bởi tế bào động vật có vú cũng 
như tế bào vi khuẩn. Tuy nhiên, trong dịch vết 
thương hoặc các chất bài tiết khác, bạc được ion 
hóa và trở nên có hoạt tính. Tương tự các kim 
loại nặng khác, bạc tác động trên các vi sinh vật 
bằng cách tấn công hệ enzyme hô hấp, các 
thành phần của hệ vận chuyển electron cũng 
như làm suy yếu chức năng của DNA. Ion bạc 
tương tác với nhóm thiol trong hệ enzyme hô 
hấp của tế bào, tương tác với các protein cấu 
trúc và các base của DNA dẫn đến ức chế sự 
sao chép, tương tác với nhóm sulphydryl trên 
bề mặt hoặc bên trong vi khuẩn làm bất hoạt 
enzyme phosphomannose isomerase, tương tác 
với peptidoglycan của vách tế bào và gây phân 
giải màng tế bào, gây biến tính ribosome dẫn 
đến ức chế tổng hợp protein. Do tác dụng theo 
nhiều cơ chế khác nhau như vậy mà tỉ lệ kháng 
bạc của vi khuẩn là rất thấp [1, 2]. 

Nano tiểu phân bạc thể hiện tác dụng diệt 
khuẩn trên một lượng lớn các loài vi khuẩn, 
những loài được nghiên cứu nhiều nhất là tụ 
cầu vàng Staphyllococcus aureus, Escherichia 
coli,  liên cầu tan máu Streptococcus, trực 
khuẩn mủ xanh Pseudomonas aeruginosa và 
phẩy khuẩn tả Vibrio cholerae. Ngoài ra tác 
dụng của nano tiểu phân bạc trên nấm Candida 
albican và một số chủng virut cũng đã được 
nghiên cứu. Mẫu với S. aureus nồng độ 3000 
khuẩn/đĩa bị diệt hoàn toàn bởi dịch keo bạc-
silica ở nồng độ 60 mg/l [13]. Shahverdi và 

cộng sự (2007) đã chỉ ra rằng nano tiểu phân 
bạc đường kính 5-32 nm tăng tác dụng diệt 
khuẩn của nhiều loại kháng sinh như penicillin 
G, amoxicillin, erythromycin, clindamycin và 
vancomycin trên Staphylococcus aureus và 
Escherichia coli [14]. Nghiên cứu của Jaiswal 
và cộng sự (2010) cho thấy sự có mặt của tác 
nhân định vị β-cyclodextrin làm tăng rõ rệt tác 
dụng kháng khuẩn của các nano tiểu phân bạc 
trên các chủng P. aeruginosa, E. coli và S. 
aureus. Ở nồng độ 50 ppm và 100 ppm, nano 
tiểu phân bạc diệt trên 96 và 98%, theo thứ tự, 
cả 3 chủng vi khuẩn này [15]. Nano tiểu phân 
bạc điều chế từ phản ứng AgNO3 với dịch chiết 
củ nghệ Curcuma longa ở nồng độ 50 mg/l ức 
chế đến 99,1 % chủng E. coli BL-21. Ruparelia 
và cộng sự (2008) công bố nồng độ diệt khuẩn 
tối thiểu của nano tiểu phân bạc trên nhiều 
chủng E. coli là 60 -220 mg/l [6]. Vải sợi 100% 
cotton được tẩm nano tiểu phân bạc đến bão 
hòa thể hiện khả năng diệt khuẩn tốt trên các 
loại trực khuẩn mủ xanh, liên cầu tan máu, tụ 
cầu vàng và nấm Candida tại thời điểm ban đầu 
và cả sau 2 tháng. Riêng với E. coli, tác dụng 
của nano tiểu phân bạc ở mức độ trung bình. 
Ngay sau khi phủ nano tiểu phân bạc thì tác 
dụng trên E. coli có biểu hiện rõ mặc dù yếu 
hơn so với trên các loại vi khuẩn khác. Sau 1 
tháng và 2 tháng thì hiệu lực của vải tẩm nano 
tiểu phân bạc trên E. coli không rõ, điều này 
được lý giải là môi trường nuôi cấy E. coli có 
chứa nước muối sinh lý (dung dịch NaCl 0,9%), 
ion Cl- liên kết với Ag+ tạo AgCl làm giảm 
lượng Ag+ tham gia vào quá trình khử khuẩn, 
hơn nữa bản thân vi khuẩn E. coli cũng có sức 
sống mạnh hơn các loại vi khuẩn khác [15].  

Một nghiên cứu khác của Nguyễn Như Lâm 
và cộng sự (2009), nồng độ diệt khuẩn tối thiểu 
của nano tiểu phân bạc với P. Aeruginosa, S. 
aureus, E. coli lần lượt là 100 mg/l, 12,5 mg/l, 
3,125 mg/l sau 2 giờ tiếp xúc [16]. Nano tiểu 
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phân bạc do viên Công nghệ môi trường điều 
chế đã được sử dụng để nghiên cứu đánh giá 
khả năng diệt khuẩn đối với một số chủng vi 
khuẩn phân lập từ các bệnh phẩm của bệnh 
nhân mắc bệnh tả. Số liệu thực nghiệm chỉ ra 
rằng sau 15 phút tiếp xúc với môi trường chứa 
nano tiểu phân bạc nồng độ 1,0 mg/l, tất cả 3 
chủng Vibrio cholerae 3184, 3214, 3252 đã bị 
tiêu diệt. Nồng độ nano tiểu phân bạc tối tiểu 
cho phép tiêu diệt 99,99% vi khuẩn được xác 
định là 0,25 mg/l với thời gian tiếp xúc là 60 
phút [17].  

2.3.2. Tác dụng chống nấm 

Nano tiểu phân bạc có tác dụng chống nấm 
nhanh và hiệu quả trên nhiều loài phổ biến như 
Aspergillus, Candida và Saccharomyces [18]. 
Nano tiểu phân bạc kích thước 13,5 ± 2,6 nm 
còn hiệu quả trong diệt nấm men phân lập từ vú 
bò bị viêm [19]. 

2.3.3. Tác dụng chống virut 

Nano tiểu phân bạc đường kính trung bình 
10 nm ức chế đến 98% sự tái tạo của virut HIV-
1 trong khi nano vàng cùng đường kính chỉ cho 
hiệu quả ở mức độ thấp (6-20 %) [20]. 
Humberto H Lara và cộng sự (2010) cho rằng 
nano tiểu phân bạc phát huy tác dụng kháng 
virut HIV ở giai đoạn đầu của quá trình nhân 
bản và giai đoạn sau xâm nhập của virut [21]. 
Mặt khác, Elechiguerra và cộng sự (2005) cũng 
chỉ ra rằng tác dụng diệt virut của nano tiểu 
phân bạc phụ thuộc vào kích thước tiểu phân, 
khoảng có tác dụng là 1-10 nm [22]. 

2.3.4. Tác dụng chống viêm 

Nhiều nghiên cứu khoa học đã làm sáng tỏ 
cơ chế chống viêm của nano tiểu phân bạc. 
Trong một nghiên cứu sử dụng 1,2-
dinitrochlorobenzen làm tác nhân gây viêm da 
ở lợn,. Mô bệnh học cho thấy biểu mô lợn được 

dán băng dán tẩm nano tiểu phân bạc và bạc 
nitrat gần như bình thường sau 72 giờ điều trị. 
Tác dụng chống viêm của nano tiểu phân bạc có 
thể có liên quan tới khả năng giảm giải phóng 
cytokin, giảm sự thâm nhập của tế bào lympho 
và tế bào mast, gây tự hủy các tế bào viêm. Hệ 
men matrix metalloproteinase (MMPs) góp 
phần gây ra quá trình viêm và sự dư thừa của 
chúng có liên quan đến biểu hiện loét mãn tính 
hơn là các vết thương cấp, cho thấy MMPs góp 
phần cản trở sự tự lành của vết loét. Miếng dán 
nano tiểu phân bạc giảm rõ rệt mức MMP9 ở 
lợn và cải thiện sự lành vết thương, mặc dù 
chưa xác định được cơ chế. Trong 1 nghiên cứu 
lâm sàng trên 15 bệnh nhân, miếng dán nano 
tiểu phân bạc đẩy mạnh sự lành của các vết loét 
ở chân. Điều này cho thấy nano tiểu phân bạc 
không chỉ giảm số lượng tế bào viêm ở vết 
thương mà còn có đáp ứng chống viêm do làm 
giảm sự thâm nhập của bạch cầu trung tính [1]. 

2.3.5. Tác dụng chữa bỏng và làm lành vết 
thương 

Những thử nghiệm lâm sàng ngẫu nhiên đã 
đánh giá khả năng làm lành vết bỏng nhanh của 
miếng băng dán chứa nano tiểu phân bạc so với 
miếng dán chứa bạc sulfadiazine. Nano tiểu 
phân bạc giúp giảm đáng kể thời gian làm lành 
vết thương (trung bình còn 3,35 ngày), đẩy lùi 
nhiễm khuẩn ở các vết bỏng bị nhiễm trùng và 
không quan sát thấy tác dụng không mong 
muốn nào. Một thử nghiệm lâm sàng ngẫu 
nhiên khác trên khả năng chữa bỏng độ 2, 191 
bệnh nhân được chia làm ba nhóm điều trị với: 
băng nano tiểu phân bạc, 1% kem bạc 
sulfadiazine hay với gạc chỉ chứa vaseline. Kết 
quả cho thấy sự vượt trội của băng nano tiểu 
phân bạc trong việc giảm thời gian lành vết 
bỏng. Tuy nhiên, không có sự khác nhau trong 
khả năng làm lành các vết thương sâu của băng 
nano tiểu phân bạc so với việc sử dụng kem 1% 
bạc sulfadiazine. Điều này cho thấy nano tiểu 
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phân bạc tăng tốc sự tái tạo biểu mô nhưng 
không ảnh hưởng đến các pha khác của quá 
trình làm lành vết thương của mô như sự hình 
thành mạch và tăng sinh tế bào. 

Băng dán chứa nano tiểu phân bạc cũng đã 
được nghiên cứu cải tiến với mục đích tăng 
cường hiệu quả diệt khuẩn và hàn gắn vết 
thương. Băng dán chứa nano tiểu phân bạc 
trong chitosan thể hiện tỉ lệ làm lành vết thương 
vượt trội (89%) so với miếng dán chứa bạc 
sulfadiazine (68%) và phim chứa chitosan 
(74%). Hơn nữa, băng dán nano tiểu phân bạc 
trong chitosan giải phóng ít bạc hơn so với bạc 
sulfadiazine truyền thống. Điều này chứng tỏ 
việc sử dụng nano tiểu phân bạc có thể an toàn 
hơn, giúp hạn chế triệu chứng xám da (argyria) 
và tăng nồng độ bạc trong máu (argyremia). 

Băng nano tiểu phân bạc cho thấy diễn biến 
tại chỗ vết bỏng trên thỏ thí nghiệm và cẳng tay 
bệnh nhân đạt kết quả tốt, các vết bỏng đều ít 
phù viêm, ít xung huyết và tiết dịch rất ít. Trên 
tất cả các cá thể thỏ thí nghiệm đều ghi nhận 
không có hiện tượng dị ứng với băng nano tiểu 
phân bạc, sau 3 tuần điều trị, diện tích vết 
thương đã co lại còn 1/3. Điều trị bỏng bằng 
nano tiểu phân bạc đạt hiệu quả cao do ức chế 
vi khuẩn phát triển và phục hồi tổn thương 
nhanh hơn so với sulfadiazine. Cơ chế có thể là 
do các hạt nano tiểu phân bạc có khả năng điều 
tiết giải phóng từ từ các ion bạc vào dịch vết 
thương để kích thích các cytokin hỗ trợ điều trị 
hoặc ức chế các cytokin hỗ trợ viêm và gia tăng 
giáng hóa các tế bào tổn thương, cho phép rút 
ngắn thời gian phục hồi tổn thương và không để 
lại sẹo [1]. 

2.4. Một số sản phẩm ứng dụng nano tiểu phân 
bạc trong y dược và mỹ phẩm 

2.4.1. Trang thiết bị y tế 

Nhờ đặc tính kháng khuẩn trong thời gian 
dài, nano tiểu phân bạc thường được phủ trên 

bề mặt các thiết bị để ghép vào cơ thể như ống 
thông trong tim mạch, tiết niệu. Ngoài ra, nano 
tiểu phân bạc cũng được dùng trong chế tạo ống 
rút dịch não tủy thừa trong phẫu thuật thần kinh 
hay được thêm vào các chất hàn xương. Miếng 
băng dán vết thương chứa nano tiểu phân bạc 
đã được thương mại hóa trong khoảng 2 thập kỷ 
qua và được sử dụng trong lâm sàng để chữa 
các vết thương trong đó có bỏng, chết tế bào 
biểu bì, hội chứng Steven-Johnson, ung thư da 
mãn tính và bệnh pemphigut. Tên thương mại 
nổi tiếng cho dòng sản phẩm này là Acticoat, 
Aquacel Ag, Contreet Foam, PolyMem Silver, 
Urgotul SSD [15].  

2.4.2. Thuốc và mỹ phẩm 

Trong thuốc và mỹ phẩm, nano tiểu phân 
bạc đã được sử dụng rộng rãi trong các chế 
phẩm làm đẹp, sát khuẩn, khử mùi như sản 
phẩm của hãng Nano Cyclic (Mỹ), Nanopoly 
(Hàn Quốc), Nanogist Co. Ltd. (Hàn Quốc)…  
Nano tiểu phân bạc còn được sản xuất dạng 
dung dịch bổ sung vi lượng như dung dịch 
ASAP 10 ppm của American Biotech Labs 
(Mỹ). 

2.5. Độc tính của nano tiểu phân bạc 

2.5.1. Độc tính cấp 

Nguyễn Như Lâm và cộng sự (2009) đã chỉ 
ra rằng ở nồng độ 5000 ppm, dung dịch nano 
tiểu phân bạc không gây ra nhiễm độc đáng kể 
nào trên chuột nhắt trắng thực nghiệm [16]. 
Tương tự, Trần Thị Ngọc Dung và cộng sự 
(2012) đã khảo sát độc tính cấp của dung dịch 
nano tiểu phân bạc 5000 mg/l. Kết quả cho thấy 
tất cả số chuột nhắt trắng ở các lô thí nghiệm 
sau 72 giờ cho uống nano tiểu phân bạc với các 
liều tăng dần từ 0,3 đến 1,5 ml/10g thể trọng 
(liều tối đa mà dạ dày chuột có thể chứa) đều 
khỏe mạnh bình thường [23]. Như vậy có thể 
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khẳng định rằng nano tiểu phân bạc có độc tính 
thấp.  

2.5.2. Độc tính trường diễn 

Dù đã được sử dụng rộng rãi trong lĩnh vực 
y tế từ hàng trăm năm trước, nhưng có rất ít 
thông tin về tác dụng không mong muốn của 
bạc được báo cáo. Độc tính phổ biến của bạc 
được quan sát thấy là hiện tượng da bị nhuộm 
màu xám hay xanh xám (argyria) xảy ra khi 
thuốc được sử dụng với lượng lớn hoặc trên 
diện rộng. Tiếp xúc với lượng lớn bạc trong 
không khí có thể gây các vấn đề về đường hô 
hấp như: khó thở, rát họng, phổi và đau dạ dày. 
Da tiếp xúc với bạc có thể gây các phản ứng dị 
ứng nhẹ bao gồm phát ban, sưng và viêm ở một 
số người. Do bạc thô được cho là không độc với 
hệ miễn dịch, hệ tuần hoàn, hệ thần kinh và cơ 
quan sinh dục, bạc thô cũng không gây ung thư 
nên nhiều nhà nghiên cứu và các cơ quan quản 
lý coi bạc là tương đối không độc hại, ngoại trừ 
hiện tượng argyria và một số biểu hiện nêu trên. 

Trong hầu hết các nghiên cứu, nano tiểu 
phân bạc được cho là không độc hại với cơ thể 
con người. Tuy nhiên, do có kích thước nhỏ 
(tương đương với kích thước của virut) nano 
tiểu phân bạc có thể thâm nhập, di chuyển vào 
bên trong tế bào và ảnh hưởng đến các sinh vật 
sống. Hussain và cộng sự (2005) đã nghiên cứu 
độc tính của nano tiểu phân bạc ở các kích 
thước khác nhau lên tế bào gan chuột cống. Các 
tác giả nhận thấy sau 24 giờ tiếp xúc, ti thể của 
các tế bào có kích thước và hình dạng bất 
thường. Các nghiên cứu in vitro chứng minh 
rằng nano tiểu phân bạc có ảnh hưởng đến khả 
năng sinh sản, phát triển và DNA. Nghiên cứu 
trên cá ngựa vằn cho thấy nano tiểu phân bạc 
tinh khiết, kích thước 12 nm có khả năng gây 
sai lệch nhiễm sắc thể và tổn thương DNA, ức 
chế sự tăng sinh của tế bào và ảnh hướng đến 
sự phát triển sớm của phôi [24]. 

Một số nano tiểu phân bạc có thể khuếch 
tán vào phổi, da hay thâm nhập vào trong hệ 
tuần hoàn và bạch huyết của người, làm rối loạn 
hoạt động của tế bào và gây bệnh. Độc tính tế 
bào của nano tiểu phân bạc có trong 5 loại 
miếng băng dán được lưu hành trên thị trường 
đã được nghiên cứu bởi Burd và cộng sự 
(2007). Kết quả là 3 trong số đó có gây chết tế 
bào keratinocyte và nguyên bào sợi fibroblast. 
Từ nghiên cứu về độc tính của nano tiểu phân 
bạc trên dòng tế bào C18-4, Braydich-Stolle và 
cộng sự (2005) đã kết luận rằng độc tính của 
nano tiểu phân bạc lên hoạt động của ty thể tăng 
lên cùng với sự gia tăng nồng độ nano tiểu phân 
bạc [25]. Nano tiểu phân bạc đã được tìm thấy 
trong máu của các bệnh nhân có bệnh về máu 
và trong ruột kết của bệnh nhân ung thư ruột 
kết. Một thử nghiệm lâm sàng sử dụng miếng 
băng dán vết thương Acticoat (Smith & 
Nephew, Inc.) trong một tuần để điều trị tại chỗ 
cho một bệnh nhân nam 17 tuổi, khỏe mạnh, bị 
bỏng sâu 30% cho thấy những dấu hiệu độc với 
gan và triệu chứng argyria xuất hiện gây xám 
da mặt bệnh nhân. Nồng độ bạc trong huyết 
tương là 107 µg/kg và trong nước tiểu là 28 
µg/kg, cao hơn mức thông thường, nồng độ 
enzym gan cũng tăng hơn mức bình thường. 
Ngay sau khi miếng dán được tháo ra, các triệu 
chứng lâm sàng và enzym gan trở về giá trị 
bình thường [26]. 

Mặt khác, do có kích thước nhỏ và tính chất 
thay đổi nên nano tiểu phân bạc có thể ảnh 
hưởng đến môi trường. Drake và Hazelwood 
(2005) chỉ ra rằng bạc kim loại ít ảnh hưởng 
đến sức khỏe nhất, trong khi đó các hợp chất 
hòa tan của bạc dễ hấp thu, vì thế, có khả năng 
gây ra các tác dụng không mong muốn hơn. 
Nhiều nghiên cứu cho thấy 1-5 g bạc Ag+/l có 
thể giết chết nhiều loài sinh vật dưới nước. Tuy 
nhiên, nhiều điều tra chỉ ra rằng nồng độ ion 
Ag+ trong môi trường là quá thấp để có thể gây 
nên độc tính (WHO, 2002).   
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2.6. Kết luận 

Nano tiểu phân bạc hiện đang là đề tài được 
chú ý nhiều không chỉ trên thế giới mà cả ở 
Việt Nam. Với phổ kháng khuẩn rộng và ít bị 
đề kháng, nano tiểu phân bạc đã mở ra triển 
vọng lớn trong việc phát triển các sản phẩm 
trong ngành dược, mỹ phẩm, trang thiết bị y tế 
và sản phẩm dân dụng. Các tác động tiêu cực 
của chúng đã và đang được nghiên cứu ngày 
càng đầy đủ cho phép gia tăng tính an toàn cho 
các sản phẩm chứa nano tiểu phân bạc đối với 
người sử dụng. 
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Nanosilver and the Prospects of Medicinal Applications 
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Abstract: Nanosilver (silver nanoparticle) is of great interest in medicine today. Nanosilver not 
only has a potential antibacterial effect but also possesses useful anti-inflammatory effects, which 
could be exploited in developing better dressings, creams for wounds and burns, cosmetics, deodorants 
and even immune system support solutions. The key to its broad-acting and potential activity is the 
multifaceted mechanism by which silver nanoparticles act on microbes. Many synthesis methods have 
emerged and are being evaluated for nanosilver efficacy. Their possible adverse effects are also 
critically discussed in this review to reflect on potential concerns before widespread application in 
medicine. 
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