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ELEMENTS DE PHYSIQUE DE BASE

Nous vivons dans un monde ou la matiére se préseunteplusieurs aspect.

- Solide

- Liquide

-  Gazeux

Cette matiere peut alternativement passer de |llautre de ces états en fonction, de la T° daéssion.
Dans certaines conditions ces états peuvent cendibit et pression)

1) LA MASSE d’un corps est une grandeur caractérisant unetiggiale matiere constituant ce corps.
Elle ne dépend ni de la T° ni la pression, ni éu.li

L'unité est le KG correspondant a une quantité uljgare contenue dans 1Dm3 a 4°C

MASSE SPECIFIQUE ouMASSE VOLUMOQUE

La notion de masse ne donne aucune idée quanfame/@ccupé par une matiere d’une substance ad d@iméme
masse peut occuper des volumes différentisfaut donc définir pour chaque matiére sa giséuatans un volume
donné.

La masse volumique de I'eau est égale a

- 1Kg/Dm3

La masse volumique du plomb (Pb) est égale a 14,8n3 :dans 1Dm3 on peut placer 11,3 Kg de Plomb
La masse volumique du mercure (Hg) est égale aKig/@Om3

La masse volumique de l'or est égale a 19,5 Kg/Dm3

La masse volumique de I'air est égale a 1,299/ @r3C et & 1 Bar

La masse spécifique fait donc intervenir le Volumegs est dépendant de la T° (les corps se dilatenthauffe, on le
verra plus tard avec la loi de CHARLES), et derksspion (aucune matiére n’est incompressible toizhe)

2) LADENSITE d’'un corps est le rapport entre sa masse &t delh autre corps occupant le méme volume.

Elle s’exprime sans unité.

Il convient de préciser la référence quand on expia densité.

Habituellement il est entendu que la densité dédesoou des liquides s’effectue toujours par rapad'eau.
Dans le cas de gaz c’est l'air (1,29 / Dm3)

3) LE POIDS est une force exercée sur un corps du haut @drad.

Cette force peut provoquer une chute si les agjiise corps sont supprimeés.

Si ce corps est posé sur une table, la table eserdei une force égale a son poids, cette foémodle de I'attraction
terrestre (pesanteur)

A l'inverse de la masse, le poids varie selondea.li

Il est plus grand au péle et plus faible a I'équatpratiquement nul dans I'espace.

Son unité est le NEWTON, soit la force communigaéme masse de 1Kg et une accélération de 1M/ Sex
Mesure d’'un poids a I'aide d’un ressort : I'allongent est proportionnel a la force de traction quibit (dynamometre)

a) Le poids volumique: est le poids d'une unité de volume d’un corps,gkprime en NEWTON / M3
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b) relation masse/poids dans un méme lieu un bloc de 15l sera plus d#fi@isoulever qu’un bloc de 12l.
Le poids est donc proportionnel a la masse

A PARIS « G » mesure de pesanteur = 9,81 m/ Sec —2
« G » diminue avec l'altitude

RAPPEL
Km Hm Dam M Dm Cm Mm
M3 Dm3 Cm3 Mm3
M2 Dm?2 Cm? Mm?2
I Cl Ml
Tonne Kg Gr Mgr

4) FORCE cause capable de déformer un corps ou d’en modiétat de repos ou de mouvement

- Statique : Déformation
- Dynamigue : Modification d’'un mouvement d’un corps ou créatan mouvement

Représentation d’'une force:
Elle peut étre :

- Colinéaires : Dans le méme sens
- Résultantes : S’ajoutent

=>Direction (droite, gauche)
=>Point d’application

Direction

- Nulles : S’opposent =>»Sens, Intensité (Newton)
Point < N >
d’application Intensité

En plongée, la notion de force se décline :
- Flottabilité

- Pression

- Fonctionnement des détendeurs

Rappel

Masse = Quantité de matiere d’'un corps
Poids = Force qui raméne un corps vers la terggietarie suivant le lieu
Masse spécifique = Masse correspondant a un votiomeé ( Eau = 1Kg / Dm3
1Dm3 = Kg)
Densité = Masse d'un corps / Masse d’'un corps féeedce occupant un méme volume

5) LA PRESSION est une combinaison de deux grandeurs : forceristce

P=F/S
La pression augmente si la force est grande et larace est petite
Son unité est le Pascal qui est trop faible, opréfere le Bar.

1 Bar = 100.000 Pascal
1 Bar =1Kg/Cmzsoit une force de 1 Kg surr2C
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En plongée, on la retrouve dans:
- Lesblocs

- Enimmersion

- En niveau différent (altitude)

a) PRESSION ATMOSPHERIQUE, P.Atm

Pression du poids de I'air au-dessus de nous egpran Hecto Pascal (HP)
Au niveau de la mer la P.At = 1013 HP ou 1 Bar

On peut aussi I'exprimer en Mm de mercure (HG),aquniveau de la mer est de :
760 Mm de HG

Donc 1 Bar = 1013 HP = 760 Mm HG

En altitude la pression diminue de par la couclag dhoins importante.

En effet, un plus grand nombre de molécules dairauvent concentré pres du sol, par le fait ggenlolécules ont une
masse, elles sont donc soumises a la gravitatisonetattirées vers le centre de la terre .

On considére que I'on perd environ 0,1 Bar par 100

Exemple :

Si Patm = 0,86 Bar
Combien en Hg ?

760 x 0,86 = 653,60 Hg
En HP ?

1013 x 0,86 =871,18 HP

Si Patm = 1050 HP

En Bar:1050/1013 = 1,03 Bar

En HG : 1050 x 766 786,76 HG
1013

b) PRESSION HYDROSTATIQUE OU PRESSION RELATIVE

Dans I'eau nous subissons une pression égale ds goine colonne d’eau située au-dessus de nous.
Plus précisément un cylindre de 1 Cm? de sectiomenant 1 litre d’eau (1Kg) et mesurant 10 m

N
N
1 Litre > 10 m
/
1Cm?2

Cette colonne d’eau exercera donc a son extréraggebune pression de 1 Bar
(P=F/S)
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A 10 m de profondeur nous aurons donc une presslative de 1 Bar (1 Kg / Cm?)
A 20 m notre colonne d’'eau sera de 20 m de haetetontiendra 2 litres (2 Kg) d’eau
La pression relative sera donc de 2 Bars

La pression relative est également dépendante adinkité du liquide dans lequel on procéde a l'insioe.
Donc dans I'eau de densité 1.
La pression relative(Prela) & 20 m est de 2 Bars x densité21Bars
Dans un liquide de densité 1,03 & 20 m on aura
2 Bars x 1,03 2,06 Bars
Donc on peut dire : que la pression relative variavec la densité
On a vu qu’en altitude, la pression atmosphéricareait
On peut donc dire : que la Patm varie avec I'altitu
Nous subissons également dans 'eau, outre laipnessercée par la colonne d’eau au-dessus de lopiession
atmosphérique exercée par I'atmosphére au-desdigadesoit au niveau de la mer et a 10 m de pabdaor :
1 Bar de PRela + 1 Bar de Patm = 2 Bars quisgsEksion absolue Pabs
Pabs = Prela + Patm
Exemple :
Patm = 646 Mm HG
Densité du liquide = 1,05
Quelle estla Pabsa 40 m ?

Patm = Patm du lieu/ Patm au niveau de la mer

Patm en Bar
646 / 760 = 0,85 Bar

Prela = (Profondeur/10) x Densité

(40 m/10) x 1,05 4,2 Bars
Pabs = Prela + Patm

4,2 Bars + 0,85 Bar 5,05 Bars
Inversement :
Patm 646 HG
Densité 1,05
Pabs = 7,15 Bars
Quelle est la profondeur ?
Si Prela = (Prof/10) x D
Pabs = Prela + Patm
Donc 7,15 Bars — 0,8% 6,36 bars

Pabs Patm

(6,36 x 10)/1.05 60 m
En plongée la pression augmente a la descente andiue a la remontée
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COMPRESSIBILITE DES GAZ

MARIOTTE (17™) mais aussi le physicien Anglais BOYLE ont décatiae méme moment l'influence de la pression
sur les gaz

1) Applications :

- Matériel :
- Compresseurs
- Blocs
- Tampons
- Détendeurs
- Profondimétre capillaires
- SSG (gilet)
- Plongeurs :
- Accident de décompression
- Barotraumatismes
- Surpression pulmonaire
- Levage
- Flottabilité

2) Mise en évidence :

Les gaz sont aisément compressibles

En plongée la pression exercée par I'eau va congpries gaz.
Exemple :

o L AR |

10 Métres 1

30 Métres

| EAU |

4 Bars

Si lI'on plonge un verre, gradué, retourné dang,lsau va monter lentement dans le verre en domapt l'air qui se
trouve a l'intérieur

A 10m la pression est de 2 bars, I'eau occupe aéwtu volume, I'air a donc diminué de moitié

A 30m la pression est de 4 Bars, I'eau occupe lda ¥erre, I'air a donc diminué des ¥

Si I'on remonte le verre on constate que l'airilggedet chasse I'eau

A 10m l'air occupe a nouveau la moitié du voluma ket surface il occupe la totalité du volume durere
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Si:
- P est la pression avant immersion
-V est le volume du gaz avant immersion
- P' la pression en immersion
- V'le volume du gaz en immersion
La loi de MARIOTTE s'exprime en conséguence pdofeule:
-PxV=P'xV'=PnxVn

3) Vérification:

60l Surface

N PLV1=1x60=60 <

> P2 V2 =2x30 =60 P1vl=p2v2
20m 200 T~

P3V3=3x20=60

P1xV1=P2xV2=P3xV3=PnVn

P1 = pression avant immersion
V1 = volume avant immersion
P2 = pression a 10 m

V2 =volume a 10 m

P3 = pression a 20 m

V3 =volume a 20 m

Etc...

Enoncé:
A température constante le volume d'un gaz est inveement proportionnel a la pression gu'il recoit

Mais a T° constante, ce qui traduit gu’en modifiantla T° les données changent

Si nous tenons compte de la T°, la loi de MARIOTERE modifiée par la loi dEHARLES qui précise :
« A volume constant, la pression d’'un gaz est proptionnelle a sa T° absolue »

On peut également citer la loi GAY LUSSAC

« A Pression constante le volume occupé par un gegt proportionnel a sa T° absolue »
Toutefois en plongée la pression est rarement apteston ne retiendra donc que la loi de CHARLES
Pour des raisons de calculs on transformera lanP°elsius ou Centigrades en ° Kelvins et on daac que la T°
absolue est égaled C = 273° K
T° absolue=T°en°C+273=T°en°K
Donc ramené a MARIOTTE on dira :

P1V1=P2V2car P x V= Constante
T1 T2 T

La quantité d'air disponible pour le plongeur est poportionnelle au produit de :

PxV
T
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4) En application :

On dispose d’'un bloc de 15 | gonflé & 180 Bars aQ
Sur le pont du bateau il est soumis a une T° d&C55
Quelle sera sa pression ?

T1=15°C+ 273 =288 °K T2 =55°C + 273 =328 °K
P1 =180 Bars pP2="

Pl = p2 P2=P1T2

T1 T2 T1

P2 =180 b x 328 °K 205 Bars
288 °K

La pression augmente si la T° monte, c’est donc t8monstration de la loi de CHARLES.

Inversement :
On gonfle un bloc de 151 a 190 Bars a 40 °C
Quelle sera sa pression dans une eau a 15 °C ?

T1=40°C+273=313°K
T2=15°C + 273 =288 °K

2= Pl xT2=P2 =190 Bars x 288 °K174,82 Bars

P
T2 T1 133K

=0
P =

La pression diminue si la T° baisse

Si nous avions un choix a faire de deux blocs de 15
- Le premier gonflé a 190 Bars a 47 °C

- Le Z™gonflé a 180 Bars a 27 °C

Le tout pour s'immerger dans une eau a 17 °C

Que choisir ?

T1 fr bloc =47 °C + 273 = 320 °K
T1 Z™bloc = 27 °C + 273 = 300 °K
P1 T bloc = 190 Bars

P1 Z™bloc = 180 Bars

T2= 17°C+ 273 =290 °K

1°) 190 b x 290 °K=172,19 Bars
320 °K

2°) 180 b x 290 °K=174 Bars
300 °K
Autres applications
Les tampons dans le gonflage des bouteilles

Le principe du gonflage est d’équilibrer le bloa@mplir avec le tampon jusqu’a la pression maxénpeduvant étre
supportée par le bloc
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Exemple :
Un tampon de 200 Bars de 20 | est utilisé pourlgoni bloc de 10 | dans lequel reste 20 Bars.

200
Bars
20
Litres

20

Bars

10

‘ Litrles

200 Bars x 20 litres = 4000 Litres
20 Bars x 10 Litres = 200 Litres

On met en remplissage le bloc avec le tampon, &iliéee il N’y aura plus qu’un seul bloc représamttle volume total
des deux : tampons + bloc
soit 4000 | + 200 | = 4200 |
On souhaite alors connaitre la pression d’équililerees deux récipients :
4000 | + 200 E 140 Bars

201+ 101

En fermant le tampon nous avons donc un bloc deya6flé & 140 Bars

Soit P1V1 + P2VZ (20 Bars x 10 1) + (200 Bars x 204140 Bars
V1+V2 L6 20|

Si maintenant on décide de continuer le gonflageedgloc a I'aide d’un nouveau tampon de 200 Bade €0 |
Il s’agira d’'un gonflage successif

200
Bars
20
Lit
itres 140
.| Bars
10
‘ Litrles

200 Bars x 20 litres = 4000 Litres

140 Bars x 10 Litres = 1400 Litres
Soit P1V1 + P2VZ (140 Bars x 10 1) + (200 Bars x 204180 Bars
V1+V2 L6 20|
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On convient d’effectuer la méme opération maisierultanéeen reliant les deux tampons

200
Bars
20
Litres 20
| Bars
Bars 10
Litres
20
Litres
Soit :
P1V1 + P2V2= (20 Bars x 10 1) + (200 Bars x 20 1) + (200 Bar20 )=164 B
V1+V2 1®201+201
On constate donc qu'il est préférable de gonfler icessivement plutdt que simultanément
Consommation

Un plongeur dispose d’un bloc de 12 1 & 175 Bars
Il plonge a 25 m et sa consommation est de 24n/ M

Quelle est la durée de sa plongée, s'il veut carsé&i0 Bars ?
175 Bars — 50 Bars = 125 Bars

25 m = 3,5 Bars
125 Bars x 12 £ 17,86 Mm

3,5x241
PRINCIPE DE LA REGLE DE TROIS
6=3x2
3=6/2
2=6/3
d=P:V
V=P:d
P=dxV

N...x 7 = ,21=N... =3
oi12_— 7

Autres exemples de problemes de gonflage

2 tampons de 50 |

1*' = 150 Bars

2°™= 200 Bars

Bloc de 10 |, reste 30 Bars

On souhaite remplir le bloc a 175 Bars en successif
Quelle sera la pression finale dans 1€ 2ampon ?
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Soit
1°) P1V1 + P2V2 (30 Bars x 10 1) + (150 Bars x 5041130 Bars
V1+V2 101+501

2°) (PLV1) - (P2V2) = (P3 x V3) - (RP4V4)

N\

Pression et volume
. bloc aprés
Pression et .
Pression et remplissage
. volume bloc
volume Pression et avant 175 Bars x 10 |
tampon départ volur?e t?mpon remplissage
na 130 Bars x 10 |

200 Bars x 50 | 501 x X.....Bars

(P1V1) — [(P3V3) — (PAVA)F P2
V2

10000 — (1300 — 1756)191 Bars
50

Algébriquement :
(200 Bars x50 1) — (50 I x X.....) = (175 Bars x116- (130 Bars x 10 I)
10000 — 50x = 1750 — 1300

50x = 450 — 10000

50x = -9550
X = 9550= 191 Bars
50

Il est bon de noter que dans un bloc ou le manenadique « O » il reste en fait 1 Bar égal a kspion Atm, la lecture
sur un manometre correspond a la pression relative.

Lors des cours sur le matériel il sera abordé lefopdimétres.

MARIOTTE intervient également sur les barotraunmaéis qui seront expliqués ultérieurement.
En pratique et en utilisant le gilet (PA) et le pmn ballast on utilise la loi de MARIOTTE

Les levages divers touchent aussi ARCHIMEDE objet @utre cours
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LA FLOTTABILITE

1) Applications :
- Lelestage

- Laflottabilité

- Le poumon ballast

- Leqilet

- Le parachute

- Les techniques d’'immersion
- Lelevage

Soit un cube de 1m de coté, on I'immerge a 9m déopdeur

9m

A
A 4

1m

10m

Y

On constate qu’une force s'exerce de la surfacgleezube :
A 9m la Pabs est de 1,9 bar
Soit Im =100 cm x 100 cm = 10.000 cm?
Donc 10.000 cm? x 1,9 bar = 19.000 Kgf = 19 Tonnes
A 10 m la Pabs est de 2 bars
Soit Im =100 cm x 100 cm = 10.000 cm?
Donc 10.000 cm? x 2 bars = 20.000 Kgf = 20 Tonnes

La force sur la face inférieure est donc plus ingnate que celle qui s’exerce sur la surface supérie

Les forces latérales s’annulent

Autres exemples :
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Le principe de la balance :

Fig 1 Fig 2

—/
/=
Ll

SRS

gaa&a& ,
-

Fig 3 :Nous rajoutons I'eau
retirée dans l'autre plateau
de la balance, nous
constatons que les deux
plateaux sont en équilibre

Fig 2 :Nous récupérons
I'eau expulsée

Fig 1 :Nous immergeons ur
bloc de densité « 1 » dans
un récipient d’eau, nous
constatons qu'il coule et

gue l'eau sort du récipien

Tout corps plongé dans l'eau recoit de la part deatle-ci une poussée verticale, dirigée de bas enubhagéqgale au
poids du volume d'eau déplacée.

Nous pouvons appeler le poids réel (Pre) le pdigis cborps dans l'air.
Le poids apparent (Papp), le poids d'un corps tlaas.

Le poids apparent est la différence entre le paidbket la poussée d’ARCHIMEDE.
La poussée étant égale au volume du corps

Papp = Pre - Parchi

3 reperes :
Pre < Parchi : La valeur du poids d'un corps estia valeur de son volume, le corps remeni flottabilité
est positive »

Pre > Parchi : La valeur du poids d'un corps estiz valeur de son volume, le corps caula flottabilité est
négative »

Pre = Parchi : La valeur du poids d'un corps estlavaleur de son volume, le corps flgttéa flottabilité est
nulle »

Si nous considérons qu’un plongeur a un poids de B@, un volume de 79I, une combinaison de 5Kg quilel
méme a un volume de 10I, une ceinture de 5Kg et delume 2I, un bloc de 15Kg avec un volume de 12|
Quel est le constat que I'on en tire?

PLONGEUR COMBINAISON LEST BLOC TOTAL
POIDS 80Kg 5Kg 5Kg 15Kg 105Kg
VOLUME 79I 10l 2l 12|
POUSSEE 79Kg 10Kg 2Kg 12Kg 103Kg
Papp 1Kg -5Kg 3Kg 3Kg 2Kg
FLOTTABILITE . Négative
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On peut donc dire que la Parchi est une force guépend que du volume de 'objet immergé et dddldans lequel
on I'immerge.

Elle ne dépend pas du Pre de I'objet.

Dans I'eau la Parchi sera de 1 KgF par litres ing@dd de I'eau = 1)

Applications :

- Un plongeur s'immerge en phoque, il sort les brasl expire, il diminue son volume, il coule.

- Un nageur fait la planche en surface poumons pies, il flotte, s'il expire son volume diminue, il ecoit
une poussée inférieure, il coule.

- Le plongeur équilibré en immersion inspire, il augnente son volume, il remonte

Il peut étre associé MARIOTTE et ARCHIMEDE

Le plongeur descend, tous les gaz se comprimentt@aac, intestins, alvéoles de la combinaison, e)de volume
diminue la Parchi est moins grande.

L’importance du lestage trouve la son applicationle plomb est choisi car il a une densité importantpour un
petit volume (11,3), on pourrait aussi lester avedes composants plus lourds tel que : le mercure (B3, I'or (19,3)

Si nous devons remonter un plongeur , ce n'est p&splus lourd(Pre) qui sera le plus dur a remontemais le plus
dense (rapport poids/volume)

Le Papp d’'un plongeur n’est pas constant durant salongée, il varie avec la profondeur
Plus de pression = moins de volume

il varie aussi avec le temps (consommation), la btille se vide le Papp diminue

EXEMPLES PRATIQUES :

Nous trouvons a 40 m une ancre de 30 Kgetde d 4
Nous disposons d’'un parachute de 30 I, nous y metts | d’air

1°) est-ce que I'ancre remonte ?
2°) si non a quelle profondeur doit-on la remoidtéas palme pour qu’elle remonte seule ?
1°) Papp = Pre — Parchi ou Vol

Volume = Masse / d
Volume de I'ancre =30 Kg /4 =7,5Kg

30Kg—-75Kg=225Kgou22l,5
Elle ne remontera pas avec 15 | d'air

2°) 240 m la Pabs = 5 Bars
P1V1=P2V2
Pl1=5Bars V1=151 P2? V2=2215
5x15=3,33Bars 23,3 m
22,5
P1Vi1=P2
V2

*kkkkkkhkk
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On dispose d'un caisson d’appareil photos d’ungdiel 20 Kg
et de Volume 25I

On y place un appareil photos de 10 Kg

On posséde de la mousse de d = 0,2 (0,2 Kg / Dm3)

On immerge dansune eaude d =1

Quel volume de mousse doit-on rajouter pour obtemiPapp =0 ?
Papp du caisson et appareil photos 20 Kg + 10 R Kg — 251 =5 Kg

La mousse est égale a 0,2 Kg / Dm3

Soit pour chaque litre de mousse rajoutée on ai@Kg en plus
Donc 1 Kg (1) — 0,2 Kg = 0,8 Kg de flottabilitéplitre rajoutée
Papp 5 Kg/ 0,8 = 6,25 Litres de mousse

*kkkkkkkk

Une ancre de 40 Kg et de 20 | de volume se troaws dne eau de d = 1,25
ad4sm

On dispose d’'un parachute de 5 | d’air

A quelle profondeur remontera-t-elle ?

Papp 40-20 = 20 Kg
45m = 6,625 Bars (451,25 + 1)
10
6,625 x 5= 1,33 bar>»2,64 m
20 x 1,25
Un objet flotte a 15 m apres que I'on y ait attaohéparachute de 10 | d’air a 40m et dans une eali=d0,8

Quel est son Papp ?

40m = 4,2 Bars
4,2Barsx 101 =(Pabs 9)N0=15m
0,8
Donc15mx 0,8 + 1 = 2,2 Bars
10
4,2 Bars x 1G=19 Kg de Papp
2,2 Bars

*kkkkkkkk
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La masse d’un boitier de caméra est de 3 Kg, shiimeode 5 Dm3

On dispose d'un lest de masse volumique 11 Kg/ Dm3

Combien doit-on rajouter pour que le Papp du boéoé nul dans une eau de
d=1,037

1°) Le lest a I'intérieur
2°) Le lest a I'extérieur

1°) papp = Pre — (Parchi x d)
3Kg-(5x1,03)=2,15Kg

2°) Si le lest est a I'extérieur il convient de naitre la Parchi du lest
ddulest=11
d de I'eau = 1,03
Poids du lest = 2,15 Kg
Vol =?
Papp du lest = 2,19 résulte de : (Vol du lest x d du lest ) — d dalie
Soit 2,15 = (Vol lest x 11 ) — 1,03
Voldulest=  2,15/(11-1,03) = 0,22 Dm3
d=P P?
\Y,
P=dxV=11x0,22 2,42 Kg
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LA LOI DE DALTON

[) INTRODUCTION .

Le plongeur respire de 'air comprimé qui est cos®pde plusieurs
gaz.

Ces gaz vont subir des modifications en fonatiera profondeur
atteinte et avoir des comportements différents.

02 combiné a I'hemoglobine ou dissous dans lg sahdirectement
utilisé par I'organisme.
CO2 s’intégre dans le systeme chimique. Il egbstid’origine interne et sa production ne
change pas beaucoup avec la pression.
Les gaz inertes , dissous dans le sang au ndeféchangeur pulmonaire se repartissent dans
I'organisme selon leur solubilité dans les difits tissus. Dans la plongée amateur a I'air ateilgerte est
I'azote.

[I) DEFINITION.

La pression partielle d’'un gaz dans un mélangégae ala  pression qu’aurait ce gaz s'il occupait
seul le volume du mélange.

[l1) MISE EN EVIDENCE.

I'expérience de BERTHOLET

A) Prenons deux récipients d’'un méme volume dertiuni chacun  d’un manomeétre et relié par un

robinet
1) Robinet fermé : le ler récipient contienf’@2 a la P° de 1 bar. le 2eme récipient
est au vide absalu
02 [ ] Vide 02 [ ] 02
P=1B N P=0B P=05B P=058B
N°2
N°1
02 W N2 02 + N2 W 02 + N2
P=1B y— P=1B P=1B y— P=1B
N°3 N°4
2) On ouvre le robinet de communication entsedeux récipients. Au bout d’'un

certain temps a I'équilibre, on constate que chagapient a une P° identique de 0,5 B.

3) Robinet fermé. Le®Irécipient contient de 'O2 a une P° de 1B.q9eéZipient contient du N2
a une P° de 1B.

4) On ouvre le robinet. La T° étant maintenue camtst, au bout d’un certain temps a I'équilibre
on constate:
- Que la P° n’a pas changée dans chacun des misipie
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- Que chaque récipient contient la méme quantitédéex gaz.

Dans un cas comme dans l'autre le gaz ou les gatreeivent en quantité égal dans chacun des deipients. La
pression est identique seul la composition de ahaégcipient est modifié.

Lorsqu'il est seul, il y a une répartition égal gesssions dans chacun des récipients. Dans légreas 0,5b.
Lorsqu’il est avec un autre gaz4{Q,) ils ont une P° totale de 1B mais avec une prasgspective  de 0,5 B pour
chacun. On parlera alors de P° partielle d'O2eePt partielle de N2

On peut en déduire que :

P°abs = 1B = PPO2 = 0,5B + PPN2 = 0,5B
La P° partielle du gaz = La P° abs x @U gaz

DONC :

La P° exercée par un mélange gazeux est égalsomliame des P° partielles de chacun des gaz
constituant ce mélange.

La P° partielle d’'un gaz constituant d’'un mélaegela P° que ce gaz exercerait s'il occupait keul
volume total du mélange.

La P° partielle d’un gaz constituant d’'un mélaegeégale au produit de la P° totale du mélangéapar
concentration ( pourcentage ) du gaz dans le mélang

V) APPLICATIONS.

Composition de lair.
02= 20,9 % GAZ RARES=> 0,07 %
N2= 79 %
CO2= 0,03 %

On peut simplifier en considérant :
02=20%
N2= 80 %

Il faut savoir que I'O2 est toxique pour I'organisa une P° partielle de 1,6 B
Exercice :

Calculer la PPo2 et la PPn2a 40 M
PP = Pabs x X% Pabs a 40M _ Ppo2 =5x20%
" PPn2 =5x70u
Profondeur maxi atteinte pour une plongée a l'air.
1,6 =5xX% > Pabs=8B=70M

Avec quel mélange obtient—-on une P° partiellediaaxi a 40M ?
Chaque gaz constituant I'air posséde des propritésgiques particuliéres. Les effets de ses gaz s

I'organisme sont directement corrélés avec leungdrtielles. Le calcul des P° partielles est yiber
comprendre la physiologie de la plongée a l'aindispensable pour la plongée avec des mélanges.
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LA DISSOLUTION DES GAZ

[) INTRODUCTION

Les liquides dissolvent les gaz . Leurs dissolutians les liquides se fait suivant la loi de HENRY.
Les gaz se dissolvent aussi dans les tissus. Ltitfudissoute et la vitesse de dissolution samttions de
parameétres physiques. ( T° et P°).

II) DEFINITION .

A TEMPERATURE CONSTANTE ET A SATURATION, LA QUANTIT E DE GAZ DISSOUS DANS
UN LIQUIDE EST PROPORTIONELLE A LA P° EXERCEE PAR C E GAZ AU CONTACT DU
LIQUIDE.

[11) MECANISME

La bouteille d’eau gazeuse : si I'on ouvre la bitlete une partie du gaz contenu dans 'eau s’épbagt
passe brutalement de la forme dissoute a la foareuse. & de la P° par ouverture de la bouteilke )
création de bulles.

Le sucre dans le café chaud se dissout. Si I'aajente trop , il ne se dissout plus.( saturati®ejroidi
il se cristallise.

Autre exemple: On visite une cave - dégustation de vins de 3-sois, & chaque étape (ler sous-sols, 2éme spus-so
3eme sous-sol) on boit un verre, donc plus on aesphis 'alcool se disperse dans le sang.

On décide de remonter directement du 3éme sowmis@z-de-chaussée, les jambes sont lourdes etubmlter jusqu’a
tituber.

On décide d’effectuer un arrét de quelques minate2eme sous-sol, puis également au ler sousvaol @ rejoindre

le rez-de-chaussée, on constate alors que 'efféaltool s’est grandement atténué voire a disparu

Il en va de méme en plongée pour I'azote qui si@@par la respiration en effectuant une lente rgémet des paliers.

Prenons un récipient fermé dans lequel nous intsods un liquide et au dessus de se liquide unegemit fermé par
un piston.

1°)

) Le gaz diffuse a travers la surface libre du ligyigsqu’a ce que la
Piston . 5 . . . )
ﬂ quantité de N2 en solution soit en equilibre aeeP kexercée par le gaz
sur la surface libre du liquide, il y a saturation.
N2
i | TN2 =P
Liquide

be dans un liquide on parle dddens
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On comprime le

Piston La quantité de N2 qui pénétre dans le liquide est

> a la quantité qui s’échappe, le liquide se charghl?
nous sommes en sous saturation.

TN2 < PN2,
sous saturation

On laisse le piston dans
sa position

Au bout d’un certain temps il y a équilibre
entre la quantité de N2 dans le liquide et la P

stf exercée nous sommes a nouveau en

saturation
4°)
On remonte

ﬂ le Piston

TN2 dans le liquide est > a la P exercée
N2 par le gaz (le gaz quitte le liquide),
41—1—17 nous sommes en sur saturation.
Liquide
TNZ> P

sursaturation
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Regardons ce qui se passe chez le plongeur

1)
2)

3)
4)

5)

1) Saturation
TN2=P
5) Saturation
TN2=P
2) Sous
Saturation ++
TP + * 4)  Sur
=+ =+ Saturation
++ TN2> P

3) Saturation|
TNz2=P

Notre plongeur est en surface il respire de l'aintda composition est approximativement de 209&(80% N la quantité
dissoute dans I'organisme est égal a la quantitpqsee.

Lors de la descente la pression partiel de I'aaatgmente donc il y a un déséquilibre entre la gidaptoposée et la quantité
réellement dissoute.

Aprés un passage long a la profondeur il y a a @auéquilibre entre la quantité proposée et celte@ée.

Au moment ou il décide de remontée la pressionivéndier donc on se retrouve devant un déséquilllmeganisme a une trop
grande quantité a restituée par rapport a la pnessitérieur.

Si au cour de la remontée il laisse le temps @#inisme de restituée le surplus d’azote on vatesurer a nouveau dans une
phase d’équilibre.

IV) LES ETATS.

- a) SOUS SATURATION.:
Etape au cour de laquelle le liquide absorbe leegde dissolvant.

- b) SATURATION.:
Etat d’équilibre. La tension d’azote dans le liquibst égale a la P° exercée par le gaz.

- ¢) SURSATURATION:
Etape au cour de laquelle le liquide restitue ledjasous préalablement pour tendre vers une

nouvelle valeur de saturation
- d) SURSATURATION CRITIQUE.

Le liquide est en état de sursaturation lorsqueriaion est supérieure a la P° partielle du gaz sur
le liquide . A partir d’'une certaine valeur de Bécentre Tension et P° partielle , des micro Isulle
prennent naissances sur des noyaux gazeux préexiStest la phase de germination . Lorsque la P°
absolue diminue les microbulles se dilatent eniegiibn de la loi de Mariotte .La sursaturatiortigtie
est atteinte. Il y a risque d’accident .L'état desaturation est défini par rapport a la P°.
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IV) FACTEURS DE SOLUBILITE .

La solubilité d’'un gaz dépend

a) de la nature du liquide pour le gaz considé@airdctérisé par son coefficient de solubilité =
CS)
L’azote a une solubilité cing fois plus importadens I'huile ou la graisse que dans I'eau.

FACTEURS INFLUENTS

1 La nature du gaz azote

2 Liquides ou tissus. Tissus différents.

3 Pression. Profondeur

4 Température. Considérée constante

5 Durée. Durée de la plongée.

6.Agitation. Effort important =
accident

7. Surface de contact. Sensiblement constante

b)De la température.

Plus elle est basse et plus grande sera lail@lwlu gaz dans le liquide.
DEUX CHOSES : C’est pour cela que des bulles gipphnt dés que I'on met de I'eau a bouillir.
C’est pour cela aussi que les eaux froides glostpoissonneuses que les eaux
tempérées car la concentration d’'O2 est plus élevée

c) de la P° partielle exercée par le gaz a Ffatme gaz liquide. La dissolution est
proportionnelle & son augmentation.

IV) NOTION DE TENSION
Lorsqu’un liquide est en contact avec un gaz gffettue des échanges permanents entre les

deux .Systématiqguement il existe une partie dugg@est a présent dans le liquide sous forme digsou
.Pour mesurer la quantité de gaz dissout on parleedsion .La Tension est aussi exprimé en BAR.
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L'OPTIQUE

La lumiere solaire est en partie réfléchie par I'ea de méme que sur une surface brillante, alors quhe autre
partie pénétre dans I'élément liquide.
Par contre en y pénétrant elle est soumise a wiatidé de par la nature de ces milieux différeadmpte tenu de la
vitesse de sa propagation c’est la réfraction
La réfraction est le phénomene par lequel une ohdage de direction en passant d’'un milieu & ureaut
En passant d'un milieu A a un milieu B, le rayonidtent, le rayon réfracté et la normale a la serfde séparation sont
dans un méme plan
L’indice de réfraction du milieu B par rapport ailieu A est constant
La vitesse de propagation de la lumiere est :
- Dans l'air de :300.000 Km /s
- Dans 'eau de : 225.0000 Km /s
Soit environ les % de sa vitesse dans l'air

Qui n'a pas un jour plongé un baton dans I'eaun@spas constaté comme une
cassure au niveau du changement de milieu, cagsuvant changer suivant I'angle donné

La réfraction s’explique par un rayon lumineux génetre dans I'eau avec un angle < a 48° 5 auuggeisest réfléchi

L'inverse est également vrai, si I'on éclaire dodale I'eau vers la surface avec un angle > a 4B°rayon est réfléchi

v 48 °5

Dans I'eau a I'ceil nu la vision est floue par lanfiation de I'image en arriére de la rétine.
Facteurs d’altération de I'information visuelle :

- Propriétés physiques

- Qualité de I'air

- Réduction de la vision dans I'eau
Si 'on met la téte dans I'eau sans le masquediawiest trouble, en effet :

- Il faut de I'air entre 'ceil et I'eau

- Iy a une différence d'indice de réfraction enteawu et 'air

- Le masque est donc tout indiqué

Utilité du masque :
- Il restitue l'interface Air avec la cornée, mais
- Le champs visuel est modifié
- Ladistance est faussée
- Lavision sera nette, mais le champ de vision dienénué alors que les objets semblent plus prés % e
plus gros 1/3

NIVEAU 4 www.agalomia.com 24/111



Taille
apparente

A

Taille
réelle

Air

Eau

| Distance apparente

A
A 4

A
A 4

Distance réelle

La quantité de lumiere diminue avec la profondeur.

Elle est de Yaabm
1/8a15m
1/30 240 m

La lumiére est composée de 7 couleurs

- violet

- indigo

- bleu

- vert

- jaune

- orange

- rouge

Le rouge disparait a 10 m, a 30 m ne reste ghieleet le vert
A 40 m le rouge orangé parait gris foncé.
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L’ACOUSTIQUE

Au contraire de la lumiére, le son se propage pluste dans I'eau que dans l'air.

330 m/ s dans l'air
1500 m/ s dans l'eau

On entendra donc le moteur d’'un bateau qui s’apyerod’assez loin ainsi que les coups frappés suouéeille par un
plongeur ou par le directeur de plongée sur I'delali rapellent les palanquées..
Un son grave sera entendu de plus loin qu’un ggiin ai

Par contre les paroles seront inaudibles, les sordeales faisant vibrer 'air qui ne peut trandneed I'eau ses
vibrations.

La direction est par ailleurs difficile a détermine
La perception est faite:
- Dans l'air : par les oreilles
- Dans l'eau: par les oreilles et par les vibratideda boite cranienne
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LES ELEMENTS DE CALCULS DE TABLES
Rappels :

Loi de Henry. La quantité de gaz dissous dans un liquide regtaptionnelle a la pression exercée sur ce liquide
Sous saturation :Le liquide peut encore absorber une certaine gaald gaz.
Saturation : Etat d’équilibre ou le liquide et I'environnememhbiant sont a la méme pression.
Sursaturation : Le liquide évacue le gaz en excédent .
Pression :On parlera deression partielled’azote (PpN2) dans un mélange gazeux (I'air)
On parlera dinsiond’azote dans un liquide (c’est la quantité d’aztigsous)

Loi de Dalton: La pression partielle d'un gaz dans un mélangestla pression qu’aurait ce gaz s'il occupait seul
tout le volume du mélange.
Pression partielle d’azote :c’est la pression d'azote respirée a la profondemsidérée. On note PpN2 = Pabs * X
/100 X étant la proportion d’azote du mélange. RairX=80.

Loi de Mariotte :Le volume occupé par un gaz est inversement ptiopoel a la pression.

Lorsque la pression diminue il y a « dégazageus $orme de micro bulles diffusant dans I'enviromeat ambiant et
évacuées sous forme gazeuse. Si la pression awgtmeptrapidement, il y a dilatation des bulles, gl peuvent plus
étre évacuées naturellement.

OBJECTIF DES TABLES :

Proposer aux plongeurs un moyen de remonter arfacsuau terme d’'une plongée, de telle maniérelaue
saturation de gaz dans le corps soit toujours saades du seuil de la capacité naturelle que nooissad éliminer ce
gaz.

Ce seuil désigne la saturation minimum nécessaive provoquer la dilatation suffisante des microdids circulant
dans le corps pour ne plus pouvoir étre élimindesdela, il y a modification chimique ou biologiqde milieu, c’'est
I'accident de décompressian

Concept de décompression :

Paul BERT est le premier a avoir rattaché la mela@ décompression a la formation de bulles. Itimyle
premier que I'accident se produit & la remontée.
Principe : Lors de la plongée, I'organisme est seurla pression ambiante dépendante de la profiondes tissus se
saturent en azote. Lors de la remontée, il y adtion de petites bulles dans les vaisseaux sanguetsélimination par
les poumons qui ont une capacité de filtratioaQiression augmente trop vite, selon la loi deiddta, il y a dilatation
de la bulle qui ne peut plus traverser les paressalvéoles pulmonaires.

Il faut donc :
- une élimination progressive de I'azote de maniéanaturelle »
- une condition optimale d’élimination :
Ne pas redescendre : les bulles seraient recomgsireéréinjectées dans I'appareil circulatoire.
Ne pas faire la manceuvre de vasalva : ce gestaraeffet de comprimer I'air contenu dans I'appare#piratoire,
les bulles ne pouvant plus étre évacuées sonecéégs dans la grande circulation puis diffusés tiaut I'organisme.

Concept de Haldane :

En 1906 la Royale Navy britannique recourt aux isessdu physiologique John Haldane pour établir ligmee de
conduite a observer par les plongeurs afin de réanaers la surface. Haldane fonde son étude sxpérimentation.
Le modele mathématique est énoncé ensuite. Lesrierpés sont faites sur des chévres qui corresponele
corpulence et en taille & un corps humain. Les ammsont exposés a différentes pressions puis g#esses
rapidement. L'observation des animaux améene Haldagreoncer que lorsque le rapport des pressionsféseur a 2,

la décompression ne provoque pas de troubles.
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Néanmoins, il met en évidence que les troubles diffidrents selon la pression et la durée d’expmsit Il en déduit
que le corps n’est pas homogene et ses différensituants réagissent spécifiquement .

Haldane énonce les hypothéses suivantes :

- 'y a équilibre instantané au niveau alvéolaire .

- Iy a vascularisation parfaite des tissus et dopdldes échanges sang / tissus.

- Chaque compartiment absorbe et élimine le gazerseton la méme loi.

Ces hypothéses sont erronées mais sont le prideipase aux calculs mathématiques.

Il produit donc un modéle considérant le corps cen@itant constitué de 5 compartiments appelEssus». Chaque
tissu, est caractérisé par la vitesse a laquedle lature en gaz : c’est I®ériode ».
Quelques définitions :

- Tissu : On respire de I'air a la pression ambiante, ceaquour effet de diffuser les gaz dans

les différents composants de I'organisme (sangchassos, cartilages, moelle...etc.). Ces

différents éléments sont appelés « Tissus ».

- Gradient : C'est I'écart qui existe entre un état initial astétat final. Par analogie c’est la
distance qui existe entre MARSEILLE et LA CIOTATO{n).
Pour un tissu c’est la différence entre une tendmdépart est une tension d’arrivée.

- Période : C'est le temps que nous devons mettre pour parclaumoitié du gradient. Si
nous reprenons la distance entre MARSEILLE et LOTAT ce sera le temps nécessaire
pour parcourir la moitié de la distance totale d@@dm

Par analogie aux lois chimiques, c’'est la duréeesgdire a un élément pour réaliser la

moitié d’'un phénomeéne physique le caractérisant.

La période d'un tissu est le temps nécessairesndte une tension de gaz égale a la moitié

du gradient auquel il est soumis.

Ex 1 : immersion : état initial = 0,8 bar de N2
A 40 meétres : état final = 4 bars de N2
Gradient =4 - 0,8 = 3,6 bar
Pour un tissu de période 40mn, tensiobaau d’une période = 1,8 bar

Ex 2 : plongée a 30 métres : état initial = 3,k N2
Remontée a la surface : état final =@8de N2
Gradient = 3,2 -0,8 = 2,4 bar
Pour un tissu de période 60 mn, tenaiobout d'une période = 1,2 bar
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Démonstration

2éme période

ﬂ ﬂ 1% période ’_‘

P=10
P=0 P=10
TNz =0 =5
- TN2=7,5
0+ (10-0)
2 5+(10-18
3éme période  [TO * (TF- TO) x 50% 4éme période
+(10-0)50% =5 b o %
ﬂ HE b
P=10 P=10
TN, = 8,75 TN, =9,37
75+ (10-7.5) 8,75+ (10 — 8,7
2 2
ou TO + (TF- TO) x 87,5% ou TO + (TF- TO) x 93,75%
7,5+ (10—-7,5)87,5% =8,75b 8,75 + (10 — 8,75) 93,75% = 9,37 b

A chaque période le liquide charge la moitié dulgmat, c'est a dire la moitié de la différence ené& pression du gaz et
la tension atteinte a la période précédente.
On considére que I'équilibre est atteint au bou geriodes.
D’ou nous pouvons écrire que :
TN2= To + (Tf — To)/2
ou

TN2: T0+ (Tf —To) X %

Avec : TN2 : Tension finale d’azote d'un tissu glassion ambiante pendant la durée t
To : Tension d’'arrivée d’un tissu a la pression amiga
PpN2 : Pression partielle de N2 a la pression antbi
% : Pourcentage de dissolution lié a la périodassul.

NIVEAU 4 www.agalomia.com 29/111



La descente Phase de saturation

‘TNZ
PpN2 ambiant a la profondeur maxi
© 93,75 %
3
N -g 87,5%
2|6
k]
3 75 %
S
—
5
B 50 %
]
>
L Durée
Immersion Période 1 P2 P3 P4 P5
La remontée Phase de désaturation.
‘TNZ
PpN2 ambiant a la profondeur maxi
N
l
|
|
|
|
|
|
l
|
—
= 0,
e
R
O,
i~ |
Lg! 5%
N _ - — -
(=1
EC ‘ 0
= R-T R R B I - 1 Fo R )
HgliﬂtiﬂLi% . 9375%
)19, | .
- Durée
Remontée Période 1 P2 P3 P4 P5
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La plongée Phase de saturation puis de désaturation.

N het
I IE,
[NH B
g
ol
‘.E‘O\y I
=1l — — ;
] I
I o |
- I
= I
s, 0
5, | 7#77 50 % |
@I gl
o 8
I — T T =" T T 7 B oA
I o
\ Ol
I 1€l m
! ‘ ‘ i,ifi, o - 1 Ol =
! 1 \8\5/\\
I ® 2
‘ IR &
) | L0l
P1 P2 Pl P2 P3 P4 Durée

Immersion

Remontée
Eléments pratiques :

1 période> 50 %

2 périodes> 75 %

3 périodes> 87,5 %
4 périodes> 93,75 %
5 périodes> 96.875%
6 périodes> 100%

Exemple 1 Soit un tissu de période 40 minutes, une plorkg2e m d’'une durée de 120 minutes.

Tension initiale TO = Pabs surface * 0,8 = 0,8 bar

Pression partielle d’azote a 40 m = PpN2 = PaBna* 0,8 = 2,4 bars
Nombre de période pour cette plongée = 120 / gério120 / 40 = 3
Dissolution = 87,5 %

Dou:TN2=0,8 + (2,4 -0,8)* 0,875 = 2,2 bars

Exemple 2 Remontée a 10m en 20 minutes.
Tension initiale TO = 2,2 bars
Pression partielle a 10 m = PpN2 = Pabs a 108 =0,,6 bars
Nombre de période pour la remontée = 20 / période/40 =1/2

Dissolution = 29 %

Dou:TN2=2,2+ (1,6 -2,2) *0,29 = 2 bars
La sursaturation et son coefficient :

On a vu que les tissus saturent a une pressioréedo@n définit leoefficient de sursaturationpar le rapport :
Cs = TN2 dans un tissu / Pabs ambiante

Lors de la remontée, ce coefficient augmente (Basbue). Afin d’éviter la création de bulles, ibrvient de ne pas
dépasser une valeur limite propre a chaque compenti
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C’est lecoefficient de sursaturation critique Csc. |l est établit de maniére empirique pourqaleatissu considére.
Pour les tables MN9O il correspond a :

5 7 10 15 20 30 40 50 60 80 10D 120
272 | 254 2.38 2.2 2.04 182 168 161 158 1156551. 1.54

On peut modifier ces valeurs en les diminuant p@guriser nos plongées . C'est ce que font certaiisateurs.
Voici ci-dessous un exemple de plongées a 20 meares accident, a 40 metres sans palier avec ateida 40 metres

avec palier sans accident. Chaque case correspamda@npartiment, le « + » supérieur représenfarelgsion absolue,
le « + » inférieur représente la tension dans tepartiment.

ACCIDENT

+ + +
om P=T T/P=Sc N T/P>Sc T/P=Sc
+ ++ ﬁ\K§§\ ++
++ ++ ++ T/P=Sc ++
10m P>T P=T P=T
+ ++ +H++ ++
l T PALIER
+++ P>T +++
20m P<T
++ +H++
++++ +H++
30m P>T P=T
+++ ++++

+++++  |P>T
40m

+H++

Calcul de la profondeur du palier :

C’est la pression minimale que peut supportersieutiavant dégazage incontrélé. La valeur de cegssipn détermine
la profondeur du palier.

Le calcul du palier consiste donc a calculer lesgicn absolue & ne pas dépasser pour que, quedoifuke tissu
considéré le coefficient de sursaturat{@s) soit toujourdanférieur au coefficient de sursaturation critiq@sc).
Le tissu ayant le coefficient de sursaturationlles glevé est appetissu directeur.

Nous avons vu que Sc=TN2 / Pabs, on connait TNZpanait Sc (ici c’est la limite & ne pas dépadsec Csc), il ne
reste plus qu’'a évaluer Pabs.

Exemple : Profondeur 30m, Durée 60mn
Profondeur de palier pour les tissus suivants ?

Tissu 60mn 7> 1 période> TN2=0,8+(3,2-0,8)*0,5=2 bar® Pabs=2/1,58=1,28
Profondeur du palier = 2,6 #*3m

Tissu30mn 2> 2 période®» TN2=0,8+(3,2-0,8)*0,75=2,6 bar® Pabs=2,6/1,82= 1,42
Profondeur du palier 4,2m =>»6m
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Tissu 15mn 2 4 période® TN2=0,8+(3,2-0,8)*0,9375=3,05 babsPabs=3,05/2,2= 1,38
Profondeur du palier = 3,8 #*6m

Le tissu directeur est le tissu qui impose le palide plus profond. Ici c’est le tissu 30mn

Calcul de la durée du palier :

La durée du palier est le temps nécessaire audisscteur pour atteindre une tension de surditard’azote
au palier suivant strictement inférieure a sonfodeht de sursaturation critique .

Le tissu directeur détermine la profondeur du peempalier. Il faut attendre la fin du « dégazagde»ce tissu
pour pouvoir continuer. Cette limite est donnéeljgaat du tissu 3 métres plus haut. Si son Csc@sérieur a sa PpN2
il faut continuer le palier, sinon , on peut renarjtisqu’a ce qu'un autre tissu dicte un arréeejusqu’a la surface.

Son calcul est compliqué : il faut calculer lasien d’azote de chaque tissu au palier suivanégfier que le
coefficient de sursaturation critique n’est jandépassé.

On peut appliquer : TN2 =% (PpN-To)* %
Et chercher le pourcentage limite % = TNZFTTf — Ty pour pouvoir remonter

TN2 est la tension du tissu a la fin du palier pguiil puisse étre remonté au palier suivant s@padser Sc.
Tf est la tension finale du tissu en fin de palier
To est la tension a l'arrivée au palier.

On peut donc a 'aide du tableau ci-avant caldeéb et en déduire la durée du palier en foncttadpériode.

Courbe de sécurité :

C’est la courbe pour laquelle a une profondeuméenet une durée donnée, les tissus sont toujoulsssous
du coefficient de sursaturation critique, et parsgmuence n'imposent jamais de palier.

10 mn 20 mn 30 mn 40 mn 50 mn 60 mn 70 mn

0 | | | | | | | Duce
10 m |
Zone de sécurité
A
20m ] A
A
30m ] A
Zone de paliers
40 m — A
50 m — A
60 m —AN

v
Profondeur

Méthode d’élaboration :

Le modeéle mathématique n’est pas suffisant potenibune représentation fidele d’'un plongeur réet tables
de plongée ont été concues puis affinées a tralearstatistiques reposant sur I'expérience prati§eke de plongées.
Ainsi les coefficients de sursaturation critiques évolués pendant quelques décennies, et ledsdlanrondis ont
abouti aux tables actuelles.
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Choix du modéele théorique

Choix d'un critére de remontée

Détermination d'une population

Choix des paramétres Choix des paramétres
Banque de la plongée initiale de la plongée successive
de, Calcul de la Calcul de la
données P ? )
plongée initiale plongée successive

Analyse statistique

Validation sur une population

Mise en service

Ordinateurs :

Les ordinateurs utilisent exactement les mémesegiaaue les tables. Néanmoins leurs capacitésdlarade
maniere rapide et complexe permet d’avoir une m@id précision .

La mesure de la profondeur se fait par des captieudsirée est calculée a partir d’horloges a guattle calcul
se fait en continu.

Contrairement aux tables qui utilisent la proforrdeaxi de la plongée, les ordinateurs intégrernriil de
plongée en temps réel. Par conséquent, chaqudiomariie profondeur au cours de la plongée est réeset le calcul
de la tension d’azote dans chaque tissu est flmitig moments. Cela explique que les durées derpadsultant des
ordinateurs sont toujours inférieures a cellestdekes. En effet lorsque I'on plonge a 40m pen&aminutes , que I'on
remonte a 30 m pendant 12 minutes, que I'on redesae38m pendant 6 minutes et qu’enfin on remontesaurface,
les tables considerent que la durée de la plongtedee23 minutes a 40m , alors que l'ordinateucwata un taux de
décompression intermédiaire résultant du pass&@enaC’est bien ! ¢ca peut étre dangereux !

Afin d’optimiser les calculs, les ordinateurs @t un nombre de tissus différent des tables, (9 ti8sus), par
conséquent les durées de paliers sont différereesedx des tables. Certains peuvent adapter Idficeem@s de
sursaturation critique ce qui permet de « durd@s»plongées.

Il faut toujours garder a I'esprit que le profil te plongée est le critére déterminant pour la o¥wession.
Ainsi les profils dits « yoyo » sont les plus sgjét accidents. Les ordinateurs sont alors « indepabd’intégrer de
maniére fiable les remontées consécutives.

Le plongeur niveau 4 est maitre de ses décisioaatcaux moyens de décompression qu'il utilisera, ldes
gu’il a acquis les connaissances suffisantes smatériel qu’il emploie.
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UTILISATION DES TABLES MN 90

I)- Plongée simple :C'est une plongée qui se déroule au Moins 12hsdprprécédente.

Quelques définitions :

DP : durée de plongée : c’est le temps qui s’estiléadepuis I'immersion jusqu’au moment
I'on décide de remonter a vitesse préconisée pangxyen de décompression.

P : c’est la profondeur maximale atteinte au cadearfa plongée

DR : durée de remontée c’est le temps nécessadrpaur remontée de la profondeur a
laquelle on se trouve vers le premier palier au entrou on décide de remonter, la durée des
paliers sera prise en compte dans ce temps.

HD : heure départ :'heure a laquelle on s'immerge

HS : heure sortie : I'heure a laquelle on s’émerge

VR : Vitesse de remontée est 15 m/mn et de 30 siesoentre chaque palier (1 m/10s).pour
I'utilisation des tables MN 90.

GPS : groupe de plongées successives

Pour déterminer les paliers, il faut prendre lssgltande des profondeurs a laquelle nous somnéss all
si la profondeur n’existe pas dans les tables,dveela profondeur immédiatement supérieure.

HD

A

A

A

HS

Ve
A"
<

ImYm}
P

Exercice :Faire le schéma

1)- Immersion & 9 h00. Descente a 32 metres
Amorce de laremontée a 9 h 40
Paliers ? Heure de sortie 7 X

2)- Immersion a 8 h 30. Descente a 43 m, amorda tEmontée a 8 h 50
Paliers ? Heure de sortie 7 X

3)- Immersion a 9 h 15. Descente a 30 m.

A9 h 25, descente a4l m

A 9 h 30, remontée a 20 m (on remonte de 20 m p&d9an).
A 9 h 36, amorce de la remontée en surface

Paliers ? Heure de sortie 7 X
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1) Remontée rapide?

Si I'on fait une remontée rapide ,on dispose dendour redescendre a la mi profondeur, une foie et profondeur
on effectue un palier de 5 mn.

« Le temps nécessaire a prendre en compte pouréa derla plongée est : le temps passé avant lamtéenmpide +
les trois minutes nécessaires pour se re immergempaofondeur + les 5 minutes passées a cettemdedr.
« La profondeur maximale atteinte

| Durée de la plongée |

Exercice :
Immersion a10 h 00 & 40 métres. A 10 h 17, panaie. (Remontée et arrivée en surface a 10 h 18véerau premier
palier a 10 h 21. Paliers ? Heure de sortig ? X

2) Remontée lente?

C’est une remontée qui est inférieure a la vitps8eonisée par votre moyen de décompressionngéitéur a 15 m/mn
pour les tables MN 90

Dans ce cas nous prendrons la durée totale derigde avant I'amorce de la remontée & vitesse ipis&m

A A

v DP DR !
Exercice : N ro g
Immersion a 9 h 00. Descente a 37 métres. Amorda ienontée le long d’'un tombant.
Arrivée a 15 metres & 9 h 26 et remontée versrfaci

Paliers ? Heure de sortie ?X

3) La panne d’air au palier :

Un plongeur effectue un palier & 6 metres, celsiecierminant il monte au palier de 3 métres pemgi#il accéde a son
dernier palier il tombe en panne dair.

Il dispose alors de 3 minutes pour récupérer ua dlosurface et se réimmerger et effectuer lemalierrompu.
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I1)- PLONGEES CONSECUTIVES
On parle de plongée consécutive quand l'intenatlliee la premiére et la deuxieme plongée est edégia 15 minutes.
Parametres a prendre en compte :
* Temps :somme : de la durée de la premiére plongée paleicompris et la
deuxiéme plongée palier non compris.
» La profondeur : c’est la profondeur maximale atteinte au coursdies

plongées.
« Pour la durée de remontée ne pas oublier que eousntons de la profondeur de la deuxieme plongée.

GPS1 GPS2

£ "“w u -~~~ — \

I <15 mn
p
N "DRT™ 0 “— DRz
DP1 DP2

DPF = DP1+DP2 I I

Exercice d'application :

Immersion a 9 h 00. Descente a 43 metres. Amorda idenontée a 9 h 14
Nouvelle immersion a 9 h 35. Descente a 15 méie®rce de la remontée a 9 h 52
Paliers ? Heure de sortie ? X1?

[)- plongée successive

On parle de plongée successive quand l'intervalleeda premiére et deuxieme plongée est supé&idbrminutes mais
inférieur & 12 heures.

Nous avons vu gqu’apres chaque plongée nous na@dBB$ qui correspond au taux d’azote résiduel ananbde la
sortie pour le tissu directeur.

Le tableau 1 des tables MN 90 donne le taux d’'azstieluel en fonction de l'intervalle de surface.

Si l'intervalle ne figure pas prendre I'intervallemédiatement inférieur.

Le tableau 2 nous donne la, majoration en fonad®fa profondeur de la deuxieme plongée, mais anskinction de
I'azote résiduel.

Si le taux d’azote résiduel ne figure pas prendralix immédiatement supérieur.

Si la profondeur ne figure pas prendre celle im&thent supérieure.

* Majoration :
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Temps fictif a ajouter au temps réel de la secqholegée pour calculer ses paliers, mais ne pasradp en compte
lorsque I'on calcule I'heure de sortie.

C’est le temps que nous aurions du passer a leelleyprofondeur pour atteindre le taux d’azotedési que nous
avons au départ de la deuxieme plongée

GPS1 GPS2
y ey——re

A A

Y

DP1 DR1 DP2 DR2

Exercice d’'application :

Immersion a 9 h 00. Décente a 46 metres.

Amorce de la remontée 0 9H 16

Nouvelle immersion a midi. Descente a 37 métresosmde la remontée a 12 h 28.
Pour chacune des plongées : Paliers ? Heure de 30ft?
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LA PLONGEE EN ALTITUDE

I- [ntroduction:
Les plongées ne se déroulent pas toutes au nivekurder, mais aussi en altitude, aupression atmosphérique y est
inférieure (cf. cours de physique).

Comme les tables de plongées MN 90 ont été élab@@e des plongées au niveau de la mer, nous seonraints
de calculer une profondeur équivalente pour pouwtdliser les tables MN 90.

- Explications:

a)- Rappel: nous savons que
- TN, = Pabs..X%

-SC =TN/P° ATM

b)- Mise en évidence:

Prenons deux plongées se déroulant de la méme neadhi@e en mer a (1bar) et 'autre en lac a (@&B.
Considérons que les deux plongées se prolongent’fusaturation de tous les compartiments soit 2PN,

P atm mer = 1 bar P atm lac =0,5 bar
P relt = 0,8 bar P relt = 0,8 bar
P abs = 1,8 bar P abs = 1,3 bar
PPN=TN, = 1,8 x 80% = 1,44 bar PBNTN,=1,3 x 80% = 1,04 bar

Calculons Cs. si, I'on décide de remonter directdnea surface dans les deux cas:

En mer

Cs.=TN/Pabs=1,44/1=1,44. Dans ce cas nous pesu&nonter sans aucun souci, car Cs est inférie@sa de
tous les compartiments.

Enlac Cs = Th/ P abs = 1,04 / 0,5 = 2,08. Or dans ce cas nemanquons que 8 compartiments seraient en sur
saturation critiques.

Tissu 5 7 10 15 20 30 40 50 60 80 100 120

Sc 2,72 | 2,54 238 2,20 2,04 1,82 1,68 161 1{58 6 1,51,55 1,54

¢)- Conclusion:

On ne peut donc pas effectuer les mémes plongéegieeat en lac en utilisant les tables MN 90

1B Utilisation des tables (mer) en altitude:

a)- Exemple:
En lac p° atm 0.5b plongée a 20m En mer p°® atm 1b
0.5b 1b
X5
v v
2.5b Sb
soit 40m

Donc pour pouvoir utiliser la table il faut trouvene profondeur ayant le méme rapport ici 40 m.
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Par le calcul :
Nous savons que : SC=TMHP°atm et TN2 =P abs . X %

Donc pour la plongéeenlac: TN=25x0.8=2 et SC=2/05=4Db
Pour avoir le méme rapport au niveau de la mexi f
TNZ dulac = TN2 mer donc TNZ mer— 4
Or nous savons que: TH=P°absx % N
Soit 4 = P° abs x 0.8P°abs = 4/0.8 = 5b soit 46 en mer
Donc on peut écrire que : (TN/P° atm)mer = (TNL/P° atm)ae
= P abs mer. X % / Patm .mer = Pabs lac . X % / Pat lac

P abs mer/Patm mer = Pabs lac/Patm lac

= P absmerP abslac x P atm mer/ P atm lac

Prof. fictive Prof. réel

P° abs FICTIVE = P° REELLE LAC x P°MER /P° atm LAC

La profondeur fictive nous permet de rentrer dans & table MN 90
La profondeur des tables est toujours supérielagoeofondeur réelle.

IV)- Les profondimetres:

Nous utilisons plusieurs sortes de profondimettemas les classons en deux familles:

profondimétre mécaniques Profondimétre électroniqe
Capsule Profondimétres digitaux
Membrane Ordinateurs
Tube de bourbon
Capillaire

a)- Profondimétres mécaniquegcapsule, membrane, tube de bourdon)
Lors de la fabrication, la pression de I'air enférdans le volume du profondimétre est de Patm ar 1'biguille est
alors devant le zéro de la graduation.
En altitude, Patm en surface du lac étant inféei€ut bar , I'aiguille a tendance a reculer papoapau zéro de la
graduation. Il faudra atteindre une certaine prdéam, dépendante de la Patm du lac , pour queetsion absolue a
cette profondeur soit de 1 bar, a partir de ce nrmbnfi@iguille se déplacera devant la graduation.
Ce décalage s'appellefetard
1)- Démonstration:
Prenons un bathymetre & membrane ou a tube dedsourd
Il réagit a la pression absolue et indique la prdéur correspondante en mer
Quand qu'il indique 10 m, c’est qu'il recoit uneldBa= 2 bars
S’il indique 10 m en altitude, la profondeur n'pas 10m

2)- Exemple:
Patm = 0,8 bar
s'il indique 10 m, Pabs = 2 bars
2 =0,8 + Prelat.

Prelat=2-0,8=1,2 bar
Profondeur=1,2x10=12m
il a unretard de deux metres
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Retard = 10 x (1 - patm en barDonc laprofondeur réelle = Prof lue + retard
RETARD = (P ATM MER - PATM LAC) X 10
b)- Bathy métre a capillaire:
C’est une application de la loi de mariotte

guand il indique en mer Pabs=
10m 2 bars La pression a doublée
20m 3 bars a triplée
30m 4 bars a quadruplée
En altitude- o vert fermé [ qaglession a doublé. Mais, la profondeur n’estljias.

Exemple: Avec Patm = 0,8 bar
s'il indique 10 m, c’est que
Pabs =2x 0,8 = 1,6 bar
Prelat=1,6 - 0,8 = 0,8 =8 métres
Profondeur réelle = Profondeur bathy a capilaire XxPatm en bar
c)- profondimétre électronique:
La mesure s’effectue cycliguement par un captesgmai-conducteurs et pont électronique. La mesurédirestement
I'expression de la hauteur de la colonne d’eaualitude, on pourra lire directementgeofondeur réelle.

D)- Vitesse de remontée:
La vitesse de 15m/mn est calculée pour permetttissw le plus court (1,5 mn) de se déssaturerrssase de dégazage
incontrélé. C’est en fait une succession contiru@aliers. Il faut lui appliquer la méme régle quzlier.
V reelle =V table x Patm en bar
V réelle = 15m/mn x Patm. En bar
Dans les problemes, on prendra la durée de remontiggiée dans la table depuis la profondeur féctiv

VIT REM. LAC = 15M/MN X PATM.LAC
PATM.MER

E)- Variation de x; avec l'altitude:

Sc = TN2/Pabs et a la surface Sc = TN2/Patm
Valeur critique pour le tissu 120 mn. Sc = 1,54
Appelons : Patml, la premiere pression atmosphériqu
Patm2, la deuxiéme pression atmosphérique
X1bis la nouvelle valeur de X1
Si l'altitude 2 Patm le rapport TN2/Patn® ce rapport® dans la proportion Patml/Patm2

Si l'altitude N Patm@ et le rapport TN2/P atr ce rappor™ dans le rapport Patml/Patm?2

Il faut tenir compte de la variation de ce rapport
» de telle sorte qu'il ne dépasse jamais sa valétimwe 1,54
» pour calculer les paliers d’'une plongée aprés ahraegt d'altitude, en utilisant les mémes tablegues pour Patm
=1 bar
il faut calculer le nouveau coefficient X1bis

X,® = X; X PATM1
PATM2
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LA PLONGEE AUX MELANGES BINAIRES

(arrété du 28 Aot 2000)
A)- Justification :

La plongée au mélange est pratiquée par de nompretessionnels (corailleurs, scaphandriers) elqyés sportifs
(spéléo), car il intéressant de diminuer la praport'azote pour limiter les paliers et les effétsl’azote sur
'organisme.

Les tables ont été calculées pour des mélange® 2048 nous modifions les mélanges en enrichissauixygene il va
falloir trouver une profondeur correspondante pgiliser les tables MN 90

B)- INTERETS

AVANTAGES INCONVENIENTS

+ Augmenter la durée de la plongée sans paliers ou |+ Organisation et planification plus lourdes
diminuer la durée de paliers pour une méme durée de| + Utilisation du nitrox dans des zones de moyermnes

plongée. faibles profondeurs
+ Augmenter la sécurité si utilisation des tabléaia + Respect absolu de la profondeur maxi
+ Diminution de la consommation d’environs 10% + Fabrication des mélanges

+ Moins ou pas de majoration pour les plongéesastids | + Utilisation de matériel spécifique
+ Diminution du temps du temps post plongée siah d
prendre I'avion

+ Moins de fatigue post plongée

C)- Explications

pour ne pas confondre avec I'altitude on I'appelleprofondeur équivalente
le rapportTN./Patm = (TN /P°atm)mgiange

TN, = P abs x %N
p° a-bsmél X % N2 meél = P a-bSnormaIe X % N2 normal
pe absnormale= P abs mél X ( %N_ mél / % N2normal)
PAE = P° abs mél x (% N2/ 0.80)

D)- Observations

- si le taux d’'azote est inférieur a 79% (c’est Bir@t), la profondeur équivalente est toujours fditde que la
profondeur réelle.

On rentre dans la table avec la profondeur absijuévalente mais nous remontons de la profondéaher

- pas de modification de la profondeur de palierdenia vitesse de remontée

La remontée est programmée pour Gi2/P Abs = ou < Sc

E)- Inhalation d'02

En surface :abaissement du taux d’azote résiduel et donc dwjaration.
En respirant de I'02 pur, la désaturation est phyéde qu’en respirant de I'air puisque la tendinale de I'azote est de
0 bar.

Aux paliers :

tf = 0 bar donc baisse beaucoup plus rapide dmkidn d’'azote

les paliers de 3m et 6 m peuvent étre effectuéshatant de L'Q pur

la durée de chacun des paliers a I'oxygéne pugedtaux deux tiers de la durée du palier a I'aoradie a la minute
supérieure et est au minimum de 5 minutes.

Cependant la durée de chacun des paliers a I'o2gtudrgale a la durée du palier a I'air lorsquaiaglest compris entre
1 et 5 minutes.
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PASSAGE DE L'AIR DANS L'ORGANISME

1) PENETRATION DE L'AIR DANS L'ORGANISME
a) Composition de l'air :

I'air que nous respirons est composé en majorité%03% d’azote, 20,93% d’oxygene, 0.03% gaz
carbonique.

L'azote pénétre dans I'organisme mais n’est pas utilisdypaLa quantité d’azote rentrée doit ressortir.
L'oxygene pénétre dans I'organisme il est utilisé par luipfmnctionner.

Le gaz carboniquepénétre en faible quantité dans I'organisme.dkhpas utilisé par lui pour fonctionner.
b) Comment I'air pénetre dans I'organisme ? L'inspiration

C’est un phénomene actif qui peut étre soit nosuélforcée. Il permet de déterminer plusieurs nede
inspiratoires :
- le volume courant : 0.5 | a chaque fois que nosgiinns de fagon naturelle
- le volume de réserve inspiratoire : 2.5 | quandsrfaisons intervenir notre volonté pour
augmenter notre volume inspiratoire
c¢) Pourquoi avons-nous une maodification du volume pulmnaire ?

- la plévre : elle est composée de deux feuillets, un viscérablé au poumon l'autre pariétal
accolé a la cage thoracique. Entre les deux urcespduel.
Cette particularité anatomigue permet au poumosudee les mouvements de la cage thoracique
donc d’augmenter de volume en méme temps que &atbagacique.
- la cage thoracique : elle est limitée en avantgaternum, en arriére par les vertébres
dorsales, sur les cotés par les cotes, en halegpalavicules en bas par le diaphragme
- les muscles inspirateurs :
+ le diaphragme qui par son abaissement permetugr@entation du
volume vertical (1 ;2 ;3)
+ les releveurs de cdtes qui par contraction péemietine augmentation
du volume horizontal et antéro-postérieur (3)

schéma :

1) abaissement du diaphragme, élévation diBallon de baudruche fixé a un tube reli¢laa modification du volume de la cage
sternum ,mobilisation des cotes provoquantl'extérieur, le tout dans un bocal fermé pahoracique, permet la pénétration de I'air dans
une augmentation du volume pulmonaire | un membrane eu caoutchouc, dés que ldes voies aériennes
I'on tire la membrane vers le bas cela
provoque une augmentation du volume|du
ballon de baudruche
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2) SUIVONT LE TRAJET DE L'AIR DE L'EXTERIEUR VERS LES ALVEOLES

a) les voies aériennes supérieures:
i. les fosses nasalediltrage, réchauffage et humidificateur de I'air
ii. le pharynx: c'est le carrefour aérodigestif, c’est a son nivgae
s’effectue le tri entre I'air et le bol alimentaire
ii. L'épiglotte : ferme le passage des voies aériennes au bol aimen
iv. Le larynx: structure supportant les cordes vocales

b) les voies aériennes inférieures :

i. latrachée :maintenue ouverte par des arceaux cartilagineus est
tapissée de cils qui réagissent a toute irritgtienle réflexe de toux.

ii. les bronches la trachée se divise en deux bronches souches qui
pénetre dans les poumons.

iii. Les bronchioles :ces bronches qui pénetrent dans les poumons se
divisent pour donner des ramifications de plusles gtroite : les
bronchioles

La totalité de I'air qui pénétre dans les voieseadres n’arrive pas a l'unité fonctionnelle desmpous (espace mort
anatomique)

iv. Les alvéoles phase terminale des voies aériennes inférieurkss El
représentent environs une superficie de 7Qe paroi des alvéoles est
tres fine, elle est tapissée a l'intérieur d’'unduiv : le surfactant dont
la particularité est de facilité le passage des giad’empécher
I'alvéole de se collaber. C’est I'unité fonctionieefles poumons. Les
alvéoles sont tres richement vascularisées.

La totalité de I'air arrivant dans les alvéolesvagpas participer aux échanges (espace mort pbyggioie) car toutes les
alvéoles ne sont pas perfusées en méme temps.

3) PASSAGE DE L’AIR INSPIRE D’UN MILIEU AERIEN DANS MI LIEU LIQUIDIEN

a) Hématose :
le passage se fait du milieu le plus concentré leemsilieu le moins concentré.
La P°? alvéolaire est de 100mmhg. L&®* alvéolaire est de 40mmhg ce chiffre doit étre eain constant par
I'organisme.
La B-°?sanguin est de 40mmhg,. L&“®sanguin est de 47mmhg.
La différence de gradient entre le milieu sangtile enilieu alvéolaire permet le passage des ganitleu le
concentré vers le milieu le moins concentre.
Ce passage est du en partie aux propriétés anaterighysiologique de I'alvéole.
Les lois qui régissent cette diffusion sont :
1. loi de HENRY
2. loi de DALTON

schéma :

air inspiré: ir inspiré
O2:159mm hg
COz2: 0.2 co
: 2 space mort
N2: 600 40mmhg 573
N
Air alvéolaire O
sens de circulation du sang Début d’inspiration piradion
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b) La composition du sang :

NOMS CARACTERISTIQUES ROLES
Transport O2, donne la couleur au sang,
GLOBULES Vient de la moelle osseuse, 5 millions/fam
ROUGES Durée de vie 120j, On trouve dans ces hématies de TRANSPORT
( HEMATIES) I’'hémoglobine qui permet le transport de gaz.
On peut les trouver hors du sang, dans tous les
GLOBULES liquides de l'organisme. DEFENSE
BLANCS 6 & 8000/mm3 de sang, ils détruisent les bactéries; DE L'ORGANISME
(LEUCOCYTES) |corps étrangers, cellules mortes, les microbes, etc
PLAQUETTES De 150 & 400000 par mim COAGULATION
(THROMBOCYTES
)
Composé d’eau, sels minéraux, transporte les ésrn@RANSPORT DEFENSH
PLASMA nutritifs provenant de la digestion (protéinesidgs, COAGULATION.
glucides, vitamines....), Gaz dissous, déchets dus @gu
travail.

Son r6le :il transporte les nutriments, les hormones, lehets de 'organisme.
Schéma d’une molécule hémoglobine :

O,

GLOBINE
Peptide Co,

Comment sont transporté les gaz dans le sang :

L'oxygene :
- sous forme combinée a I'hémoglobine (98%) oxyhéwoluigke
(Hb + G, = HbQ)
- sous forme dissoute dans le plasma (2%) 0.3ml/1d@mplasma.
Le gaz carbonique :
- sous forme combinée a '’hémoglobine (30%) carbah@nwoglobine
(Hb + CG = HbCQ)
- sous forme dissoute dans le plasma (70%) donpkation plus précise est :
a. 60% transformé en acide carbonique@Bs) qui intervient sur I'acidité du
sang.
b. 10% dissous dans le plasma.
L'azote : sous forme dissoute dans le plasma.

¢) Un systéme de canalisationLLES VEINES

Véhiculer et contenir le sang les vaisseaux qui sont en contact avec les alvé&tdgpellent :
i. les capillaires : particularité : petit diamétrdiré épaisseur. Présent en grand nombre autour
des alvéoles.
ii. Les veinules : font suite aux capillaires d'épaisss de diametre supérieur
iii. Les veines : font suite aux veinules d'épaissedealiametre supérieur.
Elles arrivent toujours au ceceur, elles se collalm@atjue I'on les sectionne. A I'intérieur on treudes valves anti-
reflux qui empéche le sang de redescendre.
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4) ARRIVE DU SANG DANS UNE POMPE ASPIRANTE ET REFOULAN TE : PARTIE GAUCHE DU
CEUR

schéma de la partie gauche du cceur :

Artére cérébra

L

Artére aort:

/ Veines pulmonaire
e
oG

Valve O/V
Valve aorte/

VG

a) pénétration du sang dans les différentes cavitésmposant le caeur gauche:

le sang pénetre dans un premier temps dans letteiljauche avant de pénétrer dans le ventricale dr
Ce remplissage des cavités cardiaque s’effectuegeoqui est de I'oreillette pendant la phase gesealu coeur
(diastole), le remplissage du ventricule s’effeqgteadant cette phase de diastole, le remplissagplebdu
ventricule fait.suite a la phase de systole ausioglqui expulse le sang restant dans I'oreiltedtes le ventricule
Une augmentation de pression dans le ventriculegfda communication auriculo-ventriculaire
b) expulsion du sang dans la canalisation :
Une contraction ventriculaire fait suite & la phdseepos ce qui a pour conséquence d’ouvrir hevdd
communication de I'aorte, (valve sigmoide aortigge)c de permettre I'expulsion du sang en dehota davité
ventriculaire dans I'artere aorte. (valves auriewdatriculaire : Mitrale)

5) ARRIVE DU SANG RICHE EN OXYGENE AU NIVEAU DES DIFFE RENTS ORGANES DE
L’'ORGANISME

a) Comment est véhiculer le sang a sa sortie du coeur :

le sang arrivant au niveau des différents tissu®dganisme est véhiculé dans une canalisaticériatte.

Les vaisseaux qui partent du cceur s’appellent désea elles prennent un nom différent en fonatieteur
diamétre et de leur épaisseur.

Les arteres: font suite & la sortie du cceur elles ont un giemetre et sont épaisses.

Les artérioles :font suite aux artéres de diamétre et d’épaissééneurs.

Les capillaires :de diametre et d’épaisseur trés fins c’est a langau que s’effectueront les échanges entre
le sang et les tissus de I'organisme.
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b) Chargement des tissus en oxygene, en azote et dégbanent en gaz carbonigue :
Schéma des échanges tissulaire :

capillaire

N2 573

!

N2 573

CO2 40mmhg—

O2 100 mmhg

O2 40 mmhg

CO2 47mmhg

tissus

<

sens de circulation

I'azote pénetre et sort de I'organisme en quagtit.
Les capillaires qui ressortent des tissus ont arte fluantité de gaz carbonique est une faibletgéatioxygéne.
Le sang passe des capillaires au veinules, pusldarveines avant de se jeter dans la partieedilaicosur

6) ARRIVE DU SANG RICHE EN GAZ CARBONIQUE DANS UNE POM PE ASPIRANTE ET
REFOULANTE

Schéma de la partie droite du coeur : R .
Artére pulmonair

Veine @ve
4P

Valves V/AF

a) pénétration du sang dans les différentes cavités geomposent la partie droite du cceur :
Le sang arrive par les veines cave supérieur @tigfr qui ont récupéré le sang provenant desrdiffé tissus de
'organisme.
Sa pénétration dans l'oreillette droite s’effegpemdant la phase de repos du cceur (diastole), ismagé de la cavité de
I'oreillette puis ouverture sous le poids du saag dalves tricuspide (communication auriculo-veutdire).
Une contraction des oreillette permet le remplissagmplet du ventricule. Le ventricule droit unisfemplie la valve
de communication auriculo-ventriculaire se ferme.

b) Expulsion du sang dans le systeme arterielle : am& pulmonaire :
Augmentation de la pression ventriculaire asso@igee contraction ventriculaire (systole), perrimiderture de la
communication entre le ventricule et I'artére pulraive (valve sigmoide pulmonaire).
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Cette ouverture permet I'expulsion du sang du veul& dans I'artére pulmonaire.
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7) PASSAGE DES GAZ DU SANG D’'UN MILIEU LIQUIDIEN DANS UN MILIEU AERIEN

a) Composition du sang provenant des tissus :
Le gaz carbonique : 47mmhg

L’oxygene : 40mmhg

L'azote : 570mmhg

b) Hématose : le sang contenu dans le systéme artérielle aawiveiveau des alvéoles par les capillaires
dont nous avons dit gu’ils avaient un diamétrenet épaisseur tres fin.
Cette diminution de diametre permet de ralentitdbit sanguin au niveau alvéolaire de plus la
fine épaisseur des parois permet le passage dekigaitieu liquidien dans le milieu aérien.

air expiré:
C0O233 mmhg

02122 mmhg

Schéma :

O2 N2 560
100mmhg

sens de circulation

8) SUIVONS LE TRAJET DE L'AIR DES ALVEOLES VERS L'EXTE RIEUR

a) Passage des voies aériennes inférieur vers legeg aériennes supérieures :

alvéole, bronchioles, bronches, trachée, larynarpix, fosses nasale

b) Comment I'air peut passer des voies aériennes infiéures au voies aériennes supérieures :

+ Le relachement musculaire :
Les poumons reprennent leur volume initial, dua@ibn combinée du relachement musculaire du
diaphragme et des muscles intercostaux, mais alagropriété des poumons de vouloir retrouver leu
volume. L'expulsion de I'air hors de I'organismeé aee phase passive, c'&sixpiration
+ L’expiration :
- phénoméne passif
- phénoméne actif : la phase active est sous led@erde la volonté, elle nous permet
d’augmenter notre volume d’expiration. Pour cela it intervenir des muscles
expirateurs (abdominaux). En diminuant le diaméd&éa cage thoracique, on diminue
le volume des poumons donc on expire une plus grgodntité d'air. Volume de

réserve expiratoire 115
schéma :
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c) Composition de I'air rejeté par I'organisme aprés utilisation :

L'air que nous rejetons se compose : d’'oxygenés, ldazote : 79%, de gaz carbonique : 5%, de vagieau

d) le soufflet pulmonaire :

Volume de réserve inspiratoire 2.5l Capacité
Volume courant 0.5l vitale Capacité
Volume de réserve expiratoire 1.5 4.5l totale Capacité résiduelle
Volume résiduel 1.5 61 fonctionnelle
3l

(Le nombre de cycle respiratoire au repos : 12aytks/minute)

9) COMMENT L’ENSEMBLE EST-IL REGULE ?

a) La réqulation pulmonaire :

Elle est située pour la partie centrale au nivaabudbe rachidien, il existe une zone
déterminant l'inspiration et une zone déterminaxgiration.

Une zone situé a la périphérie au nivdas sinus carotidierest sensible a la composition du taux de CO
et O, mais aussi a l'acidité du sang.

La respiration est un phénoméne automatique quigiezicontr6lé par la volonté.

Le rythme et 'amplitude des mouvements respiragogont réglés par la variation des paramétresisang

Diminution de I'O2 ou augmentation du CO?2 €imteaune accélération.

b) La réqgulation cardiague :

Le coeur posséde sont propre rythme qui lui estépartissu nodal La contraction du coeur
débute au niveau des oreillettes pour et se preloag niveau des ventricules.
Le fonctionnement cardiaque est intégré au besmliothanisme. Cette intégration met en jeu
des récepteurs chimique et de pression qui inféenaentre bulbaire sur les besoins de
I'organisme en apport sanguin.
L’innervation du coeur est double :

- un systéeme accélérateur (parasympathique)

- un systéme modérateur (sympathique)

10) QUELS SONT LES REPERCUTIONS DU MILIEU HYPERBARE SUR L'ORGANISME

NIVEAU 4

a) au niveau de l'appareil respiratoire :

+ Augmentation de la masse volumique des gaz @d¥idriotte) : 'augmentation de la
pression ambiante occasionne une augmentationrdadse volumique des gaz, qui conduit &
une diminution de I'’écoulement des gaz dans lessvaériennes. Cette diminution induit une
diminution de I'approvisionnement et de I'élimiratides gaz au sein des alvéoles.

+ Diminution des débits alvéolaire : Cette dimioutdes débits oblige I'organisme a fournir
des efforts musculaire supplémentaire pour maintesidébits constant.

La diminution des débits expiratoire & pour consége une augmentation de CRF ce qui oblige
I'organisme & augmenter son apport en travaillantesvolume de réserve inspiratoire

Schéma : En surfac En immersion
VANERVANERVAN VRI
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AUGMENTATION DE LA PRESSION AMBIANTE
AUGMENTATION DE LA MASSE VOLUMIQUE DES
GAZ

BAISSE DU DEBIT RESPIRATOIRE

l

AUGMENTATION DE LA CR¥ \

AUGMENTATION DU TRAVAIL
MUSCULAIRE

DIMINUTION DU VOLUME

FATIGUE

DIMINUTION DU REJET DE

co?
l DYSPNEE
HYPERCAPNI| > ESSOUFFLEMENT

b) au niveau de I'appareil circulatoire :
+ effet de la pression hydrostatique : le sangsitla périphérie est déplacé la partie centrisleu(t

pulmonaire) (Bloodshift) ce qui provoque une dintion de I'espace disponible pour augmenter le

volume pulmonaire.
+ bradycardie : diminution du rythme cardiaque
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SCHEMA D’ENSEMBLE DU TRAJET DE L'AIR
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L'OREILLE

Marteau Fenétre ronde

Caisse du
tympan

Canaux semi-
ciculgires

Branche
vestibylaire

dy nerd
auditef (V1) ’

Os

Branche

cochléaire
du nerl

auditif (V1)

Etrier dans fa
fenétre ovale

Trompe d'Eustache

Condutt auditil
axterne

PRESENTATION :
Les 2 fonctions de l'oreille:

O audition,
0 équilibration.

DESCRIPTION ET FONCTIONNEMENT

1. Oreille externe

- Pavillon,

— Conduit auditif externe tapissé de
glandes sécrétant le cérumen (qui capte
les poussiéres et absorbe les vibrations
parasites),

— Tympan (membrane souple).

SON ROLE: CAPTER LES SONS,

LES CANALISER VERS LE

TYMPAN.

tympan

pavillon

Conduit auditif externe
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marteau enclume .
2. Oreille moyenne

étrier Elle est composée de deux parties: caisse
tympanique et chaine des osselets.

tympan

Fenétre ovale Caisse tympanique&’est une cavité osseuse
indéformable située dans I'os temporal et
présentant 4 orifices:

— sur la paroi extérieure: le tympan,
— sur la paroi intérieure: 2 cavités fermées par
une membrane: fenétre ovale et fenétre

ronde,
\ — sur la paroi antérieure: trompe d’Eustache
Fenétre ronde faisant communiquer I'OM et le rhino-
pharynx.

Caisse du tympan Elle abrite la chaine des osselets.

Les osselets:

Marteau

Enclume

Etrier

Tympan[MarteauCEnclumelEtrier (Fenétre
ovale.

Trompe d’eustache

Rhino-pharynx

Son réle Transmission des sons (par un solide)

2 remarques importantes:
» La surface du tympan est plus importante que dellia fenétre ovale. Il y a donc amplification dess. En effet,
les osselets transforment des vibrations de faipdasité en vibrations moins amples, mais d’intéreugmentée.

* Ce systeme de transmission ne peut fonctionnes’guea équipression de part et d’autre du tymg2iol la
présence de la trompe d’Eustache.

Canaux semi-circulaires

endolymphe

. 3 Oreille interne
Membrane basilaire -

utricule
. périlymphe Elle comprend:
vestibule - Il'organe de l'audition: cochlée et
I'organe de Corti,
I'organe de I'équilibration: canaux semi-
saccule

circulaires, utricule et saccule.

Rampe vestibulaire

Membrane de Reissner

Canal cochléaire Rampe tympanique
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3. Audition

Rappel: L'étrier appuie sur la fenétre ovale.

La vibration de la fenétre ovale fait passer I'élteanent sonore dans un milieu liquide (la périlympjui se trouve dans
le vestibule). Le vestibule se prolonge ensuite@émacon, qui est divisé en deux:

- la rampe vestibulaire,

- la rampe tympanique.

Entre ces deux rampes est situé le canal cochlgaiieontient I'organe de Corti, ou organe de litiod.

Cet organe de Corti est en connexion avec lesleslherveuses qui transmettent I'influx nerveuxiaeau cérébral par
le biais du nerf auditif.

L’organe de cOrti se trouve sur la membrane basildlicontient les cellules auditives réceptives gont des cellules
ciliées disposées en rangée double).

osselets fenétre ovale

W)
j

= rampe vestibulaire

canal cochléaire (endolymphe)

tympan rampe tympanique

R Membrane basilaire sur laquelle
fenétre ronde se trouve I'organe de Corti

trompe d'Eustache

Anatomie schématigue de l'oreille (audition), Céehiléroulée.

Remarguel es déformations de la fenétre ronde permettesbdgenser celles de la fenétre ovale.

4. Equilibration

Les récepteurs de I'équilibration sont situés darsaccule, I'utricule et les canaux semi-cicukire

L'utricule et le saccule ont un role dans la statiglu corps (membranes semblables a de gros Bas®nt connectés
au vestibule.

Les 3 canaux semi-circulaires ont un réle dangteadhique: ils sont situés dans les 3 plans dedespls permettent
d’équilibrer le corps lorsqu’il est en mouvemeng. dontrdle s’effectue au niveau du cervelet patdlimédiaire du nerf
vestibulaire.

LES CONSEQUENCES EN PLONGEE

- Equilibrage de 'OE / OM
Précision: pourquoi a la remontée les oreilles sidirent toutes seule&/ partie souple (proche du rhino-pharynx)
/ partie rigide (proche de la caisse tympanique)adtrompe d’Eustache.
— Positionnement dans un milieu en 3D,
Le trépied de I'équilibre: O Ol,
O vision (eau trouble, luminosité,...)
[0 systéme musculaire articulaire propiocefpti{pas d’appui, combinaison qui serre,

)
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D’ou I'importance de 'Ol

— Audition dans I'eau (son 330 rit.glans I'air / 1500 m:5dans I'eau, cf. cours sur I'acoustique),
- Accidents spécifiques de l'oreille (ADD et barotmgatismes a voir plus tard).

Si atteinte vestibulairgl récupérable,

Si atteinte organe de Cofii non récupérable (endolymphe),

Si atteinte des canaux semi-circulaifé:on récupérable (cupule, masse gélatineuse) mafgation progressive de
I'équilibre avec une seule oreille interne.

Annoter le schéma :

= R
N e
)

N
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ACCIDENT DE DECOMPRESSION

1) QUEST CE QU’ UN ACCIDENT DE DECOMPRESSION ?
Toute altération de I'état de santé se produisantgndant ou aprés le retour en surface d’un plongeuliés a la
libération de gaz sous formes de bulles dans I'orgssme.
Il est caractérisé par :
- untemps de latence (gq minute a plusieurs heures)
- évolution constante des signes ver I'aggravation
il doit étre distingué du barotraumatisme qui selpit :
- ala descente (oreilles, sinus, dents)
- alaremontée (surpression pulmonaire)
qui est immédiatement constitué.

2) COMMENT SE MANIFESTE L’ADD ?
a) les formes non neurologiques :
+ LES MANIFESTATIONS NON NEUROLOGIQUES :

MANIFESTATIONS ARTICULAIRES :LES BENDS
= la douleur
= l'impotence fonctionnel
= I'absence de déficit neurologique
= non visibles

MANIFESTATIONS CUTANEES :
LES PUCES
LES MOUTONS
= douloureux
= précédents ou accompagnant un accident graves

MANIFESTATIONS RESPIRATOIRE LES CHOKES
Correspond a I'embolisation pulmonaire des buti@gours suivis par d’autres manifestations.
Pouvant s’accompagner de :
= douleur thoracique
= hypertension artérielle
D’intensité différentes :
= oppression thoracique, étouffement
= difficulté a respirer

+ LES MANIFESTATIONS NEUROLOGIQUES :

LOCALISATION CERREBRALE :
- atteintes:

= sensorielles
» visuelles (perte partielle ou totale de la vision)
»auditives (surdité)
» vestibulaire (vertiges, perte d’équilibre, naus&emissements)

= motrices
» paralysie de type hémiplégie
» paralysie faciale
» aphasie (perte de la parole)

= sensitives
» anesthésie, hypo ou hyperesthésie
» toucher, piqQre, douleur, chaleur/froid

= signes généraux
» fatigue intense, céphalées, angoisse, hypertension
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LOCALISATION MEDULLAIRE :
leurs localisation :
- cervicale : (atteintes des membres supérieurs
- dorsale : (atteinte membres inférieur et vésicale)
- lombaire : (atteinte membres inférieurs)
signes de début :
- chokes
- douleur dorsale ou lombaire (coup de poignard, deureins)
4) FACTEURS FAVORISANT.

L'accident peut survenir a tout age et chez topétge plongeurs.
a) Mauvaise utilisation des tables:

- Vitesse de remontée non respectée
- Non respect des paliers

b) Physique.

- Un travail musculaire intense avant la plongéeuetdo fond entrainant une
augmentation de la quantité de gaz dissous petaplingée, car la perfusion
tissulaire est plus élevée.

- Un sujet gras, car I'azote se trouve en plus grapdatité dans les tissus adipeux (
tissus nerveux aussi ) I'azote est 5 a 6 fois phiisble dans les graisses.

- Lafatigue

- La consommation d’alcool : I'alcool est a I'origid&ine dilatation des vaisseaux
périphériques, ceci augmente la susceptibilitéldageur a I'accident de
décompression. La résistance au froid est altéagegite vasodilatation.

- Le froid qui diminue la vitesse d’élimination degzgoar vasoconstriction

- Age : sujet qui on plus de 40 ans

c) Plongée:

- profondeur

- successives

- consécutives.

- Profil inversé
- Plongée Yo-Yo

5) ORIGINE DES DIFFERENTES MANIFESTATIONS

a) ROLE DU POUMON

Le gaz inerte est évacué, par passage de la pisasete vers la phase gazeuse, au niveau de t&fmalvéolo-
capillaire.

Les bulles circulantes, existent normalement apnesplongée, leurs nombres étant proportionnedarée et a la
profondeur. Le sang veineux chargé de ces bullesepdans le coeur droit puis est filtré par les pmsml’appareil
pulmonaire joue alors entierement son role deefitbulles et les éliminent.

Dans le cas de décompression anormale, les bidtegantes deviennent excessives en quantité &tikm Le filtre
pulmonaire qui ne peut accepter qu’une certain@tiféane peut plus jouer son réle et n’assume lplaggazage
normal.

b) FORMATION DE LA BULLE

Au cours du séjour en pression nous absorbonsdeté qui va se dissoudre progressivement dawmfiésents tissus
de l'organisme : c’est la sous saturation.
Si la durée d’'immersion est suffisamment longu€aquilibre va intervenir : c’est la saturation
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Lors de la remontée la pression du gaz alvéolanénde suivantla  pression hydrostatique. La @msiu gaz
dissout dans les tissus devient donc supériewression du gaz dissout dans le sang et queates poumons. Il'y
alors passage du gaz des tissus vers le sanglec&ssaturation

SiI'on procéde a une décompression trop rapidig¢mzage ne peut se faire de fagcon progressies pplmons sont
insuffisants pour évacuer tout le gaz trop rapid#rtibéré. Il se produit une effervescence azotéd ks effets
néfastes se manifestent.

Donc on peut dire qu'il y a apparition des bulles gifférence de pression trop rapide.

Vous pourrez lire dans certaines revues que d'apiiénomenes sont évoqués tels que la cavitatigraz carbonique,
la cinétique du sang et bien d’autre encore popliguer la formation de ces bulles qui nous posblgme a nous
plongeur.

Il faudra attendre SPENCER dans les années 7Metasail de recherche sur les bulles avec Dopger affirmer que
les bulles existent dans I'organisme sans pouéatpathogene, contrairement a ce que pensait AAND

En cas de passage d’'une bulle dans la grandeatitulde nouveaux problemes peuvent intervenir.

La bulle, corps étranger, dans le sang ou dartsks provoque une réaction de défense de I'osgami

Apres la formation de la bulle, une couche de dépidtoure rapidement. Cette couche est constitiedgrotéines
plasmatiques, d’agrégats plaquettaires, de fibrines

Cette bulle enveloppée induit des réactions biglegs en chaine dans I'organisme.

Cette réaction de défense de I'organisme évolug lgenaladie de décompression (M.D.D) dont I'aauidie
décompression est une manifestion explosive.

Comme nous l'avons vu, la bulle est recouverte @'couche de dépdt d’'une épaisseur de 4 & 10 mm.

Si la bulle vient & disparaitre, cette enveloppsipt et continue a exercer un réle pathologitjse, produit une
stimulation de la coagulation.

Tous ces phénomeénes diminuent la fluidité du semgui ralentit le flux sanguin entrainant desltes de perfusion et
de ventilation.

Les bulles sont principalement présentent dansdalation veineuse et dans les différents liquigescompose notre
organisme.

Or comme nous avons pu le constater dans lesatitigs manifestations de I'accident de décompressi@iapercoit
que des bulles sont présentent dans la circulatigénielle.

C) LE TRAJET DE LA BULLE

Comme nous I'avons vu le filtre pulmonaire doitéher a son rythme ces bulles gazeuses au fumetsare.
Cependant il arrive que des bulles se retrouvems thacirculation artérielle.
Il existe deux types de passage :

- Le shunt pulmonaire Tintégrité du filtre pulmonaire doit étre parfgiour pouvoir piéger et éliminer les bulles en
circulation apres la plongée.

A la suite d’'une Iésion du tissu pulmonaire il psetproduire un shunt veino-artériel. L'alvéoleptfusé mais pas
ventilée, d'ou passage du sang veineux dans lalation artérielle et donc de bulles qui vont augteede volume.
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Le shunt cardiaque il existe un risque de passage veino-artérielieean des oreillettes. Ce passage se situe aunivea
de ce que I'on appel le Foramen Ovale.

Toute hyperpression artérielle pulmonaire favofiseverture du foramen et permet le passage desdians la

circulation artérielle.

Attéres cargtides

Antéres  f 8. .00
pulmonaires™_ - - - - - - -

Yeine cave inf.

Les bulles de la circulation artérielles s’embaoiisgans les artéres lorsque le calibre de celldgsnuent. Le sang ne
peut circuler il y a donc anoxie. Un effet direetld bulle sur la paroi vasculaire pourrait aussvpquer des lésions.

Une fois dans la circulation artérielle il ne reghes a la bulle qu'a suivre le trajet des diffésevaisseaux qui
composent ce systeme de canalisation.

A la sortie de la crosse aortique la bulle peuspadans la carotide primitive qui irrigue le cenwal’ou une atteinte de
type central.(cf. cours sur la circulat)on

Mais cette bulle peut tout aussi bien suivre I'a@st venir emboliser une autre zone telle quedkllmépiniere est
provoquer des lésions de type médullaire.

Mais les bulles ne sont pas toutes dans la ciionlaCertaines peuvent étre présentent au niveaertgns tissus
occasionnant des lésions de type 1.
Mais aussi de type 2 si elles sont localisées eeeni des différents liquides de I'oreille interrg.(cours sur I'oreille)

6) QUE FAIRE
REAGIR SANS ATTENDRE : CEST UNEJRGENCE

O PREVENIR LES SECOURS (délais d'intervention)

® OXYGENE PUR

©® REHYDRATATION : H ,0 (NON SUCRE) ¥ litre en %2 Heure
® ASPIRINE 250 A 500 MG (MAX)
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TARAVANA : accident de décompression des apnéigtefessionnel
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LES EFFETS DE L'AZOTE SUR L'ORGANISME

LA NARCOSE

1) Manifestation du phénomeéne :

Combien de plongeurs on été confrontés a ce problénde prés ou de loin.
Il est difficile de décrire avec précision les difrentes manifestions occasionnées par la respiratiale I'azote.

Les manifestations observées ou décrites sont :

- sentiment de bien étre ou d’anxiété

- désorientation spatiale

- un comportement incohérent

- accentuation du dialogue intérieur

ces manifestations peuvent étre associées a desaaus beaucoup plus grave si on laisse
s’installer cet état tel que :.

- la surpression pulmonaire

- l'accident de décompression

- la noyade

2)Comment ces différentes manifestations peuvente$ apparaitrent ?

Ce type de manifestation est encore assez mal conen effet tous les efforts des
physiologistes, se portent sur I'accident de décomgssion.
Ce que I'on peut dire, c’est que son origine serauitne augmentation trop importante est
brutale de la pression partielle d’azote mais aussies gaz rares que nous respirons. Cette
augmentation de pression partielle dans le sang eaine des désordres sur le plan
neurologique. Avec des réactions physiques et mefda caractéristiques d’un état
général d’euphorie ressemblant a une intoxicationtaylique.
Surviennent a des profondeurs variables selon lesdividus.
Possible entre 20-40m

Fréquent au-dela de 40m

3) Comment éviter ce phénomene ?

- connaitre ses limites
- s’habituer progressivement a de nouvelles profondes
- descendre progressivement par étapes
- ne pas descendre rapidement la téte en bas
- observer ses coequipiers
En cas de probléme le simple fait de remonter la pgonne permet de faire disparaitre les
différentes manifestations
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L'OXYGENE ET LA PLONGEE

Roéle de I'oxygéene :

L’oxygene est le comburant d’'un grand nombre detiéas chimiques qui se produisent dans I'organidime
est nécessaire en permanence pour le métabolisti&rddhumain et a pour but de produire des aésvi
végetatives et motrices.

CHIMIQUE - activité neurologique
- activité visvérale
- activité digestive

VEGETATIVE
THERMIQUE - température
ACTIVITE
MOTRICE - coeur
(involontaire) - poumons

MOTRICE - musculaire
(volontaire)

L’oxygene est utilisé par I'organisme pour produdeel’énergie qui est le résultat de I'association
comburant et ducombustible.On le trouve a I'état naturel dans I'air, résuttatla photosynthése. Sa
concentration est de 20.9%. Par analogie, on et ine comparaison entre le métabolisme humain et
moteur de voiture.

Moteur Corps humain
Combustible Essence Glucides, Lipides (aliments)
Comburant Oxygene Oxygéne
Résultat Fait tourner le moteur Vie
Déchets produits a évacuer £CCO... CQ
Facteurs augmentant la Vitesse, couple... Effort, stress, froid...
consommation de O

Limites de I'oxygéene :

L’oxygene est indispensable a la vie et donc aenmtganisme, mais il n’est pas
toujours un ami. Il peut entrainer des accideatidents par toxicité et accidents par déficiehtmxygene
en plongée doit toujours étre utilisé en dessua tmite basse (0.17 bar) et en dessous de ladihdute (1.7
bar).
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Zone d'utilisation en plongée

O,Ill 0,17( O,I2 OI,S le ,
Anoxie Hy;%(ie Normoxie / Hyﬁoxie PpO2 (bars)

manque important

. d'oxygéne entrainant la phénoméne Paul Bert
entraine syncope intoxication a I'oxygéne
la mort entraine la syncope

phénoméne de Lorrain-Smith.
Inflamation des alvéoles
pulmonaires aprés 2 heures
d'inhalation

et la mort.

Limites hautes : Hyperoxie

L 'effet Paul Bert ou neurotoxicité de |'Qz: correspond a des crises convulsives
survenant lors d 'expositions a de fortes pressionzmartielles d 'O2.(1.6b)

Cependant, méme si la profondeur (la pO2) est cruaie, d’autre facteurs rentrent en ligne de
compte : longue exposition, facteurs aggravants ssoufflement, fatigue, stress, froid...

Quelles conséquences pour I'organisme ?
- dysfonctionnement neurologique

Les différentes manifestations :

- Face rose

- Vision double, réduction du champ visuel

- Contraction musculaire, crampes

- Crise de type épileptique

- Perte de connaissance

Quelles réactions face a ces manifestations ?
- Baisser la Pp®
- Traitement médical

Comment les éviter ?
- Bonne condition physique, mais dépend des indivedui contexte (fatigue, stress...)
- Aggravation avec I'absorption d’alcool, de tabadetafé.
- Ne jamais dépasser 1,6 bars de PpO

Exemples :

- plongée a I'oxygene pup» PpQ=1.6 bar, profondeur=6m.

- plongée a I'ai»> Pp0O2< 1.6, Pabs = PpJ %0, = 1.6 / 0.2 = 8 bar soit 70 m.

- plongée aux mélanges enrichis en-& le pourcentage doit étre calculé en fonctierdadprofondeur
maximum a atteindre pour avoir toujours une PgQ.6 bars.

On souhaite plonger a 30m. Quel mélange tON\,) peut-on utiliser pour réduire au maximum les
paliers ? Ppgx1.6 bars, Pabs=4 bats PpQ/Pabs = 1.6/4 = 40 %.

Point d’entrée dans les tables 2 B Pabs * % W80, P\ = 4 * 60/80 = 3Bars, soit 30 m.
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On peut mettre en évidence I'importance de la psassmbiante dans le calcul de la pression pagtiell
et tirer les raisons des limites volontaires deteta

Altitude Profondeur
+4500 +1700 +1000 Surface -10 -15 -75
I I I I I I I
I I I I I I I
0.11 0.17 0.18 0.2 0.4 05 1.7

En premiéere approximation la pression atmosphériipnue de 0.1 bar tous les 1000m.

La profondeur fictive d’une plongée en lac d’altieuetant : Pf= Pr / Patm on connait la profondéelie
maximum a ne pas dépasser Pr= Pf* Patm = 70 @3 m.

La prise en compte de ce phénomene apparait datables de plongée MN90, la profondeur maxi de
plongée étant fixée a 65 metres. En effet, lesuwaldes coefficients de sursaturation critiquetéttablies

pour des plongées en mer, on doit tenir compté&dart de pression atmosphérique ambiant

L 'effet Lorrain Smith ou histotoxicité pulmonaire de |'O2: correspond a des
phénomeénes irritatifs au niveau du tissu pulmon#irs d 'expositions de longues durées a des pO2
supérieures a 0,5 b.

Cette histotoxicité, généralement limitée en pngportive (diminution modérée de la capacitde)ita
peut néanmoins aller jusqu 'a | 'OAP.

Quelles conséquences pour I'organisme :
- inflammation des alvéoles pulmonaires, soumis a une
concentration d’oxygene supérieure a la normal fppendant
des durées importantes.

Les différentes manifestations :
- Facerose
- Géne respiratoire
- Toux
- Brdlures alvéolaires
- (Edeme pulmonaire
- Douleur de type bralure retrosternale

Quelles réactions face a ces manifestations ?
- Baisser la PpO2
- Traitement médical
Comment I'éviter ?
- Ne jamais respirer a une PpO2 > 0,5 bar pendastdal2 heures
- Concerne les plongeurs professionnels (travaug@gues de bateaux)
- Concerne le secourisme : oxygénothérapie normobar
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Limites basses : Hypoxie

On parle dhypoxie lorsque la pression partielle dg @un milieu (tissu ou compartiment) est
comprise entre 0.17 et 0.12 bar.

On parle danoxielorsqu’il y a une diminution ou une suppression'oleygene dans les tissus, ceci
entrainant une syncope brutale.

Ce ne sont pas des accidents toxiques, mais gmdesnte ici par commodité.

On rencontre ces phénomeénes en plongée libreutéad’'une hyperventilation prolongée : c’'est le "
rendez-vous syncopal des 7 métrésien connu des chasseurs.
En effet I'hyperventilation , pratiquée a tort p@acroitre la durée d’apnée, abaisse la PpdaDs les
alvéoles et donc dans le sang, sans pourtant atgnuetie de @ La régulation de la respiration est contrélée
par les organes de coordination qui sont des cenér/eux situés au niveau du bulbe et de la péoamce, et
dépend principalement de la pression partielle @g dans le sang artériel : le @@git donc directement sur
les centres respiratoires, c’est lui qui donnevierde respirer.
Le CO est produit par oxydation et donc par consommat®. Le fait de baisser la pression de @D
départ, retarde le moment ou le seuil déclenchemtie de respirer sera atteint.

Mécanisme :
- sans hyperventilation le seuil réflexe inspirat@se atteint avant le seuil d’insuffisance en oxyge

- avec hyperventilation, le seuil réflexe inspiragairest pas atteint alors que le taux en oxygene es
en dessous du seuil d’anoxie, entrainant la syncope

Sans Hyperventilation

02 CO2 02 CO2 02 CO2

Au départ en cours de plongée a la remontée

Avec Hyperventilation

02 CO2 02 CO2 02 CO2
seuil
inspiratoire
non atteint
Anoxie ’—
Au départ en cours de plongée a la remontée

Au cours de la descente on a une augmentation piee¢sion partielle d’oxygene (lois de DALTON), reot
plongeur se sent bien.

Pendant son séjour au fond il a une sensation efe &re du a cette augmentation de la pressiorelfgart
d’oxygene.

Mais pendant son séjour au fond il consomme deytjere et produit du gaz carbonique, jusqu’a atteitel
point de rupture de I'apnée. Quand il décide deorger vers la surface la consommation d’oxygen arés
importante.
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La PPCQ endogéne a augmenté mais sa P@P@poxie) elle a diminué atteignant le seuil dérance pour
I'organisme.

Ce taux faible d’oxygéne ne permet pas une bommgaiion des cellules nerveuses, c’est la syncape p
anoxie cérébrale.

En méme temps le taux de €@ augmenté (hypercapnie) jusqu’a atteindre lel skuidéclenchement du
réflexe inspiratoire, et il inhale de I'eau au l@el I'air, c’est la noyade

Comment éviter ce mécanisme ?
- respect de la regle du tiers temps
- préférer une respiration ample

- ne pas plonger seul

Quelles en sont ces manifestations ?
- Hallucinations
- Perte de conscience
- Arrét respiratoire
- Arrét cardiaque
Généralement, pas de signe avertisseur

Que faut-il faire face a une syncope ?

dans l'eau :

- sortir la personne de I'eau pour éviter la meya
hors de l'eau :

- oxygénothérapie

Utilisation intensive de I'oxygene :

On peut définir trois cadres d’utilisation de I'@ggne pour le plongeur classique.
- au palier
- entre deux plongées
- en plongée avec mélange/N, (32/68 ; 36/64 ; 40/60)

Au palier :

But recherché : réduire la durée des paliersolté diminués de 1/3 par rapport a la durée calcaulésr
arrondie a la minute supérieure et au minimum derkutes.

La durée des paliers a 'oxygene pur est égaladan@e du palier a I'air lorsque celui-ci est indér a 5
minutes.

Le groupe de plongées successives reste le méme.

Principe : augmenter la différence entre la tengdi®N2 des tissus et la PpN2 respirée afin d’ékmiiazote
plus rapidement.

Restriction : jamais avant le palier a 6m (effetilfzert)

Entre deux plongées :

But recherché : décroitre plus rapidement le tdaxade résiduel afin de réduire l'intervalle de fEsrentre
deux plongées successives. Cette pratique pré&ardaatage de diminuer rapidement la pression @ideti
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d’azote résiduelle se trouvant dans I'organismesfa premiére plongée, donc, de réduire ou d€kdte
majoration appliquée a la plongée successive.

Principe : augmenter la différence entre la tendiem\ résiduelle et la PpNespirée.
Le calcul de I'azote résiduel apres inhalation d0r en surface se trouve dans les tables MN9O et
notée %.

La plongée Nitrox :

AVANTAGES Inconvénients

» Par rapport a une plongée air diminution voire sepgion degs Organisation et planification plus lourdes

paliers » Limité aux profondeurs faibles ou moyennes
» Aaugmentation de la sécurité si on utilise desehbir * Respect absolu de la profondeur maxi
* Moins ou pas de majoration pour les plongées stegan » Fabrication des mélanges et utilisation| de

* Moins de fatigue post-plongée, meilleur conforigmentation d¢  matériel particulier
la sécurité si effort obligatoires post-plongée.

e Diminution du temps post plongée si I'on doit prentiavion

* Diminution de la consommation d’environ 10%

Autre utilisation : optimisation de la décompressimais cela sort du
cadre de cette formation.

UTILISATION THERAPEUTIQUE DE L'OXYGENE :

Une bouteille d’'oxygéne est obligatoire sur urebatde plongée dans le cadre d'un club. Elle dt &
réprouvée tous les 2 ans au minimum

L’oxygene peut étre :
- inhalé : le sujet respire seul dans le masque ;
- insufflé : le sujet ne ventilant pas, c’est le sgEie qui insuffle de 'oxygene dans les poumons.

Utilisation :
L’oxygene peut étre utilisé en secourisme lorsetéains accidents.

- Hypercapnie c’est I'essoufflement du a une quantité de,@0p importante. Dans le cas de maux
de tétes au retour de plongée, I'apport d’oxygéesdénéfique.

- Noyade et surpression pulmonaifeans les deux cas il y a Iésion des poumons clgpecité
d’échange gazeux est donc diminué. Pour subveribasoins de I'organisme, il faut augmenter la
concentration d’oxygéene dans l'air respirée.

- Accident de décompressiofn plus de I'oxygénation des tissus, I'oxygénengspiré permet I'élimination plus aisée
de l'azote car la PpN2 du gaz ingéré est nulle.
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INTOXICATION PAR LE CO ,0U HYPERCAPNIE

INTRODUCTION:
- le gaz carbonique est toxique pour ’'homme.Iré@n contient que 0.03%.
la ventilation permet de maintenir constant le tdaxCQ dans le sang. On parle
d’hypercapnie quand la pression partielle de @@&rielle est supérieure a 40 mmhg.
Or nous savons que la pression partielle de COfhvaau des alvéoles est une
constante est que celle ci est égale a 40 mmlguekijue soit la profondeur si les
conditions de ventilation sont efficaceet normale.

D’ou provient la production de CO,?
Production endogeéne:

- d’origine métabolique provenant de :
- activité musculaire excessive.(réponse au froith&situation stressante, a
un effort, lestage inaproprié)

- Difficulté a I'expiration: respiration superficiell

Production exogene:

- présence accidentelle d'un taux de @®@passant 1% dans les bouteilles due au comprexsiu
sa prise d’air.

Quels sont les facteurs qui participent a I'équililbe du CO,?
L’équilibre du PH sanguin: le C(articipe a cet équilibre.
L’élimination du CQ: dépend du gradient entre les deux extrémitéystéme ventilatoire et expiratoire.

La charge en C®lorsque celle ci est d’origine exogéene, la régoventilatoire est beaucoup moins
importante que lorsque elle est d’origine endogene.

Le travail ventilatoire: en hyperbarie ce traval augmenté (cf. cours appareil respiratoire).

Sensibilité des centres respiratoires bulbairesvauations du Co2 dans le sang
Comment arrive I'essoufflement:

Comme nous avons pu le voir dans le cours susfairegion il existe un état d’équilibre entre lafEBst le
VC + VRI qui correspond a I'état de relaxation gsteme cage thoracique /poumons.

Or nous avons vu qu’au cours de la plongée, ilessait un certains nombre de modifications abariiss un
déséquilibre entre le la CRF est le VC + VRI.

Se déséquilibre occasionne une augmentation daittrausculaire donc une augmentation de la prodnocti
endogene de CO

Pour combattre cette augmentation de CO2 sangoiigahisme met en place un systéme de régulatian a
fois ventilatoire est cardiaque qui doit permetteegarder constant le taux de CO2 alvéolaire.
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S’il parvient a garder ce taux constant, notre géum effectuera une bonne plongée.
Dans le cas contraire cela se terminera par umes$ét ventilatoire

Schéma: AUGMENTATION DE LA PRODUCTION ENDOGENE DE CO2

REGULATION PAR :
AUGMENTATION DE LA VENTILATION
AUGMENTATION DE L’ACTIVITE CARDIAQUE

/ \ Facteurs exogéen ¢

EFFICAGITE 51002 INEFFICACE S1 AUGMENTATION
ALVEOLAIRE MAINTENUE

Augmentation du
travail musculaire 47

A 4

DIMINUTION DU GRADIENT
SANG/ALVEOLE
DIMINUTION DE L’ELIMINATION

A 4
AUGMENTATION DU CO2
SANGUIN
HYPERCAPNIE

A 4

STIMULATION DU
CENTRE INSPIRATEUR

v A 4

Fatigue des VENTILATION
muscles SUPERFICIELLE
(ESPACE MORT)

DETRESSE VENTILATOIRE

Dés gu’une augmentation de CO2 apparait au niveaadg des capteurs chimique informe le centreainelb
inspirateur qui réagit par une augmentation defiiration (phénomene actif qui produit du CO2, sjajoute
au CO2 déja présent dans I'organisme) c’est ldegicieux de I'essoufflement.

/COZ ——— HYPERCAPNIE —_ / inspiratior

- J

| CGs produit par l'inspiratio
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Comment pouvons nous l'éviter:

- eviter le travail musculaire

- entrainement physique en endurance (résistanctatigae de
muscles inspiratoires)

- entrainement a la plongée (habitude des musclpsatsres a
travailler dans des conditions inhabituelles)

- utiliser un matériel bien réglé

comment pouvons NOUS NOUS en apercevoir?
- production anormale de bulles
- dyspnée (difficulté a respirer)
- apnée expiratoire impossible
- probléme de stabilisation (profondeur)

Quel réaction devons nous avoir?

Dans l'eau:

stopper tout effort musculaire
remonter la personne

la faire expirer

maintenir le détendeur

en surface:

- oxygene
- traitement des accidents associés
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Conséquences pour le plongeur:

Travail musculaire

froid

v e

REGULATIOIN DEPASSEE
ESSOUFFLEMENT

PANIQUE HYPERCAPNIE
A 4
NARCOSE
A 4
Blocage Inhalation Perte de
glottique d’eau de mer connaissance

A 4

N

SURPRESSION
PULMONAIRE

NIVEAU 4
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Fatigue
Probléme de détende

INEFFICACITE
VENTILATOIRE

\ 4

Mauvais dégaza

A 4

ACCIDENT DE
NFCOMPRFSSIO
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LES ACCIDENTS BAROTRAUMATIQUES

Ces accidents dit mécaniques sont la conséqueri@pgication de la loi de Mariotte

1) LE PLAQUAGE DU MASQUE

Ses origines :

Au cours de la descente, la pression ambiante antgreeél’air se trouvant dans le masque
s’équilibre avec la pression extérieure. Le masguse déformer jusqu’a sa limite d’élasticité.
Puis une dépression va se créer a l'intérieur lie-cie(I'air du masque est a une pression
inférieur a la pression ambiante). Le masque w@HBer sur le visage comme une ventouse.

Ses conséquences sur le plongeur :
- simple géne (troubles de la vision)
- douleur
- éclatement des vaisseaux sanguins autour des yeux
- hématome des paupieres inférieures
- saignements du nez
Comment les éviter ?
- Souffler dans le masque par le nez lors de la désce
- |l faut faire attention avec les débutants qui b'pas le réflexe de souffler par le nez.
- Attention a la tension du masque qui doit étregéglec la cagoule.

Que faire si nous ne sommes pas parvenus a les éwi?

Les symptémes sont spectaculaires mais sont rategreares et se résorbent rapidement. Il faut coeisuh
médecin ORL et ne pas plonger pendant quelques.jour
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2) LES SINUS

Les sinus sont des cavités osseuses se trouvankadaoise cranienne. Elles sont réparties symétrpre.
Les principaux sont les sinus frontaux, maxillaiethmoidaux, et sphénoidaux (os de la téte, haseade).
Les sinus sont reliés par un canal étroit aux foessales : 'OSTIUM

Schéma :localisation des sinus frontaux et mardai

Pourquoi ¢a coince ?

Lors de la descente la pression augmente I'égadibise fait automatiguement, mais si
celui-ci ne se fait pas il se crée une dépressims th cavité concernée.

Cette dépression peut occasionner un décollemdatrdaqueuse qui tapisse la paroi
des différents sinus.

Lors de la remontée I'air contenu dans ces caniégseut s’échapper entrainant une
augmentation de la pression a l'intérieur de cesides occasionnant une géne avec douleur.

obstructiol

Les raisons de ces deux possibilités en sont uneatidn du passage de communication avec 'orophxar
donc I'équilibre ne peut ce faire.

Les différentes manifestations :
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Lors de la descente :

- Douleur localisée au niveau du sinus concerné
- Décollement de la muqueuse.

- Inflammation

- Saignement

Lors de la remontée :
- Douleur
- atteinte de la muqueuse par compression
COMMENT EVITER SES DIFFERENTES MANIFESTATIONS ?
Eviter de plonger en cas de forte sinusite, rhuete,
Avant de s'immerger faire pénétrer de I'eau parde pour effectuer un rincage des sinus.
Que faire si les manifestions apparaissent :
Si la douleur survient lors de la remontée, deseepdis remonter doucement afin de permettre ad&i
s'échapper. si la douleur persiste quand méme’ell@une passe, prévenir son camarade et foraent@ntée
(attention risque de perte de connaissance sidkedoest trop violente).

Consulter un O.R.L.
Arrét de la plongée provisoire en fonction de la gavité de I'atteinte.

3) LES DENTS

pourquoi ¢a coince ?
Une carie pas soignée ou un plombage mal positipangent laisser une petite cavité.
Au cours de la descente I'air pénétre dans la€apitis, lors de la remontée, l'air se

dilate suivant la loi de MARIOTTE mais I'espace pequel il a réussi a pénétrer est
obstrué, génant ainsi son élimination.

Manifestations :
- Violente douleur
- Expulsion du plombage
- Eclatement de la dent

Comment éviter ces manifestations ?

- visite périodique chez un dentiste (une par an)
- préciser au dentiste que vous étes plongeur

Que faire si le probléme arrive ?

NIVEAU 4 www.agalomia.com 75/111



- Stopper la remontée

- redescendre légérement, remonter le plus lentepuessible pour permettre
au volume d’air de s’échapper de la cavité.

4) LES OREILLES

L’atteinte des oreilles peut étre localisée aufédintes parties de I'oreille a savoir I'oreille yaone et/ou
oreille interne.

Les barotraumatismes de l'oreille moyenne sontaé@mndans a une a deux pour cent des plongéesdeeux
I'oreille interne sont dix fois moins nombreux, m@eaucoup plus pénalisant par les séquelles gqu'ils
occasionnent

Les origines :

- accidents mécaniques en rapport avec des variatmpsessions (lois de Mariotte).
Au niveau de I'oreille moyenne :
A la descente :

Déséquilibre de pression entre 'oreille extezhEoreille moyenne

dus a une obstruction de la trompe d’eustachee©bttruction peut étre d’origine pathologique fnie) ou
anatomique ( configuration de la trompe d’eustache)

au niveau de l'oreille interne :

A la descente :

- barotraumatisme mixte de 'oreille moyenne transariisreille interne.

- Barotraumatisme direct de I'oreille interne pargale piston de I'étrier sur la fenétre ovale
ou par coup de pression sur la fenétre ronde. Dmigine est une équilibration trop
violente ou tardive.

A la remontée :

- vertige alternobarique qui comme sont nondigue est la manifestation d’'une
analyse par I'organisme d’une différence de pressitre I'oreille droite et I'oreille gauche ocaasnant des
vertiges.

Les différentes manifestations :

Douleurs lors de la descente
Acouphénes (bourdonnements, sifflements)
Vertiges
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- Syncope
Comment les éviter ?
- Ne pas plonger si enrhumé.

- Manceuvre d’équilibration
- Ne pas forcer pour équilibrer les oreilles.

- Ne pas obstruer le conduit auditif

Que faire si apparitions des manifestations ?
- Si vertiges lors de la remontée redescenderddgent :
- si disparition, on peut penser a un vertige ge tgiternobarique.
- si non disparition, remonter lentement atteirggaine de I'oreille interne.

- si douleurs lors de la descente sortir la pereae pas forcer
- consulter médecin O.R.L.

5) LES COLIQUES DU SCAPHANDRIER

les origines :

Les gaz provenant de la fermentation des alimantaw avalé en plongée se dilatent pendant laoreée.

Les manifestations :
S’ils ne peuvent s’échapper, par voie orale ouggna$ gaz provoquent :

- violentes douleurs abdominales.
- ballonnement
(Elimination possible par voies hautes par éruataipar voies basses par flatulences).

Les douleurs occasionnées peuvent entrainer uteegeronnaissance avec les complications qui s’y
ajoutent.
Comment éviter ces manifestations ?
- Eviter toute alimentation susceptible de favoriges
fermentation.

- Eviter les boissons gazeuses
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Que faire si apparition des manifestations ?

Dans l'eau :

- Elimination par les voies naturelles
En surface :

- Médecin et évacuation vers centre hospitalier

6) LA SURPRESSION PULMONAIRE

L’accident est lié a la notion de pression et deme (loi de MARIOTTE). Il arrive le plus souvertiez les
débutants. Quand on souffle I'exces d’air des pawsors de la remontée, tout se passe bien ; parecGi
on bloque la respiration a la profondeur ou I'orireeive et que I'on remonte. L’air va se dilater et
'augmentation de volume peut entrainer des lésjpages de I'appareil ventilatoire.

Les facteurs favorisants :

- hauts:
- blocage volontaire lors de la remontée (type R,®&hange d’embout,
apneiste respirant sur un détendeur)
- vasalva a la remontée
- spasme glottique (inhalation d’eau)
- probléme du au matériel :
- blocage en débit continu
- remontée P.A. non maitrisée.

- Dbas:
- bronche a clapet
- asthme

Son origine :

I'air présent dans les poumons ne peut plus s'g@rapors de la remontée vers la surface il sendiéte
et dilate les poumons jusqu’a atteindre le sedilasticité maximum de ces derniers.
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Si nous prenons un ballon que nous gonflons jusafiédndre son seuil d’élasticité celui-ci va éetat
C’est un peu le méme probleme que nous allons nérercau sein du corps humain car nous pouvons
comparer les poumons a un ballon. La différenastaju’il est en relation avec d’autres éléments de
notre organisme.(cf. cours d’anatomie sur la resioin).

Au cours de cette dilatation, les alvéoles attewgfeur seuil d’élasticité, peuvent soit se fissijes
périphérie), soit étre comprimer contre d’autregales (a I'intérieur).

Que se passe-t-il au niveau de I'organisme ?

schéma :

phase mécaniqgue augmentation du volume de certaines alvéoles euti provoquer
une déchirure ou fissure voire compression d’'unplosieurs des alvéoles.
Provoquant ainsi plusieurs possibilités :

- compression des alvéolesisinesdonc diminution des capacités ventilatoires.

- Pneumothorax: déchirure du feuillet viscérale de la plévre oaasant a ce niveau une perte de mobilité
du poumon par non répercussion des mouvementsoadgéaaccompagnee d’écoulement sanguin
provenant de la plaie.

- Emphyséme médiastinalpassage de I'air en dehors de I'alvéole cetegironte le long de I'arbre

bronchique pour passer au niveau du médiastin.
Donc compression du poumon éventuellement intacbrmpression mécanique du muscle cardiaque.

- Emphyséme sous cutanég¢bouée).continuation de I'air provenant du métiim arrivée d’air dans la
zone sous-cutanée du cou.
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Phase physiologique :

Aéro-embolisme passage de I'air dans la circulation via le coawiche puis dans I'aorte et dans l'artere
carotide provoquant des désordres d’ordres neuples.

Les différentes manifestations :

- Geénérale:
- Péleur.
- fatigue intense.
- froid.
- personne cyanose (coloration bleuatre de la pesuadine oxygenation
insuffisante).
- Pulmonaire :

- douleur thoracique rétro-sternale plus ou moingewie
- gene respiratoire

- toux et crachats sanglants(du sang dans les adjéole
- difficultés ventilatoires

- Neurologique :

- perte de sensibilités diverses(paresthésies).

- Pertes de motricité diverses de type hémiplégique
- troubles visuels et auditifs

- troubles de la parole

- convulsions

Comment éviter ces différentes manifestations ?
- expiration lors de la remontée
- pas de valsalsa lors de la remontée.
- bon fonctionnement du matériel.
- respect des contres indications meédicales

Que faire en cas d’apparition d’une des manifestabins ?
Méme si c’est limité & une distension alvéolaimese trouvera en présence d’'un handicap ventiatoir
- Sur le terrain :
- décubitus dorsal (position semi-assise)
- oxygeénothérapie (15l/mn)

- ventilation assistée si nécessaire
- prévenir le C.R.0.S.S.M.E.D.

- En caisson :
- Recompression thérapeutique
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LE FROID

Caractéristiques de 'homme :

L’homme est un homéotherme ( les parties profoodésine température constante). Cependant, I'eppelo
du corps (peau, tissus sous-cutanés et muscleetmues) a une température variable en fonctmnalle
du milieu ambiant.

La température du noyau central, comprenant lesn@gprofonds (cerveau, organes du thorax et de
I'abdomen) est maintenue constante grace a I'dégaikntre les quantités de chaleur recue et pmdtiia
quantité de chaleur perdue. Il s’agit de la theggatation.

Les différents types d’échanges thermiqgues

Radiation transmission par ondes électromagnétiques (raaent).
Ex: le soleil a la plage.

Conduction échange entre I'organisme (la peau) et les obetsontactUn gradient thermique est nécessaire.
Ces échanges de chaleur ont lieu a travers ununsiias mouvement de la matiere qui les compose.
Ex: Poser une pierre chaude sur un plaque froide.

Convection Echange thermique de I'organisme avec les fluadesontac{gaz ou fluides). Il est fonction de
la surface de contact et de la conductivité theneidu fluide.

Ex: convecteur électrique (le fluide s’échauffs@imet en mouvement).

[ peau et le fluide qui 'entoure (air ou eau),

[0 muqueuses des voies aériennes et gaz respirés.

Evaporation Si la température est trop €levee, si les raymame, conduction et convection ne sont pas
suffisants, la chaleur doit étre perdue par évdjpordtranspiration).

Les sources de chaleur

La thermogenése

Au repos, elle est due :
a plus de 50% aux organes internes,
environ 20% aux muscles et a la peau,

L’activité physique permet une thermogénese dofit 86t due aux muscles.
La chaleur recue

Uniquement lorsquepiante™ tcutanse

LA THERMOREGULATION

Principes

But: Maintenir la température centrale constansde(w de consigne) malgré les variations de quémntie
chaleur (recue), produite ou perdue.

La valeur de consigne est de 37°C.

Symptdmes observeés lors de la baisse de la temp&intrale:
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36°C Frissons sporadiques continus
33°C Hallucinations

32°C Trouble du rythme cardiaque
30°C Perte de connaissance
25°C Irréversibilité

Le centre de contrble de la thermorégulation égplbthalamus (glande du cerveau proche de I'hypsghgu
sont localisés des récepteurs sensibles a la tatopget qui enregistrent la température du nogatral. Ces
récepteurs centraux sont sensibles a de tresdaibheations de température.

D’autre part, il recoit des informations complénaergs venant des récepteurs périphériques de |ldemoe
épiniére et de la peau, qui sont sensibles a dedivas de température plus importantes.

La température effective du corps est comparéevaléaur de consigne.

1) Teentrate™ Tconsigne 0 «trop chaud », pas en plongée.

2) Teentrale< Tconsigne 0 [lorganisme puisera dans ses réserves pour fardas thermogenéese :

— Vasoconstriction cutanée :diminution de la quard@éang périphérique et diminution de la conduactio
— Déclenchement de frissons et auripilation des gmikfficaces pour produire de la chaleur maisgilut
signal d’alerte). L’hypoxie et I'hypercapnie inhitide frisson.

- Réaction hormonale qui accroitra la thermogeneserigmentant les combustions (adrénaline et

noradrénaline provenant des glandes médullo-suegrthyroxine produite par la thyroide). Augmeiotaidu
métabolisme de base: réaction chimique libérahé dbaleur au niveau cellulaire.

Froid
Vasoconstriction Frissons Réaction hormonale
périphérique / (adrénaline)
\ \/
v travail musculairg v métabolisme de base

VY production de chaleur

Teentrale= 37°C
Tperiphérique= 28 et 33°C (ne peut pas descendre en dessdis Qg

Equilibre thermique pour un homme nu:
dans lI'eau a 33°C,
dans l'air & 25°C.

Conséquences de I'immersion en eau froide
Les échanges thermiques se font principalement par:
— conduction au niveau de la peau (r6le de la condong,

— convection au niveau de la peau (mouvement d’eau),
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— la respiration: I'air comprimeé respiré est froid fdit de sa détente. Echanges par conduction eection.

Il'y a redistribution du sang entre la peau eblgmnes profonds: vasoconstriction périphérigpoenme des
robinets qui se ferment et empéchent l'irrigaties éxtrémités). Le sang quitte I'enveloppe pouiténies
pertes de chaleur et se concentrer vers les organesyau central.

Il y a vasodilatation interne qui implique une awntation du débit cardiaguene _diureséaugmentation du
volume d’eau dans les urines) et une hémoconcentir@ sang devient plus concentré, I'eau en exces es
éliminée par les reins, phénoméne visant a épdéssang pour limiter les déperditions).

D’ou I'importance de se réhydrater aprés la plongéeplus, prévention des ADD).

Partie Partie
cutanée centrale

Y pression v de I'élimination
Sang :> :> » hormone ADH :> de I'eau dans les urines

L’hormone ADH (antidiurétigue Hormone) a pour réle réabsorber I'eau des urines dans I'organisme.
Attention, ces phénomeénes favorisent la fatigueaulage (crampe = production d’acide lactique) et
I'essoufflement.

LE CHOC THERMO-DIFFERENTIEL

Ecart important entre la température de I'eau (28 en été) et celle du corps (habillé avec almoaison,
et exposé en plein soleil).

Il peut étre dU a une réaction allergique (au fraitleau, au plancton, aux méduses,...) ou aflexeéneuro-
endocrinien vasculaire.

0 Syncopél noyade.

On parlera d’hydrocution lorsque la syncope sutvitams I'eau.

Choc thermo- différentiel

Réaction aIIergK )/Reactlon réflexe
Syncope
Noyade
(hydrocution)

LE COMPORTEMENT DE NOTRE PLONGEUR FACE AU FROID DANEAU ?

- plongeur prostré, recroquevillé,

- production importante de bulles,

- désintéressement a la plongée.
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Les effets dus au froid:

" innibition des effets

> production de chale

Réactions mecaniques.

travall musculaire
vasoconstriction, fissons

de ddl
réadions d1mcue§/(

Y production de QD

N

Hydrocution
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Comment limiter le risque ?

1°) Avant la plongée:

Se protéger du froid pour s’équiper,
- Vétements chauds
Fatigue = facteur aggravant car plus sensible,

— Alimentation: apport calorique.

2°) Pendant la plongée

— Combinaison adaptée aux conditions de plongédaet@rphologie,
— Mise a I'eau progressive,

— Diminuer le temps d’exposition,

— Diminuer la profondeur,

— Eviter les longs paliers,

— Ne pas uriner dans la combinaison, (car réactiandh froid),

- Etre attentif & son comportement et celui des autre

3°) Apres la plongée:

— S’habiller au sec et a I'abri,

— S’hydrater,

— Vétements chauds,

— Pas d’alcool (car si a jeun entraine une hypoglyeéimez un sujet venant de fournir
un effort musculaire dans un environnement fraictiute de le température
centrale)),

- Alimentation.
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LA NOYADE

1-DEFINITION :

Submersion des voies aériennes supérieures, par de I'eau ou tout autre liquide, aboutissant a une
asphyxie aigué avec ou sans inondation broncho-alvéolaire.

2-LES DIFFERENTS TYPES DE NOYADE
- Noyade primaire : Il y a inhalation d’eau, ce qui aboutit a I'inondation des voies respiratoires.

Elle survient:
— pour des nageurs inexpérimentés ou ayant présumes de leurs forces,
- lors d'une immersion accidentelle,
— en raison d’incidents techniques (matériels défectueux, incarcération dans une
épave ou un filet en plongée,...).

- Noyade secondaire Elle fait suite a une syncope (perte de connaissance).

Syncope = arrét momentané ou affaiblissement des battements du cceur.
Les causes sont :

— maladies antérieures (spasmophilie, épilepsie, diabete, infarctus,...),

— traumatisme (perforation du tympan, choc bateau),

— cause neurovégétative (choc thermo-différentiel),

- allergiques (eau froide, méduses, rascasses, ...),

— « rendez-vous syncopal des 7 métres » (apnéistes),

— inhibition émotive (peur de I'eau).

LES MECANISMES DE LA NOYADE : L'EAU PEUT ETRE INHAL EE (POUMONS) OU AVALEE
(ESTOMAC).

Dans Les poumons quelques cm? de liquide suffisent.

Il'y a engorgement sérieux et brutal des alvéoles pulmonaires entrainant la destruction du surfactant
(mince pellicule lubrifiante protéinée tapissant la membrane de l'alvéole = épithélium). Il évite que
les alvéoles pulmonaires se collabent, permet I’hématose et évite les infections.

Suivent une hypoxie puis une anoxie.

Dans L’estomac: 2 a 5 litres de liquide.
Les signes sont vomissements et diarrhées.
Il ne faut pas essayer de vider la victime, qui est en général consciente, en la secouant car on

risque de faire passer de I'eau de I'estomac vers les poumons. Il faut la placer dos au sol en
attendant les secours.

LES 4 STADES DE LA NOYADE (CLASSIFICATION DE BORDEA UX)
Stade 1: Aquastress :

Il ne s’agit pas vraiment d’un noyé: il a avalé 1 ou plusieurs tasses.(anxiété, épuisement, froid)
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Couvrir la victime avec une couverture, donner une boisson chaude (pas d’alcool), la rassurer.
Stade 2: le petit hypoxique :

Début de noyade avec inhalation liquidienne modérée (un peu d’eau).

O anxiété, épuisement, froid, respiration perturbée (petite toux).

Couvrir la victime avec une couverture, donner une boisson chaude (pas d’alcool), la rassurer, aller
chez le médecin pour éviter toute infection.

Stade 3: le grand hypoxique :

Il s’agit d’'une vraie noyade.

Il y a inhalation d’eau et plusieurs alvéoles sont détruites.

O La victime se débat, revit sa noyade.

La placer au sol (PLS si inconscient). La placer sous oxygene, la couvrir et appeler les secours.

Stade 4: la grand anoxique :

Il s’agit d’'une noyade avec imminence d’arrét cardiaque. Inhalation conséquente d’eau.
O Inconscient, arrét ventilatoire, circulation presque nulle, état de mort apparente.

Rappel: 2 insufflations puis MCE (seul 15/2, a deux: 5/1).
Pour hisser un noyé a bord, utiliser un bout.

Alerter les secours: VHF, canal 16
Téléphone portable, composer le 112

1- BILAN SUR LES 4 STADES

Etat de conscience Activité ventilatoire Efficacité cardio-
circulatoire
Aquastress + + +
Petit hypoxique + +- +
Encombrement trachéo-
bronchique
Grand hypoxique +/- +/- +
Agitation Encombrement trachéo-
bronchique et cedéme aigu du
poumon
Grand anoxique - - -
Inconscient Inefficace Pas de pouls

Edéme aigu du poumon :

Atteinte des alvéoles (baisse des pressions capillaires pulmonaires, épaississement de la paroi
alvéolo-capillaire, altération du surfactant di a l'inhalation d’eau). Passage de sang dans les
alvéoles.

Il est responsable de perturbations :

- de la mécanique ventilatoire (augmentation de la résistance des voies aériennes),

— anomalie du flux sanguin aux abords des alvéoles (capillaires pulmonaires),

- troubles de I'hnématose.

Conséquence = hypoxie (signe = sensation d’étouffement, manque d’air).
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En plongée :

La noyade est la cause principale de décés en plongée. Tout incident de plongée peut étre a
I'origine d’une noyade :

- narcose,

panique,

vertige (type alternobarique),

panne d’air (suite a une incarcération dans une épave ou un filet),

essoufflement, ...

Frod l

l Vertige Choc

Problemg \
Essouffiement | Narcosg | alternobarique | thermodifférentiel

Traumatisme

matériel
\\\\ anaphylacthV
Panique Perte de connaissance, syngope
Y
Incarcératior|
\ Perte détendetir
Plus d'aif
Inhalation eau de mer
Noyade
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LE MATERIEL

Le matériel en plongée ne se limite pas uniqueraec¢ dont nous avons I'habitude de
parler, c’est a dire aux détendeurs, ordinateuus gteu aux stabs.

Chaque matériel nécessite une explication quanesa possibilités d’utilisations. Par
exemple, c’est en expliguant pourquoi un masqueétasiche, qu'on expliquera aussi pourquoi
il ne faut pas trop le serrer. De méme sur une &ai@partition des volumes va intervenir sur
la stabilité en plongée. De ce fait on ne placeuw pétre pas les plombs au méme endroit.

Ce qu'il faut retenir la dedans, c’est qu’on chioigi matériel en fonction de I'utilisation
que I'on veut en faire, et comme bien choisir, tEsnaitre essayons d’avancer un peul...

GENERALITES

1) NOTIONS D’ETANCHEITE ET DE FORCES

L’air comprimé ayant été stocké dans une boutailiebloc, plusieurs dispositifs vont
intervenir en chaine pour détendre cet air etdanio au plongeur a sa demande.

Avant de détailler les éléments de cette chainegnivient de rappeler certains principes
généraux :

1)FORMULE DE BASE :
P=F/S
2) NOTIONS D’ETANCHEITE
Pour ouvrir ou fermer le passage de I'air demandtavers des orifices de la chaine de

fourniture d’air, on utilise le principe du siégejet :

ouvert fermé

v

Siege Clapet
Partie fixe Partie mobil
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Le siege est généralement en métal (bronze nickebzier inox) et le clapet en matiere
souple (souvent Téflon) de maniere a favorisertéobon de I'étanchéité en position fermée
(le siege « marque », en pénétrant dans le clapeiuple) et a reporter sur une piéce unique,
facile a changer et d’'un codt faible, 'usure dstéye.

Il existe des exceptions comme un clapet métallsuweun siege métallique, notamment au
niveau des réserves, et des sieges souples avelapgets métalliques.

L’étanchéité au niveau d’'un détendeur est eégalemssirée par d’autres systemes que
sont les joins. Il en existe differentes sorte®rsdlendroit ou on les place au niveau d'un
détendeur. En plongée on en rencontre 3 sortes :

[OLe joint extrudeur, il saute automatiguement par mesure de sécuwitgue la

pression atteint une limite. 4 N
Jointextruder ___———>F o
< P °#\e joint sortde sonlogement
CI—:| c’est la fuite

v

[JLe joint Torique, c’est celui que I'on rencontre au niveau dedbimetterie. On
I'utilise pour toutes les parties qui tournent sardétendeur :

qﬂ/ O Joint torique

C @)

—

[ILe joint plat, qui intervient pour des serrages relativemenoirtgmt.
(type robinetterie)

Joint plat

- )
/—

Joint torique

2) Ressort

C'est le systeme métallique qui permet de créer fonee en exercant une certaine
pression sur une surface.
La force d’un ressort est déterminée a partir dis trariables :
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/\/\/\/\/ Caractéristigues du métal
Le nombres de spires

Le diametre des spires

A
v

On dit que le ressort egtré a une certaine force.

On peut utiliser un ressort de deux manieres esoitetirant soit en le comprimant, dans
les deux cas on crée des forces qui sont identiguesiveau de leur intensité et de leurs
directions mais dont le sens est inverse.

En plongée, on rencontre au niveau des premiege®tde détendeurs, des ressorts taré
a environs 8 bars. (Nous en reparlerons largem€nthme les surfaces des clapets sont de !
cm2, on en déduit que les ressorts exercent une @0 Kg/cmz2.

le réglage est fonction :
de la surface de contact
de la force

‘5 cm2
T
P Pt
I 7 A7 &7 &] P=F/S=40/5=8b

\

Il est possible de modifier le tarage du ressoitt eso I'étirant, soit en le comprimant.
Dans ce cas le systeme n’est pas fixe. Un déteriBeuchat, par exemple a un ressort sur
lequel on peut intervenir par une vis de réglagecjrez scubapro en rajoutant des rondelles
d’épaisseur.

40kgfcm?

clapet

3) LES FORCES

Elles s’expriment en newton ou Kg/cm2.
Elles sont définies par certaines caractéristiques
- sens
- origine
- direction
- intensité
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Le schéma suivant illustre que les forces peuveihts&@jouter les unes aux autres soit
au contraire s’annuler parce que leur directioncestraire et leur origine n'est pas la méme.
Dans un systéme ou interviennent plusieurs forggmgrés ou non par des ressorts) on
détermine une résultante des forces qui indiquesaihs final de variation du systéme.

- Fl = F2 pf— F3 —p F1 — F2 4 F3 L
>

F=(F1+F2)-F3
F=F1+F2+F3

F1 F2 F3
>€ F1+F2=F3

Y

1) LE COMPRESSEUR

- composition :
- un ensemble de compression_ Entre les deux une liaison mécanique
- un moteur d’entrainement tel aue courroie ou chai
- thermique
- électrique

- un systeme de refroidissement
- un systéme de décantation

- un systéme de filtration

- systeme de sécurité

- manometre de contréle

- généralité : (basé sur la loi de Mariotte pour s 250 b)

il se caractérise par son :
- type
- débit en mYh
- la P° service
- le systéeme de refroidissement
- le nombre d’étage

Pour des pression supérieur a 250 bar il faut qetiun facteur de compressibilité qui varie
en fonction de la température et de la P°.
A titre d’exemple : le facteur de compressibilitést égal a 1/105 pour 300 b a 20°c.

a) son type :
- cylindre :
- aplat
- enV
- en étoile
- enligne
- soupape :
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- piston fixe
- piston flottant

b) son systéme de refroidissement :
- air
- eau (circuit ouvert ou ferme)
- eau + air

b) sa lubrification :
- huile minérale ou synthétique
- caractéristigue alimentaire
- indice de corradson élevé
- miscible a l'eau

piston
c) la cinématique :
bielle
Volant d'inertie
vilebrequin
d) le piston :
aspiration
l refoulement
U | L

P.M.Ht

)| I
P1V1
P.M.B

Joint torique | |

PMB = point mort bas

PMHTt = point mort haut

Le point mort bas du deuxiéme étage est égal aimatu point mort haut du premier étage
Débit = volume du premier étage x nombre de foigeorolume est aspiré en 1 h

Soupape de
Sécurité tar

Schéma de principe

. manometre
refroidissement
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décanteur @

Pré filtre > I >

»
“u ---“-
- L]

M I ] _» | |

PMB

PMH! ) [

Sorti du dernier étage :
Clapet anti retour

|
I ‘ | Bloc tampon>

“4“— Filtre a charbon activé

H H
H H
H 3
..|IIII

Le clapet anti-retour permet :
- de démarrer le compresseur a vide

- évite a la bouteille de se vider

e) la filtration
deux types de filtration
le decanteur : filtre & charbon act:

Air sans eau . .
Air respirable

condensa

Le stockage de l'air :
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A la sortie de mon compresseur l'air que je compritoit étre stocker dans des récipients
pour que je puisse l'utiliser par la suite.
Quels sont les différents types de récipients ?

Il existe deux grande familles de bouteilles sejoa les matériaux de fabrication sont en acier
ou en aluminium.
Le volumes des bouteilles peut varier en fonctier'atilisation que I'on en fait.

Les bouteilles en acier :
L’acier utilisé est un alliage de fer et de carbd@e a ensuite traité la surface avec d’autres
composant tel que le chrome ou le mobyldéne, cdétarmd a I'acier des propriété
antioxydantes
Il est existe deux type de méthodes de concegtdabrication :

- la méthode francaise : ROTH qui procede par chgeffet fluotournage, il en résulte

que les parois du fond de la bouteille seront phasses.

- la méthode allemande IWK qui procede par embadis<t filetage a chaud, le résultat
en est une constance d’épaisseur des parois.

Les bouteilles aluminium :
Elles présentent I'avantage d’étre moins lourdes.

Sur les blocs nous retrouvons un certains nombBirescdptions :

- numéro d’identification

- la date de %1 épreuve et poincon du service des mines

- la pression de service

- la pression d’épreuve

- la température préconisé pour le chargement (15°c)

- la nature du gaz contenu

- le volume en litre

- les dates des différentes réepreuves, assortieothiggn du service des mines et de
'A.P.AV..

la réglementation des blocs (voir réglementatios luteuteilles)

BOUTEILLES| VISITE REEPREUVES
FIXE 3 ANS 10 ANS
SEMI FIXE 3ANS 5 ANS
ANNUEL Sl 5 ANS
MOBILE TIV
2 ANS

Une fois que I'air est positionner dans les bolgeill faut pouvoir le maintenir.
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LES ROBINETTERIES

Joint plat
Schéma :robinet fermé Joint torique
volant
Air HP
>
B“ ‘ \ ressort
siege Tige tournevis

Vis clapet

Quand je tourne le volant dans le sens de I'ouxeiitty a un mouvement de translation qui se
répercute au niveau de ma vis clapet par l'intereaé@dde ma tige tourne vis qui va ainsi faire
reculer ma vis clapet laissant ainsi libre le pgssde I'air vers mon premier étage.

Robinet ouvert

. L.
=0 [k
i

!

Air HP vers
le détendel

les pannes :
- probleme d’étanchéité au niveau du siege clapie (fermanente)
- usure d’un des deux joints du systeme de manceuvre

LES RESERVES
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Nous ne ferons qu’un tour de la question dans qetéie, ceci en raison de ['utilisation
importante aujourd’hui des manometres dans la genhgjsir.

Techniguement il y a deux moyen de savoir si I'shseir réserve :

La lecture directe sur le manomeétre

Des moyens indirects qui fonctionnent mécaniqueraeribnction de la pression régnant dans
la bouteille et provoquant une gene a l'inspiragioiand celle ci atteint environs 50 bars.

Trois systeme principaux :
- arampe hélicoidale
- A barillet
- aexcentrique

LES DIFFERENTS MOYENS DE MESURER LA PRESSION

Il existe plusieurs techniques de mesure de |lssjmes

A quoi cela sertil ?

D’abord a contrdler la quantité d’air qui se troudans une bouteille ou dans un tampon, c’est
typiqguement le cas du manometre, dans ce casgit flaine pression d’'un gaz. Mais il est
également nécessaire de mesurer la pression hytigost pour déterminer la profondeur a
laquelle on se trouve. Aujourd’hui, ce sont essfietnent les ordinateurs qui remplissent
cette fonction, mais les moyens mécaniques, Wwiksiore récemment restent toujours fiables
méme si moins utilisés.

Faisons un tour d’horizon des techniques.

LE TUBE DE BOURDON
Geénéralités

Il s’agit d’'un tube en bronze au béryllium ou emeadnoxydable qui se présente sous forme
circulaire.
Il'y a donc deux circonférences dans un tel tube :

[ la circonférence externe avec un grand reyon

[ la circonférence interne avec un plus petit ragon

C’est sur cette propriété que nous allons jouegftat en appliquant une pression quelconque
a un tube de bourdon, les forces qui vont s’exesoerles parois du tube, ne seront pas les
mémes car les surfaces ne son pas les mes méneesrdkulte que le tube va se déformer
légerement en fonction de la pression appliguéessAgen intégrant un petit systeme

mécanique a cette déformation, on pourra mesuopopiionnellement, la pression,

Schéma :

NIVEAU 4 www.agalomia.com 97/111



A\
I

HP

1°" cas : pression interne On introduit de I'air comprimé a l'intérieur dube, cet air va
s’'appuyer sur ces parois internes qui sont defosedifférentes.

F1 =P * s (petit rayon)

F2 =P * S (grand rayon intérieur)

Conclusion F2>F1 Le tube se redresse.
C’est le cas du manometre.

10

HP
2°™ cas: pression externe on transmet une pression extérieure au systeare p
I'intermédiaire d’un fluide, la relation sera alors

F1 = P *s (petit rayon extérieur)

F2=P*S (grand rayon exterieur)

Conclusion F2>F1 Le tube se courbe.

eau

Le petit systeme meécanique que I'on intégre afard@tion du tube est une crémaillére avec
une section dentée reliée a une aiguille.
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Cadran indicateur

Crémailleére

Secteur dente

Quelles applications de ces tubes de bourdon ?

O Profondimetre a bain d’huile

En immersion, la pression hydrostatique provoque déformation du boitier, ce qui va créer
une pression a l'intérieur. L’huile transmet cgitession sur les surfaces du tube de bourdon.
Dans ce ca s F1 > f2 tube se courbe.

Huile

O Profondimetre a tube de bourdon rempli d’huile

En immersion, la pression de I'eau déforme la mamdren bout du tube de bourdon. Ceci
crée une pression de I'huile contenue dans le tyleja s’appliquer sur les surfaces internes.
F2>F1 le tube se redresse.

Profondimetre a capillaire ou « loi de mariotte »

Le tube transparent est rempli d’air a la presatpmosphérique du lieu de plongée. (il contient
une extrémité non fermée)
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En immersion, I'eau rentre dans le tube et l'airsubir les variations de pression (Mariotte)
Unindex poussé par I'eau assure la lecture de la proforidearite sur le support du tube.

Ce type de profondimetre présente I'avantage djueli la profondeur fictive en altitude,
puisqu’il travaille dans le rapport des pressions.

Son inconvénient majeur est son manque de précaams les profondeurs au-dela de 25
metres.

Au palier par contre, c'est le bonheur.

Air & la pression 10

atmosphérique

0 Bille adhérant

au parois et
circulant
librement

ression
P 20

30

40

Profondimetre a membrane

Un des plus utilisés avant l'arrivée de I'électopre dans ce domaine. Une membrane
métallique transmet sa déformation a un systemeanigee de pignons qui déplacent une
aiguille. Ce systeme bien que tres sur possedemm@as le désavantage de mal veiller. La
membrane ne revient plus a sa position initialdeeprofondimeétre indique un a un deux
metres en permanence a la surface, l'aiguille eanant plus a zéro.

pression

Ordinateurs de plongée

Bien que tres compliqué, il y a relativement pewhkeses a en dire. Je ne reviens pas sur I
fait, qu’il présente I'avantage majeur par rappauik tables, d’intégrer le profil réel de la
plongée et de calculer les paliers en conséqudntelair, sur une plongée moyenne a 20
metres, une petite incursion a 40 metres, n'est gilpénalisante.
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Comment il fonctionne ?

La mesure de la pression hydrostatique se faitupacapteur, souvent placé dans un bain
d’huile.

Ensuite, comme tout ordinateur il possede une R@infoire morte) dans laquelle sont

enregistrés les programmes qui vont décider dudgpgécompression. Vous avez eu un cours
avec Claude a ce sujet, vous savez donc qu’il expdtisieurs types de table. Selon les
marques, les ordinateurs utilisent différents tyges$ables.

Cela pour dire donc que tous les ordinateurs negaméquivalents.
Il existe depuis un moment des ordinateurs ou tilpessible de régler le taux d’azote du
mélange, cela permet d’avoir un seul instrument peEsiplongées NITROX.

LE DETENDEUR

C’est un systeme mécanique qui permet, en jouantursiequilibre de forces, de fournir de
I'air au plongeur a sa demande.
En fait un détendeur doit remplir un cahier degrghs bien précis :

O Fournir un mélange respiratoire a la pression amibj et a la demande du plongeur, ceci de
maniére automatique.

[0 Fournir le mélange respiratoire sans effort suéra 3Hpa

O Permettre I'expiration sans effort supérieur a &Hen effet en plongée il faut également
fournir un effort a I'expiration)

[0 Ne pas exiger du plongeur un travail mécaniquetilaémire supérieur a 1.25
joules/litre/minute

[0 Etre capable d’assurer un débit instantané adaptdesoins du plongeur, y compris en cas
d’effort physique intense.

Pour répondre a ces caractéristiques, les chobnigaes se portent définitivement sur
les détendeurs a 2n étages. Cela signifie queckaitenu dans la bouteille va étre détendu a Z
reprises afin d’étre disponible au plongeur a ksBion ambiante.

L’ancétre de ces détendeurs deux étages est cétaga unique, le plus connue étant le
détendeur Mistral largement utilisé par le commanhd2ousteau durant les années 60. Ce
détendeur n’est plus utilisé car la détente de haest pas uniforme selon la position des
poumons du plongeur par rapport a la position derakeur. Il en résulte un inconfort notoire.

Tout ceci se comprend par le fait, que nous ne ssmwapables de respirer de l'air qu'a
pression ambiante. Si les variations de pressiotie & source de prise d’air et nos poumons
sont supérieurs a 0.1 bar, alors nos muscles o#tgx ne sont plus capables de fournir
I'effort nécessaire et nous ressentons alors une gEspiratoire. Essayez donc de respirer ave
un tuba de 1 métre de long en piscine, vous comdpean

Le fonctionnement d’un tel détendeur ne sera maetdans ce cours mais le principe
est le méme que celui d’un détendeur deux étages.
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Le trajet de l'air :

1¥ étage

2° étage
Pa'd

1/ NN\

/// AN
L N/
V4 X

K 'Y
M

Schématisons ses efforts sur une courbe :

inspiration

expiration

Cage thoracique

cote:

T1

T =2xT1

VRI

apnée

/ ~

VC

~

Effet trompe

Souplesse du

Soupape d’expiration

\ apnée

détendet

\ 4

L’inspiration est active elle nécessite des effalts muscles inspirateurs.Et ces efforts son
encore plus important en immersion.
Le schéma nous permet de voir les différentes mctiee I'on peut mener sur les détendeurs
pour faciliter I'effort inspiratoire ou expiratoire

Etudions maintenant les différents détendeurs.

Les détendeurs a deux étages
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1) Introduction

Rappelons que le principe de fonctionnement daléatendeur, est de faire passer une
quantité de gaz comprimé par des volumes de plygusngrands. De ce fait (rappel de la loi
de Marriote) ce gaz se dépressurise progressiveatehtdevient possible de l'utiliser a la
pression souhaitée.

En plongée, il s’agit de respirer de l'air a lagsion ambiante.

Le premier étage de détente (la partie métallique lgpn gré sur le bloc) ramene la
pression du bloc, que I'on appelle HP, a une valleu8 a 10 bars selon les marques, c’est |z
MP.

Le deuxieme étage, c’est a dire ce que I'on a tlabsuche, raméne cette MP a la pression
ambiante, l'air est donc respirable tranquillemssrme en surface.

Ceci est rendu possible grace a un systeme d’Brpiitie forces qui se modifie en fonction de
divers paramétres notamment la pression absolwde da respiration du plongeur mais

également en fonction du tarage des ressorts quopasent le systéme. Dans un détendeur
tout est question d’équilibre de forces.

2) LES PREMIERS ETAGES

On rencontre deux types de premiers étages, anpsta membrane

a) A membrane

Le schéma suivant représente le systeme au rejpss,a dire tel qu'il est dans notre
sac. A ce moment, seuls les deux ressorts exeleanst actions sur les organes mobiles que
sont le poussoir et le clapet. Le ressort R plussaimt que r (nécessaire au rappel du clapet
appuie sur la membrane qui se déforme, transmeattadéplacement au poussoir et au clape
qui est donc écarté du siege.

membrane

/ L=

Schéma :

J MP
r

e
] :
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PA

Fonctionnement

On gré le détendeur sur la bouteille que I'on ou@ee se passe til ?
La HP du bloc entraine le remplissage de la chatdBrenais également de la MP puisque le
passage est ouvert. En aval du tuyau MP le volustepeur le moment fermé. (2 eme
étage.)Donc au fur et a mesure que la MP se rengliression augmente. Il y a donc une
force qui est crée et qui va s’opposer au ressquséu’a ce qu’elle devienne aussi forte. A ce
moment donc, la membrane est repoussée vers saopogiequilibre et le clapet vient
appuyer sur le siege, l'arrivée de la HP est demsée. Le systeme est en équilibre.

A noter :
La valeur de la MP dépend alors de la force deyéada ressort appuyant sur la surface de la
membrane, soit environs 8 a 10 bars.

A ce moment on est en encore en surface, on délicenerger le bloc mais sans
respirer.
Que se passe til ?

L’eau pénetre dans la chambre humide et vient imattse I'action de la pression
ambiante a la membrane. Du coup son action s’'apuielle déja exercée par R, il en résulte
gue I'équilibre des forces est modifié. Le poussairdonc appuyer a nouveau sur le clapet e
le décoller de son siege, de l'air provenant dePava pénétrer dans la chambre MP et donc
augmenter la pression résidant dans cette chaintm&que la nouvelle valeur de cette MP est
suffisante pour que la membrane revienne dans sitigo d’équilibre, le clapet reviendra en
appui sur son siége, et fermera donc le passage.

Cet ajustement de la MP au cours de notre deseshtn@utomatique.

Maintenant, on décide d’inspirer dans le deuxiérame® du détendeur (on verra le
mécanisme plus loin)
Que se passe til ?

On préléve une partie de l'air présent dans la tharilP, on crée alors une dépression.
Conséquences : la MP devient beaucoup plus fatbl@auilibre des forces est a nouveau
modifié. Les forces exercées par le ressort eflal@&iennent plus important que celle de la
MP, le clapet se décolle du siege et de I'ai pramemle la HP revient remplir la chambre de
M.P. jusgu'a équilibre. La MP a bien retrouvé daewade départ.

Examinons le bilan des forces :
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R zur menbrane

Pa sur menbrane

i

1 sur clapet HP zur menbrane

MP zur menbrane

Important :

La valeur de HP intervient dans ce bilan. Duranteplongée la HP va diminuer, donc
I’équilibre sera réalisé avec une MP différenteléhut et en fin de plongée.
Quand HP diminue, MP augmente.

PANNES USUELLES

[0 Usure du clapet : non-étanchéité et accroissementlimité de la valeur de la MP, qui
pourrait atteindre, sans dispositif de sécurit&aleur de la HP.

[0 Membrane fissurée : La MP étant plus forte quBAadans la chambre humide, sortie de
bulles par les orifices de prise d’eau.

b) A piston

La disposition et la structure des pieces mécasiqune sont pas les mémes, le
fonctionnement lui, est trés ressemblant car orouge toujours cette notion d’équilibre de
forces.

La membrane et le poussoir, comme lillustre leéssh suivant, ont été remplacés par
un ensemble métallique en forme de champignont c&gue I'on appelle le piston. Le clapet
est en fait intégré a ce champignon, il représesatebase. Il n'y a plus de membrane,
I'équilibre des forces va en partie se faire ateaivdu toit du champignon, c’est a ce niveau
gue la surface est la plus importante.

L’air provenant de la chambre HP peut pénétreryi@sda partie plate du piston a
travers l'orifice de cette queue de piston.

PA

][ G\_ w
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|

PA

Fonctionnement

Au repos, le clapet ne vient pas appuyer sur segestar la force du ressort R est alors
dominante. Lors de la mise sous pression de cedigde, I'air provenant de la HP va venir
remplir la chambre de MP, c’est a dire I'intériglur champignon et sa base. Il se passe gu’un
force apparait, venant s’opposer a celle exercéR pa
De l'air pénétrera jusqu’a ce que cette force deweaussi importante que celle de R, a ce
moment le systéme est en équilibre car le clapett\dppuyer sur son siege.

La suite du raisonnement est tout a fait identiguepremier étage a membrane. En
immergeant ce détendeur sans respirer, la PA augmemant s’ajouter a R. Ces deux forces
sont alors supérieures a la MP et le piston esiugg®. De I'air provenant de la HP va a
nouveau pouvoir pénétrer, augmentant la pressiola d&P jusqu’a un nouvel équilibre des
forces.

Ensuite, lors de la sollicitation en air du plongeette valeur de MP chute, le piston est
alors repoussé. C’est a dire que le clapet qudte ssege et de l'air provenant de HP peut
pénétrer.

Une fois que le principe de cet équilibre desdsrast compris, il est possible de comprendre
n'importe quels schémas de détendeur.
Faisons un bilan des forces

MP sur t&te de piston

T T 7T

HF =zur clapet PA sur téte de piston

H sur bEte de piston

Pannes usuelles :

[0 Usure des joints du piston : La MP étant plusefatie la PA de la chambre humide ; il y a
échappement de bulles par les orifices de priseudide cette chambre.
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3) Les deuxiemes étages

Il existe de nombreux modéles de fonctionnemens heaprincipe reste a chaque fois le
méme dans la mesure ou il s’agira toujours d’uriliége de forces.
Il y a trois modéles que nous rencontrons régufierd en plongée loisirs, ce sont des
deuxiémes étages a
[ Clapet aval
O Clapet amont
[J Clapet aval ajustable

CLAPET AVAL

Voici le schéma d’'un clapet aval tel qu’il est dargre sac. On voit que le ressort vient
appuyer le, clapet sur le siege, fermant ainsidsspge de l'air. A l'autre extrémité de ce
ressort, on distingue un petit levier (fourchetye) est relié a la membrane. En actionnant
mécaniguement ce levier, on étire le ressort, dpatl n'appuie plus alors sur son siége et de
I'air MP peut alors passer dans la chambre séclve deuxieme étage.

X

membrane

Soupape
d’expiratior |

fourchette

MP

siege

clapet

Fonctionnement

C’est tres simple. La MP provient du premier étaggient exercer une force contre le
clapet, le poussant a quitter son siege. Mais al#ré coté de ce clapet, il y a d’'une part le
ressort qui exerce une force contraire et il y fofae exercée pas la pression ambiante sur ¢
clapet (par I'intermédiaire du levier). Cela suffimaintenir 'ensemble en fermeture.

Rappelons que notre objectif c’est de respirer'aie & pression ambiante a partie de
cette chambre séche.

Imaginons que I'on immerge ce détendeur sans msdue se passe til ?
La MP provenant du premier étage devient un pes phportante (c’est ce qu'on a vu
précédemment) mais cela ne modifie que partiellétréguilibre des forces
Il se passe que la PA s’exercant sur la membraaegctionner le levier et donc étirer le
ressort. A ce moment I'équilibre est modifié, laci® de la MP provenant du deuxieme étage
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devient supérieur a celle du ressort et donc lpetlguitte son siege laissant de l'air pénétrer
dans la chambre séche et se détendre.

De méme, lorsque le plongeur inspire, il crée ugrekssion relative au niveau de cette
chambre seche si bien que la pression ambiante.chute moment il n’y a plus équilibre et la
pression absolue vient appuyer sur le levier, titg le ressort et qui permet donc une entrée
d’air MP, jusqu’a un nouvel équilibre.

De ce fait au premier étage, il en vient que I'ébreé est lui aussi modifi€é comme nous
I'avons tout a I'heure. En inspirant, on fait chutee MP qui intervient dans le bilan des forces
et donc il y ouverture du clapet au premier étage.

Ceci nous amene a dire qu’en fait nous respirorectiment sur la bouteille, simplement a
deux niveaux, I'air est détendu en passant a desneas plus importants.

Bilan des forces :

MP sur clapet PA zur menbrane

%

r sur clapet o
: P Utili sur

menbrane

Donc a la question «peux t on respirer directersentla bouteille en plongée ? » La
réponse est « c'est vraiment pas pratigue car orma#rise pas bien le débit lors de
'ouverture de la bouteille, mais c’est possibleisgu’on détend bien l'air dans notre
bouche ! »

Tout de méme déconseillé !

Remarque

La disposition du clapet, du siége et du ressoue je role de soupape si la MP vient a
augmenter au-dela d’'un seuil dépendant du tarageesiort. C’est le cas si le systéme
clapet/siege du®létage est usé ou non étanche. C'est le moyenadeaktiquer ce genre de
panne. Si au moment de la mise sous pression dundiir, une fuite apparait quelques
secondes apreés (il faut laisser le temps a la MB ‘é&blir), c’est le signe d’'une fuite au
clapet/siége du®létage.

Quelles types de pannes :

[0 Membrane déchirée : se manifeste par une aspirdtau. Remede : changer la membrane.
[0 Embout buccal fissuré : se manifeste par uneasmird’eau.
[ Clapet usé ou non étanche : fuite instantanéerésia sous pression.
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LA DETENTE D’AIR AU DEUXIEME ETAGE : PARTICULARITES
Vous avez dit VENTURI ?

Avant d’aborder les 2émes étages clapet aval djeséh amont, il faut définir ce qu’est
I'effet de trompe. Qui n'a jamais eu de détendayursse mettent a fuser tout seul ou alors
lorsqu’on jette le bloc a 'eau ?

(personnellement cela ne m'est jamais arrivé maifg savais pas comment l'introduire
autrement)

Que se passe til ?

Lors du passage de l'air MP par l'orifice laissdré (ouverture du clapet), la vitesse est
importante. Le volume de la chambre seche, n'eshpgligeable, et selon la direction du flux
d’air, il peut se produire un effet de trompe. Calgnifie que lors de la dépression, le levier
qui sert a détendre le ressort va rester enfoncgieede I'air a MP va sortir en débit continu.

Cet effet est habituellement combattu au deuxiétageépar un petit trou ou une
languette qui permet d’orienter le flux d’air aait, et ainsi offrir une meilleure répartition de
I'air dans la chambre seche. C’est ce que I'on Bppeffet venturi.

C’est bien et c’est pas bien. C’est pas bien cdaielieffet de trompe tend a diminuer I'effort
inspiratoire du plongeur. C’est bien car cela édida faire fuser n'importe quand.

En fait le systeme venturi permet de régler plusnoins cet effet de trompe, il faut I'adapter a
notre respiration.

a) Deuxieme étage ajustable

On ne va pas reprendre toute la mécanique de émmetiment, I'élément nouveau, c’est
la présence d’une vis reliée au ressort qui va perende jouer sur le tarage du ressort. Le
plongeur peut donc au cours de sa plongée, modidiort inspiratoire correspondant a ses
besoins. En particulier, il compensera ainsi léstefde la variation de la MP sur la «dureté »
de son détendeur.

Tous les détendeurs utilisés en plongée professilensont équipés de ce type de
systeme.
Nous allons bient6t voir que la compensation pefjostement de rendre la MP stable tout au
cours de sa plongée, ainsi pas de probleme ddivarentre début et fin de plongée.

DEUXIEME ETAGE A CLAPET AMONT

On les rencontre relativement peu, le modéle daaate c’est le DC 400 de scubapro.

Quelle est la différence majeure ?
La force exercée par la MP provenant §uélage ne va plus jouer dans le sens de I'ouvertur
du clapet mais au contraire de sa fermeture. Dyp,cleuressort ne se retrouve plus dans la
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chambre séche a pousser le clapet, il se trouvautee coté du clapet et pour permettre son
ouverture, le ressort va tirer sur le clapet. Oenafait inverser la direction des forces par
rapport au clapet.

Ensuite on retrouve bien le levier mais en l'aati@nt on comprime le ressort plutot que de
I'étirer comme c’était le cas des clapets avals.

Ce systeme présente un désavantage majeur. Imagiednite au premier étage, la MP
va augmenter et dans ce cas il n'y a pas de soupapecurité dans le tuyau. Résultat : le
tuyau explose. Evidement, les constructeurs y ens@ en placant un joint extrudeur ou un
systeme quelconque de soupape au hiveau du prétadgs.

4) COMPENSE

En fait la compensation permet d’établir une MP neisera plus dépendante de la HP au
niveau du bilan des forces. Du coup cela permetaiftaune MP stable tout au long de la
plongée et ne pas étre géné par la dureté du ateqdi varie en fin de plongée.

Quel est le principe ?

La force nécessaire a I'ouverture du clapet est :

Lié a la hauteur d’eau ( pression) Indépendant de la hauteur d’eau
W -] |«
—> <
||
Non compensé compense

La compensation rend I'effort inspiratoire du pleng constant quelque soit la pression dans
le bloc.

La HP n’a plus d’incidence sur la moyenne pression.

Elle peut se faire au premier et ou au deuxiengeéta

Deux types de compensation :

Arrivé de I'air radiale : l

T
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Surface équivalente mais de sens oppose :

b
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