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海上140m氦氧饱和-160m巡回潜水对潜水员肺呼吸功能的影响 
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摘要 目的：研究海上饱和潜水对潜水员肺呼吸功能的影响。为分析饱和潜水方案的可行性提供依

据。方法：在海上 140 米 氦氧饱和 -160 米 巡回潜水实验中，检测 8 名潜水员在各个不同深

度条件下肺功能，分析肺功能与呼吸气体密度的关系。结果：肺静态容积指标值与呼吸气体成分和

导热系数无关，在所有潜水阶段均保持在正常参考值范围；肺动态容积指标 MVV 随深度增加显著

降低（ P<0.01 ），饱和深度（ 140m ）降低 (41%, P <0.01), MVV 与呼吸气体密度的平方

成反比；在不同深度下，呼吸频率保持相对稳定；其他动态肺容积指标与 MVV 变化趋向一致； 

V 75 、 V 50 、 V 25 三者斜率下降，其中 V 75 最大， V 50 次之， V 25 最小。减压过程

中，所有这些改变均随着暴露压力的降低逐渐恢复正常。结论：饱和潜水过程中，潜水员静态肺功

能与气体成分和导热系数无关；高压氦氧混合气对潜水员肺呼吸功能存在一定影响，对潜水作业的

效率也会造成不良影响，进行饱和潜水过程中应引起重视，但所有这些改变均属于可逆性改变，估

计对肺功能不会造成长期不良影响。  

潜水员在高压下长期安全生活和有效作业是饱和潜水技术的最主要目的，能否有效实现这一目标，

需要解决一系列医学生理学问题，其中呼吸问题是饱和潜水高气压环境给人带来的突出的生理学问

题之一 [1-4] 。人在高气压环境下，呼吸功能所面临的主要限制是呼吸气体密度增加和气体交换

率改变。呼吸气体密度增大会增加呼吸道阻力，降低肺通气；气体交换率下降不利于肺泡气与血液

之间的肺换气。两种因素都可以影响肺的呼吸功能。  

2001 年 5 月 10 日 至 6 月 24 日 ，在我国南海某海域进行的 140 米 氦氧饱和 -166 米 

巡回潜水训练中，我们在不同深度对参试潜水员进行了多项肺呼吸功能及衍生指标的检测，目的是

对海上饱和潜水过程中，了解呼吸功能对机体安全性、作业能力可能造成的影响。  

材料与方法  

一、受试者； 8 名男性海军职业潜水员，年龄（ 27.1 ± 3.1 ）岁，体重（ 69.7 ± 5.8 ） k

g ，身高（ 172.5 ± 3.2 ） cm ，身体健康。  

二、仪器  

肺呼吸功能各项指标测定，使用我室自行改装的可在高气压条件下使用的日本产 LAM-25 型电子

呼吸分析仪。  

三、测试指标  

肺活量（ VC ），用力肺活量 (FVC) 、流速容量曲线（ FC ）、最大通气量（ MVV ）等。潜



水员取站位，按常规方法测定。每项指标在一个深度至少测试两次或两次以上，选取最大值为有效

值。  

四、统计学处理  

在不同深度测定各项指标值与潜水前正常对照值做 F 检验， P 〈 0.05 为相差显著。 MVV 与

呼吸气体密度做相关性分析。  

结果  

一、饱和潜水过程中静态肺呼吸功能指标测定  

饱和停留阶段， VC 和 FVC 有所下降（ 8.3% ），统计学检查不显著。其他阶段静态肺呼吸功

能指标均保持稳定（表 1 ）。  

表 1 潜水员在 140m 饱和过程中肺呼吸功能的变化  

Saturation stage vs pre-dive * P<0.05 ** P<0.01; decompression stage vs pre-dive 

# P<0.05 ## P<0.01; decompression stage vs saturation stage D P<0.05 D D P<0.0

1. 

测试时间  

test time 

VC 

(L) 

FVC 

(L) 

MVV 

(L/min) 

FEV 1 

(%) 

FEV 2 

(%) 

FEV 3 

(%) 
进舱前  

pre-dive 

4.8 ± 0.3  
4.9 ± 

0.6 

148.6 ± 1

2.9 
84.3 ± 3.5  

98.9 ± 

1.9 

100.0 ± 

0.0 

饱和阶段 satur

ation stage 
饱和阶段早期  

saturation sta
ge 

4.4 ± 0.2*  
4.5 ± 

0.3* 
89 ± 8.4**  

72.5 ± 3.0

* 

92.1 ± 

2.1* 
96.9 ± 2.1  

减压前 1h  

1 h before-de
c 

4.7 ± 0.5* 

D 

4.7 ± 

0.4* D 
88 ± 7.3**  

73.9 ± 3.1

* 

93.8 ± 

2.6* 
98.2 ± 1.7  

减压阶段  

decompression st
age 

120m 4.7 ± 0.4 D  
4.7 ± 

0.5 D 

87 ± 9.8 #

# 

74.5 ± 2.8 

D D 

96.5 ± 

2.2 D 
98.6 ± 1.6  

100m 4.7 ± 0.7 D  
4.8 ± 

0.8 D 

115 ± 9.3 

## 

77.8 ± 3.6 

D D 

97.1 ± 

1.9 D 

100.0 ± 

0.0 

80m 4.9 ± 0.7 D  
4.9 ± 

0.6 D 

110 ± 10.9 

# 

80.1 ± 3.2 

D 

98.2 ± 

1.6 # D 

100.0 ± 

0.0 

60m 4.8 ± 0.5 D  
4.7 ± 

0.4 D 

120 ± 11.4 

# D 

81.6 ± 3.9 

# D 

98.0 ± 

1.8 # D 

100.0 ± 

0.0 

40m 4.9 ± 0.4 D  
4.8 ± 

0.6 D 

130 ± 12.7 

D D 

82.3 ± 3.5 

# D 

98.6 ± 

2.0 # D 

100.0 ± 

0.0 

20m 4.8 ± 0.6 D  
4.8 ± 

0.5 D 

142 ± 11.2 

D D 

84.0 ± 3.5 

# D 

98.4 ± 

1.9 # D 

100.0 ± 

0.0 

0m 4.7 ± 0.3 D  
4.8 ± 

0.6 D 

144 ± 12.0 

D D 

83.2 ± 3.3 

# D 

98.3 ± 

1.8 # D 

100.0 ± 

0.0 
出舱后  

2h post-dive 

4.8 ± 0.5 D  
4.8 ± 

0.7 D 

148 ± 12.5 

D D 

84.1 ± 3.1 

# D 

98.5 ± 

2.3 # D 

100.0 ± 

0.0 



二、饱和潜水过程中动态肺呼吸功能指标测定  

在到达饱和深度 140 米 时，多数动态肺呼吸功能指标发生了明显的改变（表 1 ）。与潜水前对

照值相比， MVV 下降了 41% （ P<0.01 ），其降低的特征是以潮气量减低为主。到减压阶

段， MVV 逐渐恢复。呼吸频率在各阶段均无明显改变。 MVV 与呼吸气体的密度关系密切，并

呈现显著的负相关，二者的相关方程为： Y=141.2 - 9.7x 2 ，相关系数为 - 0.924 （ P<0.0

1 ）（图 1 ）。从呼吸方式上分析，最大呼吸流速（ PEFR ）和 V 75 与 MVV 的变化趋向一

致。另外， V 75 、 V 50 和 V 25 的变化幅度明显不同，其变化程度大小在 140m 时分别降

低 24.3% 、 18.7% 和 15.2% 。减压结束后，上述各种指标均恢复到对照值水平。  

图 1 MVV 与呼吸气体密度平方的相关关系（ g/L ）  

三、出舱后体检与胸部 X 线检查。未见呼吸系统异常。  

讨论  

肺脏扩张的程度与其本身的顺应性和肺容量改变关系密切 [2] 。肺容量的大小对气体交换有一定

影响。在本次饱和潜水过程中， 8 名潜水员静态肺容积指标没有发生显著性改变，在饱和停留阶

段，出现轻微降低，但与饱和潜水前对照值差异不显著。  

肺活量的改变是慢性肺型氧中毒的最灵敏指标 [3] 。本研究发现，在饱和深度（ 140m ）时，饱

和停留开始阶段（巡回潜水前后）， 8 名潜水员肺活量有一定程度的下降（ 8.3% ）。饱和停留

后期（减压前 1h ） , 肺活量恢复到正常水平。加压过程中，潜水员一直暴露在氧分压 70 ± 2k

Pa ，暴露总时间为 74min ，根据 wtight 公式计算，肺氧中毒单位为 35 ，没有达到肺型氧中

毒的吸氧剂量。从整个加压和巡潜过程看，潜水员疲劳的可能性不大，现场观察也表明，潜水员精

神体力状况良好，巡潜（ 2 或 1 次）后肺活量也无明显改变，因此，疲劳不应是肺活量下降的主

要原因；呼吸气体密度增大可能是其原因之一， 8 名潜水员均没有进行该深度的潜水历史，神经

肌肉对高压力环境的被动适应滞后可能导致肺活量降低。饱和深度暴露 24h 后，肺活量恢复到正

常水平，说明该因素的可能性确实存在。但是产生肺活量降低的具体原因，本研究结果尚不能最后

肯定。考虑到适应性的问题，在实施饱和潜水时，为避免这些因素对肺功能的影响，让潜水员在饱

和深度适应一定时间，再进行潜水作业，而且在同一天内应尽量避免长时间作业，特别是在强体力

作业时，更应缩短水下作业时间。  

MVV 是反映肺通气潜力的最重要指标之一，在高气压暴露过程中，受呼吸气体密度增加的影响，

呼吸道阻力增大，必然会降低 [4] ，本研究测定结果亦同。另外在氦氧潜水过程中，呼吸介质主

要由氦气组成，而氦气的导热系数较大，可使呼吸道散热明显增加，温度较低的气体可反射性引起

支气管的收缩，这也是造成肺通气阻力增大的一个因素。为了避免这种情况的发生，在大深度饱和

潜水的 DCC 中舱温应维持在 30 ± 2 ℃ 水平，大于 150m 深的低水温中巡回潜水，必须将吸

入气加热。  



最大呼气流速容量曲线能反映一定肺容量条件下呼气流速与胸内压的相互关系。气流速度与压力差

成正比，与气道阻力成反比。在高压环境中，呼吸气体密度增加，呼吸道阻力增大，可导致呼气流

速减低。国外研究表明，高气压下，呼吸肌力有所增强 [5] ，这有利于提高呼气流速。本实验也

观察到，反映气流速度的三个指标 V 75 、 V 50 和 V 25 均明显下降，并随深度增加呈现阻塞

性改变。这说明，呼吸气阻力的作用更加明显，或者由于饱和暴露时间较短，呼吸肌的增强效应还

没有显示出来。  

总之，从肺呼吸功能测定的结果看，本次实验的各种条件对潜水员并未构成对安全和工作能力的明

显影响。  
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● 高气压对免疫机能的影响 

● 少钱可以买台小型遥控水下机器人 (ROV)? 
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