
III – Débit cardiaque
A) Circulation sanguine et cycle cardiaque : définitions



B) Mesure du débit cardiaque par dilution



� Le traceur est dans un circuit fermé, donc il va revenir au 
site de mesure plusieurs fois, jusqu’à ce qu’il finisse par se 
diluer dans la totalité du plasma, et on obtiendra alors une 
concentration d’équilibre. (le traceur n’est pas éliminé de la 
circulation)

La concentration du traceur au site de mesure est inversement 
proportionnelle au débit cardiaque ++

Le tutorat est gratuit. Toute reproduction ou vente est interdite.



C) Insuffisance cardiaque et débit sanguin par organe



IV – Volumes et débits 
aériens pulmonaires

• L’air entre dans les bronches, puis les bronchioles, et arrive dans 
les alvéoles (seules structures pulmonaires de volume variable). 

• La variation du volume de la cage thoracique est 
proportionnelle au volume d’air dans les alvéoles.



Le tutorat est gratuit. Toute reproduction ou vente est interdite.

� La loi de Laplace donne la 
relation entre la pression 
intra-alvéolaire et tension de 
surface : 

A) Relation pression / volume dans les alvéoles 
pulmonaires



Le tutorat est gratuit. Toute reproduction ou vente est interdite.

� Pour ouvrir les alvéoles, il faut une pression importante, 
et plus elles s’ouvrent, plus la pression nécessaire pour 
continuer à les ouvrir diminue. 

� La pression nécessaire pour ouvrir les alvéoles est 
inversement proportionnelle au rayon alvéolaire.

A) CONSÉQUENCES



Le tutorat est gratuit. Toute reproduction ou vente est interdite.

� On utilise un capteur de 
pression qui mesure la 
différence entre la pression 
dans les bronches et la 
pression dans la plèvre.

� Le graphe obtenu montre 
qu’il faut des petites 
variations de pression pour 
des variations de volume 
très importantes. La loi de 
Laplace ne prédit pas la 
relation pression-volume 
pulmonaire. 

B) MESURE EXPÉRIMENTALE DE LA RELATION PRESSION-VOLUME



Le tutorat est gratuit. Toute reproduction ou vente est interdite.

C) LE PROBLÈME ? 

La relation pression-volume des poumons va donc 
dépendre de l’interface entre l’air et le sang.

à En remplaçant l’air par de l’eau (= 
suppression expérimentale de 
l’interface air-sang), on décale la 
courbe vers les basses pressions. 

à Chez le nouveau-né prématuré, la 
courbe est décalée vers les hautes 
pressions : le nouveau-né prématuré a 
beaucoup de mal à ouvrir ses 
poumons. 



Le tutorat est gratuit. Toute reproduction ou vente est interdite.

D) LE SURFACTANT

� Il explique la forme de la courbe pression-volume : le 
surfactant est une substance tensioactive fabriquée par 
les poumons qui annule (contrôle) la tension 
superficielle quand le volume alvéolaire augmente. 

Il faut donc peu de pression pour une grande variation de 
volume. 

Volume



Le tutorat est gratuit. Toute reproduction ou vente est interdite.

La ventilation est la variation des volumes en fonction des 
mouvements de la cage thoracique qui mobilise les volumes 
aériens.
èinterprétation grâce aux mouvements du spiromètre. 

B) Mesure des paramètres ventilatoires



Le tutorat est gratuit. Toute reproduction ou vente est interdite.

A) LES VOLUMES PULMONAIRES OBTENUS PAR SPIROMÉTRIE



Le tutorat est gratuit. Toute reproduction ou vente est interdite.

B) MESURE DU VOLUME PULMONAIRE PAR DILUTION D’HÉLIUM

¢ Injection d‘hélium dans la cloche (Vd1) alors que la personne 
ne respire pas encore ; on a une concentration C1. 

¢ Ventilation de la personne et obtention d’une concentration 
d’équilibre C2 : on a un volume Vd2 calculé grâce à la 
concentration obtenue. 



Le tutorat est gratuit. Toute reproduction ou vente est interdite.

CPT – CV = 5,8 – 4,5 = 1,3

¢ La différence entre la capacité vitale et la capacité pulmonaire 
totale (1,3L) correspond au volume résiduel qui est non 
mobilisable : c’est le volume d’air présent dans les bronches et 
les bronchioles (qui ne se ferment pas à l’expiration). Il n’est 
pas en contact avec le sang, c’est un espace mort. 



RÉCAPITULATIF DES 
VOLUMES

Le tutorat est gratuit. Toute reproduction ou vente est interdite.



� Elle est définie par la diminution des échanges gazeux entre 
le sang et l’air alvéolaire suite à une maladie pulmonaire. 
Parfois, dans certaines maladies on voit une augmentation 
du volume résiduel et les échanges gazeux diminuent, 
comme lors de l’apparition d’emphysème (bulle d’air dans le 
parenchyme). 

Le tutorat est gratuit. Toute reproduction ou vente est interdite.

C) INSUFFISANCE RESPIRATOIRE



La respiration est la consommation d’O2 ou la production de 
CO2. 

à Consommation d’O2 : diminution du volume sous la cloche 

à Production du CO2 : augmentation du volume sous la cloche.

Le tutorat est gratuit. Toute reproduction ou vente est interdite.

C) Mesure des paramètres respiratoires



Le tutorat est gratuit. Toute reproduction ou vente est interdite.

A) MESURE DE LA CONSOMMATION D’OXYGÈNE



� Elle désigne l’utilisation d’O2 par les CRM pour la production 
d’ATP. Au cours de ce processus, des molécules organiques 
sont consommées (oxydées) et du CO2 est rejeté. 

Le tutorat est gratuit. Toute reproduction ou vente est interdite.

B) RESPIRATION CELLULAIRE



� La consommation d’O2 maximale est mesurée chez les 
athlètes pour évaluer leur capacité aérobie (=VO2 max). 

Le tutorat est gratuit. Toute reproduction ou vente est interdite.

C) PUISSANCE MUSCULAIRE ET CONSOMMATION D’OXYGÈNE

• En s’entrainant, on peut augmenter sa capacité aérobie 
jusqu’à une valeur limite. 



Le tutorat est gratuit. Toute reproduction ou vente est interdite.

� Q sanguin : modulable * 5. Sa diminution définit 
l’insuffisance cardiaque. 

� Q pulmonaire : modulable * 15 avec des échanges intenses 
entre air et sang. La diminution de la surface d’échange 
définit l’insuffisance respiratoire. 

D) OXYGÉNATION TISSULAIRE ET ÉLIMINATION DU CO2



Questions??



QCMs
� L’estimation du Vd d’un traceur éliminé à vitesse 

constante est systématiquement inférieur à la valeur 
réelle car :

A) La droite d’élimination seule est utilisée pour 
estimer le Vd. 

B) L’élimination commence en même temps que la 
phase de distribution.

C) La distribution du traceur précède son élimination.

D) La droite de distribution et d’élimination sont 
utilisées pour estimer le Vd.

E) A,B,C et D fausses



� Réponses AB

C) Faux: l’élimination du traceur commence dès la 
distribution du traceur.

D) Faux: on utilise que la droite d’élimination.



� Vous perfusez 1 litre de plasma à une femme de 60 
kg, les vraies:

A) Le volume plasmatique augmente de ¼

B) Le volume plasmatique augmente de 1/3 

C) Le volume extracellulaire augmente de 1/10

D) Le volume cellulaire diminue

E) A,b,c et D fausses



Réponses BC

� B, vrai: le plasmaè 50mL/kg donc pour 60 kg on a 
3L de plasma. Si on perfuse 1 L de plasma on 
augmente le volume plasmatique de 1/3

� C, vrai: vol d’eau chez une femme =50% du poids( 
60kg) è 30L d’eau totale dont 1/3 vol 
extracellulaire= 10L

èsi on ajoute 1L de plasma le volume extracell
augmente bien de 1/10





� La mesure du débit cardiaque permet de définir:

A) La capacité vitale

B) La capacité aérobie

C) Le DFG

D) L’insuffisance cardiaque

E) A,B,C et D fausses



� Réponse A




