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Введение. Актуальной проблемой хирургии является поиск новых и перспективных перевязочных материа-
лов для лечения ран. Одним из вариантов может стать гидроскреплённый нетканый материал с наночасти-
цами серебра, полученными методом лазерной абляции.

Цель исследования. Изучение влияния гидроскреплённого нетканого материала, содержащего наночасти-
цы серебра разных размеров, на заживление экспериментальной асептической кожной раны, а также влия-
ние данного перевязочного материала на показатели общего и биохимического анализов  крови и определение 
их возможной токсичности на печень, почки и миокард.

Материал и методы. Наночастицы серебра получали методом лазерной абляции в жидкости. Раноза-
живляющий эффект оценивали на модели асептической кожной раны у лабораторных белых крыс. После 
заживления раны производился забор крови для выполнения общего и биохимического анализов. Токсическое 
влияние гидроскреплённого перевязочного материала на печень, почки и миокард оценивалось патоморфоло-
гически и по изменениям в биохимическом анализе крови.

Результаты. Полученные данные продемонстрировали ускорение заживления экспериментальной асепти-
ческой кожной раны при использовании наночастиц серебра на 9,2-15,6% и отсутствие токсического влия-
ния наночастиц серебра на печень, почки, миокард, а также существенных изменений в показателях общего 
и биохимического анализов крови.

Выводы. Гидроскреплённый нетканый материал с наночастицами серебра ускоряет заживление асепти-
ческой кожной раны, при этом не оказывает токсического влияния на печень, почки и миокард. Может при-
меняться в клинической практике после дополнительного изучения. 
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Введение
Раневым процессом называют сложный 

комплекс биологических реакций в ответ на 
повреждение органов и тканей, состоящий, по 
современной международной классификации, 
из четырёх фаз: гемостаз, воспаление, проли-
ферация и ремоделирование [1]. В каждой из 
фаз имеются свои клетки и медиаторы, участву-
ющие в заживлении, к тому же отличающиеся 
от вида раны, механизма повреждения и ряда 
других факторов [1]. Именно поэтому создать 
универсальную, стимулирующую заживление и 
пригодную во всех случаях повязку до настоя-
щего времени не удалось. В связи с изложенным 
выше актуальной проблемой хирургии является 
экспериментальный поиск новых и перспектив-
ных раневых покрытий.

Серебро и его соединения используются в 
медицине с древности. В качестве антисепти-
ков массовое применение препаратов серебра 
началось в 70-е годы XIX века. Именно тогда 
началось активное научное изучение данного 
металла и его соединений, что привело к откры-
тию его противовирусной, антибактериальной и 
иммуномодулирующей активности [2]. Появле-
ние антибиотиков значительно снизило интерес 
к лечебным свойствам серебра и его соедине-
ний. Однако к концу XX века стали отчётливо 
видны многие недостатки антибиотиков, прежде 
всего из-за развития антибиотикорезистентно-
сти микроорганизмов. Кроме того, активное ста-
новление и бурное развитие нанотехнологии в 
последние десятилетия привело к появлению и 

всестороннему изучению нового класса веществ 
– наночастиц, свойства которых в ряде случаев 
являются уникальными в сравнении с цельным 
металлом [3]. При этом форма, свойства, разме-
ры наночастиц будут зависеть от способа их по-
лучения [4].

Метод лазерной абляции – эффективный и 
современный способ  получения наночастиц ме-
таллов, в частности серебра [5, 6]. Данным мето-
дом могут быть получены наночастицы серебра, 
золота, переходных металлов, которые могут 
различаться формой, размерами, структурой и 
степенью агрегации, что было продемонстриро-
вано в более ранних работах [7, 8]. Сущность ме-
ханизма лазерной абляции металлов заключает-
ся во взаимодействии плотных паров жидкости 
с расплавленным слоем металла на поверхности 
мишени. При этом свойства генерируемых нано-
частиц зависят от энергетических и временных 
параметров лазера и внешней среды (атмосфера, 
жидкость, вакуум). Оптические свойства нано-
частиц связаны с их размерами и изменяются 
при их агрегации. Это связано с тем, что при 
агрегации наночастиц поверхностные электро-
ны отдельной наночастицы захватываются дру-
гими наночастицами и мигрируют по поверхно-
сти образующегося кластера. При этом энергия 
поверхностного плазмонного резонанса снижа-
ется, вызывая батохромное смещение полосы 
поглощения наночастиц. Предполагается, что 
данный метод будет эффективен для получения 
наночастиц серебра для введения в состав ране-
вых покрытий природного или синтетического 
происхождения.
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В связи с вышеизложенным целью насто-
ящего исследования стало  изучение влияния 
гидроскреплённого нетканого материала, содер-
жащего наночастицы серебра разных размеров, 
на заживление экспериментальной асептиче-
ской кожной раны, а также влияние данного пе-
ревязочного материала на показатели общего и 
биохимического анализов крови и определение 
их возможной токсичности на печень, почки и 
миокард.

Материал и методы
В качестве экспериментальных животных 

были взяты 40 беспородных половозрелых бе-
лых крыс-самцов в возрасте от 6 месяцев до 1 
года со средней массой 280,2±31,2 г, получен-
ных из вивария УО “Гродненский государствен-
ный медицинский университет”. Все этапы экс-
перимента выполняли в условиях адекватной 
анестезии с разрешения этического комитета УО 
“Гродненский государственный медицинский 
университет”, а также в соответствии с «Евро-
пейской Конвенцией о защите позвоночных жи-
вотных, используемых для экспериментов или в 
иных научных целях» (Страсбург, 1986).

Гидроскреплённый нетканый материал аква-
спан производства ОАО «Светлогорск Химво-
локно» (Республика Беларусь) с повехностной 
плотностью 40 г/м2 был использован нами в ка-
честве подложки для изучаемого перевязочного 
материала. Данный нетканый материал характе-
ризуется особой прочностью на разрыв, низкой 
миграцией волокон при механическом воздей-
ствии на материал, мягкостью и высокими пока-
зателями тактильной комфортности, близкими 
по эффекту к натуральному хлопку.

Наночастицы серебра получали методом ла-
зерной абляции в жидкости на установке, схема 
которой изображена на рисунке 1.

ЛАЗЕР – Nd: YAG лазер; Ф – светофильтр СЗС-23; Л – фокусирующая линза  
с f=20 мм; К – кварцевая кювета с жидкостью; М – мишень

Рисунок 1. – Схема экспериментальной установки, используемой  
для получения наночастиц

Согласно рисунку 1, излучение лазера, про-
ходя через светофильтр, фокусируется линзой в 
кварцевой кювете с дистиллированной водой, в 
которой находится серебряная мишень (слиток 
серебра пробы 999,9 Национального банка Ре-
спублики Беларусь).

Источником излучения являлся Nd3+: 
YAG-лазер, работающий на второй гармонике. 
Для исключения проникновения излучения лазе-
ра на основной частоте генерации использовался 
светофильтр СЗС-23. Параметры излучения ла-
зера: длина волны 2-й гармоники излучения – 
λ=532 нм, длительность светового импульса по 

Рисунок 2. – Микроморфология поверхности подложки 
с наночастицами серебра

полувысоте – τ=16 нс, энергия в импульсе равня-
лась Еген=70 мДж, 135 мДж и 270 мДж. Диаметр 
сфокусированного лазерного пучка был равен 
6,0 мм. Плотность мощности в лазерном пят-
не при указанных энергиях генерации состав-
ляла 2•107 Вт/см2,  3•107 Вт/см2, 6•107 Вт/см2. 
При экспозиции 20 минут и частоте следования 
лазерных импульсов 10 Гц полная вложенная 
энергия абляции равнялась 840 Дж, 1620 Дж и  
3200 Дж,  соответственно.

Исследования размеров наночастиц серебра 
были проведены на атомно-силовом микроскопе 
(АСМ). Оценка средних размеров отдельных на-
ночастиц на поверхности при энергии абляции 
70 мДж составила 70 нм, а при 270 мДж – 67 нм. 
Сравнение энергии абляции серебра показывает, 
что минимальный средний размер наночастиц 
соответствует энергии возбуждения 135 мДж и 
составляет 50 нм.

На рисунке 2 изображена 
микроморфология поверхно-
сти площадки 40×40 мкм, об-
разованная наночастицами се-
ребра из концентрированного 
раствора при энергии абляции 
270 мДж.

Экспериментальные крысы 
были разделены на 5 групп по 
8 особей: «контроль» – крысы, 
в лечении которых в качестве 
перевязочного материала ис-
пользовался обычный аквас-
пан; «опыт-1» – крысы, у кото-

рых применялся акваспан с наночастицами сере-
бра средним размером 70 нм, «опыт-2» – крысы, 
в лечении которых использовался акваспан с на-
ночастицами серебра размерами 50 нм и «опыт-
3» – крысы, в лечении которых применен аквас-
пан с наночастицами серебра средним размером 
67 нм, «норма» – интактные животные, которые 
не оперировались, их показатели использова-
лись в качестве отрицательного контроля.

Модель полнослойной асептической пло-
скостной кожной раны создавали по детально 
проработанной нами методике [9]. Сразу же 
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после создания модели асептической раны в 
подшитую в области её расположения предо-
хранительную камеру с крышечкой помещали 
стерильный перевязочный материал, укрываю-
щий всю раневую поверхность с заступлением 
за края раны на 0,5 см: в контрольной группе – 
обычный акваспан, в опытных группах – аквас-
пан с наночастицами серебра разных  размеров.

Под эфирным наркозом ежедневно осущест-
влялись перевязки животных, в ходе которых 
выполняли извлечение перевязочного материа-
ла, фотографирование раны и помещения нового 
стерильного перевязочного материала. Площадь 
раны измеряли по фотографии последней по-
сле калибрования с помощью программы Scion 
Image 4.0 (NIH, USA). Результаты выражали в 
процентах от исходной площади. День нанесе-
ния ран считали нулевым днём эксперимента.

Выведение крыс из эксперимента осущест-
вляли после полного заживления раны на 21-е 
сутки эксперимента путём декапитации, при 
этом производился забор крови, образцов тка-
ни печени, миокарда, почек. Кроме того, для 
контроля у восьми интактных животных (груп-
па «норма»), у которых не производились  
какие-либо манипуляции, произведен забор кро-
ви с определением биохимических показателей 
и общего анализа крови.

Образцы ткани печени, миокарда, почек вы-
веденных из эксперимента крыс после подготов-
ки изучали в световом микроскопе.

Для выполнения биохимического анализа за-
бирали 0,5 мл сыворотки крови, после чего на 
автоматическом биохимическом анализаторе 
Konelab 30i определяли в ней основные био-
химические показатели: АЛТ, АСТ, мочевина, 
креатинин, общий белок, билирубин, глюкоза. 
Количество лейкоцитов крови определяли с ис-
пользованием счётной камеры Горяева по обще-
принятой методике. Лейкоцитарную формулу 

Рисунок 3. – Динамика изменения площади асептической раны при применении 
 разных типов перевязочных материалов

подсчитывали в мазках крови, окрашенных по 
Романовскому. 

Производился расчёт индекса сдвига лейко-
цитов по Ябучинскому и лейкоинтоксикацион-
ного индекса [9].

Статистическую обработку результатов 
осуществляли с использованием программы 
Statistica 10.0. Различия между группами оце-
нивали с помощью непараметрического U-кри-
терия Манна-Уитни при заданном 5% уровне 
значимости.

Результаты и обсуждение
На рисунке 3 представлена динамика измене-

ния площади асептической раны во времени по 
отношению к первоначальной при применении 
разных типов перевязочных материалов.

Данные, представленные на рисунке 3, де-
монстрируют, что в первые четверо суток на-
блюдается увеличение площади асептической 
раны по отношению к первоначальной. Данное 
явление отмечается во всех группах  лаборатор-
ных белых крыс, однако наиболее значимо вы-
ражено в контрольной группе, где в качестве пе-
ревязочного материала применялся гидроскре-
плённый нетканый материал акваспан, который 
использовался в остальных группах как подлож-
ка. Площадь раны у крыс в контрольной груп-
пе на четвертые сутки увеличилась на 17,5% от 
первоначальной, в то время как в группах, где в 
качестве перевязочного материала использовал-
ся акваспан с наночастицами серебра, пик отно-
сительного увеличения раны приходился не на 
четвёртые, а на вторые сутки – на 4,9-11,0%. При 
этом лучший эффект получен при применении 
наночастиц серебра размерами 67 нм. В после-
дующие дни лечения, вплоть до полного зажив-
ления, уменьшение площади раны по отноше-
нию к первоначальной в опытных группах, где 
применялись наночастицы серебра, происходит 

более интенсивно. При 
этом статистически 
достоверных различий 
в скорости заживления 
ран между тремя опыт-
ными группами с раз-
ными наночастицами 
серебра не выявлено.

Эксперименталь-
ная асептическая рана 
в группе животных, 
перевязки которых 
осуществлялись ак-
васпаном (контроль-
ная группа) зажила на 
(M±σ) 19,00±1,85 сут-
ки, в опытных груп-
пах, где в качестве 
перевязочного мате-
риала использовался 
акваспан с наночасти-
цами серебра с разме-
рами 70, 50 и 67 нм,  
рана зажила, соответ-
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ственно, на 16,88±0,99, 16,00±1,51 и 17,25±1,04 
сутки эксперимента.

Основные показатели биохимического ана-
лиза крови экспериментальных белых крыс при 
применении обычного акваспана (подложка) и 
гидроскреплённых нетканых материалов в соче-
тании с наночастицами серебра разных размеров 
отражены в таблице 1.

Анализ основных биохимических показателей 
плазмы крови экспериментальных белых крыс, 
представленных в таблице 1, при применении 
изучаемых перевязочных материалов показал 
следующее. Уровень белка в контрольной груп-
пе, животных в которой перевязывали обычным 
акваспаном,  на 21-е сутки эксперимента был 
достоверно ниже, чем во всех опытных группах  
и в группе у интактных животных, что свиде-
тельствует о скорейшей нормализации уровня 
данного показателя в крови при применении для 
лечения перевязочного материала, содержащего 
наночастицы серебра. Содержание уровней били-
рубина, АЛТ, АСТ, показатели мочевины, креа-
тинина и глюкозы после заживления раны на 21-е 
сутки эксперимента как во всех опытных группах, 
так и в контрольной группе статистически досто-
верно не повышены относительно соответству-
ющих значений интактных животных. Имеется 
лишь достоверное снижение уровня мочевины в 
группе «опыт-2» относительно интактных живот-
ных. Вышесказанное косвенно подтверждает от-
сутствие токсического поражения почек, печени, 
инсулярного аппарата поджелудочной железы 
при использовании для лечения ран перевязочно-
го материала, содержащего наночастицы серебра, 
полученные методом лазерной абляции, после 
полного заживления раны. Имеется лишь тен-
денция к снижению уровня мочевины в группах 
«опыт-1» и «опыт-3» относительно уровня груп-
пы «контроль» и интактных животных (p<0,1), а 
также снижения уровня креатинина во всех опыт-
ных группах относительно контрольной и группы 
интактных животных (p<0,1).

Показатели общего анализа крови экспери-
ментальных животных при применении обыч-
ного акваспана (подложка) и акваспана с нане-
сёнными на него наночастицами серебра разных 
размеров представлены в таблице 2.

В соответствии с данными, представленными 
в таблице 2, статистически достоверных разли-
чий в показателях красной крови, лейкоцитов, 
формуле крови после заживления ран между 
контрольной группой, тремя опытными группа-
ми и показателями интактных животных не вы-
явлено, за исключением снижения содержания 
эозинофилов в группе «опыт-3» относительно 
интактных животных (p<0,05) и в группе «опыт-
1» также относительно интактных животных 
(p<0,1). 

Статистически достоверных изменений в 
индексе сдвига лейкоцитов по Ябучинскому и 
лейкоинтоксикационному индексу в котроль-
ной, опытных группах и в группе интактных 
животных после заживления раны не выявлено, 
что говорит об отсутствии выраженного воспа-
лительного процесса в организме (независимо от 

Показатель Группа Интактные 
животные

21-е  сутки 
эксперимента

Белок, г/л

контроль 68,75
(64,50; 73,50)

57,63 (56,00; 59,00)*

опыт-1 64,75 (63,00; 66,50)

опыт-2 65,50 (64,00; 67,00)

опыт-3 64,13 (62,00; 65,50)

Билирубин, 
мкмоль/л

контроль 3,64
(3,20; 4,00)

3,18 (2,15; 3,60)

опыт-1 3,28 (2,25; 4,25)

опыт-2 3,39 (2,85; 4,15)

опыт-3 3,44 (3,00; 4,00)

АЛТ, Ед/л

контроль 48,50
(41,00; 55,00)

47,00 (42,00; 51,50)

опыт-1 51,50 (50,00; 53,00)

опыт-2 48,00 (44,50; 51,00)$

опыт-3 51,00 (48,00; 53,50)

АСТ, Ед/л

контроль 54,88
(48,50; 61,50)

59,00 (54,00; 63,50)

опыт-1 54,50 (52,00; 57,50)

опыт-2 58,13 (55,00; 60,50)

опыт-3 55,13 (50,50; 59,50)

Глюкоза, 
ммоль/л

контроль 10,50
(9,55; 11,55)

11,31 (9,70; 12,90)

опыт-1 10,28 (9,35; 10,60)

опыт-2 11,31 (10,00; 12,75)

опыт-3 11,21 (9,40; 12,45)

Мочевина, 
ммоль/л

контроль 5,56
(5,25; 6,15)

5,56 (5,00; 6,10)

опыт-1 4,64 (3,95; 5,55)

опыт-2 4,38 (3,40; 5,45)#

опыт-3 4,59 (3,85; 5,30)

Креатинин, 
мкмоль/л

контроль 51,63
(43,50; 58,50)

48,88 (42,50; 47,50)

опыт-1 43,25 (40,50; 45,50)

опыт-2 42,88 (42,00; 45,00)

опыт-3 43,63 (39,50; 46,50)

Таблица 1. – Основные биохимические пока-
затели крови экспериментальных животных 
при применении разных типов перевязочных 
материалов

Примечания: 
1 # – данные статистически достоверны по отношению к ин-
тактным животным (p<0,05);
2 * – данные статистически достоверны по отношению к ин-
тактным животным и всем опытным группам (p<0,05);
3 $ – данные статистически достоверны по отношению к группе 
«опыт-1» (p<0,05)

типа применяемого из изучаемых перевязочного 
материала).

Патогистологическое исследование образцов 
печени, почек и миокарда контрольной, опыт-
ных групп и группы интактных животных ка-
ких-либо патоморфологических изменений не 
выявило, что говорит об отсутствии токсическо-
го воздействия изучаемых перевязочных мате-
риалов на данные органы.

Нормализация уровня белка в опытных груп-
пах по сравнению с контрольной группой на 
21-е сутки эксперимента и отсутствие достовер-
ных различий в содержании белка в опытных 
группах, в сравнении с интактными животны-
ми, свидетельствует о положительном влиянии 
на содержание белка применения в лечении ран 
перевязочного материала, содержащего наноча-
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Показатель Группа Интактные 
животные

21-е  сутки 
эксперимента

Эритроциты, 
×1012/л

контроль 8,17
(7,81; 8,52)

7,96 (7,50; 8,61)

опыт-1 7,89 (7,15; 8,55)

опыт-2 7,90 (6,95; 8,75)

опыт-3 7,89 (7,45; 8,35)

Гемоглобин, г/л

контроль 146,25
(140,50; 151,00)

142,13 (138,50; 144,00)

опыт-1 141,63 (137,00; 145,50)

опыт-2 141,88 (138,00; 145,50)

опыт-3 144,88 (142,50; 147,00)

Лейкоциты, 
×109/л

контроль 5,95
(5,52; 6,20)

5,95 (5,40; 6,35)

опыт-1 5,94 (5,40; 6,40)

опыт-2 5,90 (5,50; 6,20)

опыт-3 5,95 (5,60; 6,50)

Палочкоядер-
ные, %

контроль 2,63
(2,00; 4,00)

2,50 (1,50; 3,50)

опыт-1 2,63 (1,50; 4,00)

опыт-2 2,38 (1,50; 3,50)

опыт-3 1,88 (1,00; 2,00)

Сегментоядер- 
ные, %

контроль 28,88
(24,00; 34,00)

32,63 (28,00; 35,50)

опыт-1 32,25 (29,00; 35,00)

опыт-2 32,25 (31,00; 34,50)

опыт-3 33,25 (30,00; 36,50)

Эозинофилы, %

контроль 3,25
(2,00; 4,00)

2,25 (1,50; 3,00)

опыт-1 1,88 (1,00; 2,50)

опыт-2 2,38 (2,00; 3,00)

опыт-3 1,75 (1,00; 2,50)*

Моноциты, %

контроль 5,75
(4,00; 7,00)

5,75 (5,00; 6,00)

опыт-1 6,25 (4,00; 8,00)

опыт-2 6,25 (4,50; 7,50)

опыт-3 5,88 (3,50; 7,50)

Лимфоциты, %

контроль 59,50
(55,00; 65,50)

56,88 (54,50; 62,00)

опыт-1 57,00 (56,00; 58,00)

опыт-2 56,75 (54,50; 59,50)

опыт-3 57,25 (55,50; 60,00)

Индекс  сдвига 
лейкоцитов 
по Ябучинскому

контроль 0,55
(0,39; 0,65)

0,62 (0,49; 0,65)

опыт-1 0,59 (0,52; 0,65)

опыт-2 0,59 (0,55; 0,63)

опыт-3 0,59 (0,53; 0,64)

Лейкоинтоксика-
ционный индекс

контроль 0,47
(0,34; 0,59)

0,57 (0,43; 0,61)

опыт-1 0,54 (0,47; 0,60)

опыт-2 0,53 (0,49; 0,57)

опыт-3 0,55 (0,47; 0,60)

Таблица 2. – Показатели красной и белой крови экспери-
ментальных животных при применении разных типов пе-
ревязочных материалов
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Оригинальные исследования

стицы серебра, полученные методом 
лазерной абляции.

Об отсутствии токсического вли-
яния перевязочного материала, со-
держащего наночастицы серебра, на 

печень и почки свидетельствует отсут-
ствие достоверных повышений уровней 
билирубина, АЛТ, АСТ, мочевины и 
креатинина в плазме крови у крыс опыт-
ных групп относительно контрольной 
группы и группы интактных животных 
после заживления раны, а также пато-
гистологическое исследование данных 
органов.

Выводы
1. Гидроскреплённый нетканый ма-

териал после нанесения на него нано-
частиц серебра, полученных методом 
лазерной абляции, ускоряет заживле-
ние экспериментальной асептической 
кожной раны у лабораторных живот-
ных в зависимости от размеров нано-
частиц на 1,8-3,0 дня, сокращая срок 
заживления на 9,2-15,6% в сравнении с 
перевязочным материалом без данных 
наночастиц.

2. Перевязочный материал на основе 
акваспана, содержащий наночастицы 
серебра, не обладает токсическим воз-
действием на клетки печени, почек, мио-
карда, после заживления раны статисти-
чески достоверно не повышает уровни 
основных биохимических показателей 
плазмы крови, не изменяет показатели  
красной и белой крови эксперименталь-
ных животных, лейкоформулу и лей-
коцитарные индексы, а в сравнении с 
контрольной группой его применение 
способствует скорейшей нормализации 
уровня общего белка крови.

3. Гидроскреплённый нетканый ма-
териал с наночастицами серебра может 
быть рекомендован для дальнейшего 
изучения с целью внедрения его в кли-
ническую практику.

3. Synthesis paradigm and applications of silver nanoparticles 
(AgNPs), a review / H. D. Beyene [et al.] // Sustainable Materials 
and Technologies. – 2017. – Vol. 13. – P. 18-23. 

4. Mechanisms of silver nanoparticle release, transformation 
and toxicity: a critical review of current knowledge and 
recommendations for future studies and applications / B. Reidy 
[et al.] // Materials. – 2013. – Vol. 6, iss. 6. – P. 2295-2350. 
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HYDROBONDED NONWOVEN SILVER-CONTAINING MATERIAL IN TREATMENT 
OF ASEPTIC WOUNDS
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Background. The urgent problem of surgery is the search for new and promising bandaging materials for the 
treatment of wounds. One of the variants may be a hydrobonded nonwoven material with silver nanoparticles, obtained 
by the laser ablation method.

Aim of the research. To study the effect of a hydrobonded nonwoven material, containing silver nanoparticles of 
various sizes, on the healing of an experimental aseptic cutaneous wound and the parameters of complete and biochemical 
blood tests as well as to determine the possible toxicity of silver nanoparticles on the liver, kidneys and myocardium.

Material and methods. Silver nanoparticles were obtained by the laser ablation method in a liquid. The wound 
healing effect was evaluated on a model of an aseptic skin wound in laboratory white rats. After the healing of the 
wound blood was taken for complete and biochemical tests. The toxic effect of a hydrobonded bandaging material on 
the liver, kidneys and myocardium was assessed pathomorphologically and by changes in the biochemical blood test.

Results. The obtained data demonstrated acceleration of the healing of the experimental aseptic skin wound with 
the use of silver nanoparticles by 9.2-15.6 % and the absence of toxic effects of silver nanoparticles on the liver, 
kidneys and myocardium, as well as significant changes in the indices of complete and biochemical blood tests.

Conclusions. Hydrobonded nonwoven material with silver nanoparticles accelerates the healing of an aseptic skin wound 
without causing toxic effects on the liver, kidneys and myocardium. It can be used in clinical practice after further studying.

Keywords: wound coatings, experimental aseptic wound, silver nanoparticles.
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