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LES ACCIDENTS
BAROTROMATIQUES

ORIGINE : Ia variation de Pression

RAPPEL : La lol de Mariotte
P.V=Constante
S| Pression augmente =>Volume diminue

Si Pression diminue =>Volume augmente



LES ACCIDENTS

BAROTROMATIQUES
RAPPEL La lol de Marlotte
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LES ACCIDENTS
BAROTROMATIQUES

Pour: les eviter, il faut connaitre leurs
causes et leurs mecanismes .

II'se situe au niveau des espaces creux et
remplis de gaz
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BAROTROMATIQUES

Barotraumatismes




LES ACCIDENTS
BAROTROMATIQUES

LE PLACAGE DE MASQUE

= A la descente
= [.e masque' s‘ecrase sous |I'effet de lal pression

= |.e masqgue fait comme Une grosse Ventouse,
e sang des capillaires est comme aspire

= Lesions des capillaires de I'ceil et des
mugueuses nasales & eeil au beurre noire

PREVENTION :




LES ACCIDENTS
BAROTROMATIQU ES

Placage de masque

Pression de |'eau
sur le masque
(volume fermé)




LES ACCIDENTS

BAROTROMATIQUES

LES SINUS :

Ce sont des cavites du crane, tapisse d'une
mugueuse

= A |a descente : si sinus bouchés ou obstrues,
effet ventouse

= A la remontee : I'air veut se detendre
= Douleur tres aigu', saignement

PREVENTION :

= Ne pas plongee enrhume, ne jamais forcer
= S| cela arrive sous I'eau remonter, se moucher



LES ACCIDENTS
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LES ACCIDENTS

BAROTROMATIQUES

LES OREILLES

= A |3 descente, |a pression pousse le tympan
de I'exterieur vers linteérieur => vive douleur

= A la remonte, la pression pousse le tympan de
l'inteérieur vers I'exterieur => vive douleur

RISQUE :

s fragilisation du' tympan, otite,
= fissuration du tympan



LES ACCIDENTS

, BAROTROMATI QUES
Oreilles et Eressuon
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LES ACCIDENTS
BAROTROMATI QUES
Oreilles et ressuon
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LES ACCIDENTS
BAROTROMATIQUES

Oreilles et remontée

Si des mucosités empéchent |'air
de s'évacuer naturellement
a la remontée ...

KHN) Mucosités
Tym p

trompe

d'Eustache ™
Valsajya.




LES ACCIDENTS

BAROTROMATIQUES

PREVENTION

= Bien equilibrer, ne jamais forcer

= A |3 descente :
\V/asalva
Si difficile, on remoente un: peu
Descendre lentement

= A |la remontee :

pas de vasalva, redescendre un peu et remonter
lentement



LES ACCIDENTS

BAROTROMATIQUES
LES DENTS

= Sildent cariee ou plombage mal fait :

A |la descente les cavites sont en depression =
douleur

En remontant, cavité en surpression = douleur
pouvant aller jusqu’a’la casse de la dent

PREVENTION

= Dents bien soignees, visite annuelle
= A la descente : sidouleur = fin de plongee
= En remontant : si douleur, remontee lente



LES ACCIDENTS

BAROTROMATIQUES

ESTOMAC ET INTESTIN

= Air dans estomac ou intestin a cause
d'aerophagie oul fermentation

= A la remonte, decompression des gaz =
douleur abdominale

PREVENTION

= Eviter les feculents et boissons gazeuses
avant de plonger

= \Ne pas se retenir , larguer les gaz



LES ACCIDENTS
BAROTROMATIQUES

LA SURPRESSION PULMONAIRE

= A la remontee, I'air des poumons reste
bloguee,
= Se dilate => augmente de volume => les

alveoles des poumons gonflent jusgu’a
eclatement



“""*’“"“’“‘R”“ Conséquences d'une
surpression pulmonaire

Embolie gazeuse

(oblitération de

: B vaisseaux sanguins

Salive + sang par des bulles

(spume rosdtre o dair)

dG au passage de -/
sang dans les * 2739

voies aériennes) Qf,-f- )

Emphys$ it Emphyséeme
sous-cutané ki V-
(gaz sous la peau du médiastin

et les muscles) Iggsafzis(iirsl,s)

Pneumothorax
(atteinte de la
plévre, air

dans la cavité
pleurale)

Atteinte des

alvéoles
(air dans la
petite circulation)

Schéma inspiré par C, Arzillier




LES ACCIDENTS
BAROTROMATIQUES

Causes

= Non expiration| volontaire al la remontee

= Blocage de la glotte
Spasmes
Allergie
Effort
Ingestion d'eau
Crise d'asthme
Probleme matériel



LES ACCIDENTS
BAROTROMATIQUES

LA SURPRESSION PULMONAIRE
= Accident grave, facile a eviter

= A la remontee, I'air des poumons reste
bloguee, mais se dilate => augmente de
volume => les alveoles des poumons gonflent
jusqu’a eclatement



LES ACCIDENTS
BAROTROMATIQUES

Expiration Expiration
insuffisante suffisante




LES ACCIDENTS
BAROTROMATIQUES

PREVENTION

s EXpIrer en remontant
s Pas de vasalva a la remontee



LE FROID

L’homme est homeotherme, c'est-a-dire
quiil a une temperature constante, et cela
quelgue soit la temperature exterieure

L'0rganisme se refroidi 25 fiols plus vite
dans lI'eau gue dans lfair.



LE FROID

Temperature du corps :
= 37 ° temperature normale
= 34° perte de sensibilite
= 30° Convulsions
= 26° Lesions cerebrales



LE FROID

L"'0rganisme se refroidi 25 fiols plus vite
dans I'eau gue dans lair.

e refiroidissement du corps se fait: :
= Par conduction au contact de la peau

Par convection, passade de I'eau sur la peau
Par la detente de Ifair dans les poumons

Par la diuresie (perte des calorie par l'urine)



LE FROID

L'eau qui circule /8

« emporie »
avec elle un
peu de
chaleur
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Par la ventilation,
le corps se refroidit
également (conduction
et convection).

Le corps fransmet un
peu de sa chaleur &
F'eau (conduction).



LE FROID

Les efifets de I'hypothermie :
n AU debput:
Augmentation du rythme respiratoire
\Vasoconstriction' des vaissealx Sanguins
peripherigue
= Peau blanche
= Chaire de poule
Perte de sensibilite
Rythme cardiague diminue

Envie d'uriner



LE FROID

= Puis
Tiremblements (pour produire de la chaleur)
Consommation 02augmente et production de CO2
Risgue de crampe

s Etape suivante :
Immobilite
Attente
Impatience

= Pour finir :
Etat de choc



LE FROID

PREVENTION :

x AVANT LA PLONGEE

SEe COUVKIr
Alimentation riche en sucre (lent)

= Pendant
Combinaison bien ajustee
Ne pas lutter, le signaler
On augmente le temps de palier

s APres
Manger
Boire chaud
SEe COUVrIr
Ne pas se rechauffer par contact ou friction



LA NOYADE

C'est |'arrét respiratoire par inondation des
VOIes respiratoires, au pire elle peut
entrainer I'arrét cardiague et la mort

C'est un risque reel, souvent consequence
d'un non respect de regles de securite, ou
d'intervention inadaptee ou inexistante



LA NOYADE

LLeéS causes :

x Maladresse

= Materiel

x Fatigue

= Mangue d technigue
= Panigue

= Agitation en surface

s Perte de conscience
Hypercapnie



LA NOYADE

Les trois stades

= Mort apparente : plus de ventilation, tension
arterielle faible

= Mort clinique : arrét cardiague

= Mort reelle : arrét cardiague depuis plusieurs
minute

REMARQUE : siiil n'y a pas inondation des
Voies respiratoires c'est une HYDROCUTION



LA NOYADE

PREVENTION :

x Savolr hader

= Bonne forme

= Attention T° basse

= Connaitre ses limites

= Matéeriel en bon etat

= Bon lestage & leste largable
= Respect des regles

= Bonne technicité



ESSOUFFLEMENT

C'est 'augmentation de la concentration
du €02 dans l'organisme due a l'activite
musculaire. Et a un deficit de son
elimination.

Cela provogue une augmentation de Ia
frequence ventilatoire,



ESSOUFFLEMENT

Les causes :

= Difficulté a respire a cause :
D'Un detenteur mall regle
D'Un robinet mal euvert
De I'air plus dense en profondeur

n Effort

s Mangue de technigue de palmage
s Stress

s Froid



ESSOUFFLEMENT

LLes consequences :

s Cela provogue une augmentation de la
freguence ventilatoire superficiel ne
permettant pas l'expulsion du CO2

= D'oUl une augmentation du taux de COz

= Maux de tete

= Nausees

= Impression d'etouffement
= Perte de connaissance



ESSOUFFLEMENT

L3 prévention :

= Plonger zen

s Reprendre son calme en surface avant de
plonger

= Palmage calme
s Evider I'effort




LES ACCIDENTS
BIOCHIMIQUES

LES'GAZ QUE NOUS RESPIRONS PEUVENT
ETRE TOXIQUES DANS CERTAINS CAS

L’AIR QUE NOUS RESPIRONS EST
0.0))7)>0)5) = =)

79% D'AZOTE
21% D'OXYGENE



LES ACCIDENTS
BIOCHIMIQUE

g Les pressions partielles
y ngTRA |

ps
pACY~ 1
Supports pédagogiques
Niveaux 1 & 2 x T
e 1 litre d'air

a1bar. 0,2 bar d'OZ (200/0)

0,8 bar de N, (80%)

1 litre d'air
a 2 bars.

0,4 bar dO, (20%)
1,6 bar de N, (80%)

1 litre d'air

® Molécule
d'azote
Molécule

‘ 1] ~
d'oxygene




LES ACCIDENTS

BIOCHIMIQUE
L'HYPEROXIE

= Elle apparait guand la Pression partielle d’02
depasse 1,6 Bar.

= Cela se traduit par des troubles du systeme
NErVEUX :
Crampe
Vision reduite (effet tunnel)
Changement d'humeur
Secousses musculaire
Contraction musculaire de plus en plus intense
Blocage de la glotte
Convulsion et pouvant tres mal finir si pas secouru




LES ACCIDENTS
BIOCHIMIQUE

Toxicité de l'oxygéne

! . plongee -plaisir.com

1 litre d'oxygene
pur a1 bar.

PpO, = 1 bar

1 litre d'oxygéne
pur a 1,6 bars

6 m (1,6 bar)

° Molécule
et

Molécule
d'oxygene
xygene | 1 litre d'air
a 8 bars

o
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LES ACCIDENTS
BIOCHIMIQUE

Prevention
= Respecter la profondeur limite



LES ACCIDENTS
BIOCHIMIQUE

EATNARCOSE

= Elle apparait a partir de 30 metres suivant les
sujets

= Elle est rencontree le plus souvent entre 40 et
60 M

= Au-dela de 60 m soit une pression partielle de
N2 >5,6 bar, elle est quasi inevitable



LES ACCIDENTS
BIOCHIMIQUE

| Toxicité de lI'azote

PpN, = 6 x 0,8 =

Molécule 4,8 bars
Lﬁ azo_J
’ Molécule
 d'oxygene Limite de la
plongée a l'air

FFESSM
' 60 m (7 bars)

P




LES ACCIDENTS
BIOCHIMIQUE

Les risques de narcose

Zone sans véritable risque de narcose -=

: ‘AO:AW

€

=N N

Zone a risques pour les plus sensibles

Zone a risques pour tous les plongeurs

Zone dangereuse




LES ACCIDENTS
BIOCHIMIQUE

Effetidela NARCOSE

= Altération du raisonnement

= [roubles de |I'attention

= Probleme de memoire immediate
= [roubles de I'humeur

= [roubles de la perception

= Perte de reperes spatio-temporels
= [roubles psychomoteurs




LES ACCIDENTS
BIOCHIMIQUE

Prevention

s Bon entraineément

= Limiter les' efforts

= Pas de fatigue

= Bonne forme physique et psychigue
s Vtesse de descente pas trop: rapide



ACCIDENTS DE
DECOMPRESSION

Les accident de decompression: sont des
accident qui mettent en cause :

n ['Azote

= la remontee



LES ACCIDENTS DE
DECOMPRESSION

RAPPEL SUR LA LOI D'HENRY :

L3 quantite d'azote dissoute dans
'organisme est proportionnelle a la
pression (donc a la profondeur) et au
temps dimmersion



LES ACCIDENTS DE
DECOMPRESSION
g = - Azote et lonée

Décompression
trop rapide |
x (danger!)
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Evacuation de
l'azote

1 litre d'air
a 3 bars. 3

Molecule

d azote
notre corps stocke de |'azote. MO'ZC‘”G
d oxygene

Pendant la plongée,




LES ACCIDENTS DE
DECOMPRESSION

Durant la descente et la plongee,
'organisme va se charger en azote :

| ‘azote est stocke dans les tissus
L'oxygene est utilise

e gaz carbonigue est rejete



LES ACCIDENTS DE
DECOMPRESSION

s i o 2 Les échanges

—» Sang pauvre en O,
riche en Co,

\ A la descente
J + » ~ et au fond

”'*‘v,-_@d—”’ N+ Ala

2 remontée

<4— Sang riche en O,
pauvre en Co,

FfES;I"
‘}’

Autres organes




LES ACCIDENTS DE
DECOMPRESSION

A la remontée, |'azote va chercher a
guitter les tissus de I'erganisme.

Si la remontee est trop rapide les
microbulles d'azote vont grossir trop vite
et ne vont pouvoir sortir normalement



LES ACCIDENTS DE
DECOM PRESSION

oreille
interne

cerveau

Atteinte

médullaire
(moelle
\ épiniere)




LES ACCIDENTS DE
DECOMPRESSION

les accidents benins
s cutanés
s osteo-articulaires

les accidents plus graves :
= Systeme nerveux central

= l'orellle interne
s ventilation



Les accidents
de décompression

;\mw plongee -plaisir. com

= @
! Cerveau

B )
- ‘§' (systéme nerveux)
I

Oreille 9
/ intferne
. l

Heémiplégie ) ' v Heémipléegie
droite

Quadriplégie
(4 membres)

Atteinte
medullaire
(moélle épiniére)
Monoplégie
(1 membre)

Paraplégie Autres cas
(membres - puces, moutons

inf érieurs) - bends




LES ACCIDENTS DE
DECOMPRESSION

Préevention

= Je fais attention au profil de' ma plongee
= Je respecte |a vitesse de remonte

= Entre 12 et 17 metres par minute

= Je respecte les paliers

= S| je n‘all pas de palier obligatoire je fals un
palier préeventif de 3minutes a 3metres



LES ACCIDENTS DE
DECOMPRESSION

Préevention

= Pas d'effort excessifi pendant la plongee
= Pas d'effort excessifi apres la plongee

= Pas d'apnee apres la plongee

= Pas d'avion: heures apres la plongee

= Pas d plongee si trop fatigue physiquement,
moralement ou sous traitement medical




LES ACCIDENTS DE
DECOMPRESSION

Profils, comportements a risques

Valable pour les tables comme pour les ordinateurs




LES ACCIDENTS DE

___DECOMPRESSION
| = Plonees sans aller'

courbe de sécurité

Zone de plongées sans paliers
pour la premiere plongée de la journée
tables M.N.90 - FFESSM




LES ACCIDENTS DE
DECOMPRESSION
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