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Palenie tytoniu oraz tzw. elektronicznych papieroséw niesie za sobg powazne konsekwencje zdrowotne.
Zrodto: Violeta Venganza, Flickr, licencja: CC BY-NC-ND 2.0.

W procesie oddychania powietrze wnika do ptuc i pecherzykéw ptucnych, a wraz z nim -
wszystkie obecne w atmosferze zanieczyszczenia. W ten sposob dochodzi tez do infekcji
wirusowych, bakteryjnych i grzybiczych. Unikniemy wielu chorob i wydtuzymy zycie, jezeli
nauczymy sie stosowac zasady higieny ukladu oddechowego.

Twoje cele

o Przedstawisz znaczenie wskaznika Pettenkofera.

e Wyjasnisz, jak dochodzi do gazowych zanieczyszczen powietrza oraz okreslisz ich
skutki dla organizmu cztowieka.

» Zdefiniujesz czynniki ryzyka zwigzane z oddychaniem powietrzem o duzym stopniu
zanieczyszczenia pytowego.

» Wyjasnisz, na czym polega zakazenie drogg kropelkowa.

» Omowisz zasady higieny zmniejszajace ryzyko infekcji uktadu oddechowego.



Przeczytaj

Rozwojowi chorob uktadu oddechowego sprzyjaja: zanieczyszczenia powietrza (pytowe lub

gazowe), patogeny (wirusy, bakterie, grzyby) oraz szkodliwe stezenia
tlenku wegla i dwutlenku wegla w powietrzu.

Stezenie CO, w atmosferze wynosi 350-450 ppm (na obszarach mniej zurbanizowanych
nawet ponizej 350 ppm), natomiast w pomieszczeniach (wentylowanych) - miedzy 500,
a 2000 ppm. Dorosty cztowiek w przeciggu godziny wydycha okoto 10-15 litréw COo,

a objetosc¢ ta znaczaco rosnie podczas wysitku fizycznego.

Gdy znajdujemy si¢ w zamknietym, niewentylowanym pomieszczeniu, szybko odczuwamy
ucisk w skroniach. A przeciez oprocz oddychania, zrodtem CO; jest np. palenie tytoniu czy
dziatanie piecow z tzw. otwartym spalaniem. Najwyzsze dopuszczalne stezenie dwutlenku
wegla (w skrocie: NDS) to 9000 mg/m? (ok. 5000 ppm, czyli 0,5 proc.). Stezenie 10 proc.
uwazane jest za Smiertelne.

Wskaznik Pettenkofera okresla maksymalng dopuszczalng zawarto$¢ dwutlenku wegla
w powietrzu dla niewentylowanego pomieszczenia. Wskaznik ten podawany jest
w procentach lub ppm (ang. parts per million - liczba czeSci na milion).

Warto$¢ tego wskaznika to 1000 ppm, czyli 0,1 proc., podczas gdy stezenie CO,
atmosferycznego wynosi Srednio okoto 400 ppm = 0,04 proc.
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Wzrost stezenia dwutlenku wegla w powietrzu moze wywotywac liczne,
nieswoiste objawy, do ktorych zalicza sie:

- obnizenie koncentracji

- sennosc¢

- bole gtowy

- pogorszenie samopoczucia
- ostabienie fizyczne

- trudnosci z oddychaniem

Woystepowanie i nasilenie konkretnych objawéw maa charakter osobniczy, ale
zalezy réwniez od czasu ekspozycji na podwyzszone stezenie CO, oraz od jego
wartosci.

Nadmierne stezenie CO, w powietrzu utrudnia, a nawet uniemozliwia
usuwanie CO5 z organizmu, co moze doprowadzi¢ do hiperkapni, a nastepnie
do kwasicy oddechowsej.

Hiperkapnia to stan patologicznie podwyzszonego cisnienia parcjalnego CO,
we krwi cztowieka powyzej 45 mm Hg (6,0 kPa).

Hiperkapnia i kwasica oddechowa prowadza do obrzeku mézgu i porazenia
osrodka oddechowego.

W sredniej wielko$ci pomieszczeniu z zamknietymi oknami i drzwiami wartosé
stezenia CO, powyzej normy moze zostac przekroczona juz po okoto dwéch
godzinach przebywania w nim.



Aby nie dopuscic do przekroczenia stezenia CO, ponad wartos$¢ Pettenkofera,
nalezy regularnie wietrzy¢ pomieszczenia oraz ograniczy¢ czas przebywania
w pomieszczeniach bez dobrej wentylacji.

Jezeli dtuzej przebywamy w zamknietym pomieszczeniu, bol gtowy moze by¢ sygnatem szkodliwego wzrostu
stezenia dwutlenku wegla w powietrzu.

Zrodto: Pixabay, domena publiczna.

Gazowe zanieczyszczenia powietrza

Gazy zanieczyszczajgce powietrze, takie jak tlenki wegla, tlenki azotu, dwutlenek siarki
czy lotne zwigzki organiczne z grupy benzopirenow, powstajg zwykle w wyniku
procesu spalania paliw kopalnych.

Wigkszo$¢ tych zanieczyszczen pochodzi z przemystu opartego na technologiach
spalania, jednak uzywanie samochodow z silnikami spalinowymi i piecow opatowych
w gospodarstwach domowych réowniez przyczynia si¢ do globalnego wzrostu ich
stezen.

Do pierwszych, nagltych objawoéw oddychania powietrzem zanieczyszczonym gazami
nalezg: kaszel, trudnosci z oddychaniem, {zawienie oczu i podraznienie skory.
Dlugotrwate oddychanie skazonym powietrzem zwigksza ryzyko infekcji oraz chorob
nowotworowych, zwtaszcza uktadu oddechowego.

Benzopiren

Tlenek wegla

Pylowe zanieczyszczenia powietrza




Uktad oddechowy odpowiada za wymiane tlenu i dwutlenku wegla miedzy organizmem i Srodowiskiem
zewnetrznym. Jego gtéwnym narzadem sa ptuca, zbudowane z milionéw pecherzykéw ptucnych. Infekcje
wirusowe i bakteryjne czasowo albo trwale uposledzajg ich czynnosé, prowadzac do pogorszenia wydolnosci
oddechowej. Organizm ostabiony paleniem papieroséw i przebywaniem w zanieczyszczonym powietrzu gorzej
broni sie przed patogenami.

Zrédto: scientificanimations.com, licencja: CC BY-SA 4.0.

Jedna z glownych drog szerzenia si¢ infekcji wirusowych, bakteryjnych i grzybiczych jest
zakazenie droga kropelkowa. Gdy nosiciel kicha, kaszle lub mowi, uwalnia patogeny
zawarte w §linie lub wydzielinie nosowejw postaci aerozolu mogacego rozprzestrzeniac sie
na znaczne odlegtosci. Osoby zdrowe podczas oddychania ,pobierajg” zawieszone

w powietrzu mikroorganizmy lub wirusy do wnetrza ustroju, co moze doprowadzi¢ do
infekciji.

Prawdopodobnie niemozliwe jest catkowite wyeliminowanie zakazen wirusowych,
bakteryjnych i grzybiczych. Istniejg jednak sposoby, ktore pozwalajg zminimalizowac ryzyko
szerzenia sie infekcii.

Osoby chore powinny:

unika¢ kontaktu z innymi osobami
spedzi¢ czas choroby w domu

przy kaszlu lub kichaniu zastania¢ usta i nos, najlepiej nie przy pomocy dtoni,
a przy uzyciu chusteczki
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regularnie my¢ rece, zmniejsza to ryzyko przeniesienia patogenéw z naszych
bton $luzowych na rézne powierzchnie, z ktérych moga one wnikaé¢ do
organizméw innych oséb

Wazne!

W przypadku infekcji bakteryjnych, ktore rozpozna lekarz, skuteczng forma leczenia
jest antybiotykoterapia. Ten sposob leczenia jest jednak catkowicie nieskuteczny wobec

infekcji o podtozu wirusowym.

Wazne!

Wirus SARS-CoV-2 (ang. severe acute respiratory syndrome coronavirus 2) jest przyczyng
ostrej choroby uktadu oddechowego COVID-19 (ang. coronavirus disease 2019).
Zachorowania na te chorobe rozpoczety sie w grudniu 2019 roku w Chinach i w szybkim
tempie rozprzestrzenily na caly $wiat, wywolujac pandemie. Choroba przenosi si¢ drogg
kropelkowg, gtownie przez kaszel, kichanie oraz zanieczyszczenia powierzchni

i przedmiotow przenoszone przez brudne rece. Z tego powodu profilaktyka polega na
szczepieniach, higienie rak, dystansowaniu fizycznym spoleczenstwa, zakrywaniu nosa

i ust tokciem lub chusteczkg podczas kichania i kaszlu, noszeniu maseczek ochronnych,

a takze kwarantannie osob chorych oraz osob majgcych kontakt z chorymi.

Stownik
dziegieé

gesty, smolisty produkt suchej destylacji kory lub drewna réznych gatunkow drzew oraz
krzewoOw; np. dziegie¢ brzozowy uzywany w recepturze aptecznej
hemoglobina

gr. haima - krew, tac. globus - kula, oznaczana tez skrotami Hb lub HGB. Czerwony
barwnik krwi, biatko zawarte w erytrocytach, ktérego zasadnicza funkcjq jest
transportowanie tlenu - przylaczanie go w ptucach i uwalnianie w tkankach
hiperkapnia

gr. hyper - nad, ponad, kapnos - dym, stan podwyzszonego cisnienia czgstkowego
dwutlenku wegla (CO7) we krwi
mikroorganizmy (drobnoustroje)




jedno- lub wielokomorkowe organizmy, ktorych obecnos¢ mozna stwierdzi¢ jedynie przy
uzyciu mikroskopu. Naleza do nich bakterie, pierwotniaki i grzyby mikroskopijne, zwykle
do mikroorganizmow nie zalicza si¢ wirusow

patogen

czynnik wywotujacy chorobe danego organizmu. Do patogendéw nalezg wybrane wirusy,
bakterie, grzyby, priony czy larwy niektorych owadow
pPpm

ang. parts per million - liczba czg¢s$ci na milion, jednostka przedstawiajaca liczbe czesci
(czasteczek, czastek, zdarzen) na milion, oznaczenie stosowane m.in. przy wyrazaniu
stezen

przewlekta obturacyjna choroba ptuc (POChP)

postepujaca choroba polegajgca na ograniczeniu przepltywu powietrza przez drogi
oddechowe w wyniku ich uszkodzenia. NajczeSciej powstaje w wyniku diugotrwatego
oddychania zanieczyszczonym powietrzem



Film
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Film dostepny pod adresem /preview/resource/RF/KESMK73H9A
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Czynniki sprzyjajace rozwojowi chorob ukladu oddechowego.
Zrédto: rez. Englishsquare.pl Sp. z 0.0., licencja: CC BY-SA 3.0.

Nagranie filmowe pod tytutem Czynniki sprzyjajace rozwojowi chorob ukfadu

oddechowego.

Polecenie 1

Zapoznaj sie z filmem i wyjasnij, dlaczego zanieczyszczenie powietrza benzopirenem jest

szczegdlnie wysokie zimg oraz opisz jego negatywny wptyw na organizm cztowieka.
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Polecenie 2

Wyttumacz, dlaczego palenie papieroséw elektronicznych jest szkodliwe dla uktadu

oddechowego. Wymien, jakie choroby moze wywotywac.




Sprawdz sie

Pokaz ¢éwiczenia: O @

Cwiczenie 1 @)
Zaznacz wszystkie zdania, ktére podajg poprawne informacje.

Hiperkapnia i kwasica oddechowa prowadza do obrzeku mézgu i porazenia osrodka
oddechowego.

O

W przypadku infekcji o podtozu wirusowym skuteczng forma leczenia jest
antybiotykoterapia.

0 Wystepowanie i nasilenie konkretnych objawéw wzrostu stezenia dwutlenku wegla
w powietrzu ma charakter wytacznie osobniczy.

Hiperkapnia to stan patologicznie obnizonego ci$nienia parcjalnego CO, we krwi
cztowieka ponizej 25 mm Hg.

0 Jedng z gtéwnych drég szerzenia sie infekcji wirusowych, bakteryjnych i grzybiczych
jest zakazenie drogg kropelkowa.

Benzopiren jest obecny w ziarnach kawy, wedzonych serach i wedlinach - czyli

O

produktach spozywczych powstatych w zwigzku z procesem spalania.




Cwiczenie 2 @)
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Lokalizacja stacji pomiarowej

Na podstawie: EEA Report; Air Quality in Europe - 2013 Report; 2013.
Zrédto: Englishsquare.pl Sp. z 0.0., licencja: CC BY-SA 3.0.

Powyzszy wykres przedstawia rozktad procentowy stacji diagnostycznych wykazujacych
poszczegolne, Srednie roczne pomiary stezenia czasteczek PM, 5. W nawiasach podane sa
liczby stacji diagnostycznych.

Na podstawie powyzszego wykresu i wiasnej wiedzy zaznacz odpowiednie okreslenia, tak aby
tekst zawierat prawdziwe informacje.

Czasteczki PM; 5 naleza do‘ gazéw (| H pytéw [ ] M ztatwoscia [ | H z trudnoscia [ ] ’

przenikaja przez srédbtonek naczyn wtosowatych ptuc cztowieka.

Z wykresu wynika, ze dla higieny uktady oddechowego i sercowo-naczyniowego

najkorzystniejsze jest funkcjonowaniew‘ rejonach miejskich [ ] H rejonach wiejskich [ ] ’




Cwiczenie 3 ¢

Potacz nazwe choroby uktadu oddechowego z odpowiednig grupa czynnikéw, ktére ja
wywotuja.

patogeny (wirusy, bakterie, grzyby)

mukowiscydoza ’

nowotwory ptuc ’

niezyt nosa i zatok

smog, inne zanieczyszczenia powietrza, palenie tytoniu przynosowych

angina ’ ‘ pylica ’ ‘ gruzlica ’

przewlekta obturacyjna choroba
ptuc (POChP)

czynniki genetyczne




Cwiczenie 4 >

Wozrost stezenia dwutlenku wegla (CO,) w powietrzu powyzej pewnej wartosci granicznej
moze powodowad miedzy innymi trudnosci w oddychaniu i ostabienie fizyczne. Wskaznik
Pettenkofera okresla maksymalng dopuszczalng zawartosé dwutlenku wegla w powietrzu dla
niewentylowanego pomieszczenia. Wskaznik ten podawany jest w procentach lub ppm (ang.
parts per million - liczba czesci na milion).

Jesli w pomieszczeniu o wymiarach 5 m x 5 m x 3 m miesci sie 75 m® powietrza, sposrod
ktorych 75 cm? stanowi dwutlenek wegla, zostata osiagnieta granica wyznaczona wskaznikiem
Pettenkofera.

Zaznacz prawidtowg odpowiedz.
Wskaznik Pettenkofera wynosi...

() 1 proc.i1000 ppm.
() 0,1 proc.i 100 ppm.
() 1proc.i100 ppm.

() 0,1 proc.i 1000 ppm.



Cwiczenie 5

Analizowana cecha

Sredni wiek:

<40 |at

40-60 lat

> 60 lat

ptec:

kobieta

mezczyzna

narazenie na kontakt z Targiem Owocow
Morza Huanan

ogotem
(n=274)

62,0

53 (19%)

68 (25%)

153 (56%)

103 (38%)

171 (62%)

5(2%)

zgony
(n=113)

68,0

0 (0%)

19 (17%)

94 (83%)

30 (27%)

83 (73%)

4 (4%)

ozdrowiency
(n=161)

51,0

53 (33%)

49 (30%)

59 (37%)

73 (45%)

88 (55%)

1(1%)



Analizowana cecha

bliski kontakt z osobami zakazonymi

palenie papierosow w wywiadzie:

palacze

byli palacze

pracownicy stuzby zdrowia

kobiety w cigzy

obecnos¢ chordb wspdtistniejgcych:

nadcisnienie

cukrzyca

ogotem
(n=274)

47 (17%)

19 (7%)

12 (4%)

7 (3%)

19 (7%)

4 (1%)

133 (49%)

93 (34%)

47 (17%)

zgony
(n=113)

14 (12%)

9 (8%)

7 (6%)

2 (2%)

1(1%)

0 (0%)

71 (63%)

54 (48%)

24 (21%)

ozdrowiency
(n=161)

33 (20%)

10 (6%)

5 (3%)

5 (3%)

18 (11%)

4 (2%)

62 (39%)

39 (24%)

23 (14%)



. ogotem zgony ozdrowiency
Analizowana cecha

(n=274) (n=113) (n=161)
choroby uktadu sercowo-naczyniowego 23 (8%) 16 (14%) 7 (4%)
przewlekta niewydolnosc¢ serca 1(<1%) 1(1%) 0 (0%)
przewlekte choroby ptuc 18 (7%) 11 (10%) 7 (4%)
obecnos¢ antygenow WZW B we krwi 11 (4%) 5(4%) 6 (4%)
infekcja wirusem HIV 0 (0%) 0 (0%) 0 (0%)
choroby mézgowo-naczyniowe 4 (1%) 4 (4%) 0 (0%)
przewlekte choroby nerek 4 (1%) 4 (4%) 1(1%)
choroby uktadu pokarmowego 3(1%) 1(1%) 2 (1%)

choroby autoimmunologiczne 2 (1%) 1(1%) 1(1%)



Na podstawie: T. Chen i wsp., Clinical characteristics of 113 deceased patients with coronavirus disease 2019: retrospective

study, The BMJ; 2020.

Powyzsza tabela przedstawia wyniki badan 274. oséb cierpigcych na Covid-19 i leczonych
w szpitalu Tongji lezacym w chinskim miescie Wuhan. Dane pochodzg z przetomu lat 2019
i 2020. Liczba ,n” oznacza liczbe pacjentéw opisywanych w danej kolumnie tabeli.

W nawiasach podane sg wartosci procentowe.

Na podstawie powyzszej tabeli i wtasnej wiedzy sposrdd podanych nizej, wybierz prawdziwe
stwierdzenia.

() Przyczynami Covid-19 moga by¢ liczne choroby wspétistniejace.
() Infekcja wirusem HIV nie wptywa na $miertelno$¢ z powodu Covid-19.

Wsréd ozdrowiencow przewage stanowig mezczyzni, co oznacza, ze kobiety czesciej
niz mezczyzni umierajg na Covid-19.

O

Nadcisnienie jest chorobg wspdtistniejgca majaca najwiekszy wptyw na
Smiertelnos¢ z powodu Covid-19 w badanej prébie.



Cwiczenie 6
Na podstawie informacji do zadania 4. i wtasnej wiedzy uzupetnij ponizszy tekst, tak aby
zawierat poprawne informacje.

..............

Sercowo-naczyniowego.

liczby oséb cierpigcych na poszczegélne choroby wspétistniejace z podziatem na ptec ’

wynika ’ ‘ nalezy ’ ‘ wiekszg szansg wystapienia u pacjenta chordob wspétistniejacych ’

ptci 0sdb narazonych na bliski kontakt z osobami zakazonymi ’ ‘ nie nalezy ’ ‘ nie wynika ’

paleniem papieroséw ’




Cwiczenie 7

Wystepowanie
wilgoci
Objaw/Choroba . g .
w mieszkaniu
(n=114)
Swiszczacy oddech w ciggu
.61 Y . 8 n=19 16,7%
ostatnich 12. miesiecy
napady dusznosci ze
. lub ewizd;
Swiszczacym u gwWiz zac.ym _z 4,4%
oddechem w ciggu ostatnich
12. miesiecy
astma n=3 2,6%
pytkowica n=13 11,4%
uczulenie na pytki lub kurz n=14 12,3%

Brak wilgoci
w mieszkaniu
(n=595)

n=36 6%
n=19 3,2%
n=23 3,9%
n=50 8,4%
n=103 | 17,3%

Razem (n=709)

n=55

n=117

7,8%

3,4%

3,7%

10,6%

16,5%

Na podstawie: M. Skiba i wsp., Wotyw czynnikdw srodowiskowych i spoteczno-ekonomicznych na wystepowanie objawow

i choréb uktadu oddechowego u dzieci szkolnych zamieszkatych w Sosnowcu, Medycyna Srodowiskowa - Environmental

Medicine; 2012.

Powyzsza tabela przedstawia czestosci wystepowania objawéw i choréb ze strony uktadu

oddechowego u dzieci szkolnych zamieszkatych w Sosnowcu, w zaleznosci od obecnosci

wilgoci w mieszkaniu. Literg ,n” opisana jest liczba dzieci.



ponizej 5 oséb
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Swiszczacy Napady Astma Pytkowica Uczulenie na
oddech dusznosci pyiki lub kurz

Na podstawie: M. Skiba i wsp., Wptyw czynnikow srodowiskowych i spoteczno-ekonomicznych na
wystepowanie objawdw i chordob uktadu oddechowego u dzieci szkolnych zamieszkatych w Sosnowcu,
Medycyna Srodowiskowa - Environmental Medicine; 2012.

Zrédto: Englishsquare.pl Sp. z 0.0., licencja: CC BY-SA 3.0.

Powyzszy wykres przedstawia czestosci wystepowania objawéw i choréb ze strony uktadu
oddechowego u dzieci szkolnych zamieszkatych w Sosnowcu w zaleznosci od liczby oséb
zamieszkujacych wspdlnie z badanym dzieckiem.

Na podstawie powyzszych informacji i wtasnej wiedzy ocen ponizsze zdania jako prawdziwe
lub fatszywe.

Zdanie Prawda Fatsz

Wystepowanie wilgoci w mieszkaniu jest czynnikiem
zwiekszajacym czestos¢ wszystkich badanych chorob O O
i objawow.

Na podstawie liczby badanych dzieci, u ktérych obserwuje
sie $wiszczacy oddech, mozna wyciggna¢ wniosek, ze
wilgo¢ w mieszkaniu chroni przed tym objawem choréb
uktadu oddechowego.

O O

Na podstawie powyzszego wykresu mozna stwierdzi¢, ze
w przypadku, gdy w mieszkaniu zyje piec i wiecej osob,
szansa na to, ze ktéras z nich zachoruje na pytkowice,
wynosi okoto 11 proc.

Wsréd badanych dzieci najrzadziej wystepujagcym O O
objawem ze strony uktadu oddechowego sg dusznosci.



Cwiczenie 8 @
Ocen, czy na podstawie informacji do ¢wiczenia nr 6 dotyczacych liczby dzieci majacych

uczulenie na pytki lub kurz mozna sformutowac zalecenia w odniesieniu do odpowiednich

warunkow mieszkaniowych. Jesli tak, to jakie bytyby te zalecenia?

Cwiczenie 9 @

Zespot ostrej niewydolnosci oddechowej (ARDS) to ciezka choroba ptuc, ktérej przyczynami
moga by¢ mechaniczne uszkodzenie ptuc, zachtysniecie sling lub trescia zotagdkowa albo sepsa
(wielonarzadowa, patologiczna reakcja organizmu na infekcje). W przebiegu ARDS dochodzi do
uszkodzenia nabtonka pecherzykéw ptucnych i srodbtonka sasiadujgcych z nimi naczyn
wtosowatych. Pecherzyki ptucne wypetniajg sie ptynem i przestajg produkowac surfaktant.
Przerwanie ciggtosci nabtonkow skutkowac¢ moze infekcjg bakteryjng prowadzaca czesto do
sepsy.

Obecnie stosowane leczenie ARDS polega na terapii surfaktantem, kortykosteroidami

i mechanicznej wentylacji ptuc. W ostatnich fazach badan klinicznych znajduja sie jednak
terapie naturalnymi lub modyfikowanymi genetycznie komoérkami mezenchymatycznymi
(tkanki tacznej zarodkowej). Komorki te wydzielajg substancije regulujace przepuszczalnosé
nabtonkéw oraz stymulujace ich regeneracje. Komoérki mezenchymatyczne mogg réwniez
przekazywac¢ mitochondria do komérek nabtonka pecherzykdéw ptucnych i makrofagéw
(komdrek majacych zdolnosé do fagocytozy) wystepujacych w ptucach.

Na podstawie: J. Han i wsp., Genetically modified mesenchymal stem cell therapy for acute respiratory distress syndrome,

Stem Cell Research and Therapy, 2019.

Na podstawie powyzszego tekstu i wiasnej wiedzy wskaz terapeutyczng wtasciwosc¢ komorek
mezenchymatycznych, ktéra mogtaby by¢ uzyteczna w neutralizacji jednej z przyczyn ARDS

oraz konsekwencji tej choroby. Swoja odpowiedz uzasadnij.




Dla nauczyciela

Autor: Anna Juwan
Przedmiot: Biologia

Temat: Czynniki sprzyjajace rozwojowi chorob ukladu oddechowego

Grupa docelowa: uczniowie Il etapu edukacyjnego - ksztalcenie w zakresie podstawowym
1 rozszerzonym

Podstawa programowa:
Zakres podstawowy
Tresci nauczania - wymagania szczegolowe
V. Budowa i fizjologia cztowieka.
4. Wymiana gazowa i krazenie. Uczen:

5) analizuje wplyw czynnikow zewnetrznych na funkcjonowanie uktadu
oddechowego (tlenek wegla, pytlowe zanieczyszczenie powietrza, dym tytoniowy,
smog);

Zakres rozszerzony
TreSci nauczania - wymagania szczegotowe
XI. Funkcjonowanie zwierzat.

2. Porownanie poszczegolnych czynnosSci zyciowych zwierzat, z uwzglednieniem
struktur odpowiedzialnych za ich przeprowadzanie.

3) Wymiana gazowa i krazenie. Uczen:

i) analizuje wptyw czynnikéw zewnetrznych na funkcjonowanie uktadu
oddechowego (tlenek wegla, pylowe zanieczyszczenie powietrza, dym
tytoniowy, smog),

Ksztaltowane kompetencje kluczowe:

« kompetencje cyfrowe;

» kompetencje osobiste, spoleczne i w zakresie umiejetnosci uczenia sig;

» kompetencje matematyczne oraz kompetencje w zakresie nauk przyrodniczych,
technologii i inzynierii.



Cele operacyjne (jezykiem ucznia):

» Przedstawisz znaczenie wskaznika Pettenkofera.

e Wyjasnisz, jak dochodzi do gazowych zanieczyszczen powietrza oraz okreslisz ich
skutki dla organizmu cztowieka.

o Zdefiniujesz czynniki ryzyka zwigzane z oddychaniem powietrzem o duzym stopniu
zanieczyszczenia pytowego.

e Wyjasnisz, na czym polega zakazenie drogg kropelkowa.

» Omowisz zasady higieny zmniejszajace ryzyko infekcji uktadu oddechowego.

Strategie nauczania:

» konstruktywizm;
» konektywizm.

Metody i techniki nauczania:

e zuzyciem komputera;

e Cwiczenia interaktywne;
e pracaz filmem;

» Sniegowa kula;

» gra dydaktyczna;
 analiza tekstu zrodlowego.

Formy pracy:

praca indywidualna;

praca w parach;

pracaw grupach,;

praca calego zespotu klasowego.

Srodki dydaktyczne:

« komputery z gloSnikami, stuchawkami i dostepem do internetu;
» zasoby multimedialne zawarte w e-materiale;

» tablica interaktywna/tablica, pisak /kreda;

« telefony z dostepem do internetu.

Przed lekcja:
1. Uczniowie zapoznajg sie z trescig w sekcji ,Przeczytaj.
Przebieg lekcji

Faza wstepna:



1. Nauczyciel wyswietla zawartos¢ sekcji ,Wprowadzenie”. Uczniowie wspolnie
z nauczycielem omawiajg cele lekcji i okreslajg kryteria sukcesu.

2. Wprowadzenie do tematu. Nauczyciel rozpoczyna pogadanke, zadajac pytanie:
- Coi dlaczego stanowi najwieksze zagrozenie dla uktadu oddechowego?

Faza realizacyjna:

1. Praca z multimedium (,Film”). Nauczyciel wysSwietla na tablicy interaktywnejlub za
pomoca rzutnika multimedium. Tworzg notatke podsumowujacqg wiadomosci
w materiale.

2. Kula $niegowa. Nauczyciel informuje uczniow, ze beda pracowa¢ metodg kuli
Sniegowej, poszukujac w udostepnionym e-materiale odpowiedzi na nastepujace
pytania:

- Dlaczego palenie papierosow elektronicznych jest szkodliwe dla uktadu
oddechowego? Jakie choroby moze to wywotac?

- Jakie jest znaczenie wskaznika Pettenkofera?

- Jaka jest geneza gazowych zanieczyszczen powietrza? Jakie znasz przyklady takich
zanieczyszczen? Czym skutkuje oddychanie powietrzem o takim zanieczyszczeniu?

- Jakie czynniki ryzyka wigzg si¢ z oddychaniem powietrzem o duzym stopniu
zanieczyszczenia pytowego?

Nauczyciel objasnia wspomniang wyzej metode i wynikajace z niejkolejne etapy pracy:
1) najpierw uczniowie bedg indywidualnie opracowywac¢ odpowiedzi na zadane
pytania;

2) potem potgczg sie w pary i porownaja swoje propozycje, a na osobnejkartce zapisza
wspolne odpowiedzi;

3) kolejnym krokiem bedzie potaczenie si¢ par w czworki, ktore - jak poprzednio -
skonfrontujg swoje odpowiedzi;

4) uczniowie utworzg 8-osobowe zespoly i znow poréwnaja swoje propozycje;

5) przedstawiciele poszczegolnych zespotow 8-osobowych zaprezentuja na forum klasy
uzgodnione w grupie odpowiedzi.

3. Utrwalenie wiedzy i umiejetnosci. Uczniowie w parach wykonuja ¢wiczenie nr 9 (w
ktorym majg za zadanie - na podstawie przedstawionego tekstu i wlasnejwiedzy -
wskazac terapeutyczng wiasciwos¢ komorek mezenchymatycznych, ktéra mogtaby by¢
uzyteczna w neutralizacji jednej z przyczyn ARDS oraz konsekwenciji tej choroby)

z sekcji ,Sprawdz si¢”. Nastepnie poréwnujg swoje odpowiedzi z najblizej siedzacymi
sasiadami. Nauczyciel w razie trudno$ci naprowadza podopiecznych na wtasciwe
rozwiazania lub wyjasnia watpliwosci.

Faza podsumowujaca:

1. Nauczyciel dzieli klase na trzy grupy. Kazdy zespot wytania swojego lidera i wspolnie
uklada 10 pytan zwigzanych z tematem lekcji. Pytania powinny by¢ tak ulozone, zeby
przeciwnicy mogli na nie odpowiedzie¢ jednym wyrazem.



Nauczyciel inicjuje gre, zadajgc wszystkim grupom wiasne pytanie. Grupa, ktorejlider
zglosi sie pierwszy i odpowie poprawnie, rozpoczyna rywalizacje. Nauczyciel nadaje
kolejne numery pozostatym grupom, a nastepnie zapisuje je na tablicy.
Lider grupy nr 1 zadaje pytanie wybranemu cztonkowi druzyny nr 2. Jesli osoba ta
poprawnie odpowie na pytanie, jej zespot zdobywa punkt, a ona sama zadaje pytanie
wskazanemu przez nig cztonkowi grupy nr 3. Jesli jednak cztonek grupy nr 2 nie
bedzie potrafit udzieli¢ poprawnejodpowiedzi, lider grupy nr 1 sam odpowiada na
zadane przez siebie pytanie, a jego druzyna otrzymuje punkt. Nastepnie zadaje pytanie
czlonkowi grupy nr 3 itd. Gra konczy sie po zadaniu 10 pytan, a wygrywa grupa, ktora
uzyska najwiecej punktow.

2. Na koniec zaje¢ nauczyciel raz jeszcze wyswietla na tablicy interaktywnejlub przy
uzyciu rzutnika temat lekcji i cele zawarte w sekcji ,Wprowadzenie”, w tym kontekscie
podsumowuje prace uczniow na zajeciach.

Praca domowa:
1. Wykonaj ¢wiczenia od 1 do 8 z sekcji ,Sprawdz si¢”
Materialy pomocnicze:

e Jane B. Reeceiin., ,Biologia Campbella”, ttum. K. Stobrawa i in., Dom Wydawniczy
REBIS, Poznan 2021.

» ,Encyklopedia szkolna. Biologia”, red. Marta Steplewska, Robert Mitoraj, Wydawnictwo
Zielona Sowa, Krakéw 2006.

Dodatkowe wskazowki metodyczne:

» Uczniowie moga wykorzysta¢ multimedium z sekgcji ,Film” w celu przygotowania si¢ do
lekcji powtorkowe;j.



