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第六章、呼吸1
· 呼吸器官的構造與功能 ※
外呼吸與內呼吸

1. 呼吸道

a. 氣管支氣管樹

氣管之分級：1~23級(圖6-2) 

肺的最小功能單位: 

「肺泡」?? 或「呼吸性支氣管所支配之區域」

b. 氣管平滑肌的神經支配

交感神經：支氣管、副支氣管舒張

迷走神經：支氣管、副支氣管收縮

2. 肺泡

     3億個, 70m2, 體表面積之40倍

a. 肺泡-微血管膜(簡稱呼吸膜)

6層膜構造：微血管內皮層、微血管基膜層、含膠原纖維和彈性纖維的間隙、肺泡上皮細胞層、上皮細胞基膜層、液體和肺表面活化劑層

兩型上皮細胞：

I型：佔95%, 完全分化

II型：佔5%, 可分裂成I型, 可合成貯存和分泌肺表面活化劑

b. 肺泡液表面張力和肺表面活化劑

肺充水與充氣之差別(圖6-4)

  新生兒呼吸窘迫症候群(又稱透明膜病)

  肺表面活化劑(pulmonary sufactant)：

    一種脂蛋白，含磷脂醯膽鹼，可降低表面張力

    進而減少肺彈性阻力

    作用機制之一(圖6-5) 

    缺乏會引起肺水腫

3. 氣胸(pneumothorax)與胸膜腔 (p153)

   胸膜腔：胸膜臟層和壁層間之腔隙

氣胸：胸膜腔之密閉性受到破壞

4. 肺容量和肺氣通量

a. 基本肺容積

潮氣量(TV)：每一呼吸週期吸入或呼出之氣體量

靜期約500ml

吸氣貯備量(IRV)：平靜吸氣末至最大吸氣量

約2500~3500ml

呼氣貯備量(ERV)：平靜呼氣末至最大呼氣量

約1000ml

殘氣量(RV)：肺中呼出不之氣體量, 約1000ml

b. 肺容量

吸氣量(IC)：TV+IRV

功能殘氣量(FRC)：ERV+RV(佔40%之肺容積)

肺活量(VC)：TV+IRV+ERV

  正常人與氣道阻塞病人之比較(圖6-14)

總肺容量(TLC)：TV+IRV+ERV+RV

閉合容量(CC)：介於FRC與RV間

· 氣體在血液中的運輸 ※
1. 氧和二氧化碳在血液中的存在形式

溶解度(表6-4)

游離與結合狀態間之轉變(圖)

2. 氧的運輸

a. 血紅素與氧的可逆結合

1分子血紅素可結合4分子氧

主受氧分壓影響氧合作用

氧合血紅素呈鮮紅色、去氧血紅素呈紫藍色

  HbCO呈櫻桃紅色(CO中毒)

b. 氧離曲線

圖6-17

c. 氧離曲線的影響因素

(i)  H+濃度和PCO2
   兩者增加均使氧離曲線右移(圖6-18)
     ( 血紅素對氧之親和力減小(Bohr effect)

(ii) 溫度

溫度增加使氧離曲線右移

局部發熱效應
(iii) 二磷酸甘油酸

紅血球在無氧糖解作用中形成

可降低血紅素與氧之親和力(使曲線右移)

3. 二氧化碳的運輸

物理性溶解少(約6%)、化學結合形式(94%)

a. 形成重碳酸鹽(87%)

紅血球內含碳酸酐酉每 (CA), 可催化CO2(H2CO3

圖6-19

HHb：H+與去氧血紅素之結合

可促進CO2(H2CO3, 且使氧合血紅素釋放氧

氯轉移(chloride shift)

b. 形成胺基甲酸血紅素(carbaminohemoglobin)(7%)

在紅血球中與自由胺基結合：

HbNH2 + CO2 <( HbNHCOOH (> HbNHCOO-+H+

  去氧血紅素之酸性低(易結合CO2
肺中氧合血紅素之酸性增強(釋出CO2(佔20~30%!!)

c. 二氧化碳解離曲線

靜脈血(左上)vs動脈血(右下) (圖6-20)

(在氧合血紅素酸性較強之影響下, CO2易釋出

     Haldane effect：CO2之解離曲線受PO2影響移動

        肺部與組織中效應結果之比較

      Cf., Bohr effect
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