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3. La protection respiratoire 
 
3.0. Objectifs 
 
A la fin de ce chapitre, vous serez capable de : 

• Expliquer	le	fonctionnement	du	système	respiratoire,	les	dangers	des	fumées	et	les	
risques	d'asphyxie	et	d'intoxication	pour	la	sapeur-pompier,	le	fonctionnement	d'un	
appareil	respiratoire	individuel	(ARI),	les	procédures	d'utilisation	et	les	dangers	de	la	
chaleur	

 
3.1. La respiration  
 
Dans le module « les gestes qui sauvent », on abordera de manière étendue la physiologie de notre 
respiration. En prélude à cette partie relative à la protection respiratoire, il nous semble intéressant 
de revenir brièvement sur l’importance d’une bonne respiration et plus encore sur la fonction que 
remplit l’oxygène dans notre corps.  
 
L’importance de la respiration  
Une respiration non perturbée conjuguée à une bonne composition de l’air sont les premières 
conditions de la vie humaine. Un être humain peut survivre 3 semaines environ sans manger, 
environ 3 jours sans boire, mais tout au plus quelques minutes sans oxygène. Une interruption de 
l’approvisionnement en oxygène peut très rapidement avoir des conséquences graves. Les cellules 
du cerveau sont particulièrement sensibles au manque d’oxygène. Privées d’oxygène pendant trois 
minutes, elles peuvent encourir des dommages irréversibles et entraîner la mort après cinq minutes. 
Il est donc essentiel de faire en sorte que votre respiration ne soit pas interrompue, ce qui vaut 
également durant les opérations de lutte contre le feu et les opérations de sauvetage.  
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3.1.1. Principe : le métabolisme  
 
Principe : le métabolisme  
L’oxygène inspiré pénètre dans le sang via les alvéoles pulmonaires. L’oxygène est nécessaire pour 
brûler doucement, mais complètement les aliments. C’est ce qu’on appelle le « métabolisme ». Ce 
processus a lieu dans toutes les cellules du corps. Au cours du métabolisme, le corps produit de la 
chaleur et de l’énergie. La chaleur est utilisée pour maintenir le corps à bonne température tandis 
que l’énergie permet de faire fonctionner les organes et les muscles. Comme lors de toute 
combustion, d’autres matières sont également libérées. À l’intérieur du corps, la nourriture liée à 
l’oxygène est entre autres transformée en dioxyde de carbone et en eau. Le sang permet 
l’alimentation de toutes les cellules en nourriture et en oxygène ainsi que l’évacuation, après 
métabolisme, de l’eau et du dioxyde de carbone libéré. L’oxygène dont nous avons besoin est 
présent dans l’air ambiant. Cet air est principalement composé d’azote (78 %) et d’oxygène (21 %).  
 
Les voies respiratoires  
L’air inspiré via les cavités nasales, se déplace vers le pharynx et le larynx ensuite vers la trachée 
qui se divise à mi-chemin du thorax en une branche gauche et une branche droite. Ces branches se 
subdivisent encore à l’intérieur des poumons. Ces dernières ramifications sont appelées alvéoles 
pulmonaires (voir figure). Les muqueuses à l’intérieur du nez, du pharynx et larynx sont très 
sensibles aux substances étrangères. En cas d’inhalation de vapeurs irritantes, par exemple, un 
puissant réflexe de toux apparaîtra. Il se peut aussi que les cordes vocales situées dans le larynx se 
ferment suite à l’inhalation de vapeurs irritantes comme l’ammoniac, rendant alors impossible 
l’inspiration ou l’expiration.  

 
 
3.1.2. Composition de l’air  
 
L’azote n’est pas utilisé par le corps et est donc simplement inspiré et expiré. Seule une partie de 
l’oxygène présent dans l’air inspiré est absorbée dans les poumons pour le métabolisme. Cet 
oxygène est transformé avec la nourriture en dioxyde de carbone et en eau. L’oxygène non utilisé 
est ensuite expiré. La différence principale dans la composition de l’air inspiré et de l’air expiré 
consiste en un pourcentage moindre d’oxygène remplacé par un pourcentage proportionnellement 
plus important de dioxyde de carbone et de vapeur d’eau (voir schéma ci-dessous).  
 
Seuls 4 % de l’oxygène inspiré servent à la respiration proprement dite. Une diminution du taux 
d’oxygène dans l’air inspiré peut avoir des conséquences graves. En présence d’un taux d’oxygène 
de 17 %, le corps n’est plus en mesure d’extraire de l’air l’oxygène dont il a besoin. Une 
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augmentation du taux de dioxyde de carbone peut être tout aussi grave. En présence d’un taux de 
dioxyde de carbone de 4 %, notre corps n’est plus en mesure d’évacuer le dioxyde de carbone formé 
dans les cellules. Survient alors un phénomène de suffocation. Si ce pourcentage atteint 10 %, la 
respiration devient mortelle à court terme.  
 
3.2. La respiration et la fumée  
 
Contrairement à ce que beaucoup peuvent penser, les décès constatés à la suite ou lors d’un 
incendie sont rarement dûs au feu lui-même, mais bien aux fumées dont il est la cause. Voici 
quelques considérations importantes :  

• l’homme est très vulnérable au monoxyde de carbone (CO), principal gaz de combustion ;  
• en plus du CO, l’effet toxique de l’acide cyanhydrique (HCN) au niveau cellulaire est 

également très dangereux ;  
• il a été constaté dans la plupart des décès une importante quantité de suies dans les voies 

respiratoires ;  
• les victimes peuvent encore succomber des mois après l’incendie des suites d’une inhalation 

de suie, de produits de combustion ainsi qu’en raison de leurs brûlures.  
 
La composition des fumées  
Les fumées produites lors d’un incendie comportent des particules solides et liquides ainsi que  des 
gaz de combustion.  

• les particules solides (la suie) proviennent essentiellement de la combustion incomplète de 
produits combustibles ;  

• les particules liquides, sous forme de minuscules gouttelettes en suspension dans l’air, 
proviennent essentiellement de la condensation des gaz qui se sont refroidis (les particules 
solides et liquides rendent la fumée opaque) ;  

• la composition des gaz de combustion est fort variable. Le monoxyde de carbone et le 
dioxyde de carbone sont toujours présents, mais à leur côté une variété d’autres gaz, dont 
certains peuvent être très toxiques, peut encore apparaître.  

 
Contrairement à ce que vous pouvez entendre ou lire dans la presse : la fumée est toujours toxique ! 
La fumée peut aussi précipiter ou se condenser sur vos vêtements et la peau. Cela permet à des 
toxines d’être libérés dans le corps. Une bonne hygiène peut empêcher l’absorption par la peau. 
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3.2.1. Les dangers des fumées  
 
La plupart des incendies s’accompagnent d’un important développement de fumée. La fumée est 
toujours dangereuse (empoisonnement, asphyxie ...). La composition des fumées dépend des 
matières en feu, mais elles contiennent toujours des particules gazeuses, liquides et solides. Les 
fumées représentent un danger pour les pompiers à bien des égards.  
 
La fumée est chaude et opaque  
Les fumées présentent un danger, entre autres parce que leurs températures peuvent atteindre des 
niveaux très élevés (par exemple lors d’incendie de compartiment). Les dangers d’inflammation qui 
en découlent, mais aussi la température en soi représentent un danger pour le pompier. L’opacité 
des fumées peut en outre sérieusement compliquer les interventions et peut rendre la progression et 
la localisation du foyer et des victimes plus difficiles.  
 
La fumée est mobile  
Les fumées sont en permanence en mouvement. Elles prennent une ou plusieurs directions en 
fonction d’une série de facteurs (courants d’air, différences de températures, formes et volumes du 
bâtiment, ...). Ces mouvements sont difficilement prévisibles et peuvent compliquer les opérations 
de sauvetage et d’extinction.  

 
 
Danger d’inflammation  
Lors de la phase de développement d’un feu de compartiment, la température devient suffisamment 
importante pour que s’échappent des gaz inflammables des objets et matériaux présents dans le 
local (effet de pyrolyse). En présence d’un rapport adéquat de gaz et d’oxygène, le feu peut tout 
d’un coup embraser tous les matériaux combustibles. Ceci est le risque qu’on appelle « flashover » 
ou explosion de fumée.  
 
Lorsque l’oxygène n’est pas présent en suffisance dans cet espace pour provoquer l’inflammation 
des gaz, un apport soudain d’oxygène (dû par ex. à l’éclatement d’une vitre) peut provoquer une 
explosion : c’est le phénomène du « backdraft ».  
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Toxique ou asphyxiant  
La fumée est directement dangereuse de par les substances toxiques qu’elle peut contenir et parce 
que le risque d’une présence de CO (monoxyde de carbone) est toujours bien réel. On ne pénétrera 
donc jamais à l’intérieur d’un bâtiment en feu présentant un développement de fumée, sans porter 
de manière correcte les protections respiratoires et vêtements requis.  
 
Les poussières  
Les fumées peuvent contenir de grandes quantités de poussières inoffensives sur le moment, mais 
qui peuvent se révéler très dangereuses à plus long terme. Les gaz de combustion du bois, du papier, 
des huiles et des graisses, par exemple, contiennent des particules de carbone imbrûlées qui peuvent 
se fixer aux alvéoles pulmonaires. Plus ces particules sont fines, plus il y a de chance que celles-ci 
restent dans les poumons, avec le risque d’altérer ceux-ci. Le risque d’exposition à ces particules est 
réel tout au long de l’intervention et pendant la phase des déblais.  

 
 
3.2.2. Les toxiques  
 
Les substances toxiques qui pénètrent à l’intérieur du corps par les voies respiratoires sont appelées 
toxiques. Un empoisonnement aux toxiques par la bouche ou la peau est tout à fait possible. Les 
toxiques peuvent se présenter sous la forme de particules fines, de vapeur ou de gaz. Lors des 
activités au cours desquelles peuvent survenir des dégagements importants de toxiques, on veillera à 
toujours porter un appareil de protection respiratoire. Les toxiques peuvent être classés en fonction 
des leurs actions néfastes sur le corps humain :  

• Les asphyxiants ;  
• Les gaz irritants et corrosifs ;  
• Les gaz agissant au niveau du sang et du système nerveux.  
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3.2.2.1. Les asphyxiants  
 
On parle d’asphyxie lorsque l’approvisionnement en oxygène vers les cellules est insuffisant ou 
lorsque cet approvisionnement n’est pas en adéquation avec l’effort fourni. Lorsque la teneur en 
oxygène tombe sous les 20 %, des maux de tête et des vertiges peuvent apparaître. Comme nous 
l’avons dit plus tôt, une chute de cette teneur sous les 17 % induit un danger direct d’asphyxie. Un 
pourcentage plus faible encore provoquera la perte de conscience et entraînera rapidement la mort. 
Le déficit en oxygène peut être une conséquence de la qualité de l’air ambiant (exemple : un gaz 
prenant la place de l’oxygène) ou celle d’une obstruction des voies respiratoires. Appartiennent à la 
catégorie des asphyxiants :  

• le méthane ;  
• le butane ;  
• le propane ;  
• le dioxyde de carbone ;  
• l’azote.  

 
Ces gaz ne sont pas toxiques, mais asphyxiant. Ils présentent un danger lorsqu’ils se retrouvent en 
trop grande quantité dans l’air, remplaçant ainsi l’oxygène. L’asphyxie survient suite à un déficit 
d’oxygène.  
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3.2.2.2. Les gaz irritants et corrosifs  
 
L’inhalation de ces vapeurs irritantes ou corrosives peut provoquer une toux importante ou d’une 
production importante de liquide au niveau des yeux et du nez. C’est la raison pour laquelle ces 
vapeurs peuvent causer des dégâts même si on les remarque rapidement. Appartiennent à la 
catégorie des gaz irritants et corrosifs :  

• le chlore ;  
• l’acide chlorhydrique ;  
• l’acide sulfurique ;  
• l’acide nitrique ;  
• l’ammoniac.  

 
Lorsque de telles vapeurs atteignent les alvéoles pulmonaires, celles-ci sont agressées et parfois 
endommagées empêchant alors rapidement les échanges gazeux. Cela entraîne souvent des lésions 
irréversibles voire la mort, parfois même longtemps après exposition.  
 

 
 
 
3.2.2.3. Le gaz agissant au niveau du sang et du système nerveux  
 
Les gaz et vapeurs de certaines substances peuvent d’une part être inoffensifs pour les voies 
respiratoires et les poumons, mais d’autre part avoir des effets néfastes sur le système nerveux et sur 
différents organes. Ils peuvent agir :  

• au niveau du sang où ils se fixent à l’hémoglobine et empêchent l’oxygène de s’y fixer ;  
• au niveau des cellules où ces substances entravent l’approvisionnement en oxygène ;  
• au niveau du système nerveux central et plus précisément en paralysant le centre de la 

respiration, provoquant ainsi son arrêt.  
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Appartiennent à la catégorie des gaz agissant au niveau du sang et du système nerveux :  

• le monoxyde de carbone (voir ci-après) ;  
• l’essence ;  
• le dioxyde de soufre ;  
• le benzène ;  
• l’hydrazine.  

 
 
 
3.2.2.4. Le monoxyde de carbone sous la loupe  
 
Qui dit feu dit monoxyde de carbone !  
Le monoxyde de carbone (CO) occupe une place particulière au sein des toxiques. Il apparaît dans 
presque tous les feux et n’est pas perçu par les sens. Le monoxyde de carbone est inflammable et 
plus léger que l’air. Il apparaît lors de la combustion incomplète de diverses matières comme le 
bois, le papier, le textile, les huiles, les graisses, les gaz inflammables ... Lors de l’extinction d’un 
feu, une combustion incomplète aura presque toujours lieu suite à la chute de la température. Du 
monoxyde de carbone peut également apparaître sans incendie, par exemple suite au défaut ou au 
mauvais réglage d’un appareil de chauffage (convecteur à charbon, chauffe-bain ...).  
 
Le mécanisme d’empoisonnement au monoxyde de carbone  
Dans des circonstances normales, l’oxygène essentiel à la vie cellulaire est transporté par notre 
sang. Peu soluble dans les liquides, il va établir une faible liaison avec l’hémoglobine dans le sang. 
Apparaît ainsi une nouvelle combinaison, du nom d’oxyhémoglobine. Le monoxyde de carbone se 
lie par contre beaucoup plus facilement à l’hémoglobine. En cas d’inhalation de monoxyde de 
carbone survient une liaison forte : la carboxyhémoglobine. Comme l’hémoglobine se lie jusqu’à 
300 fois plus fortement au monoxyde de carbone qu’à l’oxygène, les symptômes 
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d’empoisonnement se manifesteront très rapidement. L’élimination de ce CO fixé sur 
l’hémoglobine ne se fera que par le renouvellement naturel de l’hémoglobine par notre organisme.  
 
Les symptômes  
La victime souffre d’abord de migraine et de somnolence. Il s’en suit une impotence musculaire qui 
commence par les membres inférieurs empêchant la victime de s’échapper de l’environnement 
toxique, de se déplacer ou d’ouvrir une fenêtre. Cette exposition prolongée mènera au coma et au 
décès. Compte tenu de la forte affinité de l’hémoglobine pour le monoxyde de carbone, une faible 
concentration peut déjà suffire, car ses effets sont cumulatifs.  

 
 
3.2.2.5. Les cyanures sous la loupe  
 
Les cyanures sont des toxiques méconnus jusqu’ici. La dégradation thermique de divers matériaux 
naturels comme la laine, la soie, le cuivre, ou de matériaux synthétiques contenant de l’azote (N), 
comme le polyuréthane, produit des concentrations toxiques de cyanures. Les cyanures sont des 
toxiques qui agissent au niveau des cellules en bloquant l’utilisation de l’oxygène acheminé par le 
sang. Ils provoquent ce qu’on appelle une asphyxie cellulaire. Ses symptômes sont la détresse 
respiratoire, suivie de convulsions après quoi surviennent le coma puis le décès de la victime. 
L’acide cyanhydrique est un poison violent. Une concentration de 100 à 150 ppm (partie par 
million/voir ci-après) entraîne la mort en une demie heure.  
 
L’importance de l’intoxication dépend du degré de toxicité de la substance et de la durée 
d’inhalation (temps d’exposition).  

• La concentration d’un produit (C) dans l’atmosphère est exprimée en partie par million 
(ppm) ;  

• La durée d’exposition = t ;  
• L’ampleur de l’empoisonnement est calculée selon la formule t x c.  

 
Ainsi :  

• 1 m3 = 1 000 000 cm3 donc 1 ppm = 1 cm3/m3  
• 1 kg = 1 000 000 milligrammes donc 1 ppm = 1 mg/kg  

 
Il est clair qu’une exposition prolongée à une faible concentration peut être aussi dangereuse qu’une 
exposition brève à une forte concentration.  
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3.3. Protection respiratoire : généralités  
 
Protection respiratoire : général  
Les équipements de protection respiratoire font partie des équipements de protection individuelle 
les plus essentiels pour le pompier. Les appareils respiratoires à circuit ouvert sur lesquels nous 
reviendrons plus en détail occupent le premier rôle. Dans cette première partie, nous distinguerons 
les protections respiratoires légères et lourdes et proposerons un aperçu sommaire des types de 
protections respiratoires légères les plus importantes.  
Les équipements de protection respiratoire sont répartis en équipements lourds et légers :  
 
Protection respiratoire légère  
La protection respiratoire légère utilise l’air ambiant existant et a pour fonction de le filtrer de ses 
éventuelles substances nocives. En fonction de la nature des substances dangereuses, on distingue 
les masques antipoussière (utilisés lors de la gestion des éléments de verre dans le secours 
technique), les filtres à gaz/vapeur et les filtres combinés .... Nous y reviendrons plus tard.  
 
Protection respiratoire lourde  
La protection respiratoire lourde est indépendante de l’air ambiant. Le porteur n’utilise pas l’air 
ambiant, mais puise son oxygène « ailleurs ».  
Cela peut se faire au moyen de cagoules ou de masques reliés au réseau d’air comprimé par des 
tuyaux flexibles, ou encore au moyen d’un appareil respiratoire que l’utilisateur porte sur lui.  
 


	La protection respiratoire
	Objectifs
	La respiration
	La respiration et la fumée

