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Abstract
One of the main factors limiting the use of non-equilibrium plasma in medicine 
is the temperature. The article presents results of research on the gas tempera-
ture in a plasma-jet reactor with dielectric barrier discharge. The study was con-
ducted for the main parameters of the reactor, which can affect the tempera-
ture of the ionized gas: flow rate of gas, distance from the reactor, the composi-
tion of gas and the parameters of the power supply system.
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Wstęp

Zastosowanie plazmy 
nietermicznej w medycynie
Plazma to zjonizowany gaz o odpowiedniej koncen-
tracji swobodnych nośników ładunków elektrycz-
nych w postaci dodatnich jonów i  elektronów, przy 
czym wypadkowy ładunek elektryczny jest równy 
zeru. W plazmie, która nie jest w stanie równowagi 
termodynamicznej, energie elektronów są znacznie 
większe niż energie jonów i  cząstek neutralnych. 
Można więc przekazywać energię w sposób selektyw-
ny, co pozwala na skuteczne przeprowadzanie reak-
cji fizyko-chemicznych przy stosunkowo niewielkiej 

temperaturze gazu roboczego [1-2]. Jednym z głów-
nych obszarów zastosowań technologii plazmowych 
jest wykorzystanie plazmy nietermicznej w medycy-
nie, rolnictwie, inżynierii środowiska, technologiach 
materiałowych [2-13]. Reaktory typu jet są urządze-
niami pozwalającymi na generowanie plazmy pod 
ciśnieniem atmosferycznym. Mają one budowę dy-
szy, wewnątrz której generowana jest plazma, która 
następnie zostaje przetransportowana na zewnątrz 
reaktora w  wyniku wymuszonego przepływu gazu 
(ryc. 1). Ze względu na niewielkie wymiary i prosto-
tę konstrukcji podejmuje się próby ich zastosowania 
w stomatologii i medycynie, np. do leczenia trudno 
gojących się ran [6, 14-19]. 

Streszczenie
Jednym z  głównych czynników ograniczających zastosowanie plazmy nie-
równowagowej w medycynie jest temperatura. W pracy przedstawiono wyni-
ki badań nad temperaturą gazu poddanego obróbce plazmowej w reaktorze 
plazmowym typu plasma-jet z  wyładowaniem barierowym. Badania przepro-
wadzono dla głównych parametrów reaktora, które mogą mieć wpływ na tem-
peraturę zjonizowanego gazu: wartości przepływu masowego, odległości od 
reaktora, składu gazu roboczego oraz parametrów układu zasilającego.

Słowa  
kluczowe: 
plazma nietermiczna 
pod ciśnieniem 
atmosferycznym, 
reaktor plazmowy, 
temperatura

Ryc. 1. 
Reaktor plazmowy typu jet z wykorzystaniem bariery dielektrycznej
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Plazma może oddziaływać na organizmy żywe 
poprzez:
•	 Naładowane cząstki plazmy – jonów oraz wy-

sokoenergetycznych elektronów.
•	 Wolne rodniki wytworzone w plazmie – takich 

jak ozon (O3), tlenek azotu (NO) i nadtlenek 
wodoru (H2O2).

•	 Pole elektryczne mające wpływ na przepusz-
czalność błon komórkowych dla naładowa-
nych cząstek plazmy.

•	 Ciepło.
•	 Promieniowanie – głównie w zakresie ultrafio-

letu, które może stymulować komórki biolo-
giczne, a także ma właściwości antybakteryjne.

•	 Naprężenia ścinające i  osuszanie wywołane 
przepływem strumienia gazu.

Rola poszczególnych czynników w oddziaływaniu 
na komórki biologiczne w dużej mierze zależy od spo-
sobu oddziaływania plazmy. Można je podzielić na:
•	 Oddziaływanie bezpośrednie, w  którym pla-

zma ma bezpośredni kontakt z  traktowaną 
powierzchnią jako elektrodą uziemiającą, co 
skutkuje możliwością przepływu prądu do 
obiektu. Główną rolę odgrywają nietrwałe, ale 
bardzo reaktywne cząstki, które mają szansę 
na kontakt z podłożem.

•	 Oddziaływanie pośrednie, w  którym wpływ 
na próbkę odbywa się poprzez oddziaływanie 
długo żyjących cząstek wytworzonych w  pla-
zmie przenoszonych wraz z strumieniem gazu. 
Prąd wyładowania płynie wyłącznie między 
elektrodami reaktora, przez co oddziaływanie 

to charakteryzuje się małymi, a więc stosunko-
wo bezpiecznymi energiami, w związku z czym 
metodę określa się bardziej odpowiednią do 
leczenia in vivo niż w przypadku oddziaływa-
nia bezpośredniego.

•	 Oddziaływanie mieszane, w którym prąd pły-
nie głównie między elektrodami oraz w  nie-
wielkim stopniu poprzez badaną próbkę.

W literaturze spotkać można zastosowanie reakto-
rów typu jet zarówno w układach oddziaływania bez-
pośredniego, jak i  pośredniego [1,9,11,13,15,18,20]. 
Przykładem pośredniego stosowania plazmy może 
być wyleczenie wrzodziejących ran powiek [15]. Na 
rycinie 2 przedstawiono stan pacjenta przed i po za-
stosowaniu terapii plazmowej, składającej się z 5-se-
kundowych sesji z zastosowaniem reaktora plazmo-
wego z wyładowaniem barierowym (dielectric barrier 
discharge – DBD). Po sześciu dniach stosowania tera-
pii wrzody zostały prawie całkowicie usunięte, a pa-
cjent mógł zostać wypisany ze szpitala.

Przykładem bezpośredniego działania plazmy są 
badania przeprowadzone przez zespół Laure Brullè 
[20]. Na rycinie 3 przedstawiono zestawienie sku-
teczności niszczenia komórek rakowych myszy 
z użyciem chemioterapii (gemcytabina) oraz zastoso-
wania plazmy generowanej w reaktorze jet z barierą 
dielektryczną (13 kV, 2 kHz, hel, 10 minut dziennie). 
Przeprowadzone badania wskazują na większą sku-
teczność oddziaływania plazmowego w stosunku do 
chemioterapii, zaś jako szczególnie obiecujące przed-
stawiane jest równoczesne zastosowanie obu metod.

Ryc. 2. 
Wrzodziejące rany powiek: efekt 6-dniowej terapii plazmowej przy użyciu reaktora typu jet (5 sek. dziennie) [15]
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Oddziaływanie temperatur 
na struktury żywe

Zastosowanie plazmy w  sposób kontrolowany od-
działywującej na materię ożywioną może odnosić 
pozytywne skutki poprzez obecność określonych 
składowych w  gazie procesowym, właściwości re-
dukujące i  wysokoenergetyczne elektrony. Należy 
jednak tak organizować procesy plazmochemiczne, 
ażeby odsunąć przedział stosowanych temperatur 
od wartości, przy których termiczne oddziaływania 
mogłyby destruktywnie wpłynąć na funkcjonowanie 
organizmów.

Rozpatrując wpływy, jakie może odnieść zbyt wy-
soka temperatura oraz ich skutki, szczególnie wrażli-
wymi będą białka, błony komórkowe oraz struktury 
enzymatyczne.

Istnienie białek jest zasadniczo zdeterminowane 
i  uzależnione od ich przestrzennej trójwymiarowej 
struktury. Struktury te są utrzymywane poprzez róż-
norodne złożone wiązania wewnątrz aminokwasów 
oraz interakcje białek wraz z cząstkami wody.

Temperatura jako funkcja termodynamiczna ma tu-
taj znaczenie niewielkie, jednakże kiedy zinterpretuje 
się ją jako wartość średnią energii kinetycznej ruchu 

postępowego cząstek, gdy temperatura wzrasta, wzra-
sta także energia kinetyczna układu, a atomy zaczynają 
przyjmować niekorzystne lokalizacje. W efekcie wią-
zania nadające białku charakterystyczny prawidłowy 
kształt pękają szybciej niż postępuje proces ich odna-
wiania. Dodatkowo powstają patologie w postaci po-
łączeń nieprawidłowych. Zmiany w strukturach biał-
kowych, a przez to utrata funkcji biologicznych (dena-
turacja), mogą prowadzić do śmierci znacznej liczby 
komórek. Niektóre z komórek, podczas gdy ekspozy-
cja na wysoką temperaturę nie spowodowała zupełnej 
denaturacji białek, mają zdolność regeneracyjną i po-
trafią odbudowywać białka (renaturacja) [21,22]. 

Denaturacja nie jest jedyną przyczyną śmierci ko-
mórek, ponieważ istnieje cały szereg zaburzeń, przy 
których temperatura nie zbliżyła się jeszcze do punk-
tu denaturacji. Głównie mówi się tu o  zaburzeniu 
równowagi metabolicznej. Wielocząsteczkowe kata-
lizatory obniżające energię aktywacji pewnych pro-
cesów chemicznych mają różne optima termiczne, 
mimo obecności w tej samej komórce. Jest to zwią-
zane z ich wydajnością i współpracą z innymi enzy-
mami w całym systemie przemian materii i energii. 

 Celowa lub ekstremalnie występująca implemen-
tacja nieprawidłowości termicznej w  pracę kilku 

Ryc. 3. 
Objętość komórek rakowych myszy w 14., 24. i 36. dniu od ich wprowadzenia. Ctrl – grupa kontrolna; GEM – efekt stoso-
wania chemioterapii; NTP – efekt zastosowania plazmy niskotemperaturowej (reaktor jet z barierą dielektryczną, 13 kV, 
2 kHz, hel, 10 minut dziennie) [20]
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enzymów zaskutkuje częściowym upośledzeniem 
pracy innych.

 Błony biologiczne także wykazują podatność na 
degradację ze strony temperatur. Głównym proble-
mem jest utrzymanie ich przepuszczalności i  płyn-
ności, które mogą być zaburzone. Wzrost energii ki-
netycznej lipidów jako budulca błon prowadzi często 
do nieodwracalnych zmian. Niszczy to integralność 
błony oraz zmienia interakcje z zawieszonymi w niej 
białkami, od których uzależnione jest sprawne funk-
cjonowanie komórek. Nie jest łatwo określić tempe-
raturę letalną dla wybranego organizmu, ponieważ 
jest ona zależna od czasu ekspozycji i podatności or-
ganizmu [21,22]. Przyczyną śmierci komórek może 
być oprócz przegrzania zaburzenie równowagi osmo-
tycznej przez nadmierną utratę wody.

Poddając struktury biologiczne oddziaływaniu 
plazmy, należy zapewnić temperatury oddalone od 
temperatur denaturacyjnych, ale także przy znacz-
nych czasach ekspozycji kontrolować ilość wody, 
jaka jest usuwana z komórek, ponieważ jej niedobór 
spowoduje nieprawidłową pracę, uruchomienie pew-
nych mechanizmów obronnych, a nawet śmierć ko-
mórek. Jednakże utrata wody jest bardzo niewielka 
przy niewielkim gradiencie temperatur.

Cel badań
Aby ocenić możliwości zastosowania plazmy do ce-
lów medycznych, niezbędne jest przeprowadzenie 
badań określających temperaturę gazu, który dociera 
do badanego obiektu poddanego obróbce plazmowej. 
Wielkość ta może zależeć od wielu parametrów, mię-
dzy innymi prędkości przepływu gazu, odległości od 
końca reaktora, mocy elektrycznej dostarczanej do 
układu czy składu gazu roboczego. Badania mają na 
celu określenie temperatury gazu w funkcji tych pa-
rametrów dla reaktora plazmowego typu jet z wyła-
dowaniem barierowym, pracującym pod ciśnieniem 
atmosferycznym. 

Stanowisko badawcze
W badaniach wykorzystano reaktor plazmowy typu 
plasma-jet z  wyładowaniem barierowym (ryc. 1). 

Średnica wewnętrzna reaktora wynosi 1,5 mm przy 
całkowitej średnicy dyszy wykonanej z  dielektryka 
wynoszącej 200 mm. Do pomiaru temperatury gazu 
poddanego obróbce plazmowej wykorzystano sondę 
termoelektryczną typu K, współpracującą z multime-
trem cyfrowym wyposażonym w elektroniczną kom-
pensację wolnych końców. Pomiary wykonano dla 
odległości, w których nie zachodzi zjawisko przebicia 
wyładowania do sondy. W związku z tym zrezygno-
wano z  dodatkowej izolacji elektrycznej termopary, 
która podnosiłaby bezwładność cieplną przyrządu. 
Przeprowadzono następujące serie pomiarów:

1.	 Dla różnych wartości przepływu gazu, w  za-
kresie od 0,5 m3/godz. do 3,7 m3/godz.

2.	 Dla różnego składu gazów roboczych: czystego 
helu i ich mieszanin z tlenem.

3.	 Dla różnych odległość od końca reaktora, 
w zakresie od 3 do 4 cm.

Wszystkie badania przeprowadzono dla ciśnienia 
atmosferycznego w temperaturze pokojowej. W po-
miarach zastosowano dwa różne typy zasilania:
•	 Wykorzystujący w  swoim działaniu magazy-

nowanie energii w  rdzeniu magnetycznym, 
o napięciu 3,7 kV przy częstotliwości 19,6 kHz.

•	 Zbudowany na schemacie rezonansowej prze-
twornicy Mazilliego, o napięciu 5 kV przy czę-
stotliwości 17,7 kHz.

Wyniki i dyskusja
Podczas pomiarów dla stałej odległości od końca re-
aktora i  różnych przepływów gazów roboczych, za-
obserwowano wahania wskazań temperatury, które 
wynosiły nawet ± 7°C dla przepływu 0,05 m3/godz. 
Wraz ze zwiększeniem przepływu strumień gazu sta-
wał się bardziej jednorodny, a wahania temperatury 
były pomijalnie małe. Znaczącą rolę mogą odgrywać 
tutaj siły gazodynamiczne uzależnione od kształtu 
reaktora i ruchów konwekcyjnych. 

Dla obu układów zasilania można zaobserwować 
prostą zależność, w której temperatura maleje wraz 
ze wzrostem przepływu gazu (ryc. 4 i 5). Ze wzglę-
du na zwiększanie masy poddawanego obróbce gazu, 
przy jednoczesnym zachowaniu stałej mocy ukła-
du zasilającego, energia przypadająca na jednostkę 
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Ryc. 4. 
Temperatura gazu dla różnych wartości przepływów gazów roboczych oraz stałych 
warunków zasilania i odległości od końca reaktora (reaktor 3,7 kV)

Ryc. 5. 
Temperatura gazu dla różnych wartości przepływów gazów roboczych oraz stałych 
warunków zasilania i odległości od końca reaktora (reaktor 5 kV)
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objętości jest coraz mniejsza, dzięki czemu strumień 
gazu osiąga coraz niższe wartości temperatury. War-
tość przepływu ma także wpływ na kształt wyładowa-
nia: długość wyładowania dla reaktora 3,7 kV i zasi-
lania czystym helem wahała się od 1 cm dla przepły-
wów powyżej 0,35 m3/godz. do 2,5 cm dla przepływu 
0,09 m3/godz.

W  przypadku mieszanin helu z  tlenem można 
zauważyć zależność, w której zwiększanie ilości tle-
nu w  składzie gazu roboczego obniża temperaturę 
gazu docierającego do termopary. Może być to spo-
wodowane zmianą jakości wyładowania, gdzie dla 
większych domieszek tlenu staje się ono mniejsze 
objętościowo. Zmniejszenie wymiarów wyładowania 
może mieć wpływ na ilość generowanych cząstek re-
aktywnych, jednak wprowadzenie tlenu może mieć 
z drugiej strony wpływ na zwiększenie ilości produ-
kowanego ozonu, będącego jednym z głównych ro-
dzajów rodników wykorzystywanych w  sterylizacji 
plazmowej.

Porównując wyniki dla obu układów zasilania, 
można zaobserwować występowanie mniejszych 

temperatur w  układzie o  niższym napięciu. Jest to 
bezpośrednio związane z  ilością energii dostarcza-
nej do układu, która jest zużywana także w procesie 
zwiększania temperatury gazu roboczego.

Przy stałym przepływie helu, który wynosi 
0,05 m3/godz., gradient temperatur na długości 
1 cm w odległościach od 3 do 4 cm od wylotu dyszy 
wynosi nawet do 25°C (ryc. 6). Wraz ze wzrostem od-
ległości od reaktora temperatura gazu maleje, co jest 
związane z  rozpływem gazu i  zwiększeniem drogi, 
przy której zachodzi wymiana ciepła z otoczeniem.

Wnioski końcowe
Temperatura gazu poddanego obróbce 
plazmowej, będąca jednym z  kluczowych 
aspektów określających możliwość zastoso-
wania plazmy w  medycynie, zależy od wielu 
parametrów pracy reaktora. Przeprowadzone 
badania wskazują na to, że główną rolę od-
grywa wartość przepływu gazu roboczego, 
odległość od reaktora i moc układu zasilającego, 
w  mniejszym zaś sam skład gazu roboczego. 
Parametry te mają jednak także wpływ na 

Ryc. 6. 
Temperatura gazu roboczego (hel 0,05 m3/godz.) dla różnych odległości od końca reaktora
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kształt i  jakość wyładowania decydujących 
o  skuteczności działania obróbki plazmowej, 
konieczne jest więc takie ich dobranie, które 
zapewni najlepszą wydajność przy zachowaniu 
niskich, bezpiecznych dla badanych obiektów 
temperatur.
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