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ZAGAĐENI ZRAK KOJI 
DIŠEMO ČINI NAS 
BOLESNIMA

ZAŠTO JE ZAGAĐENI ZRAK SMRTONOSAN?

Zrak je najvažniji za naše živote. Ali samo čisti zrak je neophodan za zdrav život. 
U današnjem dobu, samo pročišćeni zrak je zdrav zrak. Udisanje nečistog zraka 
ima trajne fatalne učinke na zdravlje, od pojave karcinoma, respiratornih iritacija, 
problema s živčanim sustavom, urođenim manama, respiratornim problemima pa 
čak i probleme s debljinom.

SZO procjenjuje da svake godine 7 milijuna ljudi prerano umre zbog zagađenosti zraka u zatvorenim i otvorenim prostorima 
(1), što je trenutno najveći svjetski pojedinačni okolišni rizik za zdravlje. Čestice u zraku (PM) 2.5, NO2 i O3 prepoznate su kao 
faktori koji imaju najgori utjecaj na ljudsko zdravlje. 

U prosjeku udahnemo 23000 puta na dan pri čemu udahnemo preko 11000 litara zraka dnevno što je prosjek od 8 litara po 
minuti. Zamislite da udišete toliko onečišćenog zraka. Devet od 10 ljudi na svijetu diše zrak loše kvalitete. 98 posto svjetske 
gradske populacije diše zagađeni zrak u vanjskom i unutrašnjem prostoru.

Unutrašnji i vanjski zrak koji dišemo sadrži čestice poput prašine, olova, arsena, žive, benzena, dioksina, kadmija i unosom 
takvog zraka u naša tijela utječemo na naše zdravlje od čega obolijevamo psihički i fi zički.

Brojne studije izravno povezuju veličinu čestica s potencijalnim rizikom nastanka nepovratnih problema s zdravljem. Male 
čestice,  u prosjeku manje od 2.5 mikrometara imaju najveći utjecaj na zdravlje jer mogu prodrijeti u alveole i u sustav 
cirkulacije (krvotok) i tako šire toksine u sve organe tijela u nekoliko sekundi.
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Izvori navedenih onečišćavača zraka su mnogobrojni i uključuju:

• uređaji koji sagorijevaju gorivo

• dim duhana

• raznoliki građevinski materijal i namještaj poput:

 — dotrajala izolacija od azbesta

 — novo postavljeni podovi,tapete ili tepisi

 — ormarići ili određeni namještaj napravljen od prešane piljevine

• proizvodi za kućanstvo za čišćenje i održavanje, osobnu njegu ili hobije

• centralno grijanje ili sustavi za hlađenje ili za ovlaživanje prostora

• proizvodi poput osvježivača zraka koji otpuštaju onečišćivače u višem ili manjem 

kontinuitetu

• onečišćeni vanjski zrak

• biološki onečišćivači (bakterije, plijesni, alergeni, virusi, pelud itd.)

• mirisne svijeće i osvježivači zraka

Rasprostranjeno izlaganje mnogim od 

ovih navedenih zagađivača u zraku kojeg 

dišemo, a također i u našim uredima, 

domovima, restoranima i školama ima 

neposredne negativne učinke na naše 

zdravlje, a kroz mnoge godine izlaganja 

imaju i fatalne posljedice.  

Suzne ili suhe oči. glavobolje, umor može 

nastati veona brzo nakon što osoba udahne 

toksični zagađivač zraka.  

Ostali, opasniji, životno ugrožavajući 

zdravstveni problemi mogu se skrivati 

mnoge mjesece ili godine nakon prvog 

izlaganja toksičnim zagađivačima zraka. 

Dugotrajno izlaganje visokim razinama ovih 

čestica povezuje se s različitim rasponom 

respiratornih i kardiovaskularnih bolesti, 

smanjenom funkcijom pluća, karcinomom 

pluća (2) i bolestima srca, uključujući i 

kronični bronhitis i preranu smrt.

Za više informacija o učincima zagađenog 

zraka na naše zdravlje, molimo pročitajte 

stranice 12,13,14.
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Zdravstveni utjecaj onečišćenog zraka Europska Agencija za okoliš

Onečišćenje zraka ima ozbiljan utjecaj na ljudsko zdravlje. Djeca i starije osobe su osobito ranjive.

Glavobolja i tjeskoba [SO
2
]

Udar na centralni živčani 
sustav [PM] 

Kardiovaskularne 
bolesti
[PM, O

3
, SO

2
] Udar na jetru, 

slezenu i krv [NO
2
]

Udar na 
reproduktivni sustav [PM]

Iritacije očiju, nosa i grla.
Problemi s disanjem [O

3
, PM, NO

2
, SO

2
, BaP]

Udar na dišni sustav.
Iritacija, upala i infekcije.

Astma i smanjena funkcija pluća
Kronična opstruktivna plućna bolest [PM]

Karcinom pluća [PM, BaP]

Benzopiren [BaP] potiče iz 
nepotpunog sagorijevanja goriva. 
Glavni izvori uključuju drvo i 
spaljivanje otpada, proizvodnju 
koksa i čelika te izvore iz motora 
automobila.

Čestice u zraku [PM] su 
suspendirane čestice u zraku. 
Morska sol, crni ugljik, prašina i 
kondenzirane čestice iz određenih 
kemikalija mogu se klasifi cirati kao 
PM onečišćivači.

Dušikov dioksid [NO
2
]formira se 

uglavnom iz procesa sagorijevanja 
poput pojavljivanja u motorima 
automobila i elektranama.

63%
Europljana kaže da je smanjilo 
uporabu svog automobila u 
zadnje dvije godine kako bi 
poboljšali kvalitetu zraka.

97%
Europljana je izloženo 0
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koncentracijama iznad 
preporuke Svjetske Zdravstvene 
Organizacije

220-300 EUR
trošak je svakog EU građanina 
za količinu onečišćenja 
zraka koju prouzrokuje 
10000 najvećih zagađivačkih 
postrojenja u Europi

Sumporov dioksid [SO
2
] emitira se 

tijekom sagorijevanja goriva koje 
sadrži sumpor u procesu grijanja, 
generiranja struje i u transportu. 
Vulkani također emitiraju SO2 u 
atmosferu

Zemna razina ozona [O
3
] formira 

se u kemijskim reakcijama (okidač 
je sunčeva svjetlost) i uključuje 
onečišćivače emitirane u zrak, 
uključujući i one uzrokovane 
prijevozom, vađenjem prirodnog 
zemnog plina, odlagalištima i 
kućanskim kemikalijama)



ŠTO JE RJEŠENJE?
Therapy Air® iOn

1. Proglašen najboljim proizvodom za pročišćavanje zraka godine (Njemačka, Svibanj 2016) koji čisti 99.9%    

zagađivača uključujući PM promjera 2.5 mikrometra.
2. Dolazi u sustavu fi ltracije u 5 razina:

 — antistatički fi lter
 — antibakterijski fi lter
 — HEPA fi lter
 — anti-alergijski fi lter
 — fi lter aktivnog ugljena
Therapy Air generator negativnih iona

1. ANTISTATIČKI FILTER: uklanja veće čestice 
prašine, plijesni, kose, prhuti i dlake kućnih ljubimaca.

2. ANTIBAKTERIJSKI FILTER: Uklanja ostatke malih 
čestica prašine, bakterija ( 1 mikrona) i peludi.

3. HEPA FILTER: Obložen je organskim 
antibakterijskim materijalom Tiabendazolom Tipom 
i tvarima protiv plijesni koje uklanjanju zagađivače 
zatvorenih prostora, bacile, spore plijesni i mikrobe 
i tako prevenira rizik od infekcije. Također, eliminira 
najsitnije čestice prašine i duhanskog dima.

4. ANTI ALERGIJSKI FILTER: Mješavina srebra, 
apatira (minerala) i antibakterijskog agensa posebno 
učinkovitog protiv bakterije Legionelle koja je osobito 

opasna za djecu. Filter sadrži ekstrakt lista ginko bilobe 
koji je veoma učinkovit kod astme, plućnih bolesti i 
problema s krvotokom. Filter se koristi za uklanjenje 
alegena, virusa gripe i bakterija.

5. FILTER AKTIVNOG UGLJENA: Eliminira 
neprijatne mirise hrane i cigareta, toksične plinove 
poput VOC-a, toluena, benzena, ksilena, stirena 
i formalaldehida, amonijaka, acetalaldehida i 
octene kiseline zahvaljući snažnim apsorpcijskim 
karakteristikama. AC Dezodirajući fi lter uklanja 
štetne plinove i miris hrane ili cigareta. 
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Pročišćeni zrak
Pročišćeni zrak se otpušta 
nazad u okoliš

5. Filter aktivnog ugljena

4. Anitalergijski � lter

3. HEPA � lter

2. Antibakterijski � lter

1. Antistatički � lter

Bakterije

Ozon

Mirisi

Plijesan

Duhan

Perut kućnih 
ljubimaca

Peludi
Alergeni 
grinja

Virusi
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KAKO THERAPY AIR ION FUNKCIONIRA?

Therapy Air iOn generira otprilike 220.000 iona po cm3 
u turbo načinu rada, što je npr. dvostruko veća količina 
negativnih iona koji se nalaze u zraku najzdravijih okoliša 
poput okolice masivnih slapova (Slapovi Niagare generiraju 
više od 100,000 negativnih iona po cm3).

Negativni ioni povećavaju vitalnost i mentalnu jasnoću tako 
što uklanjaju ispcrpljujuće učinke pretjerano zagađenog 
zraka pozitivnim ionima. Negativni ioni obično su opisani 
kao prirodni anti-depresivi.

Negativni ioni značajni smanjuju količinu virusa i bakterija u 
zraku naših okruženja u zatvorenim prostorima (kuće, uredi, 
sportski centri, dječji vrtići, itd.) i poboljšavaju vitalnost.

Poboljšavaju funkciju cilija u našem dišnom sustavu koje 
štite naša pluća od iritacije i upale, što vodi prema manjoj 

pojavnosti respiratornih bolesti poput prehlade ili gripe, čak 
i manje pojave peludne groznice i astme. Zbog negativnih 
iona koji se apsorbiraju izravno u krvotok moguća je borba 
protiv štetnih radikala u našem tijelu.

Istraživači Sveučilišta u Kaliforniji dokazali su kako 
negativni ioni normaliziraju razine serotonina u mozgu, što 
potencijalno vodi do pozitivne reakcije osobe i poboljšanja 
raspoloženja što pomaže kod unaprjeđenja kvalitete sna, 
koncentracije i kognitivnih sposobnosti.

G. Pierce J. Howard Doktor znanosti Centra za primjenjene 
kognitivne znanosti izjavio je: "Negativni ioni povećavaju 
tok kisika prema mozgu što rezultira većom opreznošću, 
smanjenom dremljivošću i povećanjem mentalne 
energije."

DUBOKO UDAHNITE PROČIŠĆEN ZRAK
OBOGAĆEN NEGATIVNIM IONIMA.

BUDITE BOLJE - OSJEĆAJTE SE DOBRO



THERAPY AIR iON 
SUSTAV ZA PROČIŠĆAVANJE ZRAKA

U 5 RAZINA ZA
ZDRAVI ORGANIZAM.

Poboljšana kvaliteta zraka interijera potiče imunološki sustav 
i produktivnost na radnom mjestu (31). Therapy Air iOn 
osigurava optimalnu oksigenaciju tijela, uključujući i mozga 
i tako poboljšava opreznost i koncentraciju te poboljšava 
imunitet i bori se protiv bolesti.

Patogeni, zagađivači, plijesan i alergeni mogu se pronaći 
u zraku zatvorenog prostora i mogu se ukloniti uz pomoć 
Therapy Air iOn-a. Također, štiti pojedince od gripe i 
peludne groznice, i tako smanjuje potrebnu količinu 
lijekova za liječenje.

Sustav filtracije ne štiti samo od vanjskih zagađenja i 
alergena već također i od unutrašnjeg zagađenja od 
kemijskih  tvari, sredstava za čišćenje, mirisa od kuhanja i 
od otvorenih izvora plamena koji su svi zajedno štetni za 
naše zdravlje.

Kontrola unutrašnjih zagađivača u našim domovima, u 
uredima, u školama, bolnicama, fi tness i wellness centrima 
i u svakoj situaciji, gdje je zrak onečišćen je esencijalna u 
prevenciji bolesti, poboljšanom oporavku i u zadržavanju 
općeg zdravlja.
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INOVACIJA ZA ULTIMATIVNO 
ČIST ZRAK
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DODATNE ZNAČAJKE

Slim verzija za zid (Opcija)
Slim dizajn čini uređaj prikladnim za postavljanje na zid što prostoru daje 
ugodan i dekorativan doživljaj.

Ritmičko čišćenje - operativni način rada
Ovaj načun rada dizajniran je za optimalnu cirkulaciju zraka u zatvorenom 
prostoru i za brzo uklanjanje zagađivača.

Tihi rad po noći (noćni način rada)
Uređaj radi automatski tiho kako bi kreirao ugodnu atmosferu tijekom noći

Sigurnosni dizajn za kupce
Ako se otvori poklopac, sve operacije se automatski zaustavljaju. Prostor za 
ulaz/izlaz zraka osigurava vašu sigurnost i prevenira nezgode.

Svjetlo raspoloženja
Možete izabrati boju na prednjem panelu uređaja prema svojem 
raspoloženju.

Dječji način rada
Brzina strujanja zraka je smanjena za prevenciju osjećaja hladnoće kod djece.



TEHNIČKI DETALJI ZA THERAPY AIR® iON:

TEHNIČKI DETALJI ZA FILTERE THERAPY AIR® iON UREĐAJA:

ŠIFRA PROIZVODA    PWC-570 
NAZIV PROIZVODA    THERAPY AIR® iON 
BRUTO MASA [KG]    10.8 
NETO MASA [KG]     8.8 
PROIZVOĐAČ     HOME ART & SALES SERVICES AG, 
      SIHLEGGSTRASSE 23, CH-8832 WOLLERAU 
DIMENZIJE     54.4 x 18.1 x 51 cm  
SNAGA      47 W 
NAPON      220 V-240V - 50HZ/60HZ  
SIGURNOST     KLASA II
NAPAJANJE     Neodvojivo
METODA PROČIŠĆAVANJA     Antistatički fi lter, antibakterijski fi lter, HEPA fi lter,     
      anti-alergijski fi lter, fi lter aktivnog ugljena 
METODA ZAŠTITE    Prekidač 
KOLIČINA GENERIRANJA NEGATIVNIH IONA 220 000 iona po cm3 
RAZINA BUKE     Minimum 21 db - maksimum 46 db 
MAKSIMALNI KAPACITET PROČIŠĆAVANJA  328m3/h 
MAKSIMALAN PROTOK ZRAKA (M3/MIN)  5.8 
JAMSTVO      2 godine 
CERTIFIKATI/IZJAVE 

ŠIFRA PROIZVODA    PWC-570-49
NAZIV PROIZVODA     FILTERI THERAPY AIR 
PRIMJENA SETA     Set fi ltera za pročišćavanje za Therapy Air iOn uređaj PWC-570.    
      Godišnji paket
BRUTO MASA [KG]    1.98 
NETO MASA [KG]     1.2 
PROIZVOĐAČ     HOME ART & SALES SERVICES AG
      SIHLEGGSTRASSE 23, CH-8832 WOLLERAU 
SADRŽAJ    

JAMSTVO     Nije primjenjivo - potrošni materijal.

2xAntistatički fi lter, 1x antibakterijski fi lter, 1xHEPA fi lter, 1x anti-alergijski 
fi lter, 1 fi lter aktivnog ugljena.
Napomena: Filteri dolaze sa zaštitnom folijom. Molimo uklonite ju.

CE sukladnost za električnu opremu. Izjava o sukladnosti u skladu s Direk-
tivom 2004/105/EC za elektromagnetsku kompatibilnost. Izjava o sukladnosti 
sukladno s Direktivom za napon 2006/95/EC. Direktiva 2002/95*EC (RoHS 1) 
na restrikciju korištenja određenih opasnih tvari u električnoj i elektroničkoj 
opremi.
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UČINAK NA RESPIRATORNI SUSTAV

DODATNE INFORMACIJE O ZDRAVSTVENIM RIZICIMA

Sustavni prikaz najbolji je mogući dokaz u istraživanju koji 
pokazuje povezanost između izlaganja PM2.5, zagađenju 
zraka od automobila, ugljičnog monoksida i peludi i razvoja 
pedijatrijske astme (3,4)

Izlaganje NO2, SO2 i PM2.5 (5,6,7,4) aktivira upalne markere 
(8) i povećava oksidativni stres unutar stanice što rezultira 
smrću stanicu kroz apoptozu, autofagiju i nekrozu (9,10). 
Izlaganje PM može također voditi prema DNA oštećenju i 
genetskoj nestabilnosti povećavajući podložnost nastanka 
karcinoma (11,12). 

Prenatalno izlaganja NO2, SO2 i PM povezano je s povećanim 
rizikom od pojave teškog disanja i razvoja astme u djetinjstvu 
(13,14,15,16). Dodatno, djeca, čije su mame živjele blizu većih 
cesta prije poroda, mogu imati veći rizik od razvoja plućnih 
infekcija u najranijoj dobi (17) te mogu razviti podložnost 
kardio-metaboličkim oboljenjima (18). Nažalost, izlaganje 
zagađenom zraku povezano je s intrauterinom hipoksijom 
tijekom trudnoće, a koje ima negativan utjecaj na razvoj 
organa i embrionalnih procesa (18,19) i također je povezan 
s kongenitalnim abnormalnostima, posebno one koje utječu 

na srce (20,21). Slično, Son et al (2017) pružio je podržavajući 
dokaz na uzorku od 500 000 djece rođene u SAD-u gdje je 
cjeloživotno izlaganje PM 2.5 povećalo rizik od smrtnosti od 
respiratornih poremećaja i sindroma iznenadne dojenačke 
smrti (22).
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Putuje duboko u
vrećice alveola

Dušnik

Bronhioli

Alveoli

Pluća

Izvor: EPA, Odjel za okolišnu zaštitu, Greenpeace

Plućna vena
Ulazi u 
unutrašnje 
dišne puteve

Jednom kada se 
čestice metala pojave 
u krvotoku mogu 
uzrokovati karcinom, 
čak i genetske 
bolesti u slijedećim 
generacijama

Tragovi metala često se 
nalaze u zagađenom zraku 
Kine i uključuje čestice 
bakra, magnezija, litija, 
nikla, kobalta, arsena, 
selenija i cinka.

Fine čestice u 
zraku (PM2.5)

PM2.5

Otrov je u zraku kojeg dišemo



UČINCI NA KARDIOVASKULARNI SUSTAV

UČINAK NA TEŽINU, METABOLIZAM I DIJABETES

Istraživanja pružaju dokaze kako izloženost onečišćenom 
zraku povećava oksidativni stres, sustavnu upalu, i 
neravnoteže autonomnog živčanog sustava koje naknadno 
može izazvati endotelnu disfunkciju i suženje krvnih žila 
(23,24). Čvrsto je dokazano (25,26,27,28,29,6,24) da su 
navedeni faktori središnji uzrok izazivanja specifi čnih 
kardijalnih točaka, i kao takvi izazivaju rizik pojave:

• Infarkt mikoarda
• Srčane aritmije
• Fibrilacije atrija
• Osjetljivost na ishemiju
• Kardiovaskularne bolesti, poput ishemičnog udara
• Vaskularna disfunkcija
• Hipertenzija
• Ateroskleroza
• Reperfuzijske ozljede

U stvari, PM 2.5 povezan je s uvećanjem kardiovaskularne 
smrtnosti od 11% (31).

Nadalje, okolišno izlaganje zagađenom zraku značajno 
povećava arterijski krvni tlak, koji dugotrajno može 
uzrokovati razvoj od kontinuirane hipertenzije (32) i 
povećanog rizika od ateroskleroze, što se prikazuje kao 
aortalna i koronarna kalcifi kacije (33,31). Čak i kratkoročno 

povećanje zagađenja zraka je povezano s povećanim 
rizikom miokardialnog infarkta, kapi i akutnog zatajenja srca 
zbog povećanja formacije tromba, koagulacijskih faktora i 
aktivacije trombocita (34,35,36,37,38).

Rizik se povećava čak i kad su količine zagađivača ispod 
europskih standarda.

PM uzrokuje rizik od kardiovaskularnih događaja pogotovo 
u ranjivim grupama pojedinaca (21,39,40) poput osoba koje 
imaju ili se sumnja na kardiovaskularne bolesti, kod starijih, 
dijabetičara (pogledajte učinak na težinu, metabolizam i 
dijabetes), trudnica.

Izlaganje velikim dozama zagađenja PM2.5 tijekom 
trudnoće, osobito u 8. i 9. mjesecu povezani su s manjom 
porođajnom težinom novorođenčadi (41) i potencijalno s 
dječjom pretilosti u kasnijem životu (42). Razine leptina 
pojavljuju se u više od 70% većim razinama kod djece 
čije su majke živjele blizu velikih cesta tijekom trudnoće 
u odnosu na djecu čije su majke živjele dalje od cesta 
(43). Leptin je hormon koje proizvodi adipozno tkivo 
(npr. masnoće) i dobiva se iz mozga. Količina leptina 
proporcionalna je s količinom spremljene tjelesne masti 
i pokazatelj je kalorijskog stanja organizma. Dakle, 
deformacije u signaliziranju puta leptina povezane su s 
pretilošću i dijabeteseom (44). 

Prema tome, izloženost zagađenom zraku je čimbenik 
koji doprinosi razvoju i progresiji dijabetesa (14,15), kroz 
biološke puteve uključujući i endotelnu i mitohondrijsku 
disfunkciju, oksidativni stres, deregulaciju visceralnog 
adipoznog tkiva kroz upalu, otpornost jetre na inzulin, 
povišenu razinu hemoglobina, povišen krvni tlak i 
promjene na autonomnom živčanom sustavu, koji može 
dovesti do otpornosti na inzulin (46). Stoga, izlaganje 
PM2.5 može povećati rizik od dijabetesa od 10 do 27% 
(46). 

Pretilost je smatrana upalnom bolešću, a pretile osobe i 
osobe s prekomjernom težinom imaju povećane upalne 
markere. Uslijed okidača u vidu zagađenog zraka u tijelu, 
pretili pojedinci su podložniji zagađenom zraku zbog 
iritacijskog utjecaja već postojeće upale.

Pretili pojedinci osobito su osjetljiviji na O3 induciranu 
oslabljenu funkciju pluća i u većem su riziku od pojave 
kardiopulmunalnih oštećenja uslijed zagađenog zraka.
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UČINCI NA KOGNITIVNE FUNKCIJE
Zagađeni zrak i čestice u zraku povezane su s upalom 
živčanog sustava, povećanjem oksidativnog stresa, potiču 
disfunkciju mikroglija i promjene u krvotoku mozga što 
može pogoditi višestruke puteve živčanog sustava što vodi 
do smanjenih kognitivnih sposobnosti, bolesti bijele tvari, 
kapi i bolesti karotidnih arterija (48). 

Stoga, zagađeni zrak je povezan s pogoršanjem 
neuropatologija, poput Alzheimerove i Parkinsonove bolesti 
(48,49). Uz to, izlaganje zagađenom zraku u zatvorenom 
prostoru od uređaja koji sagorijevaju fosilna goriva može 
dovesti do slabije kognitivne sposobnosti u tečnosti govora, 
učenja govora, zadržavanja i orijentacije kod osoba starijh 
od 50 godina (49).

Izlaganje zagađenom zraku tijekom trudnoće i u ranim 
prenatalnim razdobljima može dovesti do upalnih procesa 
u fetalnom mozgu što može poremetiti razvoj mikroglija i 
podložnosti nastanka neuroloških poremećaja (50). Nedavne 
studije pokazuju kako teška izlaganja pesticidima i PM tijekom 
trudnoće su povezana s spektrom autističnih poremećaja 
kod djece (51,52,53). Zbog različitih vrsta sastava PM2.5 teško 
je odrediti koja točno komponenta ima štetan utjecaj na 

zdravlje. Međutim, studija koja istražuje čestice u zraku PM2.5 
pri rođenju i kasnije u djetinjstvu kod više od 7000 djece u 
Njemačkoj, Nizozemskoj, Italiji i Španjolskoj pokazuje kako je 
izloženost visokim razinama željeza u zatvorenim prostorima 
povezana sa smanjenjem fi ne motorne funkcije kod djece 
do 9 godina starosti. To nam sugerira kako je izloženost tom 
elementu visoko prevladavajuća neurotoksična komponenta 
u PM 2.5. (54).
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DUBOKO UDAHNITE PROČIŠĆENI ZRAK 
OBOGAĆEN NEGATIVNIM IONIMA.

BUDITE BOLJE - OSJEĆAJTE SE DOBRO
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