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en surface - 10 m - 20 m - 60 m - 162 m

Pabsolue 1 bar 2 bar 3 bar 7 bar 17.2 bar

PpN2 0.79 1.58 2.37 5.53 13.588

PpO2 0.21 0.42 0.63 1.47 3.612

PpCO2 0.03 0.06 0.09 0.21 0.516
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en surface 1 bar - 20 m - 60 m - 162 m

Pabsolue 1 bar 2 bars 3 bar 7 bar 17.2 bar

PpN2 0.79 1.58 2.37 5.53 13.588

PpO2 0.21 0.42 0.63 1.47 3.612

PpCO2 0.03 0.06 0.09 0.21 0.516
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en surface 1 bar 3 bars - 60 m - 162 m

Pabsolue 1 bar 2 bars 4 bars 7 bar 17.2 bar

PpN2 0.79 1.58 3.16 5.53 13.588

PpO2 0.21 0.42 0.84 1.47 3.612

PpCO2 0.03 0.06 0.12 0.21 0.516
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en surface 1 bar 3 bars - 60 m - 162 m

Pabsolue 1 bar 2 bars 4 bars 7 bar 17.2 bar

PpN2 0.79 1.58 3.16 5.53 13.588

PpO2 0.21 0.42 0.84 1.47 3.612

PpCO2 0.03 0.06 0.12 0.21 0.516
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en surface 1 bar 3 bars 5 bars - 100 m

Pabsolue 1 bar 2 bars 4 bars 6 bars 11 bar

PpN2 0.79 1.58 3.16 4.74 8.69

PpO2 0.21 0.42 0.84 1.05 2.31

PpCO2 0.03 0.06 0.12 0.18 0.33

La loi de Dalton permet le calcul de la PROFONDEUR LIMITE

en fonction de la TOXICITE des gaz d’un mélange en milieu hyperbare
31



Humide : 1,6 bars
Ambiance sèche : 2,2 bars
Thérapeutique : 2,8 bars

en surface 1 bar 3 bars 5 bars 7 bars

Pabsolue 1 bar 2 bars 4 bars 6 bars 8 bars

PpN2 0.79 1.58 3.16 4.74 6.32

PpO2 0.21 0.42 0.84 1.05 1.68

PpCO2 0.03 0.06 0.12 0.18 0.24

32

La loi de Dalton permet le calcul de la PROFONDEUR LIMITE

en fonction de la TOXICITE des gaz d’un mélange en milieu hyperbare
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« L'ADD est urgence médicale vraie qui doit toujours  
bénéficier d'un délai de recompression 

thérapeutique le  plus court possible et être orienté 
d'emblée du site de  l'accident vers le service 

spécialisé receveur le plus  proche »  
RECOMMANDATION TYPE 1

2nd  European Consensus Conference  on the  treatment  of  
decompression  accidents  in  recreational  diving  ;  

1996  May  9-11  ;  Marseille,  France ; 1996 17
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• Tout signe dans les 24h après une intervention = accident en hyperbarie

• Toute erreur de procédure même sans signe = accident en hyperbarie

• Accident en hyperbarie = URGENCE thérapeutique

• Accident en hyperbarie = ONB 15 L/min + hydratation + repos stricte

• ALERTER les SECOURS et prévenir le MEDECIN HYPERBARE REFERENT


