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= Sinus maxillaires et frontaux: risques en plongée quand obstruction des canaux les reliant aux fosses
nasales.

= Fosses nasales: tapissées d’'une muqueuse qui filtre, humidifie et réchauffe l'air inspiré (raison en
plongée déshydratation et soif)

= Larynx: il forme la pomme d’Adam, c’est un organe de phonation (armature cartilagineux)
» Trachée: Cylindrique, elle assure le passage de l'air durant tout le cycle respiratoire

= Glotte: 2 replis musculaires (Un spasme de la glotte peut empécher l'air de s’échapper. (Panique , entrée
d’eau = remontée rapide > SURPRESSION PULMONAIRE)

= (Esophage: Les parois de |'cesophage propulsent les aliments vers I'estomac

= Epiglotte: Afin d'empécher le passage d'aliments ou de liquides dans la trachée et les poumons,
I'épiglotte ferme le larynx et les cordes vocales se rapprochent

= Le pharynx intervient dans la ventilation, la déglutition et la phonation

= Latrompe d'Eustache permet de maintenir une pression egale de l'air des deux cotés du
tympan en permettant a I'air extérieur d'entrer dans l'oreille moyenne

CODEP 01 Formation Guide de Palanquée 2022



CODEP 01 Formation G

Sinus

Fosses nasales
(humidi fication, rétention .
des poussiéres - 4 : N
collante) , m .
J | Trompe
d'Eustache
Pharynx (trompe auditive)
Langue Joh- E pi;qloﬂe
i e .:dgmnmj \
| ' Oesopha
Larynx — et (imerte)
osidiiotechole i Ay Glotte
Trach(ie) 1 A\ (cordes vocales)
KN |
Trajet de l'air Division de la trachée
en deux bronches

(vers les poumons)



CODEP 01 Formation Guide de Palanquée 2022

i1rip




= Bronche souche: partent de la trachée et se divisent pour devenir des bronches, des bronchioles et
passent dans les poumons par le hile.

= Le hile de chaque poumon est le point ou les vaisseaux pulmonaires, les bronches, les vaisseaux
lymphatiques et les nerfs entrent ou sortent du poumon

= La Plevre: permet notamment de protéger les poumons en atténuant les chocs et en bloquant le passage
de certains virus et bactéries. Elle peut étre considéré comme I'enveloppe des poumons. Elle est
constituée de 2 membranes: Feuillet viscéral et feuillet pariétal.

= Les Alvéoles pulmonaires sont situées au plus profond des poumons, aux extrémités des bronchioles, et
sont la structure de base ou se réalisent les échanges gazeux entre I'organisme et |'air extérieur(

= Le role physiologique du diaphragme dans la ventilation pulmonaire est fondamental : sa contraction
assure |'expansion de la cage thoracique et crée une dépression dans les poumons, entrainant une entrée

d'air ou inspiration

= Le médiastin est une zone importante de la cage thoracique située entre les 2 poumons. Il renferme le
ceeur, I'cesophage et une partie des voies aériennes (trachée, bronches souches)

= Les muscles intercostaux permettent de maintenir partiellement la paroi de la cage thoracique. lls sont
aussi des muscles accessoires de la ventilation pulmonaire, c'est-a-dire qu'ils ne sont pas utilisés en

temps normal
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Echanges entre les alvéoles
et les capillaires sanguins

bronchiole

artériole

sac alvéolaire Globule rouge
Plasma

veinule
Cellule du capillaire

ﬁ\ Membrane du \ - .
capillaire b,

\- Espace rempli Poroi
de liquide alvéolaire
» Molécules
| de surfactant Couche de
liquide
capillaire sanguin \\

le sang est oxygéné
le CO,; est rejeré
- en plongée, selon les cas,

alvéole
l'azote est rejeté ou bien dissous

L'échange gazeux par différence de Pp se fait en moins d’ 1/2 seconde et la circulation dans les capillaires
alvéolaires se fait en moins d'1 seconde, le temps de contact (le parcours du sang dans les capillaires autour
de I'alvéole) est suffisant pour que I'échange se fasse correctement. Les alvéoles ont pour principales

fonctions d'enrichir le sang d'02 et d'éliminer du sang le CO2 évacué par |'expiration
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= Augmentation de la production de CO2 du a une augmentation du travail des muscles ventilatoire et une lutte contre le froid.
= La densité de I'air augmente - 2 effets
= Augmentation de la viscosité = Augmentation de la résistance a I’écoulement dans les voies aériennes
= Augmentation du poids de I'air = le poids de la cage thoracique ne suffit plus = expiration active.
= La fonction pulmonaire diminue car le retour veineux périphérique se déplace vers le systeme central (Cceur)

= [‘utilisation d’'une combinaison comprime la cage thoracique

= Un lestage mal adapté va augmenter les efforts a fournir

= ['utilisation de détendeur demande de lutter contr%l? fﬁfﬁ(’f mécaniques (inspiration et expiration)
CODEP Dimimutioatidanl'Slindeadio Raka 69 éec2022du détendeur éEu?l ugment I'espace mort anatomique



\ /\ /\ Reflexe Régulés par les barorécepteurs

AVA Automatique: Régulé chémorécepteur = Adapt. a I'effor
: ALV VIR AN | Adaptation impossible > ESSOUFLEMENT

/ Volontaire: action direct (voulu par l'individu).

Respiration avec Respiration avec

3 Respiration repos
) R inspiration forcée expiration forcée

Le CO2 est le principal stimulus respiratoire. Laugmentation de sa
Pression Partielle accélere le rythme respiratoire, ceci pour en
faciliter son élimination mais souvent au détriment de son

expiration.—> Essoufflement

Physiologique: au repos une alvéole peut étre ventile mais pas irrigué
Anatomique: représente le volume d’air en dehors des alvéoles Nez, bouche, trachée,

pharynx)

Accessoire: |e tupa Erolonlge I’eszoace mort Anatomique
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Sans effort particulier, I'organisme est plus chargé en CO2 du fait de cette
ventilation subaquatique.
A fin d’Eviter 'ESSOUFLEMENT

* Pas d’effort en plongée

* Au lestage de votre encadré

* Insister sur l'expiration

* Stress: reflexe inspiratoire

* Adopter une ventilation ample et lente

* vigilance sur le froid

* Avec un tuba = Expiration nasale

*Vigilance sur le blocage de la glotte > SURPRESSION PULMONAIRE

CODEP 01 Formation Guide de Palanquée 2022

11



Vessoufiflement
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Dalton : La pression partielle d’'un gaz dans un mélange, c’est la pression
gu’aurait ce gaz s’il occupait seul le volume du mélange. Dans un
mélange gazeux la somme des pressions partielles des composants de
ce mélange est égale a la pression de ce mélange.

Pp = P absolue x % du gaz

La diffusion se fait par différence de pression

Sang pauvre en O2 et
riche en CO2 provenant

de tous les organes
'r Sang riche en O2 et

pauvre en CO2 circulant

al
M / / / vers les organes

02 ++

CO: -
0:-
O+t -
co,++ \ C92

Echanges gazeux au
niveau d’une alvéole
pulmonaire
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Un essoufflement est une manifestation ventilatoire d’une intoxication par le C02 dont |la
cause principale est une élimination insuffisante du CO2 par la ventilation

La quantité de CO2 dépend de l'activité musculaire et non de la profondeur
C'est I'exces de CO2 qui déclenche le réflexe inspiratoire et non pas le manque d'O2.

VRI ﬁ f\
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<« »a > > ret—>4—> |
au repos au repos effort maltiisé essoufflemen!

en surface en immersior

I dehul _deg“f

d'essoufflement de récupération
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e Lindividu a tendance a respirer Poumon Plein
* Lamplitude devient tres faible
* Lafréquence ventilatoire augmente
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Matériel
Densité de 'air (augmentation en fonction de la profondeur 1,2g/L surface 6g/L a 40m)
Augmentation de l'espace mort (tuba, détendeur)
Bouteille mal ouverte
Air de gonflage
La résistance du détendeur
Lestage inadapté
Combinaison trop serrée

Humaine
Condition physique
Effort inadapté
Emotif: Stress/ Angoisse /Peur
Maitrise technique :Equilibrage / palmage

Milieu:
Froid
Courant / houle
Densité de l'air
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Sous l'eau:
* Faire cesser tout effort et tenir votre plongeur
* Priorité a la remontée a l'aide du gilet
Calmer le plongeur (le forcer a expirer)
Mettre fin a la plongée
e Controler la pression
* Vigilance a la vitesse de remontée (Attention a la surpression pulmonaire
 Augmenter le temps de palier

Hors de l'eau:
Si 'essoufflement a été sévere, la personne peut avoir des maux de téte et des
nausées.
- Allonger la personne et mise sous oxygene
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Régulation dépassée
Augment. du CO2

Diminution de I"élimination
Augment. de la ventilation

A‘onsommation
PE4O

Inefficacité:
ventilation espace mort

U
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 IMPORTANCE DU BREIFING: condition physique et observer I’équipement de votre plongeur

* A la mise al'’eau: situation stressante pour certain
“* ne pas se précipiter
+» Laisser le groupe reprendre son souffle
¢ Pas d’essoufflement en surface
Tout essoufflement en surface ne peut que s’aggraver au fond ( densité de l'air et respiration active)
+*» Siil y a du courant demander une ligne de vie a votre DP
le risque de Narcose

4

 En Plongée

Si il y a du courant demander une ligne de vie a votre DP

Se mettre a I'abri du courant (longer le relief)

Adapter votre palmage au niveau de vos plongeurs

Suivez régulierement la consommation de vos équipiers

Surveiller les bulles

Faire cesser tout effort et faire des apnée de Controle

Forcer sur I'expiration, si il y a blocage de la ventilation - SUPRESSION PULMONAIRE
L'hypercapnie augment le risque de Narcose et ADD

Surveiller la stabilisation
CODEP 01 Formation Guide de Palanquée 2022 18
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La surpression Pulmonaire

07/01/2022
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Lors de la remontée, I'air contenu dans les poumons se dilate, §'il
ne peut s’échapper, ou s’il ne s’évacue pas assez vite = la pression
augmente dans les alvéoles = risque de créer une surpression
pulmonaire qui écrase et lese la barriere alveo-capilaire.

Seuil d’élasticité des poumons plein +0,2a 0,3Bar 2> -3a-2m
vers la surface

Q C’est le barotraumatisme le plus grave, elle peut étre mortelle
1 Prévention essentielle pour soi et pour les plongeurs dont le GP a la charge
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Expiration insuffisante
* Un effort ou une difficulté particuliere
* Un essoufflement
* Remontée rapide
* Approche de la surface
* Matériel mal réglé

Blocage de la respiration ( blocage de la glotte)
* Manque de maitrise de la REC
* Panique
* Raison physiologique (asthme)
* Erreur de manceuvre

Alerter les secours
Administrer de '02
Corriger la déshydratation
Surveiller I’évolution
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* Informer pour Ne jamais bloquer sa respiration

* Insister sur I'expiration

* Développer les bons automatismes:
* Expirer a la remontée, pas de Vlasalva
* Vitesse de remontée controlée (surtout proche de la surface)
e Dernier palier + profond si mer houleuse

* Vigilance accrue dans les 10m a la approche de la surface

e 1leére formation : remontée sur expiration controlée

e Jamais plus vite que le guide

 Empécher les remontées paniques
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