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Lecture objectives: 
By the end of this lecture the student should be able to: 

1. Describe pulmonary and alveolar ventilation. 

2. Define and contrast the following terms: anatomic dead space, 
physiologic dead space, total minute ventilation and alveolar 
minute ventilation. 

3. Define and contrast the relationships between alveolar ventilation 
and the arterial PCO2 and PO2. 

4. Predict the effects of alterations of alveolar ventilation on alveolar 
carbon dioxide and oxygen levels. 

5. Describe the effect of dead space on alveolar ventilation.  

6. Understand Fowler’s method of measuring the anatomic dead 
space. And calculate the volume of dead space in a lung using the 
Bohr equation. 

7. Describe and explain the mechanism of regional differences in 
alveolar ventilation in the normal lung. 



Alveolar Ventilation (VA) 
The rate at which new air 
reaches gas exchange areas 
(with pulmonary blood). 
These areas include the 
alveoli, alveolar sacs, alveolar 
ducts, and respiratory 
bronchioles. 
 

The total area of the alveolar 
walls in contact with capillaries 
in both lungs is about 70 m2 

. 
respiratory zone لا لخدي حر يلا ديدجلا ءاوهلا وه ينعي

 alveolar اهيف ريصب ام هنا ركذتن
exchange لل هعبات شم يه كلذل 

alveolar ventilation 

 ةريحب ىلا لخدي حر ءزجلا اذه اهيف سفنتنب ةرم لك يف tidal volumeلا نم ءزج
 respiratory areaلا يف ةدوجوم يلا ةيلخادلا ءاوهلا

سنتلا بعلم سفن alveoliلل هيحطسلا ةحاسلما



Dead space (VD): The space in the respiratory 
passages where gas exchange does not occur. 

1. The anatomic dead space: is the volume of gas that occupies the 
airways, which are called the conducting zone. The conducting zone 
does not participate in gas exchange because of the thickness of 
the airway walls (nose, pharynx, and trachea). 

The functions of the anatomic dead space is to 
 warm the inspired gas to the body temperature 
 saturate the gas with H2O vapor that will slightly dilute the O2 and N2 

concentrations and prevent drying of the alveolar surface 
 assist in the removal of foreign materials 

 

2. The total (physiologic) dead space: includes the anatomic dead 
space and alveolar dead space (alveoli that do not receive any 
blood flow and therefore do not participate in gas exchange). It is 
approximately 2ml/kg or 150 ml in an young adult, roughly a third of 
the tidal volume. This value increases slightly with age. 

يزاغلا لدابتلا يف كرتشي ينتئرلا لخديب يللا ءاوهلا مجح عيمج سيل

,150ml  اهمجح غلبيو alveoli اهيف ام يلا تاوانقلا



The functions of the anatomic dead space is to

� warm the inspired gas to the body temperature

 c 37 يه يلاو هيلخادلا مسجلا ةرارح ةجرد يف هلعجو ءاوهلا ةئفدت
 ببس يلا allergy هدنع يلاً لابقتسم medicine لاب اوفوشت حر
 حر دراب ءاوه لخدي ام درجمب لاعس ةدنع يلا ةصاخو بابسلاا نم
 anatomic dead space لاب allergy يوسي

� saturate the gas with H2O vapor that will slightly dilute the O2 and N2 concentrations and 
prevent drying of the alveolar surface

 يوجلا طغضلا نم هتبسن لوقنب ينجسكلاا طغض فرعن اندب اذا رحبلا حطس ىوتسم دنع 760mmHg وه يلا يوجلا طغضلا
 اذهو ءالما راخب طغض وه يلاو ديدج طغض لخد هنلا 760 سيل تازاغلل طغضلا حبصا alveoliلا لخدب دعاق ءاوهلا الم نلاا نكل
 هصح ذخوي حر طغضلا

 طغض وه لا 160 نم لقا مقرلا علطي حر %21 يه لا ينجسكلاا ةبسنب هانبرض اذا ىقبتب يلا 760لا نم هليشن املف 47 وه ءالما راخب طغض
 مسجلل ةلوخد لبق فنلاا ةحتف دنع ينجسكلاا
 لقا alveoliلاب ينجسكلاا طغض هنا ةلصحلماب

 حر هنلا بطر ءاوه لا لوحتي حرً اروف نكل فاج نوكي لخدب يلا ءاوهلا نكمم
 ءاوهلا عم طلخنبو رخبتب يلا ءالما راخبب ءلاتمي

� assist in the removal of foreign materials

 ناك particleلا اذا ةيئاوهلا ةبصقلاب بادهاو فنلاا يف تاريعش دوجوم هنلا هريبكلا materials لا نم انصيلخت يف دعاسي
 alveoli لا ولصوبو وربعب لوذه microscopical وا ناخد



The total (physiologic) dead space: includes the anatomic dead space and alveolar dead 
space (alveoli that do not receive any blood flow and therefore do not participate in gas 
exchange). It is approximately 2ml/kg or 150 ml in an young adult, roughly a third of the tidal 
volume. This value increases slightly with age.

 functional ينعي physiologic لا هطاسبب وه anatomic لا ينبو هنيب قرفلا

 لا نكل ءاوه اهلصوب هتانعم مد اهلصوب ام سب alveoli اهيف ةقطنم اذاف مد اهلصوي ام نكل alveoli اهيف ةقطنم نكمم*
 ريصيف anatomic dead space لا ىلا فاضت حر يزاغلا لدابتلا يف كراشت لا يتلا ةقطنلما يزاغ لدابت اهيف لصحي

 ربكا
 physiology dead space هيمسنب total dead space لا وه ديدجلا ريبكلا مجحلا

 

 ريبك قرفلاو قرف يف ريصي ضارملاا ضعب يف نكل identical امه physiologic لاو anatomic لا ضورفلما

: اهنمو ءايشا ةدع ىلع دمتعتب dead space لا ةيمك
1.male or female 
2. Young or adult 
3. Body size 



Note: 

 Air in the dead space is the first part of air to 
be removed on expiration. 

 Normally, the anatomic and physiologic 
dead spaces are nearly equal, significant 
difference only occurs in patients with lung 
diseases because of the increase in 
alveolar dead space. 

 350ml ينتئرلا ىلا يديلقتلا tidal volume لا وه يلا 500ml انع لخد الم ينعي
 dead space لا يف تقب 150ml لاو alveoli لل وحار

 expiration لا هيادب يف علطت 150ml لوا يهو تلخد 150ml رخا يه

:dead space لا ةيمها
 ونا تبث يلمعلا قيبطتلاب نكل يعانص سفنت جاتحي يذلا ضيرلما شاعنا يف عفني ريفزلا ءاوه ونا وقدصي وناك ام ءاملعلا نامز مايا

 فنا ركسي فعسلما نيدعب ءالما نم وردص وغرفي مهنا هوسي يشا لوا ءالماب طقس صخش ًلاثم,artificial respiration يوسن الم عفنب
 alveolar airلا لا يجي نيدعب dead space لا وه هيطعي يشا لوا همف يف خفني املف همف يف خفني شلبيو صخشلا





Methods of measuring the total dead 
space: 
1. Bohr's method: depends on determining CO2 

tensions in the mixed expired and alveolar 
gases. 

 

VD = VT
 
. (1 −

PECO2
PACO2

) 
    
     PECO2 = CO2 tension in mixed expired gas 
     PACO2 = CO2 tension in alveolar gas = PaCO2

 in 
healthy individuals 

 

Note: Bohr’s method measures the volume of the lung that does 
not eliminate CO2 (i.e. physiologic dead space) if PaCO2

 is 
used. 

VD = Volume of dead 
space 

VT = Tidal Volume 

physiologic dead space لا وا total dead space لا سيقت



 يوسي يلا صخشلا مف يف سيك انيلخ اذا نكل يقن ءاوه وه ريفزلا نم علطت 150ml لوا
expiration 500 علطو سيكلاب كريفز عمج هلانلقوml  لا نم هجوزمم يه 500 لا ياه dead 

space لا 350 و 150 يه يلا alveolar air  هيلع فويضم 350 لا ياهو co2
 حر هنلا سيكلاب لقا نوكي حر  alveoli لاب يلا co2 لا زيكرت سيل سيكلاب يلا co2 لا زيكرتو

150ml لاب ففخت نوكي

mixed expired لاب دصقي ام اذه

,

 ينايرشلا مدلاب co2لا زيكرت للاخ نم باوجلا alveoli لاب co2 لا زيكرت فرعن حر فيك لاؤسلا اسه

 قباطي هيف co2لا زيكرت مسجلا يف هخضي ىتح رسيلاا ينطبلا يلا لزانو ينتئرلا نم علط يلا مدلا ينعي
 alveoli لا يف يلا



Methods of measuring the total dead 
space: 
2. Fowler's method: uses expired N2 as an 

indicator. The subject inspires a single deep 
breath of 100% oxygen, and then the expired N2 
is measured during the subsequent full expiration 
through a rapidly recording nitrogen meter. 

 

VE =
Gray area × VE

Pink area + Gray area
 

       

       VD = The volume of dead space gas 
       VE = The total volume of expired air 
 

Note: Fowler’s method reflects the morphology of the lung (i.e. 
anatomic dead space). 

 مل يتلا alveoli لا اهيف لخدي لاو طقف anatomic dead space لا سيقنب نوه
 يزاغلا لدابتلا يف مهاست

 Bohrs لا يواسي Fowlers لا هنا هتانعم
 physiologic لاب نوكي قرفلا قرف يف اذاو

difference لا قرف هانعم يلا alveoli 
يزاغ لدابت اهيف لصحي مل يلا



 لا طقف يفن ينسكا ينعي pure O2 ءاوه سفنتي ضيرلما يلخن حر
يداعلا هفرغلا ءاوه لدب تازاغلا نم ينجسكلاا ريغ هيف دجوي

 قيمع قيهش ذخا نوه
 سب يداع ذخوي ام دق

pure O2
 expiration لا ةيلمع أدبي نوه

 لدبتي هدنع نم خفنب يلا mouth لاب يلا sensor لا
 اهتظحلب هظحل N2 لا سيقي sensor ىلا

 ءاوهلا علطي حر ةرتفلا يه يف
 anatomic dead لا يف سوبحلما

space علطي حر امو N2

 أدبو dead لا صلخي شلبي ام دحل يقن O2 علطي لضي حر
 N2 علطي ادبي حرو alveolar air لا نم ذخوي

  ينعي alveolar air سب نوه
 ينجسكلاا صلخ



Measurement of Alveolar Ventilation (VA) 

To measure the volume of new air that participates 
in the exchange of O2 and CO2 per minute the 
following equation is used;  
 

V A = f. (VT − VD) 
 
 With a respiratory rate of 12-15 /min, VA is about 

4200-5000 ml/min. 
 Adequate alveolar ventilation is critical because 

it determines O2 and CO2 tensions in the lungs. 

. 

. 

. 
ةيلخادلا ةريحبلا ديدجتل لخد يذلا ءاوهلا



 مدلا لا O2 لا اهنم ذخؤي رارقتساب alveoli لا ءاوهلا اذه alveoli لا ينعي
 Co2 لاو O2 لا زيكرت ددحي حر وه alveolar ventilation لا اف co2 لا حرطيو
 alveoli لاب
 يلاتلاب alveoli لا لخدتب لا ءاوهلا ةيمك اندوز ينعي داز ventilation لا ول هنلا
 co2 لا ةعرسب لسغن حر انحا اهانعم لقت حر co2 لا ةيمكو ديزت حر o2 لا ةيمك
 سكعلاو o2 لا ديزيو co2 لا زيكرت ضفخي حر يلاعلا لسغلاو مدلا نم علط يلا

 حيحص



Regional differences in ventilation 

 In upright position, ventilation per unit volume is greatest near the 
bottom of the lung and becomes progressively smaller toward the top. 

 In the supine position, this difference disappears, with the result that 
apical and basal ventilations become the same. However, the ventilation 
of the lowermost (posterior) lung exceeds that of the uppermost 
(anterior) lung. 

 The lower regions of the lung are better ventilated (alveoli expand more) 
than the upper regions because of the effects of gravity on the lung. 

 لا لخدي يذلا ءاوهلا له
alveoli ؟ يواستلاب عزوتي 

Person in upright position

 عم طولخم ءاوه سفنتي
xenon عشم يوش وه 

 لا اهلخدي حر يلا هقطنلماف
xenon يطعت حر رثكا 

radioactivity  رثكا 
 guider دادع اهلجسي

 اوهلا عمجت هنا وقل اذه صخشلاف
رثكا lower zone لاب

 ءاوه اهيف نوكي حر رهظلا ةقطنم هرهظ ىلع ميان صخشلا ول
 رثكا

 ءاوهلا عيزوت هنا جتنتسن حرشلا نم
 عمجتب ام نيوو gravity ىلع دمتعي
 اهلخدي حر هيبذاجلا بسح ةئرلا مجح
 ينتئرلا مجح ىلع دمتعت لاو رثكا ءاوه



Alveolar O2 and CO2 tensions 
1. Alveolar CO2 tension (PACO2) is equal to arterial CO2 

tension because of the high diffusibility of CO2.  It is 
about 40 ± 4 mmHg. Regulation of this tension is very 
important. 
- With constant rate of CO2 production, there is inverse 

relationship between alveolar ventilation and PaCO2
. If 

alveolar ventilation is halved, PaCO2
 will double. So; 

- Hyperventilation (with constant rate of CO2 production) → 
Hypocapnia (↓alveolar CO2 tension) → Respiratory 
alkalosis 

- Hypoventilation → Hypercapnia (↑alveolar CO2 tension), 
which if it exceeds 45 mmHg → Respiratory acidosis. 
Hypercapnia can lower the O2 tension in the alveoli by 
displacing the O2. 

Note: It is important to differentiate between Hyperventilation and 
Hyperpnea. Hyperpnea is increased alveolar ventilation with no 
change in PaCO2

 as in exercise and fever. This is due to 
increased CO2 production by metabolism. 

 هذه ىقبت هنا مسجلا ظفاحي
ةتباث ماقرلاا

 صقن وا داز اذا alveolar ventilation لا مهريغب يلاو وريغتي نكمم

 نم مها co2 لا زيكرت ىلع ظافحلا اعبط
o2 لا  توبث ةلاح يف

 اذا metabolismزلا
 ventilation لا لق
 سكعلاو co2 لا ديزي

 حيحص

 body لا نم يجي co2 لا
metabolism ربع لقتنيو 

 ةيمك، alveoli لا ىلا مدلا
 alveoli لا يف حرطلا
 نم دلوتب ام ةيمك ىلع دمتعت
metabolism لا

هتباث metabolism لاب نوكتب يلا co2 لا ناك اذا همدختسن

 عيرس سفن
 لاو

metabolism 
داز



Alveolar O2 and CO2 tensions 
2. Alveolar O2 tension (PAO2). Inspiration brings fresh air into the 

alveoli, which normally maintains the alveolar O2 tension at 
about 100 mmHg. 

      An increase in alveolar ventilation → PaO2
 will increase in 

non-linear relationship, as more oxygen is removed from the 
alveolar gas per unit time than CO2 is added. 

 

      PAO2 is affected by; 
 Alveolar CO2 tension 
 Changes in barometric pressure 
 Fraction of O2 inspired 

      PAO2 can be calculated using the Alveolar Gas Equation   
                                                                  FIO2 = Fraction of oxygen in the 
                                                                             inspired gas 
                                                                  R = 0.8 (respiratory exchange ratio) 
Note:  Water vapor pressure at body temperature of 37°C is 47 mmHg 

regardless of the external barometric pressure. 
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حيحص سكعلاو ينجسكلاا لقي alveoli لاب co2 لا ديزي ام لك

 صقن لبج ىلع تدعص ينعي داز اذا
 ينجسكلاا لقي حر يلاتلاب يوجلا طغضلا

 نم لقا هيف ينجسكلاا ءاوه سفنت اذا
قئارحلا تلااح يف ٪٢٠



VCO2 = amount of carbon dioxide eliminated in ml/min 
. 



Test Question: 
Respiratory dead space: 
A. Saturates inspired air with water vapor 

before it reaches the alveoli . 
B. Removes all particles from inspired air 

before it reaches the alveoli. 
C. Decreases when blood catecholamine 

levels rise. 
D. Decreases during a deep inspiration. 
E. Increases during a cough. 




