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“fréguence car dmdue

Parametre faqdement mesurablg

Bradycardie constatée chez fous les animaux
L o

&,

lengeurs - _ _
4 fcaurepos fc a I'immersion
Phoque gri 120 bpn 10 bpn
& Beluga 100 bpm 12 bpm
o Marsouin 120 bpm 15 bpm
| Otarie 95 bpm 20 bpm
& Grand Dauphin 90 bpm 20 bpm
4 Orque 60 bpm 30 bpm
S Homme commun 70 bpm 40 bpm
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Anatomie._: s
__:"'_ A. Sous-Claviére

V. Sous-Claviére

Aorte

VCs

Poumon

Meédiastin

\

Plévre Sternum

qui verrouille
toutes les cotes




Petite circulation :

1, coz2 Circulation pulmonaire
du VD jusqu’a OG

R
\,,:Gl'h’nde circulation :
Circulation systémique
¢ duVG jusqu’a OD
%
2 pompes cote-a-cote
mais circufation bout-a-bout !




Réqulation végeétative
(inconsciente) :

Systeme Sympathique +

iy

~Systeme parasympathique -

(nerf vagal)
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Circulation haute pression :
Distribution artérielle

Circulation moyenne pression :

« Circulation pulmonaire
- P

Circulation basse pression :
Retour veineux
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‘ “ff: _Ap née au sec

wr 1Spir to:re

Poumoné pleins avec dlstentlon thorac:que

_é"—"'“—'" ‘g\u

g TR
&\\ 60 mi 0./Kg g 4
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Phoque
Blood - 64% Lung - 5% Muscle - 31%

s s i,
. o

{:t . . 40 ml O, Kg
Otarie e

Blood - 47% Lung - 19%  Muscle - 35%

Homme ™% 1~
l_;;'f; = 20 ml O, /Kg ‘M“‘E\\

Blood - 35% Lung - 51% Muscle - 14%




7 Press:on Intrathoracique

| Retour veineux
= | Debit cardiaque
N | fc




APnee au sec

= rologlque)
Etlrement des strech receptors pleuraux

1) Stimulation vagale centrale -
—> braycardie

2) Stimulation sympathique spinale
—> vasoconstriction periphérique

7 TA = stimulation barorécepteurs




1 Apnee au sec

! d pl'ﬁenque en privilégiant
lé @ a lon du cceur et du cerveau

= economle consommation 02

+ contraction active de la rate (60 mn)
avec largage de globules rouges
= 7/ hématocrite
/' durée apnée




‘ Apnee au sec |

| ) mmation 02
LV pulmonalre

- hypox:e Ac:dose Hypercapnique
= stimulation des chemorécepteurs

= Attenuation progressive bradycardie




. _‘_;gﬁ.,,
(en neutral

Imtlalement lic et TIZA comme au couchage

g

Mais, -
cage thorac:que verrou:llee par sternum

—> depression intra-thoracique,
/ masse sanguine centrale




7~ augmentation travail cardiaque
compensée par vasodilation péripherique
(en neutralite thermique)




PG, 33, — Localisation sur la fuce des récepreurs cutanés thermosensibles (au
froid, cntourés d'un cercle: au chaud. non cerclés): les chiffrex indiauent leyr
"La plongée en apnée" de JH Corriol, Masson 2002, p.84

~7 ALLONS, Tu AS DA Agomz eu.‘-raw
AS DEJA IDE TRO\S ARPELNCIRS,
Ol Noue ATTE=ND CHEZ LE suéeur.z

._._‘;’_—3‘12‘__“

Aucun effet mécanique,
Stimulation vagale
INTENSE




~7 ALLONS, Tu AS DRJA Adomz Bu.TU
AL DEJIA VIDE TROC ARMELNCIRS,!
Ol Noue ATTE=ND CHEZ LE suéeur.z

Bradycardie et vaso-constriction intense
+ contraction splénique

FACIAL IMMERSION BRADYCARDIA

— - foe 3

e
Pl

Fig, 2. Continuous electrocardiograph of a 45-s, breath hold, facial immersion in ice water (bownded
by arrows). Subject (BH) demonstrated the longest B-R intervals of 10.8 s, Lead II, chart speed 25 mm/s,




Sensibles a la variation de tempeérature
(effets atténue avec le temps)

Effets moins marques si :
- protection par masque
- respiration (tuba, scaphandre)
- avec I'age (sauf entrainement)
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on olontalre ou non
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i Iagon sympathlque
€ rge adrenergique

f fc - tachycardie
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- Effort mé re initiale

- Vasoconstriétion froid

- redistribution masse sanguine
vers le thorax avec blood shift

—> 1 travall cardiaque




1Om 2 bare =

20 8 ba e
30m 4 ba

4 Om Sbarg ' Audela

= qui-permet a Ia cage thoracique

e

|

= de resister a la pression




- 7 Pression partielle 02
—> bradycardie
malgré 7 travail cardiaque
—> 7 Tension arterielle systemique
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Situation hémodynamique délicate :

- effort musculaire, *
- vidange du blood shift,

- | gradient pression retour veineux,
- persistance vasoconstriction périphérique,

- | pression partielle O2.
Mais,
Bradycardie jusqu’en surface.




Rupture de I'apnée en surface

—> leveée brutale vasoconstriction

= mareée acide
(acidose respiratoire et métabolique)

+ dette oxygene
Tachycardie de recupération
en situation arythmogene.
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Réflexe archai'que
_commun aux_mammlferes
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