CTD Oise de plongée sous-marine | Examen capacitaire, session de avril 99

| . Physique 45’

1) On s'intéresse au tissu organique d’'un plongeur modélisable par un compartiment de période 60
minutes. Ce plongeur , saturé ala pression atmosphérique, effectue une plongée de 60’ a 30 métres.
- Quelle sera la tension en azote dans le compartiment au bout de I'heure d’ exposition ? (1
point)
- On souhaite ensuite remonter cetissu alasurface. A quelle profondeur le plongeur devrat-il
stopper saremontée et effectuer un palier ? (2 points)
On négligerale temps nécessaire ala descente ainsi qu’ alaremontée.
On donne Sc = 1,6 pour le compartiment T = 60’
Au bout de 60’ :
Tf=Ti+0,5x gradient
Ti=0,8 bar, gradient=4x0,8-0,8 =2,4 bar
Soit Tf=0,8+1,2=2bar
Remontée:
Ttissu <= Sc x Pambiante <&+ Pambiante >= Ttissu/ Sc
< Pambiante >=2/1,6 < Pambiante >=1,25 bar
Il ne sera pas possible de remonter ce tissu au dela de 2,5 métres

2) Lesquestions a) ad) sont relatives a un méme exercice mettant en situation un plongeur descendant
sur un fond de 40 métres dans le but de remonter un jas d’ ancre

a) Notre plongeur effectue sa descente sur le fond de 40 métres. Recherche et arrimage d'un
parachute lui prennent 15 minutes. Le poids apparent de ce plongeur est de 12 kg a 40 m ou il
s‘équilibre dés son arrivée a l'aide de son SSG. Il est équipé d'une bouteille de 12 litres et son
manomeétre indique 200 bars a son arrivée au fond.

Quelle pression indiquera son manomeétre au bout des 15 minutes passées a 40 métres, sachant
gue sa consommation moyenne est de 20 litresd'air par minute ? (2 points)

Air danslabouteille: 121 x 200 = 2400

Air utilisé pour gonfler le SSG : 121x5=601

Air consommeé par le plongeur : 201 x5x15=15001

Air restant dansla bouteille: 2400 - 60 - 1500 = 840 |

Lemanoindiquedonc: 840/12 =70 bars.

b) Au terme des 15 minutes, il injecte dans le parachute tout I'air restant dans sa bouteille, a
I'exception de celui correspondant a une réserve de 50 bars lus au manometre.
Quelle quantité d'air, ramenée ala pression atmosphérique, a-t-il injectée dansle parachute ?
Quelle quantité d'air, ramenée ala pression ambiante, a-t-il injectée dans e parachute ? (2 points)
Pression disponible dans la bouteille: 70 b-50b =20 b.
Cela correspond a 12 | x 20 = 240 litres atmosphériques.
A la pression ambiante, celafait : 240/ 5 = 48 litres.

c) Ceremplissage étant supposé instantané, il remonte aussitt a la vitesse de 15 m/min et effectue

les paliers prescrits par latable MN.90.

Quelle pression affichera son manomeétre lorsqu'il fera surface ? (2 points)
Pour 15 minutes a 40 métres, la table prescrit un palier de 4 minutes a 3 métres.
Laremontéede40 ma3 mdure: (40- 3)/15=2,46 min.
Cette remontée s'effectuant a vitesse constante, tout se passe comme si le plongeur
s§journait pendant 2,46 min a la profondeur médiane, soit : (40+3)/2 = 21,50 m ou la
pression absolue est 3,15 bars.
Pendant la remontée, le plongeur consommedonc: 20| x 3,15 x 2,46 = 154,98 | (arrondis
ai1551).
Pendant le palier, il consomme: 201 x 1,3x4=1041.
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Au moment ou il fait surface, il reste dansla bouteille: 500- 155- 104 = 241 1.
Lemanometreindiquera donc: 241/12 = 20,08 b (arrondis a 20 bars).

d) L'ensemble jast+parachute est hissé depuis le bateau a la méme vitesse, de sorte que le plongeur
peut constater qu'a 20 metres, le parachute est exactement rempli d'air.
Quelle est la capacité du parachute ? (1 point)
DeP'xV' =P"xV" ontire:
5x48=3xV".
D'ou: V" =5x48/3=80
Leparachuteaun volume de 80 litres.

3) Enumérer les altérations des perceptions visuelles et sonores dans I’eau dans le contexte de la
plongée en scaphandre ? (6 points)
Altérations perception visuelle : (4 points)
- objetsplusgros (x 4/3)
- distances plus courtes (x3/4)
- absorption progressive des couleurs
- rétrécissement du champ visuel
- anglelimite detransmission delalumiére (48,5 °) visible lors de plongées de nuit

Altérations perception auditive : (2 points)
- filtrage des sons a hautes fréquences (sons aigus)
- vitesse de progression dans I'’eau (~1500 m/s) plus importante que sur terre
(=330 m/s) qui empéche d’identifier facilement leur provenance par disparition de la
stéréophonie.

4) Vous avez a votre disposition une station de gonflage permettant la composition de mélange azote-

oxygene et du matériel de plongée adéquat (bouteille, détendeurs, etc). Vous souhaitez faire réaliser
un mélange vous permettant d’ optimiser votre temps de plongée pour une profondeur maximum de 40
meétres. Quelle composition de mélange proposez vous ? (4 points)

Il faut pP O2 <= 1,6 bar

pP O2 = %02 x P abs soit %02 = pPO2/Pabs

Pabs =5 bar et pPO2 = 1,6 => %02 = 0,32

=> |e melange composé doit contenir au maximum 32% d’ O2, soit 68% de N2.
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|I. Tablesde plongée 45

1) Plongée a 11h00, durée = 31 minutes, prof. max atteinte = 34 métres. Paliers, heure de sortie, GPS ? (1
point).
-2°a6m, 27 a3m,GPS=K,DR=1,86" +2' +27'+1'= 32
-HS=11h00 + 31’ + 32" = 12h03’

2) Plongée a 10h00, durée = 30 minutes, prof. max atteinte = 40 métres. Vous disposez d'un systéme
permettant d'inhaler de |’ oxygéne au palier. Paliers, heure de sortie, GPS ? (2 points).
-4 a6 m(pasderéduction du temps), 19° a 3m (réduction 1/3), GPS=K
-HS=10h00+30' +2,26° +4' +19 +1' =10h 57

3) Premiére plongée a 10h00, durée = 22 minutes, prof. max atteinte = 33 métres. Seconde plongée a 13h50,
durée = 27 minutes, prof. max atteinte = 31 métres. Paliers, heure de sortie, GPS premiére plongée ?
Paliers, heure de sortie seconde plongée ? (2 points)

-11’a3m,GPS=1,DR=2 +11' + 0,5 = 14

-HS1=10h00 + 22" + 14’ = 10h36’

- intervalle = 13h50 — 10h36 = 3h14 => TN2 = 0,94 ; dans la table on prend 32m/ 0,95 ce qui
donneunemajoration de10‘ =>DF2 =27 +10'=37’

-paliers2ndeplongée: 1' a6met 29 a3m,DR2=167" +1' + 29 +1' =33

-HS2=13h50" + 27" +33 =14h50

4) Premiére plongée & 11h00, durée = 29 minutes, prof. max atteinte = 37 métres. Seconde plongée a 12h14,
au bout de 6 minutes au fond & 27 métres, le plongeur remonte trop vite suite & un probléme matériel, il
regagne son premier palier & 12h22. Paliers, heure de sortie, GPS premiére plongée ? Paliers, heure de
sortie seconde plongée ? (3 points)

-3a6ém, 24 a3m,GPS=K,DR=2,06 +3 +24 +1' =31

-HS1=11h00 + 29" + 31’ = 12h00’

- 2nde plongée : remontéerapide => palier 5 a mi-profondeur

- intervalle = 12h14'-12h00’' = 14’ => plongée consécutive, => palier thérapeutique a 19 m (demi
profondeur dela premiére plongée prise en référence)

- P= max (P1,P2) =37 métres, D =D1+D2=29 +(6' +2' +5') =42

- paliers2nde plongée : 5 a19m, 15 a6m, 43 a3m,DR=5 + 0,86 + 15 + 43 +1' = 1h05
=>HS2=12h14" + 8 + 1h05 =13h27 (GPS=N)

5) Plongée dans un lac au niveau duquel la P atmosphérique est de 608 mm Hg. Premiére plongée a
11h00, durée = 19 minutes, prof. max réelle atteinte = 26 métres. Paliers, heure de sortie, GPS? (3
points)

- Plieu/Pabs = 608/760 = 0,8 => Plieu = 0,8 bar.
- Pf=26/0,8 = 32,5 métres.
- Ppalier =3x 0,8 = 2,4 métresréels.
-Palier a2,4metres=5 ; DR= 1,96 +5 +0,5' =8
-HS=11h00 + 19" + 8 =11h27, GPS=H
1,96' résultede: (26-2,4) / (15 x 608/760)

6) Premiére plongée a 11h00, durée = 32 minutes, prof. max atteinte = 30 métres. Seconde plongée a 14h00
d’une durée de 30 minutes. Paliers, heure de sortie, GPS premiére plongée ? Quelle doit étre la
profondeur maximal e de |a seconde plongée pour ne pas faire de palier ? (4 points)

- Premiéreplongée: P(3m) = 17" —GPS=J
-DR1=18 +17 +0,5 =20 -HS1=11h00 + 32" + 20" = 11h52'
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- Seconde plongée: intervalle = 14h00— 11h52 = 2h08' => TN2 résiduelle = 1,02

On prend 1,03 pour rechercher la majoration.

Il faut alors établir le tableau suivant a partir delatable et du tableau Il (on neretient queles
profondeurs figurant dans le tableau |l et donnant une durée fictive sans palier supérieure aux 30

minutes figurant dans|'énoncé) :

Profondeur Durée maximum Majoration lue Durée maximum
sans palier dansletableau |1 réelle
(duréefictive) pour cette (col. 2-cal. 3)
profondeur

22m 35' 24' 11

20m 40' 27 13

18 m 50' 30' 20'

15m 1h15 37 38'

12m 2h 15 47 1h28
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1. Reglementation 30’

1) Vous étes Niveau 4 et lors de la prochaine sortie club qui ne comportera aucune activité
d'enseignement, vous souhaitez étre le directeur de plongée. Quelle est la procédure asuivre ? (3
points)

Obtenir une qualification de plongeur niveau 5, aprés une évaluation par un MFI, et une
demande adressée au Comité régional par |e Président du Club.

Etre désigné par |e Président du club comme Directeur de plongée de ladite sortie.

2) Enumérer |es prérogatives du plongeur niveau 4 ? (5 points)

Plonger en autonomie au delade |’ espace lointain dans lalimite des 60 métres maxi. (= mémes
prérogatives que les P3)

Encadrement des niveaux Il en exploration dans|’ espace lointain.
Encadrement des niveaux | en exploration dans |’ espace médian

Encadrement des niveaux 0 en exploration dans |I'espace proche ainsi que dans |'espace
médian en fin de formation.

Sur autorisation du directeur de plongée, il peut donner des baptémes en piscine dont la
profondeur ne dépasse pas 6 métres.

Il peut se présenter al’ examen de moniteur fédéral ainsi qu’alaqualification de plongeur
niveau 5.

Enseigner dans les espaces proche et médian s'il est E2 (initiateur ou déclaré en stage
d'encadrement).

3) V ous souhaitez gonfler vous-méme un bloc. Quelles sont les conditions et |es précautions a
observer? (4 points)

Etreinscrit sur laliste des personnes autorisées a gonfler.
Prendre connaissance du registre d’ entretien du compresseur et vérifier le niveau d' huile.
Vérifier les dates de réépreuveset de TIV.

Vérifier laconformité delavaleur de pression de service par rapport acelle de larampe de

gonflage.
4) Qui peut étre directeur de plongée ? Précisez les conditions d'exercice ? (3 points)
Plongeur niveau |l initiateur (E1) en piscine de moinsde 6 m
Plongeur niveau 1V initiateur (E2) en piscine de moinsde 6 m
Plongeur niveau V. en exploration en milieu naturel
Moniteur (E3, E4, E5) en enseignement (milieu naturel, fosses et piscines)

ainsi gqu'en exploration.

5) Quelles sont les conditions aremplir pour pratiquer les activités plongée dans un club ? (2 points)

Avoir unelicence en cours de validité.
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Etre en possession d' un certificat médical de non contre indication ala pratique de la plongée
datant de moins d’un an.

7 Quel est I'age minimal pou pratiquer la plongée au sein dela FFESSM ? (1 point)

8 ans
8) Comment est éluleprésident delaF.F.E.S.S.M. ? Quelle est la durée de son mandat ? (2 points)

Il est élu par I'Assembl ée Générale sur proposition du Comité directeur préalablement élu lui aussi
par I'AG. Ladurée de son mandat est 4 ans (1 Olympiade).
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V. Accidents 45’

1) Un plongeur Niveau 4 travaillant laR. S. E. se plaint a la remontée d' une forte douleur thoracique. (6
points)

Est ce un accident ?si oui, lequel ? ( soit 1 point)
Oui unesurpression pulmonaire

Expliquez son mécanisme ( soit 1 point)
A la remontée la pression diminue en vertu de la loi de Mariotte, le volume du gaz dans les
poumons augmente. Si le plongeur nerejette pas|'air en excésil se produit une distension ou
unerupture des alvéoles pulmonaires

Expliquez |es symptomes. Peuvent-ils évoluer ? De quelle fagon ? ( soit 1 point)
Douleur thoracique - difficulté respiratoire - toux - spumes rosatres — poches d’air sous la
peau (emphyséme sous-cutané) - perte de connaissance - état de choc - mort.
Evolution possible : accident de décompression - pneumothorax - embolie gazeuse - atteinte
neurologique.

Conduite atenir (soit 1 point)
Mise en position la moins inconfortable possible (1/2 assis) comme pour tout insuffisant
respiratoire
02 normobare 15 I/minute au masque
Si arrét respiratoire O2 en insufflation
Massage cardiaque si arrét cardiaque
Traiter systématiquement lerisque d'ADD
Alerte pour déclencher I' Evacuation versun centre hyperbare
Noter |es parameétres de la plongée

Facteurs favorisant cet accident ? ( soit 1 point)
I nexpérience, stress, remontée rapide, essoufflement, malformation pulmonaire, panne de
détendeur, panne d'air, blocage de la glotte.

Que mettez-vous en place pour éviter ce type d’ accident ? Prévention ? ( soit 1 point)
Rappeler lesrégles aux débutants (souffler en remontant + 15 m/minute + regarder lasurface),
éviter la panne d'air (gestion de la plongée), vérifier le bon fonctionnement et entretien du
matériel, éviter I'essoufflement (adaptation de la vitesse) et le stress (en rassurant par les mots
et le comportement, les remontées trop rapides ( palanquée regroupée + gestion des SSG)

2) L’accident de décompression. (sur 7 points)

En tant que Niveau 4, que mettrez-vous en place pour éviter ce type d’ accident ? (2 points)
Respect vitesse de remontée et durée et profondeur des paliers,
Vérification a la descente du lestage,
Si plongée profonde, bouteille au pendeur pour éviter les paliersinterrompus,
Eviter le stressdansla palanquée et sur le bateau,
Adapter sa vitesse de palmage a celle du plongeur le moins rapide,
En cas de doute (eau froide, voyage, stress, effort) majorer les parametres de la plongée (temps
ou profondeur) pour le calcul des paliers
Effectuer un palier de principe de 3' a 3 metres, possihilité de rallonger ce palier (et seulement
celui-1a).
Eviter les efforts pendant et aprés|a plongée et proscrire|'apnée.
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Lutter contre la déshydratation.

Expliquez succinctement les différentes types de Iésions entrainées par I'accident de
décompression (1 point)
Bulled'air danslacirculation sanguine
I schémie des cellules
Agrégat plaquettaire
Irritation des paroi interne des vaisseaux sanguins
Atteintes neurologiques

Quels sont les symptdmes de ce type d’ accident ? (2 points)
Lésions cutanées : rougeurs sur le thorax, démangeaisons localisées, (c'est rare en vétement

humide)
Lésions ostéo-articulaires : douleursarticulations et gene fonctionnelle
Lésions médullaires : impossibilité duriner, jambes lourdes, paresthésie, paralysie

progressive des membresinférieurs

Leslésions médullaires sont des |ésions neurologiques.

Lésionscérébrales: pertedelaparole, delavision d un c#, hémiplégie, paralysie delaface
Defacon générale, fatigue intense, prostration, parfois état de choc

Conduite atenir devant un accidenté ? (2 points)
Alerter les secours pour préparer évacuation
Lui faireboiredel’eau (1 litre) (c'est 11 al"heure et a condition que I'accidenté puisse uriner)
et prendre 0,5 g d'aspirine, (c'est 0,5 g a condition que I'accidenté soit conscient et non-
allergique)
L e déséquiper, e mettre sous oxygene normobare,
Position allongée sur un plan incliné (30°), la téte en bas et surveillance constante
Si perte de conscience, miseen PLS
Noter |es paramétres de plongée et surveillance des autres memebres de la palanquée si pas de
raisons expliquable a |’ accident,
Evacuation vers caisson hyperbare.

3) Aucours d'une plongée a 30 meétres, vous encadrez 2 niveau 2 en exploration. Il y a du courant sur le
site. (7 points)

Quelles précautions prendrez-vous pour que cette plongée se déroule sans incident ? (1
points)
- S'assurer dela bonne condition physique des plongeurs
- Partir contre le courant
- Adapter sa vitesse au moinsrapide
- Etrevigilant quant a1’ apparition d un essouflement
- Etrevigilant quant & la consommation d’ air des plongeurs

Quel type d'incident pouvez-vous rencontrer ? (1 point)
- Essoufflement

Expliguez le mécanisme de cet accident ? (1 point)

- Une mauvaise ventilation au niveau des poumons empéche une évacuation suffisante
du CO2 produit par I’organisme. En conséquence, le taux de CO2 augmentant dans le
sang, celui-ci induit un rythme respoiratoire plus élevé (par le biais des chémorécepteurs)
qui détériore encore la ventilation en la rendant superficielle. Cet accident évolue en
cerclevicieux.

Symptémes? (2 points)
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- Symptdmes extérieurs : Fréguence respiratoire élevée (dégage bcp de bulles),
agitation, panique, le plongeur cherche I'air et perd son détendeur. (+ parfois le signe
conventionnel)

- Symptdmes individuels : maux de téte (uniquement dans l'intoxication exogene),
respiration haletante, ne parvient pasreprendre sarespiration, détresse respiratoire.

Conduite atenir (2 points)

- Assister la victime et la rassurer, lui faire cesser tout effort, insister sur |I’expiration,
la remonter (a 30 m, on remonte et on arréte la plongée), éventuellement lui passer sa
réserve.

- Sur le bateau, on installe dans un endroit bien ventilé ou on donne de ' oxygene.

- Sur un essoufflement szévere, on proscrit toute plongée successive.
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V. Anatomie/physiologie 45

1) Annoter le schéma du ccaur (3 points), en expliquant le fonctionnement et le réle de la grande
circulation et de la petite circulation (3 points) :

—

A et K: artérespulmonaires,
: veine cave supérieure,
: oreillettedroite,

: veine caveinférieure,

: valvuletricuspide

: ventriculesdroit,

: ventricule gauche

: valvulemitrale

: oreillette gauche

: veines pulmonaires

: crosse aortique

: carotides

. valvulessigmoides

ZZICr e TIOTMMOO®

Lesystemecirculatoireest un circuit fermé,

Il transporteles gaz, les nutriments, les déchets, les hormones, etc,

Lecaar est la" pompe" qui fait circuler lesang danslesveineset lesarteres,

L e caar fonctionne comme 2 pompesen série,

Lapetitecirculation passe par les poumons,

La grande circulation dessert toutes les cellules du corps y compris le cerveau, le caar et les
poumons,

la petite circulation oxygénele sang et évacuele CO2,

la grande circulation ameéne aux cellulel'O, et diminuele CO, autour descellules,

2) Compléter les phrases suivantes. (1/4 de point par bonne réponse soit total sur 2 points).
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L’ étrier repose sur lafenétre ovale

Letympan est une membrane située entre |’ oreille externe et I'or eille moyenne

L’ équilibre de la personne se situe dans I’ oreille au niveau des canaux semi-circulaires, du
sacculeet del'utricule.

La trompe d Eustache débouche dans |'oreille moyenne Et dans les voies aériennes
supérieures (arriére gorge)

Le bulbe rachidien régule le systéme neur ovégétatif

Les alvéoles pulmonaire sont tapissées par le surfactant

L e rythme cardiaque est accél éré par e systéme sympathique

Les nerfs sont princiaplement constitués par lesneurones

3) Dansun vocabulaire approprié expliquer en vous aidant éventuellemnt de schémas : (total 9 points)

Comment s’ effectuent les échanges gazeux entre les capillaires et les cellules. (soit 6 points)
La cellule consomme de I'oxygene > ellefait chuter letaux O, autour d'elle> un " courant "
0O, va se créer dansleliquide du plus concentr é versle moins concentré - diminution du taux
O, autour des capillaires > passage del’O, du plasmaversleliquideinterstitiel au traversde
la membrane du capilaire = chutedu taux d’O, dansle capilaire. L'oxygene passe du capillaire
dans les cellules ; peu importe qu'il transite par les liquides interstitiels (dont il faudrait
préciser la nature). Quant a I'osmose, c'est un autre phénoméne qui n'arien a voir puisgu'il
sagit du transfert du solvant a travers une membrane : le solvant va du milieu le moins
concentr é en éiémentsdissousverslemilieu le plusconcentré.
Idem maisdans|'autre senspour le CO,
Cen'est pas identique pour le CO2. Dans les deux cas il sagit de réactions chimiques, mais
avec 1'0O2 on dissocie I"'hémoglobine pour fournir du comburant a la cellule (combustion des
glucides, lipides et protides). En ce qui concerne le CO2, il provient de la réaction chimique
précédente et va se combiner avec le sodium et le potassum du sang plutét qu'avec
['hémoglobine pour laquelleil n'a qu'une affinité modér ée.
En définitive les globules rouges restituent les 4 molécules d’ O, qu'ils ont pris au niveau des
poumons et lesremplacent par des moléculesde CO,
Souvent les hématies ne " restituent” qu'une partie des 4 molécules d'O2 (sauf cas d'effort
violent). Quant au CO2, il remplace certes|'O2, mais pas en sefixant sur leshématies. Le plus
souvent, il se combine dans |le plasma et les hématies sousla forme de carbonates (de sodium et
de potassum) et d'acide carbonique dont la dissociation au niveau pulmonaire donnera du CO2
et delavapeur d'eau.

Les différentes formes de transports des principaux gaz danstout I’ organisme. (3 points)
Sous formedissoute O, - CO,-N, - CO -gaz rares
Sous forme combinée avec I'hémoglobine O, - CO

4) Représentez sur un schéma les différents volumes ventilatoires en indiquant leurs valeurs moyennes.
(4 points)
VR (Volumerésiduel) ~1.2 litre
VER (Volume Expiratoirede Réserve) ~ 1,5 litre
VC (Volume Courant) ~0,5 litre
VIR (VolumeInspiratoirede Réserve) ~ 2 litres
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