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Plan
Physiologie pour les techniques biomédicales

Chap1. Système Respiratoire
- échelle cellulaire (échanges gazeux, transport O2, …)
- échelle organique (anatomie, propriétés mécaniques, …)
- paramètres mesurables (SpO2, SaO2, Volumes respiratoires, …)
- ventilations artificielles et instrumentation   

Chap2. Système Nerveux
- échelle cellulaire (neurone, potentiels membranaires, synapse, …)
- échelle organique (connectivité cérébrale, électrogénèse, …)
- paramètres mesurables (EEG, MEG, Potentiels évoqués, IRMf…)   

Chap3. Système Musculaire
- échelle cellulaire (myocyte, unité motrice, jonction NM, … )
- échelle organique (types, métabolisme, biomécanique)
- paramètres mesurables (EMG, ENMG, … )  
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Rappel
La physiologie (du grec phusis: la nature et logos: l'étude) étudie le 
rôle, le fonctionnement et l'organisation mécanique, physique et 

biochimique des organismes vivants et de leurs composants 
(organes, tissus, cellules et organites cellulaires)

échelle différente

La physiologie étudie le comment et pourquoi ces structures   
fonctionnent chez l’organisme (vivant)

L’anatomie étudie les structures sur un organisme (mort)

« Form fits function »

Li
en

 +
++
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Chapitre 1 : 
Le système respiratoire

1.1 Echelle cellulaire

Les échanges gazeux se font entre les alvéoles et le sang
entre le sang et les tissus

• Transport de l’oxygène :
97% lié à l’hémoglobine,
3% dissous dans le sang,

• Transport du gaz carbonique : 
25% lié à l’hémoglobine,
5% dissous dans le sang,

70% liée au bicarbonate (régulation de l’équilibre acide-base).

O2                 CO2    
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Hémoglobine (Hb):
2 chaînes a et 2 chaînes b

4 hèmes

Chaque hème contient un atome de Fe 
pouvant fixer un O2

Donc, chaque Hb peut fixer 4 O2

Représentation schématique 
d’un molécule d’Hb

Dans les muscles, O2 transporté par une protéine semblable : myoglobine

hème

Chap 1.1 – Echelle cellulaire
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Attention : Air ne contient que 21% O2

Donc si 4L d’air inspiré par min alors 840mL O2 en réalité

Remarque :
circuit O2 = circuit CO2 (sens inverse)

Chap 1.1 – Echelle cellulaire

Echanges gazeux
entre alvéoles – sang
entre sang - cellules
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Chap 1.1 – Echelle cellulaire

A l’équilibre: volume d’O2 qui quitte les capillaires tissulaires et est consommé par les 
cellules des tissus par unité de temps = volume d’O2 ajouté au sang dans les poumons

Le quotient respiratoire (QR) est : 
(CO2 produit) /(O2 consommé)

Lorsque régime alimentaire équilibré : QR = 0,8
8 molécules de CO2 produites pour 10 molécules d’O2 consommé

QR = 1 pour hydrates de carbones
0,7 pour les graisses
0,8 pour les protéines

Remarque :

Le sang qui pénètre dans les poumons contient déjà O2 

7



Chap 1.1 – Echelle cellulaire

Les molécules de gaz sont en mouvement aléatoire permanent.
Ces molécules qui se déplacent rapidement, entrent en collision et exercent une pression, 
dont l’amplitude est augmentée par tout ce qui majore les déplacements.

Échanges au niveau des alvéoles

NB : gradients de pression et flux 8
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Chap 1.1 – Echelle cellulaire

Loi de Henry : À température constante et à saturation, la quantité de gaz dissous dans un 
liquide est proportionnelle à la pression partielle qu'exerce ce gaz sur le liquide.

La quantité d’O2 dissoute dans le sang est directement proportionnelle à la 
PO2 du sang

O2 relativement insoluble dans l’eau
Sur 200mL de sang : 3mL sont dissous et 197mL (98,5%)

transporté par globules rouges

O2 + Hb HbO2

Désoxyhémoglobine et Oxyhémoglobine
Remarque : utiliser en IRMf car susceptibilité magnétique ≠ 
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Chap 1.1 – Echelle cellulaire

Dans un échantillon de sang contenant de nombreuses molécules d’hémoglobine, la 
fraction de toute l’hémoglobine sous forme HbO2 s’exprime en pourcentage de 
saturation de l’hémoglobine :

O2 lié à Hb
% de saturation =

Capacité max de fixation d’O2 par Hb

Exemple : si la qtité d’O2 liée à l’hémoglobine est 
de 40% de la capacité max de fixation, l’échantillon 
est dit saturé à 40%.

Le dénominateur de cette équation est également 
appelée capacité de transport de l’O2 du sang

Facteur principal qui détermine le % de saturation : 
PO2 sanguine
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Chap 1.1 – Echelle cellulaire

Effet de la PO2 sur la saturation de l’HB

NB : l’O2 lié à Hb ne contribue pas directement à la PO2 sanguine (seul O2 dissous le fait)

Existence de l’Hb joue cependant un rôle majeur dans la qtité totale d’O2 qui va diffuser

L’ajout d’Hb dans B casse l’équilibre car grande partie d’O2 se combine avec Hb.
Même si la qtité d’O2 dans B reste la même, le nbr de molécules d’O2 dissous a diminué 
donc PO2 inférieure.
Quand les PO2 s’égalisent, « tout » O2 se trouve lié à Hb. 
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Mouvements O2 dans les poumons et tissus
Tous les déplacements à travers les membranes se font par diffusion

On sait que saturation Hb = 97%
PO2 alveoles = 105mmHg
PO2 sanguine = 40mmHg

O2 diffuse donc des alveoles vers le plasma

Phénomène inverse dans capillaires tissulaires car 
PO2 celullaire <PO2 sanguine donc O2 vers mitochondrie 

Chap 1.1 – Echelle cellulaire

13



Chap 1.1 – Echelle cellulaire

Taille : ordre micromètre
1 à 10µm long – 0,5 – 1µm larg
Organite de la cellule eucaryote
Double membrane

Site de formation de l’ATP

Consommation O2

Production CO2

Contient les enzymes du cycles de Krebs

Respiration cellulaire : mitochondrie
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Chap 1.1 – Echelle cellulaire

Respiration cellulaire : voies cataboliques génératrices d’énergie

Fermentation 
Ø Dégradation partielle glucose
Ø ! chaîne transport des é

Respiration ¢R anaérobie
Ø Chaîne transport é

Respiration ¢R aérobie
Ø Combustible = glucose 

comburant = O2
Ø Chaîne transport é

(glucose)Dégradation de nutriments

Sans O2 Avec O2
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Chap 1.1 – Echelle cellulaire

Respiration cellulaire aérobie

Équation de base

Sucres + O2 è déchets + énergie

C6H12O6 + 6 O2 è 6 CO2 + 6 H2O + énergie
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Chap 1.1 – Echelle cellulaire

Pour être utilisable, Én. entreposée dans ATP
– adénosine triphosphate
– riche en Én. group. phosphate

ATP è ADP + P inorganique

Prix du travail ¢R: perte P
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Chap 1.1 – Echelle cellulaire

Quelques principes
Réaction d’oxydoréduction

– Oxydation: perte d’é
– Réduction: gain d’é

C6H12O6 + 6 O2 è 6 CO2 + 6 H2O +

oxydé

réduit

é

é
énergie
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Chap 1.1 – Echelle cellulaire

Caractéristiques générales

3 étapes faciles :

� glycolyse 
� cycle de Krebs
� chaîne de transport d’é & chimiosmose

1 mole glucose dégradée produit …
– 6 moles CO2
– 36-38 moles ATP
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Chap 1.1 – Echelle cellulaire

Glycolyse Cycle de 
Krebs

Chaîne de 
transport é 

& chimiosmose

Respiration cellulaire aérobie

glucose pyruvate

électrons

ATP ATP ATP

électrons
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Chap 1.1 – Echelle cellulaire

1ère partie - Glycolyse
Glycolyse = « dégradation du glucose »

Ø Au niveau du cytosol
Ø Se fait en présence ou absence O2

Résultat
1 mole glucose à 2 moles pyruvate

(6C) (3C)
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Chap 1.1 – Echelle cellulaire

Glycolyse
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Chap 1.1 – Echelle cellulaire
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Chap 1.1 – Echelle cellulaire

En résumé 
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Chap 1.1 – Echelle cellulaire

Glycolyse Cycle de 
Krebs

Chaîne de 
transport é 

& chimiosmose

Respiration cellulaire aérobie

glucose pyruvate

électrons

ATP ATP ATP

électrons

25



Chap 1.1 – Echelle cellulaire

Avant le Cycle de Krebs
Ø Dans la mitochondrie (matrice)
Ø réaction qui exige O2

Étape entre glycolyse et cycle de Krebs…

(3C)
2 pyruvates

CO2

NAD+ NADH + H+

Coenzyme A

(2C)
2 acétyles Co-A

Production CO2

Pas d’ATP
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Chap 1.1 – Echelle cellulaire

Cycle de Krebs
Ø 1 mole acétyle Co-A (2C)
entre dans le cycle…

cycle de 
Krebs

acétyle Co-A (2C)

oxaloacétate (4C)

citrate (6C)

+

…et dégradation du citrate en 
oxaloacétate
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Chap 1.1 – Echelle cellulaire

Bilan pour 1 mole 
Acétyle Co-A

Cycle de 
Krebs

Fig. 9.11

2 CO2
1 ATP
3 NADH + 3H+
1 FADH2

accepteurs d’é
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Chap 1.1 – Echelle cellulaire

En condition anaérobie (sans O2), la dégradation du glucose ne va 
pas au-delà de la glycolyse

2 ATP contre 34 ATP !
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Chap 1.2 – Echelle organique

Généralités sur l’appareil respiratoire
• Il comprend : le tractus respiratoire, les poumons et le 

diaphragme

• Il a pour fonction l’hématose : apporter l'oxygène au sang qui 
le distribue dans tout l'organisme et rejeter le gaz carbonique 

• Il participe à la défense de l’organisme (le MALT : Mucosa-
associated lymphoid tissue) 

• Il possède des vertus endocriniennes : sérotonine…

• Il intervient dans l’homéostasie de l’équilibre acido-basique
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Chap 1.2 – Echelle organique

Anatomie de l’arbre respiratoire
- Voies extra-pulmonaires : 

fosses nasales, nasopharynx, 
larynx, trachée et début des 
deux bronches,

- Voies intra-pulmonaires : des 
bronches souches jusqu'aux 
bronchioles terminales,

- parenchyme respiratoire :
des bronchioles jusqu’au 
millions d'alvéoles 
pulmonaires 
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Chap 1.2 – Echelle organique

Coupe sagittale de la tête et du cou

1	- Fosse	nasale	
2	- Rhinopharynx	("	cavum	")	
3	- Cavité	buccale	
4	- Oropharynx	
5	- Hypopharynx	
6	- Larynx	
7	- Oesophage	
8	- Trachée	
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Chap 1.2 – Echelle organique

Anatomie du larynx
• Il fait suite au pharynx et devance la trachée

• Structure ostéo-cartilagineuse :
- Os hyoïde,
- Cartilages thyroïde, cricoïde, aryténoïdes (cordes vocales).
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Chap 1.2 – Echelle organique Larynx

Vue	endoscopique	du	larynx

Cordes vocales

Technique d’imagerie :
laryngoscopie
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Anatomie de la trachée
• Conduit aérifère de 12 cm de long et 2,5 cm de diamètre.

• Constituée de 15 à 20 anneaux cartilagineux en fer à cheval et 
fermés par le muscle trachéal.

• Elle se termine dans le thorax par les 2 bronches souches D/G.

• Elle est tapissée par une muqueuse riche en cellules à mucus 
et en cils vibratiles : épuration de l'air et expectoration des 
corps étrangers.

Chap 1.2 – Echelle organique
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Épithélium cilié des 
bronches et de la trachée

Bronches et bronchioles 
entourées de muscles 
lisses.

Chap 1.2 – Echelle organique
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Les bronches

• Chaque bronche souche (D/G) se divise en 
diminuant de calibre :

- Bronche lobaire (3 à droite et 2 à gauche),
- Bronche segmentaire,
- Bronche lobulaire,
- Bronchioles.

Ø Les bronches sont constituées de muscle lisse sous la 
dépendance du Système Nerveux Végétatif

Chap 1.2 – Echelle organique
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Bronchioles se terminent par des 
sacs alvéolaires = acinus

Surface totale ~ terrain de tennis

Chap 1.2 – Echelle organique
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Contractilité bronchique
• A la surface du muscle lisse bronchique se trouvent des 

récepteurs du système sympathique / parsympathique : a1 et 
b2.

• La stimulation des récepteurs b2 par l’adrénaline (messager 
du système sympathique) entraîne une bronchodilatation.

• La stimulation des récepteurs a1 par l’acéthylcholine
(messager du système parasympathique) entraîne une 
bronchoconstriction.

v Il existe des médicaments mimant l’action du système 
sympathique : b2-mimétiques (salbutamol).

Chap 1.2 – Echelle organique
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Muscle	lisse	bronchique

a1 b2

Système	parasympathique Système	sympathique

Acétylcholine Adrénaline

Bronchoconstriction Bronchodilatation

Chap 1.2 – Echelle organique
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Les poumons
• Situés dans le 

thorax 
(médiastin), 
de part et 
d’autre du 
cœur sous le 
grill costal

• Entouré par 
une séreuse : 
la plèvre

Chap 1.2 – Echelle organique
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Poumons
• Poumon D : 3 lobes séparés / 2scissures
• Poumon G : 2 lobes séparés / 1 scissure

• 2 systèmes circulatoires :
- Nutritif pulmonaire,
- Fonctionnel : oxygénation du sang et évacuation du CO2 

• Entourés par une séreuse = la plèvre constituée de 2 feuillets :
- Pariétal : enveloppant la cavité thoracique,
- Viscéral : enveloppant le poumon
Entre les 2 = cavité pleurale tapissée par un film liquidien.

Ø Dans la cavité pleurale, règne une pression négative (< Patm).

Chap 1.2 – Echelle organique
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Chap 1.2 – Echelle organique

En résumé

Fonctions de la zone de conduction 
des voies aériennes
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Chap 1.2 – Echelle organique Site des échanges gazeux : les alvéoles

Ce sont de petits sacs creux dont les extremités ouvertes 
sont en continuité avec les lumières des voies aériennes

La plus grande partie exposée à l’air est tapissée d’une 
couche continue de cellules alvéolaires (ou pneumocytes) 
de type I

Coupe transversale d’une partie de la zone respiratoire
Les alvéoles sont groupées par 5 ou 6 pour former 

un acinus pulmonaire desservi par une 
microbronchiole.
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LE SURFACTANT

Disséminée entre les cellules, on trouve des cellules spécialisées appelées cellules 
alvéolaires de type II. Elles sécrètent une substance : le surfactant

Son rôle principal est de réduire la tension superficielle air/liquide créée par la fine
couche de liquide se trouvant à la surface des alvéoles pulmonaires.

La réduction de la tension superficielle facilite l'expansion des alvéoles à l'inspiration et
les maintient ouvertes pendant l’expiration (voir compliance pulmonaire).

Le surfactant joue en outre un rôle dans la perméabilité alvéolaire (effet anti-
œdémateux) et dans les mécanismes de défenses contre les micro-organismes.

Chap 1.2 – Echelle organique
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Chap 1.2 – Echelle organique

La compliance pulmonaire est la capacité du poumon à modifier son volume en réponse à 
une variation de pression.

Elle peut entre autre s'exprimer en L/Pa, ml/mmHg, ml/cmH2O. C'est l'inverse de 
l'élastance.

Elle caractérise la distensibilité : en effet, la compliance est d'autant plus haute que la 
pression nécessaire pour amener le poumon à un volume donné est modérée, selon la 
formule :

La compliance pulmonaire n'est pas constante mais varie selon une courbe à double point 
d'inflexion. En effet, elle est faible lorsque le poumon est peu « gonflé » (atélectasie), 
grande lorsque le poumon est « normalement » gonflé, et de nouveau faible lorsque le 
poumon est surdistendu.

47



Rôles de la plèvre

• Glissement des 2 feuillets pleuraux grâce au 
liquide pleural

• Maintien de la pression négative dans le 
poumon de sorte que les alvéoles et les 
bronches restent ouvertes.

• Participation à la défense des poumons contre 
l’inflammation et les infections.

Chap 1.2 – Echelle organique
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Plèvre 
pariétale

Plèvre 
viscérale

Diaphragme

Chap 1.2 – Echelle organique
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Muscles respiratoires
v Muscles inspiratoires :
- le diaphragme : 2 coupoles (D > G) à cause du foie, innervé par 

le nerf phrénique. Sa contraction entraîne :
• abaissement des viscères abdominaux.
• augmentation du volume de la cage thoracique.
• L'ensemble des deux phénomènes créé une dépression intra-

thoracique d'où appel d'air.

- Muscles intercostaux externes : en se contractant ils comblent 
les espaces intercostaux : SternoCléidoMastoïdes et scalènes.

• Ces muscles interviennent essentiellement dans l'inspiration 
forcée. 

Chap 1.2 – Echelle organique
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Muscles respiratoires (suite)
vMuscles expiratoires :
- Relâchement des muscles inspiratoires,
- Dans l’expiration forcée, contraction des muscles 

intercostaux externes.

v Quelques constantes :
- FR = 16/min
- Bradypnée : diminution de la FR
- Tachypnée / polypnée : augmentation de la FR
- Dyspnée : trouble du rythme respiratoire.

Chap 1.2 – Echelle organique
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Muscles respiratoires (suite)
Chap 1.2 – Echelle organique
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Mécanique ventilatoire
q Respiration = 2 temps :
- Inspiration (active) : contraction des muscles intercostaux et 

abaissement du diaphragme,
- Expiration (passive) : relâchement des muscles intercostaux et 

élévation du diaphragme.

Chap 1.2 – Echelle organique
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Mécanique ventilatoire
Chap 1.2 – Echelle organique
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Mécanique ventilatoire
Chap 1.2 – Echelle organique
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Chap 1.2 – Echelle organique

La ventilation est l’échange d’air entre 
l’atmosphère et les alvéoles.

On peut définir cet écoulement par l’équation 
suivante : 

F = ΔP/R
F = (Patm – Palv) / R

F = flux ou débit (V )
R = résistance des voies aériennes 

ATTENTION :

Toutes les pressions du sys respi et cardio-vasc sont 
exprimées par rapport à la Patm = 760mm Hg

Exemple : entre les respirations, la Palv = 0 donc = Patm

C’est à dire le débit Q = 0 car Patm = Palv
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Chap 1.2 – Echelle organique

INSPIRATION EXPIRATION

Séquence des événements au cours de l’inspiration et de l’expiration

Ptp : trans-pulmonaire
Pip : intra-pleurale

Ptp = Palv - Pip

Pression moteur
pour l’écoulement
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Chap 1.2 – Echelle organique

Résumé des variations de pression

Patm = Palv : pas de débit

Ptp augm ; Pip dim donc expansion         Palv < 0 donc entrée d’air

Patm = Palv :
pas de débit

Les poumons se rétractent dc Palv augm
Donc air s’échappe à l’exterieure

Ptp : trans-pulmonaire
Pip : intra-pleurale 58



Chap 1.2 – Echelle organique

Radiographie du thorax à 
inspiration complète

La ligne blanche pointillée 
signale la bordure externe des 

poumons à l’expiration
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Le Contenant
Clavicule

Rachis cervical

Humérus
Omoplate
Côtes

Chap 1.2 – Echelle organique
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Le Contenu
Trachée

Bouton	aortique

Poche	à	air	
gastrique

Coeur

Coupole	
diaphragmatique

Parenchyme	
pulmonaire

Chap 1.2 – Echelle organique
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De profil

Rachis	dorsal

Crosse	aorte

Diaphragme

Coeur

AP

Chap 1.2 – Echelle organique
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Chap 1.2 – Echelle organique

PHYSIOPATHOLOGIE : pneumothorax

En temps normal, le poumon adhère à la 
paroi thoracique par l'existence d'une P°
négative entre les deux feuillets de la plèvre

Suite à l'irruption d'air dans l'espace pleural, 
le poumon se trouve décollé de la paroi et 
rétracté dans le thorax.

Pneumothorax dû à un traumatisme (accident). 
Les flèches soulignent la bordure du poumon 

gauche collabé.
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Chap 1.2 – Echelle organique

PHYSIOPATHOLOGIE : pneumothorax
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Chap 1.2 – Echelle organique

PHYSIOPATHOLOGIE : apnée du sommeil

Le syndrome d'apnées du sommeil (« SAS ») ou 
plus précisément syndrome d'apnées-
hypopnées du sommeil (« SAHS ») est un 
trouble du sommeil caractérisé par un arrêt du 
flux respiratoire (apnée) ou une diminution de 
ce flux (hypopnée).

Une apnée est dite « obstructive » quand elle 
résulte d'efforts respiratoires pour lutter 
contre une obstruction des voies aériennes 
supérieures (nez, bouche, pharynx, larynx). 
Elles peuvent être aussi neurologiques, par 
anomalie du contrôle de la respiration et il n'y 
a donc alors pas d'effort d'inspiration comme 
dans le cas précédent. On parle de « syndrome 
d'apnées centrales du sommeil » (« SACS »). 
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L'apnée est définie par une interruption 
du débit aérien de plus de 10 secondes.

Il n'existe aucun consensus de définition 
pour l'hypopnée. 
Cette dernière est souvent associée, en 
polysomnographie, à des phases de 
désaturation en oxygène (diminution de 3 
à 4 % de la saturation, voire plus pour les 
cas les plus graves), ces événements 
s'accompagnant d'un allègement du 
sommeil responsable de somnolence 
excessive.

La mesure des efforts respiratoires 
permet de qualifier les apnées en 
séparant les apnées obstructives (avec 
efforts respiratoires), les centrales (sans 
effort) ou les mixtes.

Chap 1.2 – Echelle organique

PHYSIOPATHOLOGIE : apnée du sommeil
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EOG

EEG

Capteurs mvt
menton

Capteurs mvt
jambes

Sangles 
thoracique et 

abdominal

position

ronflement

Tracé polysomnographie : normal

Service de Neurologie, Hôpital Central, CHU de Nancy 
Pr. H. Vespignani (chef de service), Dr. JL Schaff, Dr. J. Medina

Chap 1.2 – Echelle organique

PHYSIOPATHOLOGIE : apnée du sommeil
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Éch de temps : 10 minutes sont affichées. 
Succession d’apnée (cadres rouges) et reprise respiratoire

Ronflements/ Râles dus à la reprise respiratoire

PULS : succession de bradycardie / tachychardie
(creux)               (bosse)

SpO2 : décroissance pendant apnée ; attention la décroissance est décalée par rapport à l’apnée car il faut du temps pour que la SpO2 sanguine 
diminue après une apnée (cf flèches)
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Apnée (cadre rouge)            tachycardie liée à l’apnée
Pnas = 0 trouble du rythme

Éveil lié à l’apnée
Mvt jambes et menton                 retour au sommeil

Chap 1.2 – Echelle organique
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Chap 1.2 – Echelle organique
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Chap 1.2 – Echelle organique
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Chap 1.2 – Echelle organique
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Chap 1.2 – Echelle organique
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Chap 1.2 – Echelle organique
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Chap 1.2 – Echelle organique
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Chap 1.2 – Echelle organique
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Chap 1.2 – Echelle organique
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Chap 1.2 – Echelle organique
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Chap 1.2 – Echelle organique
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Chap 1.2 – Echelle organique
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Chap 1.3 – Paramètres mesurables
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Chap 1.3 – Paramètres mesurables
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Chap 1.3 – Paramètres mesurables
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Chap 1.3 – Paramètres mesurables
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Chap 1.3 – Paramètres mesurables
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Chap 1.3 – Paramètres mesurables
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Chap 1.3 – Paramètres mesurables
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Chap 1.3 – Paramètres mesurables
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Chap 1.3 – Paramètres mesurables
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Chap 1.3 – Paramètres mesurables
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Chap 1.3 – Paramètres mesurables

En résumé
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Chap 1.3 – Paramètres mesurables

Capacité vitale
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Chap 1.3 – Paramètres mesurables
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Chap 1.3 – Paramètres mesurables

SPIROMETRIE

La spirométrie (du latin spirar, respirer et metron, mesure) est un test de 
mesure de la respiration.

C’est le plus fréquent des tests de contrôle de la fonction pulmonaire. 

Le but d'une spirométrie est de contrôler la fonction ventilatoire en mesurant 
les volumes d’air mobilisés par les mouvements respiratoires et les débits 
ventilatoire.

Ces tests visent à déterminer, de manière relativement simple les paramètres 
de différentes capacités pulmonaires, les volumes pulmonaires et les débits 
d'air (inspiration, expiration) d'un patient, dans le but de diagnostiquer 
certaines pathologies respiratoires (exemple : asthmes)ou de suivre leur 
évolution.
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Le test de spirométrie est réalisée en utilisant un appareil appelé spiromètre.

• Spiromètre mesurant le vol et fournissant le débit directement :

- « cloche à eau »
- spiromètre à joint de déroulement
- soufflet

Cloche à eau
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• Spiromètres mesurant le débit et fournissant le volume directement :

- turbine avec mesure optique de vitesse
- spiromètre à fil chauffant
- mesure de la P° à l’aide d’une résistance

Chap 1.3 – Paramètres mesurables
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Principe de la Jauge à fil chaud

Le fonctionnement de ce type de capteur repose sur la variation de la conductibilité 
thermique du gaz avec la pression lorsque celle-ci est comprise dans un domaine 
s’étendant approximativement de 10-1 à 103 Pa

Certaines propriétés des gaz comme la viscosité et la conductibilité thermique sont liés 
aux transferts d’énergie et de quantité de mouvement.

Puisque ces transferts s’opèrent par chocs entre molécules, on conçoit aisément que ces 
propriétés vont dépendre de la pression.

Principe :

L’élément de base du capteur est un filament métallique rectiligne, chauffé par effet Joule, 
qui est disposé dans une enveloppe cylindrique co-axiale dont la face externe est en 
contact avec l’atmosphère ambiante. 

Chap 1.3 – Paramètres mesurables
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La température du filament dépend principalement des pertes thermiques par 
conduction dans le gaz qui sont d’autant plus grandes que la pression est importante : 
La T° ou la puissance nécessaire pour maintenir cette T° constante constituent donc 
des moyens de mesure de la P°.

Grâce à l’étude du bilan énergétique (transfert de chaleur) on peut déduire 

Puissance = a’ (p/√m) (Tf – T0)

Avec p : pression et m : masse molaire du gaz
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Exemple de jauge à fil chaud: jauge de Pirani

La jauge de Pirani fait une mesure indirecte de la pression.

Elle est constituée d'un filament chauffé placé dans une enceinte dont on veut mesurer la
pression.

La mesure de la pression est déduite de la quantité de chaleur perdue par le filament par
suite de la conduction gazeuse : les molécules qui rencontrent le filament absorbent une
partie de son énergie.

ll existe plusieurs méthodes de mesure de l'énergie perdue par le filament :
* Maintenir constante la T° du filament et mesurer les variations de tension du filament
aux bornes de la jauge.
* Utiliser des filaments dont la résistivité a un coefficient de T° élevé, de sorte que dans le
domaine de P°, de faibles variations se traduisent par de fortes variations de résistance.

Chap 1.3 – Paramètres mesurables
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Le filament constitue une branche d'un pont de Wheatstone initialement équilibré: les 
variations de pression conduisent à un déséquilibre du pont. 

Le courant de déséquilibre qui circule dans la diagonale du pont est mesuré par un 
ampèremètre qui, après étalonnage pour l'air, a été directement gradué en millibar par le 
constructeur.

Le domaine d'utilisation est compris entre 100 et 10-4 mbar.

Une jauge de Pirani peut-être laissée en permanence sous tension sans risque de 
dégradation.

Les avantages : encombrement réduit, robustesse, mesure instantanée

Les inconvénients : calibration dépend du gaz, domaine restreint d’utilisation

Chap 1.3 – Paramètres mesurables

100



Chap 1.3 – Paramètres mesurables

La plupart des spiromètres affichent les résultats sous forme de graphiques que l’on 
appelle « spirogrammes » :

- une courbe volume-temps, montrant le volume (en litres) le long de l'axe Y et le temps 
(en secondes) le long de l'axe X

- une boucle débit-volume, ce qui représente graphiquement le débit d'air sur l'axe Y et le 
volume total inspiré ou expiré sur l'axe X

temps

Exemple
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Un pneumotachographe est un appareil qui mesure le débit de gaz instantané à la 
bouche.

Le pneumotachographe a détrôné le spiromètre car :

-Le spiromètre fonctionne en circuit fermé. Il doit être compensé en oxygène et en 
dioxyde de carbone ;

- Le pneumotachographe fonctionne en circuit ouvert et pose peu de problèmes 
d’hygiène.
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Les pneumotachographes fonctionnent selon le principe de Venturi. L'effet Venturi est 
le nom donné à un phénomène de la dynamique des fluides où les particules gazeuses 
ou liquides se retrouvent accélérées à cause d'un rétrécissement de leur zone de 
circulation. En même temps la pression diminue.

Il y a deux types de pneumotachographes disponibles: le type Fleisch et le type Lilly.

Les pneumotachographes du type Fleisch sont plus fiables que celles du type Lilly.

Un pneumotachograph Lilly mesure la différence entre la pression avant et après une 
membrane avec une résistance connue.

Dans le cas d'un pneumotachograph Fleisch cette résistance est une série des capillaires 
parallèles.

type Lilly
type Fleisch
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Pléthysmographie corporelle
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Méthode de dilution à l’hélium : mesure de concentration d’He dans l’air
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Méthode de dilution à l’hélium
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Production du débit aérien
Loi physique
Cycle respiratoire
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Rappel :

Production du débit
aérien

Loi de Boyle-Mariotte :
À t° cste et dans un 
espace clos, P est 

inversement 
proportionnel à V
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Meilleur compliance en présence de surfactant
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Capacité vitale (%)    Volume (litre)
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Capacité vitale (%)    Volume (litre)
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Oxymétrie de pouls
L’oxymètre de pouls (ou saturomètre) permet de 
mesurer de façon simple, fiable, non invasive et 
continue la saturation artérielle de l’hémoglobine.

SaO2 = HbO2/Hb totale 

La valeur donnée par l’oxymètre de pouls est appelée 
« Saturation pulsée de l’hémoglobine en oxygène, ou 
SpO2 », pour la distinguer de la saturation artérielle 
de l’hémoglobine en O2, mesurée par les gaz du sang 
(SaO2). 
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Limites de la mesure
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Limites de la mesure
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Problèmes d’interprétation
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