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Streszczenie 
Parabeny, to grupa syntetycznych związków chemicznych, po-
wszechnie używanych jako konserwanty w produktach kosme-
tycznych, spożywczych oraz leczniczych. Posiadają właściwości 
przeciwbakteryjne i przeciwgrzybicze, dlatego przez wiele lat 
były uważane za substancje zupełnie bezpieczne, a ich produkcja 
gwałtownie rosła. Do najczęściej stosowanych konserwantów 
wykorzystywanych do produkcji preparatów kosmetycznych na-
leżą: metylo-, etylo- i propyloparaben. Wykorzystywane są one 
w produktach higieny osobistej takich jak: szampony, balsamy, 
kremy, odżywki, dezodoranty, produkty do makijażu, mydła, na-
wilżające chusteczki, płyny oraz w produktach do pielęgnacji 
skóry i włosów u niemowląt oraz dzieci poniżej 3 lat. Do organi-
zmu człowieka wchłaniane są po aplikacji na powierzchnię skóry, 
drogą pokarmową oraz przez układ oddechowy. Istnieje szereg 
regulacji prawnych określających najwyższe dopuszczalne stęże-
nia parabenów w kosmetykach, żywności oraz lekach. 

Słowa kluczowe: parabeny, konserwanty, ryzyko zdrowotne 

Summary 
Parabens are a group of synthetic chemicals commonly used as 
preservatives in cosmetic products, foodstuffs and medicines. 
They have antibacterial and antifungal properties, which is why 
for many years were considered to be completely safe sub-
stances, and their production has grown rapidly. The most com-
monly used preservatives in the production of cosmetic prepa-
rations are: methyl-, ethyl- and propylparaben. They are used in 
personal care products such as shampoos, lotions, creams, con-
ditioners, deodorants, makeup products, soaps, moisturizing 
wipes, lotions and skin care products and hair in infants and chil-
dren under 3 years. The human body are absorbed when applied 
to the skin surface, orally and via the respiratory system. There 
are a number of legal regulations that define the maximum per-
missible concentrations of parabens in cosmetics, food and med-
icines. 
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Wprowadzenie 

Parabeny stanowią grupę syntetycznych związków che-
micznych, powszechnie używanych jako konserwanty 
w produktach kosmetycznych, spożywczych oraz w lecz-
niczych. Związki te są homologicznymi estrami kwasu p-
hydroksybenzoesowego (PHBA) i reprezentują aroma-
tyczny kwas karboksylowy [1, 2]. Przeprowadzono wiele 
badań nad wpływem parabenów na zdrowie ludzi. Odpo-
wiednie regulacje prawne określają zakres stosowania

parabenów w produktach kosmetycznych, żywności oraz 
w lekach. 
Artykuł stanowi przegląd piśmiennictwa baz: PubMed/ 
Medline, ScienceDirect i Google Scholar, regulacji praw-
nych dotyczących zawartości parabenów w produktach, 
w których są stosowane oraz ich wpływu na zdrowie czło-
wieka. Do przeglądu kwalifikowano oryginalne prace ba-
dawcze oraz prace poglądowe publikowane zarówno w ję-
zyku polskim, jak i angielskim. 
Celem artykułu było podsumowanie aktualnej wiedzy do-
tyczącej parabenów oraz ich wpływu na zdrowie człowieka. 
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Właściwości i zastosowanie parabenów 

Nipaginy czy też aseptyny, to synonimy dla nazwy para-
ben. Do najpowszechniej stosowanych parabenów należą: 
metyloparaben (MeP), etyloparaben (EtP), propylopara-
ben (PrP), butyloparaben (BuP), pentyloparaben (PeP) [3]. 
Obecnie zidentyfikowano trzydzieści pięć różnych para-
benów oraz co najmniej 24 ich odmiany. Istnieje wiele 
nazw, na podstawie których można rozróżnić pochodne 
parabenów obecnie stosowanych na rynku [1, 2]. 
Związki te po praz pierwszy otrzymał Sabalitschaka 
w 1924 r., w wyniku poszukiwania alternatywnych sub-
stancji przeciwdrobnoustrojowych dla kwasu salicylo-
wego i benzoesowego, środków konserwujących, sku-
tecznych tylko w środowisku mocno kwaśnym [4]. Para-
beny występują pod postacią prawie białego lub białego, 
krystalicznego proszku; są łatwo rozpuszczalne w meta-
nolu i etanolu. Wykazują często interakcje fizykoche-
miczne z substancjami leczniczymi lub pomocniczymi oraz 
z materiałami opakowań, w których są przechowywane. 
w zależności od rodzaju opakowania, ulegają w różnym 
stopniu adsorpcji na powierzchni plastiku [5]. 
Związki te charakteryzuje wysoka stabilność chemiczna 
i termiczna oraz niedroga produkcja, co pozwala na ich 
stosowanie w szerokim zakresie. Posiadają właściwości 
przeciwbakteryjne i przeciwgrzybicze – hamując wzrost 
drożdży. Dlatego też przez wiele lat były uważane za sub-
stancje zupełnie bezpieczne, a ich produkcja gwałtownie 
rosła, powodując zanieczyszczenie wody pitnej, a w kon-
sekwencji absorpcję parabenów przez zwierzęta wodne 
[6]. Ich obecność wykazano nawet w kurzu domowym, 
wodach słodkich, a nawet w próbkach wody uzdatnionej 
i mineralnej. Naukowcy wykryli ich obecność również 
w oceanach, w wodzie morskiej, glonach oraz trawach 
morskich. Głównymi źródłami narażenia na parabeny są: 
kosmetyki, lekarstwa oraz artykuły żywnościowe [1, 7-9]. 
Parabeny są związkami powszechnie występującymi 
w środowisku człowieka. Niektóre z nich są naturalnie 
wytwarzane przez rośliny oraz bakterie. Przykład stanowi 
metyloparaben, który znajduje się w jagodach i wykazuje 
właściwości bakteriobójcze. Natomiast parabeny doda-
wane do produktów kosmetycznych wytwarzane są syn-
tetycznie na skalę przemysłową, a ich produkcja odbywa 
się metodą estryfikacji kwasu parahydroksybenzoeso-
wego z alkoholem w obecności katalizatora, np. stężony 
kwas siarkowy [10]. 
Kosmetyki i artykuły higieny osobistej stanowią ok. 2/3 
całkowitego narażenia na dobę. Najmniejszy udział w cał-
kowitym narażeniu stanowi żywność, w której stężenie 
parabenów nie przekracza zazwyczaj 1% [11]. 

Parabeny w kosmetykach 

Z danych Agencji Żywności i Leków (Food and Drug Admi-
nistration; FDA) wynika, że nipaginy, to najczęściej stoso-
wane substancje konserwujące wykorzystywane przy pro-
dukcji preparatów kosmetycznych; metylo-, etylo- i pro-
pyloparaben występują nawet w około 82% kosmetyków. 
W związku z ich potencjalnym działaniem kancerogen-
nym, stosowanie w kosmetykach parabenów, w ostatnim 
czasie zostało ograniczone. Prawie wszystkie kosmetyki 
typu leave-on (99%) (produkty kosmetyczne pozostawiane 
na skórze, niespłukiwane) są konserwowane przy użyciu 

parabenów. Równie często parabeny spotyka się w pro-
duktach kosmetycznych typu rinse-off (77%) (kosmetyki, 
których nie pozostawia się na skórze, tylko są spłukiwane) 
[6, 12]. 
Nipaginy mają swoje zastosowanie w produktach higieny 
osobistej takich, jak: szampony, balsamy, kremy, odżywki, 
dezodoranty, produkty do makijażu, mydła, nawilżające 
chusteczki i płyny. Wykorzystywane są one nawet w pro-
duktach do pielęgnacji skóry i włosów u niemowląt oraz 
dzieci poniżej 3 lat [6, 13]. 
Coraz częściej na etykietach produktów kosmetycznych 
wprowadzanych na rynek znajduje się informacja, że jest 
to produkt naturalny, ekologiczny lub biologiczny. Zgod-
nie z europejskim standardem COSMOS (COSMetic Orga-
nic and Natural Standard) dla kosmetyków naturalnych, 
produkty kosmetyczne dzielimy na dwie kategorie: 1) ko-
smetyki organiczne i 2) naturalne. Kosmetyki organiczne 
definiowane są, jako produkty zawierające co najmniej 
95% surowców organicznych, przetworzonych metodami 
fizycznymi, z których minimum 20% powinno pochodzić 
z upraw ekologicznych. Związki syntetyczne dopuszcza 
się w ilości maksymalnie 5% całkowitego składu. w przy-
padku kosmetyków naturalnych, ograniczenie dotyczy za-
wartości substancji syntetycznych – maksymalnie 5% cał-
kowitego składu. w kosmetykach tych dopuszcza się sto-
sowanie naturalnych środków konserwujących oraz środ-
ków zapachowych stanowiących naturalne olejki ete-
ryczne. Produkty kosmetyczne posiadające certyfikat pro-
duktu naturalnego lub organicznego w swoim składzie nie 
zawierają parabenów. Natomiast, gdy na opakowaniu ko-
smetyku brak jest odpowiedniego oznakowania, produkt 
ten może być konserwowany parabenami [14]. 
Naukowcy z Zakładu Dermatologii Doświadczalnej i Ko-
smetologii Uniwersytetu Jagiellońskiego przeanalizowali 
150 produktów kosmetycznych pod kątem deklarowa-
nego przez producentów składu kosmetyków, który kla-
syfikuje produkty kosmetyczne, jako ‘naturalne’, ‘ekolo-
giczne’ lub ‘biologiczne’ oraz występowania w nich związ-
ków drażniących czy uczulających. Wśród 150 badanych 
kosmetyków, 70 stanowiły kosmetyki określane jako ‘na-
turalne’, 35 jako ‘ekologiczne’, a 45 jako ‘biokosmetyki’. 
Kosmetyki, które na etykiecie określane były przez produ-
centów, jako produkty ‘ekologiczne’ zawierały zdecydo-
wanie mniej prabenów niż ‘biokosmetyki’ i kosmetyki ‘na-
turalne’. Natomiast ‘biokosmetyki’ wypadały lepiej w po-
równaniu z kosmetykami ‘naturalnymi’ [14]. 
Contact Allergy Management Program (CAMP) jest syste-
mem zarządzanym przez American Contact Dermatitis So-
ciety (ACDS), składającym się z 90 kategorii produktów, 
które wykorzystywane są do generowania list bezpiecz-
nych produktów higieny osobistej pod kątem zawartości 
substancji chemicznych mających za zadanie nieść pomoc 
pacjentom z alergicznym kontaktowym zapaleniem skóry. 
w systemie tym znajdują się produkty do higieny osobi-
stej, które w swoim składzie nie zawierają związków wy-
wołujących reakcje alergiczne. Według raportu z 2019 r., 
parabeny zidentyfikowano w 19% analizowanych produk-
tów. Największą ich zawartość (39,3%) wykazano w ko-
smetykach do makijażu, w szczególności w produktach do 
makijażu oczu, podkładach i korektorach. Wśród kosme-
tyków i produktów do pielęgnacji twarzy, parabeny wy-
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stępowały średnio w 30% kosmetyków, przy czym pod-
kłady (52,1%) i pudry do twarzy (43,4%) stanowiły naj-
większy udział procentowy [1, 15]. 
W USA przebadano produkty higieny osobistej dla kobiet; 
szczególną uwagę zwrócono na występowanie w tych 
produktach parabenów oraz innych toksycznych związ-
ków, tj.: ftalanów, bisfenoli i triclocarbanów (TCC). Stoso-
wanie produktów do higieny osobistej w bliskim kontakcie 
z kobiecym układem rozrodczym może stanowić ważne 
źródło ekspozycji na związki endokrynnie czynne (Endo-
crine Disrupting Chemicals; EDC). Biorąc pod uwagę wyso-
kie właściwości absorpcji przezskórnej, zewnętrznej po-
wierzchni sromów i błony śluzowej pochwy stwierdzono, 
że narażenie jest bardzo wysokie. Dodatkowo uważa się, 
że substancje chemiczne obecne w podpaskach, wkład-
kach higienicznych oraz tamponach mogą być ekstraho-
wane przez krew i inne płyny menstruacyjne, a szybkość 
przedostawania się substancji chemicznych może być 
dużo wyższa. Badania przeprowadzone w USA ujawniły, iż 
we wszystkich badanych produktach do higieny osobistej 
dla kobiet stwierdzono więcej niż jeden paraben [1]. 
Stosowanie kosmetyków dla najmłodszych jest bardzo po-
wszechne, w związku z czym niezbędne jest prowadzenie 
regularnych badań i analiz składu chemicznego tego typu 
kosmetyków. Ponownie naukowcy z Zakładu Dermatolo-
gii Doświadczalnej i Kosmetologii Uniwersytetu Jagielloń-
skiego podjęli próbę analizy składu deklarowanego na ety-
kiecie przez producentów polskich kosmetyków przezna-
czonych dla noworodków i niemowląt oraz identyfikację 
substancji o charakterze uczulającym lub podrażniającym 
[16]. Analizie poddano grupę 106 kosmetyków skierowa-
nych dla najmłodszych, które podzielono na dwie grupy 
produktów kosmetycznych: typu leave-on (N=72) i typu 
rinse-off (N=34). Do produktów typu leave-on zaliczano 
wszelkiego rodzaju kremy i balsamy, natomiast do produk-
tów kosmetycznych typu rinse-off żele do kąpieli, szam-
pony i płyny do mycia ciała. Reakcje alergiczne i podraż-
nienia skóry częściej wywołują kosmetyki niespłukiwane 
(leave-on), ponieważ zawarte w nich związki zapachowe 
i konserwujące pozostają na powierzchni skóry dłużej 
[26]. Wyniki opublikowanych analiz pokazują, że parabeny 
jako środki konserwujące, częściej są stosowane w ko-
smetykach typu leave-on, a w ich składzie najczęściej sto-
sowanym związkiem konserwującym jest metyloparaben, 
ponieważ charakteryzuje się najmniejszymi właściwo-
ściami lipofilowymi. w produktach typu leave-on wystę-
puje średnio w 20% kosmetyków przeznaczonych dla no-
worodków i niemowląt, a w rinse-off średnio w ok. 15% 
produktów [16]. 
Departament Zdrowia i Departament Zdrowia Środowi-
skowego Uniwersytetu Stanowego w Alabamie w 2012 r., 
przeprowadził badania 170 kosmetyków do higieny oso-
bistej, które zostały poddane analizie pod kątem 9 ftala-
nów i 6 parabenów, w celu określenia stężeń, profili oraz 
narażenia skóry na te związki. Wśród analizowanych ko-
smetyków znalazło się 41 produktów spłukiwanych (pre-
paraty na bazie środków powierzchniowo czynnych, jak 
szampony, płyny do mycia ciała i produkty do mycia nie-
mowląt), 109 produktów niespłukiwanych i 20 produktów 
do pielęgnacji niemowląt. w grupie kosmetyków spłuki-
wanych metylo- i propyloparaben wykazano w ok. 40% 
analizowanych próbek, natomiast butyloparaben w ok. 

20%; rzadko pojawiały się inne parabeny. Wśród produk-
tów kosmetycznych niespłukiwanych, metyloparaben był 
najczęściej wykrywanym związkiem (ok. 65%), a następnie 
propylo- (ok. 50%), etylo- i butyloparaben (ok. 25% każdy). 
Parabeny powszechnie znajdowano w balsamach do ciała, 
produktach do pielęgnacji skóry i pomadkach. Spośród 23 
analizowanych balsamów do ciała i 33 próbek kremów 
stwierdzono, że zaledwie 1 balsam do ciała i 3 próbki 
kremu do twarzy nie zawierały parabenów w swoim składzie 
[17]. Analizując próbki kosmetyków dla dzieci, parabeny wy-
kryto w 77%, z czego 99% z nich zawierało parabeny w stę-
żeniach 0,01 do 0,87% [17], gdzie norma dla mieszaniny wy-
nosi 0,8% zgodnie z normą 76/768/EWG [18]. 
Na podstawie ilości i częstotliwości stosowania badanych 
kosmetyków oraz zmierzonych stężeń docelowych, obli-
czono całkowite dawki przyjmowane przez skórę (suma 
wszystkich parabenów) na 31,0 μg/kg mc/dzień parabe-
nów dla dorosłych kobiet. Dodatkowo obliczono maksy-
malną dzienną dawkę ekspozycji na metylo-, etylo- i pro-
pyloparanben z produktów higieny osobistej, która wyno-
siła od 58,6 do 766 μg/kg mc/dzień dla niemowląt oraz 
małych dzieci; były one 3 razy wyższe niż wartości obli-
czone dla dorosłych kobiet [17]. 

Parabeny w żywności 

Parabeny znalazły swoje zastosowanie również w branży 
gastronomicznej i są dodawane do produkowanych środ-
ków spożywczych jako ‘dodatki do żywności’ (‘food addi-
tives’). Głównym powodem, dla którego są stosowane, jest 
wydłużenie okresu przydatności do spożycia produktów 
żywnościowych, poprzez spowolnienie rozkładu gnilnego 
powodowanego obecnością bakterii, a także hamowanie 
rozwoju mikroorganizmów patogennych [19]. Unia Euro-
pejska (UE) dopuszcza stosowanie tylko 2 parabenów jako 
substancji konserwujących w żywności: paraben metylu 
(E218) i paraben etylu (E214) oraz ich soli sodowych 
(E219 i E215). Rozporządzenie Komisji UE nr 1130/2011 
z dnia 11 listopada 2011 r. określa dopuszczalne stężenie 
parabenów w preparatach enzymów spożywczych na po-
ziomie 2 g/kg, w gotowanej żywności 2 mg/kg i w napo-
jach 1 mg/l [20]. Częstą praktyką jest mieszanie parabe-
nów lub łączenie ich z innymi konserwantami (sorbinia-
nami i benzoesanami), które wykazują właściwości syner-
gistyczne. Stosowanie takich rozwiązań pozwala na osią-
gnięcie zadowalającego efektu konserwującego, przy wy-
korzystaniu samych parabenów w mniejszym stężeniu 
[19]. 

Parabeny w lekach 

Stosowanie parabenów w farmaceutykach ma za zdanie 
chronić gotowy lek przed wtórnym zanieczyszczeniem 
i rozwojem drobnoustrojów w trakcie przechowywania 
w opakowaniach wielokrotnego użytku oraz zapewnić ja-
łowość przez cały okres przydatności danego leku. Para-
beny są powszechnie stosowane w różnego rodzaju pre-
paratach farmaceutycznych, które do organizmu są poda-
wane pod różnymi postaciami leków: domięśniowo, dożyl-
nie, podskórnie, roztwory do inhalacji, preparaty dono-
sowe, do oczu, doodbytnicze, do stosowania miejscowego 
na skórę oraz dopochwowo. Do konserwacji leków głów-
nie wykorzystuje się estry metylowe, propylowe i buty-
lowe, które mają zastosowanie w preparatach do oczu 



 
Spychała A. i wsp. Parabeny – substancje konserwujące… 31 

 

w stężeniach 0,065-0,15%, w maściach i lekach doust-
nych w stężeniu 0,5%. Do zalet stosowania parabenów 
w lekach należy zaliczyć ich niewielką toksyczność oraz 
możliwość działania w szerokim zakresie odczynu pH (4-
8), z kolei ich wadą jest ograniczona rozpuszczalność [21]. 

Wchłanianie i metabolizm parabenów 

Parabeny do organizmu człowieka wchłaniane są po apli-
kacji na powierzchnię skóry, jak również poprzez drogę 
pokarmową i układ oddechowy. Badania przeprowadzone 
na szczurach pokazały, że parabeny w większym stopniu 
są absorbowane drogą pokarmową aniżeli drogą przez-
skórną, ponadto stopień wchłaniania zwiększa się wraz ze 
wzrostem temperatury ciała [6, 22, 23]. Związki te wyka-
zują zdolność do penetracji przezskórnej: butylo- > pro-
pylo- > etylo- > metyloparaben [24]. Po pobraniu drogą 
pokarmową parabeny szybko i niemal całkowicie wchła-
niają się z przewodu pokarmowego, po czym w nerkach 
i wątrobie ulegają hydrolizie [25]. Podstawowym sposo-
bem eliminacji metabolitów parabenów z organizmu jest 
wydalanie ich z moczem, w mniejszym stopniu z kałem 
[3]. W moczu metabolity pojawiają się już po 30 min. 
Szybki metabolizm powoduje, że parabeny nie podlegają 
biokumulacji, w związku z czym nie są toksyczne [26]. 
W największych ilościach wydalany wraz z moczem jest 
metyloparaben, a następnie propyloparaben [3]. Ilość in-
nych parabenów w moczu zmniejsza się wraz ze wzrostem 
długości łańcucha alkilowego [27]. Z badań wynika, że 
większe stężenie parabenów w moczu odnotowano 
w próbkach pobranych od kobiet. Może być to spowodo-
wane różnicą w liczbie produktów kosmetycznych używa-
nych przez mężczyzn i kobiety. Konserwanty te wykryto 
również w próbach męskiego nasienia oraz w mleku kar-
miących matek [6, 28]. 

Potencjalne działania niepożądane parabenów 

Od momentu produkcji danego preparatu kosmetycznego 
do czasu dopuszczenia go do powszechnego użytku, ko-
smetyk zostaje poddany wielu badaniom sprawdzającym 
czy nie stanowi potencjalnego zagrożenia dla zdrowia 
konsumenta. w składzie preparatów kosmetycznych znaj-
duje się wiele substancji. Dlatego, nie można całkowicie 
wykluczyć wystąpienia reakcji niepożądanych, tj. alergii 
czy podrażniania skóry. Jednym z najczęściej występują-
cych objawów niepożądanych po zastosowaniu kosme-
tyku jest alergiczne kontaktowe zapalenie skóry (Allergic 
Contact Dermatitis; ACD). Objawy występują nie wcze-
śniej niż po dobie od kontaktu skóry z alergenem i towa-
rzyszy im silny świąd skóry. Do innych niepożądanych 
działań, substancji zwartych w kosmetykach, zaliczyć na-
leży: pokrzywkę kontaktową, trądzik kosmetyczny, reak-
cje fotouczulające oraz zmiany barwnikowe [29-31]. Eks-
pozycja na promienie słoneczne może spotęgować reakcję 
alergiczną na parabeny obecne w kosmetykach [32, 33]. 
W literaturze często wspomina się o ‘paradoksie parabe-
nów’, polegającym na tym, że w grupie osób wykazującej 
reakcje alergiczne na dane kosmetyki, w których składzie 
znajdziemy parabeny, nie występują objawy alergii po ich 
zastosowaniu. Ma to związek ze zróżnicowanym wchła-
nianiem parabenów przez skórę zdrową lub zmienioną 
chorobowo [33, 34]. 

Do grupy związków endokrynnie czynnych (endocrine di-
sruptor chemicals/compounds; EDC) zaklasyfikowano m.in. 
pestycydy, bisfenole, ftalany, a także parabeny; mogą one 
zmieniać funkcjonowanie układu endokrynologicznego na 
różnych poziomach [35]. EDC osłabiają aktywność enzy-
mów metabolizujących hormony endogenne oraz zakłó-
cają biosyntezę i biotransformację naturalnych hormonów 
[6, 36]. 
Parabeny mogą stanowić zagrożenie dla kobiet w ciąży. 
Ekspozycja na te związki w okresie ciąży może wywołać 
przedwczesny poród oraz niższą wagę urodzeniową dzie-
ci oraz zwiększyć ryzyko wzrostu masy dziecka w okresie 
niemowlęcym, co zostało powiązane z otyłością w wieku 
już dorosłym [37]. 
Inne badania wskazują, że narażenie na metylo-, propylo- 
i bytylopraben może powodować zaburzenia w wydziela-
niu i stężeniu testosteronu we krwi, przyczyniając się tym 
do powstania spermatogenezy. Proces ten zachodzi w wy- 
niku wiązania się parabenów i utworzenia kompleksu z ją-
drowym receptorem, co skutkuje powyższymi zmianami 
[38, 39]. 
Według raportu Komitetu Naukowego ds. Bezpieczeń-
stwa Konsumentów (Scientific Committee of Consumer Sa-
fety; SCCS) oraz stanowiska Polskiego Związku Przemysłu 
Kosmetycznego z 2010 r., parabeny stosowane w dozwo-
lonych ilościach są całkowicie bezpieczne i nie wykazują 
działania toksycznego, kancerogennego, teratogennego 
oraz nie zakłócają prawidłowego funkcjonowania gospo-
darki hormonalnej [40, 41]. 

Regulacje prawne i opinia Komitetu Naukowego ds. Bez-
pieczeństwa Konsumentów na temat parabenów 

Zgodnie z Rozporządzenia 1223/2009/WE produktem 
kosmetycznym jest "każda substancja lub mieszanina 
przeznaczona do kontaktu z zewnętrznymi częściami ciała 
ludzkiego (naskórkiem, owłosieniem, paznokciami, war-
gami oraz zewnętrznymi narządami płciowymi) lub z zę-
bami oraz błonami śluzowymi jamy ustnej, której wyłącz-
nym lub głównym celem jest utrzymywanie ich w czysto-
ści, perfumowanie, zmiana ich wyglądu, ochrona, utrzymy-
wanie w dobrej kondycji lub korygowanie zapachu ciała." 
Konsumenci narażeni są na kontakt z parabenami w po-
wszechnie stosowanych kosmetykach i środków higieny 
osobistej [42]. 
Obowiązująca w Polsce lista substancji konserwujących 
dozwolonych do stosowania w kosmetykach zawiera kry-
teria dotyczące ilości, zakresu i warunków ich stosowania. 
Lista ta zawiera 55 pozycji i stanowi ją załącznik nr 4 do 
Rozporządzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 maja 2013r. 
zmieniającego rozporządzenie w sprawie list substancji 
niedozwolonych lub dozwolonych z ograniczeniami do 
stosowania w kosmetykach oraz znaków graficznych 
umieszczanych na opakowaniach kosmetyków [43]. 
Rozporządzenie to określa maksymalne dopuszczalne stę-
żenia dla każdej substancji w formulacji kosmetycznej, 
które to wahają się od ułamków do 2%; znajdują się tam 
również ograniczenia w ich stosowaniu oraz informacje, 
które muszą pojawić się na etykiecie, w przypadku zasto-
sowania danego związku [4, 15, 43]. 
Organizacją określającą politykę w zakresie środków kon-
serwujących w UE jest Komisja Europejska. Unia Europej-
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ska sporządziła wykaz 60 dozwolonych środków konser-
wujących, znany jako załącznik V, który reguluje stosowa-
nie środków konserwujących i wpływa na przepisy 
w wielu innych krajach [44]. Zgodnie z wytycznymi UE, 
dopuszczalne stężenie parabenów w produkcie kosme-
tycznym wynosi 0,4% dla jednego rodzaju, a dla ich miesza-
niny 0,8%, co oznacza, że stosowanie metylo- i etylopara-
benu, jako środków konserwujących w kosmetykach, 
w maksymalnych dozwolonych stężeniach uznaje się za 
bezpieczne dla zdrowia ludzi w wysokości 0,4% dla jednego 
estru lub 0,8% w przypadku stosowania kilku razem [18]. 
Komitet Naukowy ds. Bezpieczeństwa Konsumentów 
(SCCS) wprowadził zakaz stosowania propylo- i butylopa-
rabenu w produktach kosmetykach niespłukiwanych 
przeznaczonych do stosowania w miejscu przylegania pie-
luszki, dla dzieci poniżej 3 r.ż., ze względu na ich prawdo-
podobny wpływ na prawidłowe funkcjonowanie układu 
hormonalnego. Ponadto SCCS zmieniło zakresy najwyż-
szych dopuszczalnych stężeń (NDS) dla propylo- oraz buty-
loparabenu. Obowiązującą wartość normatywną wyno-
szącą 0,19% zmieniono na 0,14%. Wykorzystanie izopro-
pylo-, izobutylo-, fenylo-, benzylo- i pentyloparabenów 
zostało zakazane przez Komisję Europejską. NDS sumy 
wszystkich parabenów zawartych w produkcie kosmetycz-
nym nie powinno przekroczyć 0,8% [45]. 
Jak wynika z danych raportu FDA, dzienna dawka parabe-
nów na jaką jesteśmy narażeni jest stosunkowo wysoka. 
Średnia ekspozycja na parabeny osoby o masie ciała 60 kg 
stanowi 76 mg, z czego 50 mg pochodzi z kosmetyków 
i środków higieny osobistej, 25 mg z leków, a pozostały 

1 mg z żywności [6]. Bezpieczne stężenia parabenów w le-
kach wydawanych na receptę oraz w żywności wynoszą 
0,1%. Natomiast w przypadku leków wydawanych bez re-
cepty, tzw. leków OTC (over the counter), za bezpieczne 
stężenie uważa się 1% [46]. 

Podsumowanie 

Parabeny są popularnym i często stosowanym konser-
wantem w kosmetykach, produktach higieny osobistej, 
żywności oraz lekach, co potwierdzają liczne analizy che-
miczne składu preparatów pod względem stosowania do-
zwolonych związków chemicznych i ich stężenia. Istnieją 
regulacje prawne, które definiują maksymalne dopusz-
czalne stężenie stosowanych parabenów w produktach 
kosmetycznych, żywności oraz lekach, a prowadzone ba-
dania potwierdzają, że do przekroczeń wartości norma-
tywnych dochodzi rzadko. 
Aktualnie brak jest badań naukowych, które jednoznacz-
nie określiłyby kwestię bezpieczeństwa związaną ze sto-
sowaniem parabenów. Jednakże instytucje takie, jak SCCS 
oraz Polski Związek Przemysłu Farmaceutycznego, odpo-
wiadające za dopuszczenie tych konserwantów do stoso-
wania w produktach kosmetycznych, a także wielu nau-
kowców zapewnia, iż parabeny znajdujące się w produk-
tach kosmetycznych, żywności oraz lekach są bezpieczne. 
Jednym ograniczeniem jest nieprzekraczanie ich NDS. 

Źródło finansowania: Praca nie jest finansowana z żadnego źródła. 
Konflikt interesów: Autorzy deklarują brak konfliktu interesów. 
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