ΘΕΜΑΤΑ ΓΙΑ ΑΝΑΠΤΥΞΗ
1.   Ποια είναι τα όργανα της άνω και της κάτω αεροφόρου οδού;
2.   Πού βρίσκονται οι πύλες του πνεύμονα. Ποια ανατομικά στοιχεία περνούν απ’ αυτές.
      Τι είναι ο υπεζωκότας.
4.   Τι γνωρίζετε για τις αρτηρίες και φλέβες των πνευμόνων ;

5.   Απαριθμήστε τα κύρια μηχανικά γεγονότα της αναπνοής.

6.   Με ποιο τρόπο η τροφή απομονώνεται στη στοματική κοιλότητα ώστε να
      κατευθυνθεί με ασφάλεια στον οισοφάγο;

7.   Πνευμονικός αερισμός. Με ποιο μηχανισμό επιτυγχάνεται;
8.   Γιατί το αντανακλαστικό του βήχα έχει μεγάλη σημασία για τη ζωή;(Σύντομη
      περιγραφή).

9.   Πνευμονικοί όγκοι αέρα. Αναφέρετε τι αντιπροσωπεύει κάθε όγκος στο διάγραμμα.

10. Ποια είναι η χρησιμότητα της αεροφόρου οδού ;
11. Πώς γίνεται η ανταλλαγή των αερίων και ποια η σύσταση του εισπνεόμενου και  

      εκπνεόμενου αέρα.
ΑΠΑΝΤΗΣΕΙΣ
1. Το αναπνευστικό σύστημα διακρίνεται στο ανώτερο και κατώτερο αναπνευστικό. Το ανώτερο αναπνευστικό σύστημα αποτελείται από: 1) τη μύτη και 2) τη ρινική και στοματική μοίρα του  φάρυγγα. Το κατώτερο αναπνευστικό σύστημα αποτελείται από: 1) το λάρυγγα. 2) τη τραχεία. 3) τους βρόγχους και 4)τους πνεύμονες.
2. Στην έσω επιφάνεια υπάρχουν οι πύλες του πνεύμονα από τις οποίες περνούν :

      ο αντίστοιχος βρόγχος 
      ο κλάδος της πνευμονικής αρτηρίας 
      οι πνευμονικές φλέβες 
      οι βρογχικές αρτηρίες και φλέβες και

      λεμφαγγεία και νεύρα.
      Οι πνεύμονες περιβάλλονται εξωτερικά από ένα υμένα, τον υπεζωκότα.
      Αυτός βρίσκεται μεταξύ του πνεύμονα και του θώρακα και σχηματίζει
      κοιλότητα, την κοιλότητα του υπεζωκότα, μέσα στην οποία υπάρχει μικρή
      ποσότητα υγρού που ονομάζεται πλευρικό υγρό.

4.    Οι αρτηρίες των πνευμόνων είναι δύο ειδών:

      Α. Οι πνευμονικές αρτηρίες μεταφέρουν αίμα με χαμηλή περιεκτικότητα σε οξυγόνο από την καρδιά στους πνεύμονες. Οι τελικοί κλάδοι των πνευμονικών αρτηριών δίνουν τα τριχοειδή αγγεία τα οποία περιβάλλουν τα τοιχώματα των κυψελίδων. Εκεί το αίμα οξυγονώνεται και μετατρέπεται σε αρτηριακό. Από εκεί ξεκινούν λεπτοί φλεβικοί κλάδοι που ενώνονται μεταξύ τους και σχηματίζουν τις πνευμονικές φλέβες οι οποίες εξέρχονται από τις πύλες των πνευμόνων και μεταφέρουν το οξυγονωμένο αίμα στην καρδιά.

      Β. Οι βρογχικές αρτηρίες μεταφέρουν αρτηριακό αίμα και χρησιμεύουν για την τροφοδοσία του βρογχικού δένδρου και του πνεύμονα (θρεπτική κυκλοφορία του πνεύμονα).
5.   Η διαδικασία της αναπνοής μπορεί να διαιρεθεί σε 4 κύρια γεγονότα:

      1°Στον πνευμονικό αερισμό, δηλαδή στην είσοδο και την έξοδο αέρα στις πνευμονικές κυψελίδες.

      2° Στην ανταλλαγή των αερίων, δηλαδή στη διάχυση του οξυγόνου και του διοξειδίου του άνθρακα μεταξύ κυψελίδων και αίματος.

      3° Στην μεταφορά του οξυγόνου και του διοξειδίου του άνθρακα μέσω του αίματος, προς και από τα κύτταρα

      4° Στη ρύθμιση του αερισμού και της αναπνοής

6. Το πίσω μέρος της μαλακής υπερώας καταλήγει στη σταφυλή. Κατά την κατά-ποση ανεβαίνει και πιέζεται πάνω στο πίσω τοίχωμα του φάρυγγα. Έτσι απομονώνεται η ρινική κοιλότητα σε σχέση με το φάρυγγα. Ταυτόχρονα η επιγλωττίδα που βρίσκεται μπροστά από το επάνω στόμιο του λάρυγγα κατά την κατάποση φράσσει το στόμιο του λάρυγγα εμποδίζοντας έτσι τη δίοδο της τροφής προς τους πνεύμονες. Μόλις ολοκληρωθεί η κατάποση η επιγλωττίδα ανυψώνεται αφήνοντας έτσι τον αέρα να περάσει προς τους πνεύμονες. Εύκολα καταλαβαίνουμε ότι με τον τρόπο αυτό. όταν αναπνέουμε δεν μπορούμε να καταπιούμε και όταν καταπίνουμε δεν μπορούμε να αναπνεύσουμε.
7.   Ο πνευμονικός αερισμός γίνεται με τις αναπνευστικές κινήσεις, δηλαδή με την εισπνοή και την εκπνοή. Κατά την εισπνοή ο θώρακας διευρύνεται (έκταση) καθώς το διάφραγμα κινείται προς τα κάτω και οι πλευρές προς τα έξω και πάνω. Με αυτόν τον τρόπο αυξάνονται και οι τρεις διαστάσεις του θώρακα. Η εισπνοή πραγματοποιείται με ενεργητικό μηχανισμό, αφού. προκαλείται από τη συστολή των αναπνευστικών μυών. δηλαδή των έξω μεσοπλευρίων μυών και του διαφράγματος. Κατά την εκπνοή ο θώρακας συμπτύσσεται, αφού οι πλευρές και το διάφραγμα επανέρχονται στην αρχική τους θέση. Αυτό γίνεται με παθη-τικό κυρίως μηχανισμό και συμβαίνει με την αναστολή της δράσης των αναπνευστικών μυών.

8.   Όταν κάποιο ξένο σώμα ή άλλο ερεθιστικό αίτιο βρεθεί στους βρόγχους και στη τραχεία, τότε κεντρομόλα ερεθίσματα από τις περιοχές αυτές πηγαίνουν στον προμήκη μυελό. Από εκεί δίνονται οι εξής εντολές:

      α) εισπνέονται 2.5 λίτρα αέρα.
      β) κλείνει η επιγλωττίδα και οι φωνητικές χορδές και έτσι εγκλωβίζεται ο αέρας  στους πνεύμονες

      γ) συσπώνται οι κοιλιακοί και οι άλλοι εισπνευστικοί μύες με αποτέλεσμα η πίεση στους πνεύμονες να αυξάνει πολύ

      δ) ανοίγει διάπλατα η επιγλωττίδα και βγαίνει προς τα έξω ο αέρας από τους πνεύμονες με εκρηκτικό τρόπο και μεγάλη ταχύτητα. Έτσι παρασύρονται τα ξένα σώματα και γίνεται ο καθαρισμός της αεροφόρου οδού.
9.   Για τη μελέτη του πνευμονικού αερισμού είναι απαραίτητη η καταγραφή του όγκου του αέρα που μπαίνει και βγαίνει από τους πνεύμονες. Οι πνευμονικοί όγκοι είναι οι ακόλουθοι:

1.Αναπνεόμενος αέρας. Είναι ο όγκος του αέρα που εισπνέεται ή        εκπνέεται με κάθε φυσιολογική αναπνοή. Η ποσότητα του είναι 500ml.
2.Εφεδρικός εισπνεόμενος ή συμπληρωματικός όγκος. Είναι ο επιπλέον όγκος αέρα που μπορεί να μπει στους πνεύμονες, πέρα από τον αναπνεόμενο όγκο. κατά τη διάρκεια μιας έντονης αναπνοής. Η ποσότητά του είναι γύρω στα 3000ml.
3.Εφεδρικός εκπνεόμενος όγκος. Είναι ο όγκος του αέρα που μπορεί να βγει από τους πνεύμονες με έντονη εκπνοή, μετά το τέλος της εκπνοής του αναπνεόμενου όγκου αέρα. Φυσιολογικά ο όγκος αυτός είναι γύρω στα 1000ml.
 4.Υπολειπόμενος όγκος. Είναι ο όγκος του αέρα που εξακολουθεί να μένει μέσα στους πνεύμονες μετά την εντονότερη δυνατή εκπνοή. Ο όγκος αυτός είναι γύρω στα 1300ml.
      Μερικές φορές είναι ανάγκη να εξεταστούν δύο ή περισσότεροι από τους παραπάνω όγκους μαζί. Τέτοιοι συνδυασμοί ονομάζονται πνευμονικές χωρητικότητες. Οι κυριότερες πνευμονικές χωρητικότητες είναι οι εξής:

1.Εισπνευστική χωρητικότητα. Είναι ίση με το άθροισμα του αναπνεόμενου και του εφεδρικού εισπνεόμενου όγκου 3500 ml  περίπου). Επομένως η εισπνευστική χωρητικότητα είναι η ποσότητα του αέρα που μπορεί να αναπνεύσει ένα άτομο αρχίζοντας από το επίπεδο της φυσιολογικής εκπνοής και γεμίζοντας τους πνεύμονες όσο μπορεί περισσότερο.

2.Λειτουργική υπολειπόμενη χωρητικότητα. Είναι ίση με το άθροισμα του εφεδρικού εκπνεόμενου και του υπολειπόμενου όγκου (2300 ml περίπου). Αντιπροσωπεύει την ποσότητα του αέρα που μπορεί να μείνει στους πνεύμονες μετά το τέλος μιας φυσιολογικής εκπνοής.

3.Ζωτική χωρητικότητα. Είναι ίση με το άθροισμα του εφεδρικού εισπνεόμενου του αναπνεόμενου και του εφεδρικού εκπνεόμενου όγκου (4500 ml περίπου).  Αντιπροσωπεύει τη μέγιστη ποσότητα αέρα που μπορεί να βγει από τους πνεύμονες μετά από μια πολύ βαθιά εισπνοή.

4.Ολική πνευμονική χωρητικότητα. Είναι το άθροισμα και των τεσσάρων πνευμονικών όγκων (5800ml περίπου). Αντιπροσωπεύει το μέγιστο όγκο μέχρι τον οποίο μπορούν να εκπτύξουν οι πνεύμονες.
10. Η αεροφόρος οδός δεν εξυπηρετεί μόνο στη διέλευση του αέρα. αλλά εκτελεί και άλλες σημαντικές λειτουργίες, όπως:

     Α. θέρμανση του εισπνεόμενου αέρα. Γίνεται κυρίως από το βλεννογόνο των ρινικών κοιλοτήτων, ο οποίος έχει πολλά αιμοφόρα αγγεία.

     Β. Ύγρανση του εισπνεόμενου αέρα. Γίνεται με την προσθήκη υδρατμών, από τη βλέννα της αεροφόρου οδού.

     Γ. Καθαρισμό του εισπνεόμενου αέρα. Γίνεται με την παγίδευση της σκόνης και των άλλων σωματιδίων από τους κροσσούς και τη βλέννα της αεροφόρου οδού.
11. Η ανταλλαγή των αερίων μεταξύ του κυψελιδικού αέρα και του αίματος της πνευμονικής κυκλοφορίας γίνεται διαμέσου των μεμβρανών όλων των τελικών τμημάτων του πνεύμονα. Οι μεμβράνες αυτές είναι γνωστές όλες μαζί σαν αναπνευστική ή κυψελιδοτριχοειδική μεμβράνη.
     Η ανταλλαγή αερίων διαμέσου της αναπνευστικής μεμβράνης γίνεται εξαιτίας της διαφοράς των μερικών πιέσεων του οξυγόνου και του διοξειδίου του άνθρακα στις δύο πλευρές της μεμβράνης. Σύμφωνα με τους νόμους της φυσικής τα αέρια μετακινούνται από την περιοχή με τη μεγαλύτερη πίεση προς την περιοχή με τη μικρότερη μερική πίεση. Η μερική πίεση του οξυγόνου μέσα στις κυψελίδες είναι 100mmHg ενώ η μερική πίεση του οξυγόνου μέσα στα τριχοειδή είναι 40mmHg. Έτσι το οξυγόνο κινείται από τις κυψελίδες προς τα τριχοειδή.

     Η μερική πίεση του διοξειδίου του άνθρακα μέσα στις κυψελίδες είναι 
     40 mmHg ενώ η μερική πίεσή του στα τριχοειδή είναι 45mmHg. Έτσι το διοξείδιο του άνθρακα κινείται από τα τριχοειδή προς τις κυψελίδες.
     Ο ατμοσφαιρικός αέρας που αναπνέουμε περιέχει 21 % οξυγόνο. 0.03% διοξείδιο του άνθρακα και 79% άζωτο. 0 αέρας τον οποίο εκπνέουμε περιέχει 16% οξυγόνο. 4% διοξείδιο του άνθρακα και 79% άζωτο.

