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STRESZCZENIE 

Zanieczyszczenie powietrza, wpływając negatywnie na różne układy organizmu człowieka, stanowi istotny pro-
blem zdrowotny na całym świecie. Chociaż wiele badań na temat wpływu zanieczyszczenia powietrza na zdrowie 
skoncentrowanych jest na jego skutkach dla układu oddechowego i sercowo-naczyniowego, coraz więcej dowo-
dów wskazuje na jego wpływ na zdrowie jamy ustnej. Celem niniejszego artykułu jest analiza dostępnych badań 
naukowych z lat 2010–2023 dotyczących wpływu zanieczyszczenia powietrza na jamę ustną człowieka.
Wyniki badań potwierdziły związek między ekspozycją na zanieczyszczenia powietrza a występowaniem chorób 
jamy ustnej. Badania epidemiologiczne wskazują, że osoby mieszkające w regionach o wysokim poziomie zanie-
czyszczenia powietrza mają wyższe ryzyko rozwoju chorób przyzębia oraz próchnicy. Mechanizmy te mogą być 
związane z indukcją stresu oksydacyjnego oraz stanów zapalnych w tkankach jamy ustnej.
Z badań wynika, że zanieczyszczenie powietrza ma istotny wpływ na zdrowie jamy ustnej. W związku z tym działa-
nia mające na celu redukcję zanieczyszczeń powietrza mogą przyczynić się nie tylko do poprawy ogólnego stanu 
zdrowia populacji, ale także do zmniejszenia częstości występowania chorób jamy ustnej.

Słowa kluczowe: zanieczyszczenie powietrza, jama ustna, choroby przyzębia, próchnica zębów, nowotwory jamy 
ustnej. 

ABSTRACT

Air pollution is a significant global health issue, negatively affecting various human body systems. While much re-
search focuses on its impact on the respiratory and cardiovascular systems, increasing evidence suggests its effects 
on oral health. This article aims to analyze the available scientific studies from 2010 to 2023 regarding the influence 
of air pollution on human oral health.
The findings confirm a correlation between air pollution exposure and the occurrence of oral diseases. Epidemiolo-
gical studies indicate that individuals living in regions with high levels of air pollution have a higher risk of develo-
ping periodontal diseases and dental caries. These mechanisms may be linked to the induction of oxidative stress 
and inflammation in oral tissues.
Available evidence suggests a significant impact of air pollution on oral health. Therefore, efforts to reduce air pollu-
tion could contribute not only to the overall improvement of public health but also to a decrease in the prevalence 
of oral diseases.

Keywords: air pollution, oral cavity, periodontal diseases, dental caries, oral cancers.

Wprowadzenie
Zanieczyszczenie powietrza stanowi jeden z naj-

poważniejszych problemów zdrowotnych współ-

czesnego świata. Według Światowej Organizacji 

Zdrowia (WHO) ponad 90% ludności świata oddy-

cha powietrzem, które przekracza dopuszczalne 

normy zanieczyszczeń. Wpływ zanieczyszczeń po-

wietrza na zdrowie człowieka jest wieloaspektowy, 
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obejmuje nie tylko choroby układu oddechowego 

i sercowo-naczyniowego, ale także schorzenia jamy 

ustnej. W ostatnich latach coraz więcej badań na-

ukowych koncentruje się na wpływie zanieczysz-

czeń powietrza na rozwój patologicznych zmian 

w jamie ustnej: chorób przyzębia, próchnicy zę-

bów, zapalenia dziąseł oraz nowotworów jamy ust-

nej. Niniejszy artykuł ma na celu omówienie pato-

mechanizmów wpływu zanieczyszczeń powietrza 

na jamę ustną, ze szczególnym uwzględnieniem 

procesów molekularnych i genetycznych.

Metodyka
Dokonano przeglądu piśmiennictwa z lat 2010–

2023, korzystając z baz danych, takich jak PubMed, 

Scopus oraz Web of Science. Wyszukiwano artykuły 

dotyczące wpływu zanieczyszczenia powietrza na 

zdrowie jamy ustnej, używając słów kluczowych: 

„zanieczyszczenie powietrza", „jama ustna", „zdro-

wie jamy ustnej", „choroby przyzębia", „próchnica" 

oraz ich odpowiedników w języku angielskim. Wy-

selekcjonowano badania spełniające kryteria włą-

czenia, takie jak badania oryginalne, przeglądowe 

oraz metaanalizy.

Wyniki
Z piśmiennictwa wynika, że problem zanieczysz-

czenia powietrza coraz częściej staje się tematem 

dyskusji społecznych, jednak długoterminowe 

konsekwencje tego zjawiska są często niedoce-

niane. W analizie wpływu długotrwałej ekspozycji 

człowieka na zanieczyszczenia powietrza podkre-

śla się, że w kontekście postępującego starzenia 

się społeczeństw, liczba osób narażonych na nega-

tywne skutki zanieczyszczeń będzie systematycz-

nie wzrastać. Jednocześnie, dzięki rozwojowi me-

dycyny, przewidywana długość życia również się 

wydłuża, co prowadzi do dłuższego okresu nara-

żenia na wysokie stężenia szkodliwych substancji 

w powietrzu.

Termin „smog” pierwotnie odnosił się do połą-

czenia dymu (ang. smoke) i mgły (ang. fog), jednak 

obecnie rola mgły w procesie powstawania zanie-

czyszczeń jest drugorzędna. 

Wyróżnia się dwa główne typy smogu: smog 

siarkowy, zwany również londyńskim, który wy-

stępuje w Polsce głównie w miesiącach zimowych, 

oraz smog fotochemiczny, znany jako smog typu 

Los Angeles. Pył zawieszony PM, często utożsa-

miany z zanieczyszczeniem powietrza, to drobne 

cząstki stałe lub ciekłe, które mogą absorbować 

substancje o udowodnionych właściwościach ra-

kotwórczych, takie jak ołów, arsen, kadm, nikiel 

czy benzo[a]piren. Cząstki PM10 to pyły o średni-

cy nieprzekraczającej 10 mikrometrów, podczas 

gdy PM2,5 to cząstki o średnicy do 2,5 mikrometra. 

Szczególnie niebezpieczne są cząstki PM0,1, któ-

rych średnica wynosi poniżej 0,1 mikrometra, po-

nieważ są na tyle małe, że żadna naturalna bariera 

organizmu nie jest w stanie ich zatrzymać. Pył ten 

pełni rolę nośnika dla szkodliwych substancji, któ-

re mogą przedostawać się do krwiobiegu.

Zanieczyszczenia powietrza a choroby 
przyzębia
Choroby przyzębia, takie jak: gingivitis i periodon-

titis, są wynikiem przewlekłego stanu zapalnego 

wywołanego przez bakterie płytki nazębnej. Za-

nieczyszczenia powietrza, zwłaszcza pyły zawie-

szone (PM2.5 i PM10), dwutlenek azotu (NO2) oraz 

ozon (O3), mogą nasilać ten proces poprzez induk-

cję stresu oksydacyjnego, zaburzenie równowagi 

mikrobiologicznej oraz modulację odpowiedzi im-

munologicznej. Pyły zawieszone, zwłaszcza PM2.5, 

zawierają metale ciężkie, takie jak ołów, kadm i ar-

sen, które generują reaktywne formy tlenu (ROS). 

ROS uszkadzają lipidy, białka i DNA komórek, pro-

wadząc do apoptozy komórek nabłonka dziąseł 

i fibroblastów [1]. Badania wykazały, że ekspozycja 

na PM2.5 zwiększa ekspresję genów związanych 

z odpowiedzią zapalną, takich jak NF-κB i COX-2, co 

prowadzi do nasilenia stanu zapalnego w przyzę-

biu [2]. Dodatkowo ROS mogą uszkadzać kolagen, 

główny składnik macierzy zewnątrzkomórkowej 

dziąseł, co przyczynia się do utraty przyczepu łącz-

notkankowego i resorpcji kości wyrostka zębodo-

łowego [3].

Zanieczyszczenia powietrza mogą również 

wpływać na skład mikroflory jamy ustnej, sprzy-

jając rozwojowi patogennych bakterii, takich jak 

Porphyromonas gingivalis i Tannerella forsythia. 

Badania wykazały, że ekspozycja na NO2 i O3 pro-

wadzi do zmniejszenia różnorodności mikrobio-

logicznej jamy ustnej, co może przyczyniać się do 

rozwoju chorób przyzębia [4]. Zmniejszenie liczby 

korzystnych bakterii, takich jak Streptococcus sali-

varius, oraz zwiększenie liczby patogenów prowa-

dzi do destabilizacji ekosystemu jamy ustnej, co 

sprzyja przewlekłym stanom zapalnym [5].

Zapalenie dziąseł jest wczesnym stadium cho-

roby przyzębia, charakteryzującym się zaczerwie-

nieniem, obrzękiem i krwawieniem dziąseł. Zanie-

czyszczenia powietrza, takie jak PM2.5 i NO2, mogą 

nasilać zapalenie dziąseł poprzez aktywację komó-

rek odpornościowych, takich jak makrofagi i neu-

trofile, które uwalniają cytokiny prozapalne, takie 

jak IL-1β, IL-6 i TNF-α [6]. Badania wykazały, że oso-

by mieszkające na obszarach o wysokim stężeniu 
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PM2.5 mają wyższe stężenie markerów zapalnych 

w ślinie, co koreluje z nasileniem zapalenia dziąseł [7].

Zanieczyszczenia powietrza a próchnica 
zębów 
Próchnica zębów jest wynikiem demineralizacji 

tkanek zęba spowodowanej działaniem kwasów 

produkowanych przez bakterie płytki nazębnej. 

Zanieczyszczenia powietrza, takie jak dwutlenek 

siarki (SO2) i tlenki azotu (NOx), mogą wpływać na 

pH śliny, prowadząc do zwiększonej podatności 

na próchnicę. SO2 rozpuszcza się w ślinie, tworząc 

kwas siarkowy, który obniża pH w jamie ustnej. Ni-

skie pH sprzyja demineralizacji szkliwa i tworzeniu 

się ubytków próchnicowych [8]. Dodatkowo NOx 

może reagować z wodą w ślinie, tworząc kwas azo-

towy, który przyczynia się do obniżenia pH w śro-

dowisku jamy ustnej [9]. Badania wykazały, że dzie-

ci mieszkające na obszarach o wysokim stężeniu 

SO2 mają wyższy wskaźnik próchnicy w porówna-

niu z dziećmi z obszarów o niższym poziomie tego 

zanieczyszczenia [10]. Zanieczyszczenia powietrza 

mogą również wpływać na skład mikroflory jamy 

ustnej, sprzyjając rozwojowi bakterii próchnico-

twórczych, takich jak Streptococcus mutans. Ba-

dania wykazały, że ekspozycja na PM2.5 zwiększa 

ekspresję genów związanych z adhezją bakterii 

próchnicotwórczych i produkcją kwasów przez 

Streptococcus mutans [11]. Dodatkowo zanieczysz-

czenia powietrza mogą zmniejszać produkcję śliny, 

co prowadzi do suchości jamy ustnej (kserostomii) 

i zwiększonego ryzyka próchnicy [12].

Zanieczyszczenia powietrza a nowotwory 
jamy ustnej
Nowotwory jamy ustnej są poważnym problemem 

zdrowotnym, a ich występowanie może być zwią-

zane z ekspozycją na szkodliwe substancje zawarte 

w powietrzu, takie jak wielopierścieniowe węglo-

wodory aromatyczne (PAH) – z ang. polycyclic aro-

matic hydrocarbons i metale ciężkie. PAH, takie jak 

benzo[a]piren, są metabolizowane w organizmie 

do reaktywnych metabolitów, które tworzą ad-

dukty z DNA, prowadząc do mutacji genetycznych. 

Badania wykazały, że ekspozycja na PAH zwiększa 

częstość mutacji w genach supresorowych, takich 

jak TP53, co może prowadzić do rozwoju nowo-

tworów jamy ustnej [13]. Dodatkowo metale cięż-

kie, takie jak arsen i kadm, mogą indukować stres 

oksydacyjny, prowadząc do uszkodzenia DNA 

i zwiększonego ryzyka nowotworów [14]. Zanie-

czyszczenia powietrza mogą również wpływać na 

procesy naprawy DNA. Badania wykazały, że eks-

pozycja na PM2.5 zmniejsza aktywność enzymów 

naprawczych, takich jak OGG1 i XRCC1, co prowadzi 

do akumulacji uszkodzeń DNA i zwiększonego ry-

zyka nowotworów [15]. Dodatkowo zanieczyszcze-

nia powietrza mogą modulować ekspresję genów 

związanych z apoptozą, prowadząc do przeżycia 

komórek z uszkodzonym DNA i ich niekontrolo-

wanego wzrostu [16]. Z kolei wyniki badań epide-

miologicznych wskazują, że osoby narażone na 

wysokie stężenia PAH mają istotnie wyższe ryzy-

ko zachorowania na raka jamy ustnej w porówna-

niu z osobami o niższej ekspozycji [17]. Mechani-

zmy te obejmują nie tylko uszkodzenie DNA, ale 

także modulację szlaków sygnałowych, takich jak 

szlak NF-κB i MAPK, które odgrywają kluczową rolę 

w procesach nowotworzenia [18].

Podsumowanie
Zanieczyszczenie powietrza ma znaczący wpływ 

na zdrowie jamy ustnej, przyczyniając się do roz-

woju chorób przyzębia, próchnicy zębów, zapale-

nia dziąseł oraz nowotworów jamy ustnej. Mecha-

nizmy te obejmują indukcję stresu oksydacyjnego, 

zaburzenie równowagi mikrobiologicznej, uszko-

dzenie DNA oraz zaburzenie procesów napraw-

czych. Konieczne są dalsze badania w celu lepsze-

go zrozumienia tych procesów oraz opracowania 

skutecznych strategii prewencyjnych, takich jak pro-

mocja zdrowia jamy ustnej wśród osób narażonych 

na wysokie stężenia zanieczyszczeń powietrza.
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