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I)'ANAT0M1E HUMAINE 

LIVIÍE IX 

^PPAHEIL DE LA DIGESTION 

La niacliine aniiiialc, comine loute autrcinachine, s'usc au fureià niesurequ'elle 
fonctioniic. 1'our répai-er les pertos incessantes qu'elle subit du 1'ail de ce fonction- 
nenienl et ])oiir se niaintenir constanirnent dans ses conditions norniales, elle 
eniprunte au monde exlérieur un cerlain uonil)re de substances, dites alirnen- 
taires. Mais ees sui)stances, lelles qu'ellcs 
exisleiit dans Ia nature, ne sont pas aptes à 
être absorbées, c'cst-à-dire à passer dans le 
torfcnl circulatoire, qui les dislribuera ensuilo 
dans toutes les régions du corps. Elles onl 
l)esoiii pour cela de subir une préparalion 
préalahle, (jui a pour but et ])Our résultat de 
les divisor, de les liquélier, en un niot do los 
riMidre alisorbables et assiniilables. Ces traus- 
rormations, à ia Íbis pliysico-chimiques et hio- 
logi(iues, constituent ce (juVn pliysiologie on 
appclle Vactc digeslif, et Ton designe, en ana- 
louiie, sous Ic noui iVappareü de Ia digestion, 
rensenilile des organcs oii elles s'accoinplisscnt. 

li'api)areil digeslif inaníjue cliez les proto- 
zoaires: chez certains d'ontre eux, parasites, 
les aliuients litjuides soat absorbés i)ar endos- 
inose sur tous les points du corps (grégarines); 
chez d'autres, les particules alinientaires, ii 
Tétat solide, sont iugérées directeinent sur xin 
point (juolcoiHiue de cette surface, coinnio cela s'observe chez les monères et chez 
les aniihes. 

(Ihez les cuílentérés, nous voyons apparaitre une cavité digestivo, mais elle est 
cncoro hion simple : c'est une simple dépression en coecum (fig. 1, A), dont roriíicc 
unique sert ii Ia fois à Tintroduction dos alimonls et ix l'expulsion de leurs rdsidus. 
l'eu à pou ce cul-de-sac s'étond on longueur. Sou extrémité fermée se rapproche 

AN.VTOMIE lILMAIXK. — T. IV, 5* KUIT. 1 

fig. 1. 
Dévelüppcment graduei du tubedigosUl'. 

A, cavilé dig;eslivc en ca*cuiií. — H, tube di- 
geslif á ^uv orilices. — C, lube dij;cslif avcc 
i-eiincineiil slomacal. — 1), lube di^reslif avec 
diílérencialiou des dcux iiilcsUns. — E, apparoil 
digeslif de riionime, avec : 1, bouche; á, pha- 
rvüx; 3, cüsopbagc; 4, estoniac; 5, iulesUu 
gròle; Ü, gros inteslin; 7, glandes salivaires; 
8, fole ; 9, pancréas. 
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de pliis en pliis de Ia surfacc dii corps et, fiualeiuent, s'ouvre à rcxlérieur: le 
cajciini de toiil à riicxire est rcmplacé iiiaiiitenant par un tuljc oiivcrl à ses ileux 
bouls (lig. 1, li). De ses deux orilices, run, appelé bouche, sert à Ia rdceplion dcs 
substances aliineiitaires ; ])ar l'aulre, appelé anus, s'éeliai)pent les résidus des 
actes (ligestifs, les niatières fecales. 

Co liihe digoslif, que iious reiicontrons pour Ia preinière fois cliez les vers, per- 
sistera désonuais jiistjiie cliezles mainiiiifères supérieurs. Jlais, a» fur elà niesiire 
qu'on s'élèvo daiis Ia série, il se complique et se perfecliotiiie. Tout d'al)ord, il se 
reiifle eu son iiiilieu pour íbnuer Tesloniac. La porlioii sus-stomacale du tube, con- 
servant sa direcLiori recliligiie et médiaue, represente ruesophage, le pliarynx et 
Ia cavité buccale. La portion sous-stomacale, s'allüngcant et se contourinnt plusou 
iiioius sur elle-iii()me, constituo rintestiu. Celui-ci se rende à son lour dans sa 
portion torniinale et se diíTérencie ainsi en doux. segments niürphologiíiuenient 
distincts: un proniier segnient, plus long, mais i)lus tHroit, qui fait suite inimé- 
diatemeutà Testomac et <iui prend le nom d'intestin grèle; un deuxième segment, 
plus court, mais beaucoup plus largo, (jui constiluo le gros intostin, leiiuel se 
termine parTanus ílig. 1, ti, 1), E). 

Avec ces dilléronciations morpliologitiues se montre tout naturellemeut Ia divi- 
síon du travail. —La porlion sus-stomacale du tube digeslit'sert tout simplement 
;i conduire les aliments du inilieu extérieur dans Testomac ; c'est \i\]iorlion ingea- 
tive. — L'estomac et rintestiu grèle, ])lus bautement dilíérenciés, sont des sortes 
de laboratoires, oü les sues digestits exercont lour action sur les aliments et les 
transCornient en une niasse molle, somi-li(juido, facileinent absorbable : c'est Ia 
porlion iligesíice. — Knlin, le gros intoslin ou povliun éjective rei;oit do rintestiu 
grèle les résidus de Ia iligestion, les cliarrio vers Tanus et, sons le nom de matièros 
íécales, les rejotte au deliors. 

Au fur et à niesure (jue le tube digestif se porfectionne, nous voyons se déve- 
lopper autour de lui, à titre d aniiexes, un certain nonibre de lormations glanthi- 
laires, ijui sécrètent et dévcrsent dans sa cavité des liquides parliculiers, destinos 
àopórersur les aliments les transformations signalées plus baul. Ces lormations 
surajoutóes, suivies dans leurs complieations graduelles, no sont tout d'abürd (jue 
lie simples cellules glandulairos isolées, situées (;!i et lã dans répitliéliuiii. Plus 
tard, elles se groupent en une couche continue dans des dépressions en cul-do-sac, 
forinant ainsi dcs glandos rudimentaires jjlus ou moins incorporées dans ia paroi 
ménie du canal digostif. Kníin, íi un dogré do développement i)lus complot, ollos 
doviennent de vóritablos organes autonomos (glandos salivaires, loic, |)ancréas), 
plus ou nioins éloignés do Ia cavité digestivo et roliés à cotte dernièrc par des 
canaux excréteurs. 

L'appareil de Ia digostion, considéré dans son enseinble, se compose donc : 
1° l)'un long tubo, irrégulièroment cylindritjue, le luhe digestif; 
Í2" I)'une séi ie do fornuitious glandulairos, (jui se développont autour de lui el 

(pio nous désignerons sous le nom collectil'd'a/i)/eu;eí! du lube digestif. 
Le tube digestif et ses annoxes feront rol)jet de deux cliapitres distiiicts. 



ClIAPITUE 1'REMIER 

TU15E DIGESTIF 

í.e lul)e digcstif, cncorc appelé canal aliinenlaire, conimence à rorifice l)uccal et 
s'él(MHl de là jus(iii'à raiuis. Sa loiigucur, chcz riioininc, est de 10 à 12 mèlres : il 
roprúsenlo ordinaircnicnt six ou sept füis Ia lorisuciir totalo dii corps. — Dans son 
long Irajct, Ic luhe digeslif cst coiistaiiiinciit siLiié sur Ic plan aiitérieur ou venlral 
de Ia rolonne vci'tél)rale, (jui le separe du névraxe. 11 occupe lout d'al)ord Ia face, 
oii il prend naissance. Puis, il descend dans le cou, Iraverse successivenient les 
Irois graniles cavilés Üioraciíiue, abdoininale et pelvienne ei, ílnalement, vient 
«'ouviirà Ia suiTace extericure, iin peu au-dessous du coccyx. — Au cou, il entre 
en relatiou avec le conduit aérilere et lout particulièrenient avec Ia portion de ce 
conduil (jui estdestinée à Ia plionalion. Dans le thorax, il est situe dans Ic médiastin 
postdrieur, entre les deux pounions et en arrière du cceur. Eníln, dans Talidonienet 
dans le hassin, il entre en rai)port avec les diílerentes forinations de Tappareil uro- 
génital. 

Ilistoiogiíiueinent, le tubo digestif se conipose de trois taniques concentriques : 
1° une luniíiue interne ou inu(]ueuse; "1° une tunique nioyenne ou celluleuse ; 
•V' une tuniíjue externe ou inusculeuse, cette derniòre coniprenant à son tour 
deux ordres de libres, les unes circulaires, les autres longitudinalcs. Ces trois 
lunitiues existent dans toute Ia liauteur du canal alimentaire, et elles existent 
seules dans toute Ia jjortion de ce canal qui est située au-dessus du diapliragme. 
IMus bas, au-dessous du diapbragnie, aux trois tuniques précitées s'en ajoute une 
quatriènic, celle-là sdreuse, forniée parle péritoine. 

Hiivisagé niaintenant au point de vue topographique, le tube digestif coniprend 
sept segnuMits, savoir : 1° Ia bouclie; 2° \a pharijnx; Voesophage; 4° Veslotnac ; 
íi" Viule^liii (jrêle; 6° le groi inleilin; 1" Vamis. Nous décrirons successivement 
cbacuii de ces segnients. 

J 

AirncLií I 

liOUClIH KT SES DÉPENDANCES 

l.a preniiííre portion du liibe digestif, Ia bouche (alleni. Mund, angl. Moxilh), cst 
une cavité fort irrdgulière oíi s'acconiplissenl les importantes fonclions de Ia mas- 
tication el de Tinsalivation. (restencore dans Ia bouche que se disposent les appa- 
reils lerniinaux du goilt el que se jiroduisent en grande parlie ces modillcalions 
spéciales du son laryngien d'oii resulte Ia voix articulée. 

üiluée à Ia partie inférieure de Ia face, entre les fosses nasales et Ia région sus- 
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liyoulienne, Ia cavité biiccalc a Ia forme (run ovalo ii grand dianiètre aiitéro-posUÍ- 
ricui" et à petite exlréniilé dirigec eii arrièrc. Le plaii siiivaiit lequcl est crcuséc 
cclle cavité csl à peu près horizontal chez l'i)oinine. On sail (jiie, ciiez les aniinaux 
(jiiadnipèdcs, cc plan se dirige ol)li(jiieinent de tiaiit on has et d'avant cn arrièro, 
cn se rapprochant pliisoii nioins de Ia vcrlicale. 

Les arcades alvéoio-dentaires divisent ia ))oiirhc cn deiix parties : une partio 

(^oiipc sagillale do Ia laco ct du cou, i)Our inoíilrcr Ia ijorlion initiale ilcs ilcux coiiduits difíeslil 
et achifére (se^monl dioit de Ia coiipi'). 

A. fossp nasiiln ilroilo. — 15. cavité l>uccalo. — vostiliulo <l(» )a liouclu'. — IJ", ré^íon sulilin;;ualc ilc Ia boiiciie. - 
O, pliaryiix nasal. — (i', pharyiu Ixiccal. — 1), ccsupltago. — K, laryiix. — F, IracliiV-arlòiT. 

t, narino droili'. — i, coi-ncl puiu-riour. — 3, cornei moví-n. — V, coriiol iufi^rieur. — K, 5", inii(|iH>u^e fosses 
nasales, — O, rartilaçe lal»^ral ilii iiez. — 7, carlila^^c <!c f aile du iiez. — 8. aniy^üale |>haryn;,'ieime. — 9, orifici» 
{>liaryn^'ien de Ia troinpc »l'Ku8taclic.— 10, fossclle <1ü Ho<>CMti)üiler. — 11, ^oile du palais t-l Im-llo. — 12. ii>u«|ueus(» 
iinjfuale, avec 12', foramoa ca-cuni. — Io, sepluin linjjual. — !K musclo {;<^"io-jflo!>^e. — 15, imiscie {.'i^niu-lijotilíen 
l'S muscli; inylo-hyoidícii. — 17, épiglotte. — 18, carlila^c Ihyroido. — 11», 19', cartila(;e cricoidi». — 20. votilrícule 
<lu laryiu. — 21, preinier cerceau dc Ia Irachée. — 22, corps piluUairo. — 23, pt^düiiculc cér^*l»ral. — 2i. prolubé- 
ranco aiiiiulaiie. — 25, hullie rachidícii. — 20, nioellc épiiiière, — 27, cerveU-l. — 2d, tpialriòmc vonlricule. —- 
29, diiro-iiiòre. — 30, li{;amenl Iransverse. 

«. oâ froiilal. — b, os propre du ue/. — c, cHuuouIp. — í/, *pln'noule. — e, maxiliairo supórlcur. — palatin. — 
7, matillairc inférirur, — /i, os hyoTdo. — i, alias, a»ec i\ m)u Uiherruie posli^riour. — k, axis, a*ec k\ sou apophyto 
épiueuse. — /, ^ei t^biTS ccrvicairs, avec /, lours apophyses rpiucuses. 

t , 

antérieiirc et latérale, sitnéc en deliors do ces arcades, c'est le veslibule de Ia 
boliche; une partie, située en dedans, c'osl Ia huuche proprement dite. La houche 
proprenicnt dite et son vestibule coinniuni(iuent entre eiix par les iionibreux inters- 
tices qui sépareiit les dents les unes dos autres [espaces ni/eív/í-íi/fiiíres), etaussi par 
un intervalle pliis large (pii est situe entre les dernières niolaires et Ia branclie du 
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inaxillairc (espace rélro-dentaire). Cet inlervalle rélro-denlaire esl limité en 
arriòro par uii repli miiqiieux qiii clescend de Ia mâchoire supérieure sur Finfé- 
ricure ; il esl sullisant, dans Ia phipart dcs cas, poiir laisser passer une sonde, ce 
(lui pcrniet au chirurgien de porler dans Ia bouche des substances niédicanien- 
teuses ou alinienlairos dans les cas de constriction permanente des màchoires, 
coinmc cela s'observe dans le tétanos. 

liOrsque les deux màchoires sont rnpprochées et qu'ancun aliment ou corps 
(Hranger n'a élé introdult dans Ia bouche, cetle caviLé est pour ainsi dire uno cavüé 
viriuelle (íig. 2). Elle devient cavilé réelle et acquiert alors des dimensions plus ou 
moins considérahles : 1° par récarlenient des joues, agrandissant transversalement 
Ic vestibule; 2" píTr Ia projection en avanl des lòvrcs, agrandissant ce môme vesti- 
bule dans le sens antéro"^-postérieur; 3" par Tabaissement da maxillaire inférieur, 
agrandissant le diamòlre vertical de Ia cavilé. A Tétat ordinaire, je veux dire à 
Tétal de vacuité, les dimensions de Ia bouche sont indiquées par les chilTres 
suivants : 

l)iani(''tiv transversal (d'uno jouü à Tautro) 50 à 05 inill. 
Diaiiièiro anlúro-postérieur (ilo Torilicü Ijuccal à Ia lucile) 7U à 75 — 

' (Io Ia voúte palatine à Ia íace supérieure, ilo Ia 
Diamítre vertical. . langue  O — 

f (le Ia voúte palatine au plancher do Ia bouche. . 20 á 23 — 

(]es chilTres proviennent de mensuralions que j'ai pratiquées sur uri grand 
iiombrc de coupes de sujets congeles. Elles présenlent, par conséquent, toulcs les 
garanlies désirables au point de vuc de Texactitude. 

Hnvisagee maintenanl aii point de vue desa consüUilion anatomique, Ia bouche 
nous ollVe à considdrer six parois, savoir : 1° une paroi antírieure, constituée par 
les lèvres; 2° deux parois latérales, ibrmées par \cs joues; 3° une paroi inlerieure, 
forinée en majeure parlie ])ar Ia langue et, au-dessous de ce dernier organe, par 
une petite région, appelée ;5/ttMc/íer de Ia bouche; 4° une paroi supérieure, consti- 
tuée en majeure partie par Ia voille palaline; 5° une paroi postérieure ou mieux 
postéro-supérieure, comprenant le voile du palais et un oriíice fort irrégulier qui, 
sons le nom iVisthme du gosier, fait comnuiniquer Ia bouche avec le pharynx. 

Nous décrirons tout d'abord ces six parois, puis nous éludierons, dans deux 
paragraphes dislincts, les gencives et les denls. 

§ I. —PAUOI ANTKiiiEuni'; : LÈVUKS 

l.es lèvres sont dcs replis musculo-memhrancux situes à Ia partie antérieure de 
Ia bouche et constiluant Ia paroi antérieure de cette cavité. Au nombre de deux, 
elles se distinguent en supérieure et int'éricurc. llapprochées, elles ferment le canal 
digestif à son extréniité supérieure. Écarlées Tune de Tautre, elles délimitent un 
líirge orifice, Vorificc buccal, par leiiiiel ce niôme tube digestif communique avec 
le niilieu extérieur. Nous éludierons successivemont : 1° leur conformalion exté- 
fieure; 2" leur conslilulion anatomique; 3° leurs vaisseaux et leurs nerfs. 

A . — CONFOUMATION EXT15UIEÜUE 

Les lèvres reproduisent exacleinenl Ia direction curviligno des arcados dentaires 
tonlre lesiiuelles elles sont ai)pliquées. Comnie ces dernières, elles sont concaves 
cn arrière, convexes en avant. A peu près verticales chez les sujets do race blanche, 
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olles préseiilciit cliez Ic nègre une obliquitd phis ou nioins prononcée. CcUe obli- 
quité cl('pcn(l à Ia fois (Pun développcuient cxagéró tles lèvrcs ct da prognalhisníc 
alvtíolo-dcnlaire, qui, coinine on le sait, caraclórise les races nègres. Ouoi(pie 
coustiluécs sur un niôiue typo, les deux lèvrcs ne préseiitcnt jias une confor- 
nialion absohinient idenliquc et, à ce sujei, nous considércrons à cliacunc d'cllcs 
une face antérleure, une face postérieurc, un hord adhérent, un bord libre et deux 
extrénütés. 

1° Face antérieure. — La face antérieiire ou culanée (fig. lí) regarde cn avant 
])Our Ia lèvre su])érieurc, en l)as et cn avant ])our ia lèvre inférieure. 

a. Sur Ia lèvre supérieiire, cllc nous prdsente tout d'abord un sillon niddian, Ic 
sillon íious-nnsal nu phülrum, qui, dela sous-cloison descend sur le bord libre dc 

Ia Icvrc ct s'y termine ])ar un tiibcrcule plus 
on nioins marque suivani les sujeis, le 
tubercule dc Ia lèvre siipérieure. IMus large 
cn bas (iu'cn haul, de forme i)Ius ou moins 
triangulairc, par consdijiicnt, le sillon sous- 
nasal csl limite, à droilc et ;i ganche, par 
deux bourrelets, qiii se dii'igcnt ubli([iic- 
ment en bas et en debors. .Alori>bologi- 
qnemenl, le sillon sons-nasal rcpond à Ia 
ligue de soudnre des bourgeons incisifs dc 
Ia lòvre primitive ívoy. KMimvoi.nr.iK). Dc 
cba(]nc còté du sillon sons-nasal, immé- 
diatíMucnt cn debors dcs bourrelets ialéraux 
précitcs, SC trouvent deux surfaces trian- 
gulaires ct fi pcu ])rcs jjlancs : rccouvcrtcs 
d'un légcr duvct cbcz ia femme ct clicz Ten- 
fant, cllcs donnent naissance, cbez riiommc 
adulte, à ccs poils longs ct roidcs, dont 
rcnsemble constilue Ia moustacbe. 

b. Sur Ia lèvre inférieure, nous Ironvons 
lout (rabord, snr Ia ligne in('(lianc, une 

l»etite dépression on fosseltc, fossette médiane, dans laipiellc s'im|)lanle, cbez 
riiomme adulte, ce bou(iuel de poils (ju'on designe vulgairenuMit sons le nt)m dc 
mouche. A droile ctii ganche dc cette fosselte. Ia lèvre est constituce ])ar dciix sur- 
faces planes on bígcremenl concavcs, oii ne croissent c[ue dcs poils rarcs ctcoiirts. 

2° Face postérieure. — La face postdrieiire on muqueuse n!pond à Ia face anld- 
riciire des gencivcs ct des arcades denlaires. Elle est lisse ct constammeul hiimectde 
par Ia salive. Aous y rcviendrons ])lus loin íi propos de Ia nuicjueuse labiale. 

3" Bord adhérent. — Le bord adhérent mar(|ue Ia limite périphéri(iiie dcs lèvrcs. 
11 doit ctre examine sdparément du còlé de Ia face et dn còté de Ia bonche : 

a Du còlé de Ia face, le i)ord adbdrcnl dc Ia lèvre supdricurc n'j)ond sncressivc- 
ment à Textrémiltí posldricure dc Ia cloison nasale, au bord i>osldricur des narines, 
h rcxlrémitc i)osldrieure de Tailc dn ncz ct, cnlin, à un sillon obllíiucíjui le sd|)arc 
de lajone et que nons désigneruns sons le nom de sillon génio-labial on lahio- 
(jénien. Le l)ürd adhcrent dc Ia lèvre inférieur(; est manjud ii sa partie moycnnc 
par un sillon curvilignc, à concavité dirigée on bas, le sillon inenlo-labial. De 

Ki-. 
I.es (Ifu.v liHros. viio aiilénourc, Ia houclio 

étaiit reríiii-e. 
I. lòvre sujiói-iíMirc, iivoc : 2, íílloii sous-nasal ou 

lihillrnin ; tiiltcrculc lal>ial ; lòvre infrrieuro, 
avec 5. ijumíí;iim>. — O, sillon moDto-laliial. 
— 7, filiou liibio-^réiücrí. — 8, fonle huccalc. — 9, 
Cütninissiiros. — 10, scpUnn nasal. 
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cliaqiic côté de ce sillon, Ia lòvrc infetieiirc sc eonfond, saiis lignc de démarcalion 
auciine, avec Ics ])arlics molles dc Ia région nieiilonnièrc. 

I). l)u côté de Ia caoité buccale, le bord adhérent des lôvres est indique, lant 
l)our Ia supérieurc que pour l'inférieure, par 
le sillon liorizonlal (jue forme Ia niuqueusc cn 
se rélléciiissanl de Ia face postérieure des lèvros 
sur les gencives {sillon giiigivo-labial). Ce 
sillon csl inlci'roiiipu sur Ia ligne niédiane par 
un repli niuqucux. Iriangulaire, à direclion 
sagittale, qui est Lrès visi])le cpiand on porte 
les lÈvres cn avanl, cn les écarlanl des gen- 
cives ((ig. 4) : c'cst te p-ei)i de Ia lèore, tou- 
jours plus ddveloppé sur Ia lèvre supéricure 
que sur finférieurc. 

4" Bord libre. — Lc bord libro des lèvres, 
arrondi d'avant cn arrière, irrégulicrcnicnl 
l)lissc dans le scns transversal, est i'en)ar- 
<inal)le ])ar sa coloralion rougc ou rosce. (]ctíe 
«•otoralion, (jui sc confoiul peu à ])cn en arrière 
avec Ia nuiqueuse buccale, cesse brusqucmcnt 
cn avant suivant une lignc réguliòrenient 
'•onrbo (pii Ia separe nettcnient dc Ia pcau. 
lei cn(;orc, les dcnx lòvrcs ne se resscniblent 
pas cnticrcincnl : landis que Ia Icvrc supéricure (íig. 3,3) possède une saillie 
nukliane, le lubercule de Ia lèvre snpérieure, déliniitcc laléralcnicnt par deux 
diqtrcssions. Ia lèvre inféi'icurc, cjui s'adaptc cxaclenicnl à elle, nous presente, au 
contrairc, une iléprcssion niddiane ct de cbaqne còtc une Icgèrc convcxilé. Cest 
au niveau de Icur bord libre (juc les lèvres prcscuLcnt leni- luaxiniuni d'cpaisscu)'. 
CcUe épaisscnr est, du rcslc, Ires varial)le suivant les raccs et suivant les sujeis : 
cllc incsuni d ordinaire dc 10 à 12 niilliniètres dans nus raccs européenues. Au 
niveau (le leur bord adb(5rcnt, Tepaisseur dos lèvres, n'est plus que de O ou 

inillimctrcs. 

5" Extrémités, commissures et oriíice buccal. — Les dcux lèvres s'unissent, à 
1 une ct ii rauti'C de leurs cxtnhnités, i)Our fornicr cc qu'on est coiivcnu d'appclcr 
les cuininissures des lèvres. 11 existe donc deux connnissures, Tunc droitc, l'autre 
gauclic. Ellcs sont syinélriijuenient disposces par rapport à Ia ligne niédiane. 

l*'n se réunissant ainsi ruiic ;i Tautrc au niveau des couiniissurcs, les dcux lèvres 
circonscrivciit entre clles un oi^ilice, \'uri(íce buccal. Cet orilice, (jui est Ia voie 
<• inlrodiictioii des aliinents, pcut, coninic Torilico palpébral avec lequel il presente 
líi pliis gi^ande analogic, ôtre ouvert ou ferinc. — Largenicut ouvert à Ia suite de 
1 tícartcinenl niaxinuun des dcux niaxillaires, il est irrégulièrenienl circulairc, 
plus liaiit (|ue large, ct i)ernict à l\jcil ct au doigt d'explorer dans tons leurs détails 
'cs parois de Ia boucbe. 11 inesure, cn nioyenne, cliez riionune, oO niilliniètrcs de 
lai"g(>iir sur 55 inilliinètres dc bautcur. Cliez Ia feninie, dont Ia bouclic est ordinai- 
i'enicn_t [)lus petitc, ces nuinics diniensions descendeut à 40 millimètres ct 48 mil- 
'iniètres. — A Téclat (rocclusion, lorsque les deux lèvres sunt rapprocbées, rorilice 
l'uccal n'est i)lus (iu'uuc siinple fcntc transversalc, Ia fenle buccale, allant d'une 
cuuunissure ii Tautre ct répondant cxacteuicnt à Ia ligue de coutact des dcux lèvres. 

Froin <lü Ia lèvre supéricure. 
1, lòvro sup^M-icure, forlonicnt (''rijíiiée en IiawL. 

— 2, silloji — 3, froiii do Ia 
lòvrc supóriourc. — i. avcndc deiUairo supô- 
ficure. — o, lòvre inféricure. 
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Celte fonte, qiii joue un r<Me si iinporlant daiis rcxpression de Ia ])hysioiioinic, 
varie beaiicoiip suivant les sujeis, cians sa forme et sa direclion. Sos dimensions 
lie sont pas moins variables et, depuis loiigtem])s déjii, le líingage iisiiel A distingue 
des houclies grandes, des bouclies iiioyennes et des bouclies petites. Eu inesurant 
sur (juarante sujets (vingt lioinnies et vingt feninies) Ia longueur de Ia fente buc- 
cale, j'ai obtenu, conime chillVes inoyens, ;)3 iiiilliniètres pour fbonnne, et 47 uiil- 
liinètres pour ia fenune. 

It. — (IdxsTiruTiüx ANATo.Miyl:e 

Considérées au point de vue de leur constitution anatomi(|ue, les lèvres se coin- 
posent de quatre couclies superposées, qui sont, en allant d'avant eu arriòre : Ia 
peau, Ia couche miisculeu&e, ia couclie sous-muqueuse, Ia coitche muqueuse. 

1° Peau. — La peau dos lèvres est reniarquable par son épaisseur, par sa rtisis- 
lance el surtout i)ar son adbérence intime aux faisceaux musculaires sous-jacents, 
faisceaiix peuuciers qui viennent prendre sur sa face jirolbnde Ia pius grande 
partie de leurs insertions. Klle est três riciic en follicules pileux ct, par suite, pos- 
sòde de nombreuses glandes sébaeées annexées à ces follicules. 

2' Couche musculeuse. — La coucbe musculeuse est constituée en niajeure 
partie par le muscle orbicnlaire des lèvres. (le muscle, coinme nous l'avons déjii 

vu en myologie (t. I, p. 7'2()), se dispose autour de 
rorifice buccal, à Ia manière d'un anneau apiati, ou 
])lutôt d'une ellipse dont le grand dianiètre se dirige 
transversalemeiit d'une conimissure à Tautre. — A Tor- 
biculaire, nuiscle esseiítiel des lèvres, viennent se join- 
dre, à titre de faisceaux accessoires, les cxtrémilt^ 
(fune foule (rautres niuscles, qui, partant des dilTérentes 
régions de Ia face, viennent sMnsírer sur le pourtour 
(le roriflco l)uccal, comnie autanl de rayons conver- 
gents. (les muscles nous sont déjà conniis (voy. Myoui- 
cik) el nous ne ferons ici que les c^numérer. (le sonl ; 
1° pour Ia lòvre supérieure, les élévateurs communs 
del'aile du nczel de Ia lèvre supérieure, les élévateurs 
propres de ia lèvre supérieure, les canins et les pelits 
zygomaliques; 2" pour Ia lòvre inférieure, les carrés du 
menlon; 3" pour les conimissures, les huccinateurs, les 
grands zygomatiques, les íriangulaires des lèvres et les 
risorius de Saniorini. — De tous ces muscles disposés 
autour de l'oriíice buccal, les uns s'insèrenl ii Ia face 
profonde de Ia peau, les aiitres ii Ia face profondc de 
Ia mu([ueuse. .Ui |)oint de vue de leur ròle, un seul est 

eonstricteur de Torifice buccal : c'esl Torbiculaire. Tous les autres sont dilataleurs. 
— llappelons encore que, outre les libres Iraiisversales de Torbicuiaire ct les 
libres radiées des muscles à inserlion extra-labiale, chacune des deux lèvres pos- 
sède, au voisinage de son bord libre, un certain nombre de libres à direclion 
antéro-postérieure, qui lui appartienuent eii propre et ([ui se rendent de Ia peau 
à Ia muqueuse (fig, 5,ü et o') : leur enseinblo coiislitue le inuscle compresseur des 

Fifí. 5. 
Coupc veiticale des deuv ItV 

vres pour tnonlrcr le tiiusrle 
compresseur des lèvres (d'a- 
près Rov). 
1, lòvro sunírjoure el lòvre infó- 

rlcure, avcc : 2, leur face antéríeure; 
lour face poslíriouro. — fais- 

ceaux de Torbiculaire. — 5, 5', fais- 
ceaux (les inuíM;le»eom|>resseurs des 
lèvres. — G, fente buccale. 
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lèvros (rectus labii de Kr.nix, proprius labii do Kiiause). Nous avons dójà déorit ce 
miiscle ii Ia page 728 de Ia inyologie, oii Io lectciu- voiidra l)icii sc repórter. 

/ 
II» 

■ á 
J • ! , 

tf * « 

■ 1'{' t / 

f AI- M ">>v I> ' ' <. i. 

fW 

-'i *5 s 

'*i < 
>■ 1 

Cít*< .'v , •-*' "■' 
'íf 

:T.-*a' • *. 
»;/ 

». ^ 

• «íM,'.'!* 

J' 

^ 
f *,*, 

' 
t 

3" Couche sous-muqueuse, glandes labiales. — La concho sous-iiuiqucuso, inlcr- 
módiairo à Ui concho muscuhniso ol à Ia muqueusc proprenieiil dito, est formi^epar 
du lissii conjoiictif làclio avoc dos íil)res élasti(]ues fines et pcn nonil)rèuses. Kllo 
rcnlernio dans lonte sou 
clonihic nno ninltilndc de 
polites glandes, qno Ton dé- 
signc!, (Ml raison de hMir 
silnalion, sous U; iioni de 
glandes labiales. Ces glan- 
<los sonl tellomenl nom- 
hrensos qn'elles so tassent 
ponr ainsi diri^ l(>s nnes 
eoniro les antros, de l"a(;on 
à fornier, en arrière dn 
innscle orlticnlaire (lig. H,4) 
• mo na])pe à jicn ])rès con- 
tinuo : c'esl Ia couche glan- 
duleiiseÚQ corlains anlenrs. 
On les sent três netlonionl, 
f"" deliors de lonte altéra- 
lion pathologiquc, en pro- 
nionant siui])lonionl lodoigl 
snr Ia face ])oslérieur(> des 
lèvros : ellos se Iradnisont 
alors sons Ia formo ih^ 
petiles massos saillantos, 
'hir(!s et irrégnlières. 

Mor])liologiquenient, les 
glandes lahialos sonl des 
glandes en gi'appe. (lhaenno 
d'elles esl constitnée jjar nn 
nonihre plns on nioinscon- 
sidérahle de lohules arroii- 
'lis on pii'irornu's, (foii s'(!- 

clíaitpenl do petils eanaux. ex.crótenrs, (jiii, après nn trajei variahle mais lonjours 
t<"ès conrl, se jollont dans un canal excrólenr comninn. C-e canal cxcrétonr vienl 
s onvrir, à son tonr, à Ia snrfaco lihro de Ia mnquonso. 

Híivisagés an point de vne histologiqiie, les lohnlos glandulaires sont ossenlielle- 
monl eonstitnés par nno |)aroi i)ropro, lapisséo inlóricui'enicnt par une concho con- 
linuo do cíillnles polyódri(incs, mcsnranl do 10 íi 1:2 ;í do largonr snr 7 ii 8 u. de han- 
ItHir. (les cellnles sonl do denx. ordres (lig. G ol7) : les nnes onl tons les caracteres 
'les cellnles mncipares ; les antros, lous les caracteres des cellnles sérousos (vt)y. 

('landes salicaires}. I)n reslo, ces denx ealógorios do cellnles penvent ètro isolées 
'''Kis dos alvóoles distincts on hien sc Ironver mélangées dans nno mônie alvéolo. 

''"íi glandes lahialos sonl donc des glandes mixtos, ii Ia fois mnqnonsos et sércuses. 
Unanl anx cananx oxcrélenrs, ils se composent de denx conchos concentriqnos : 

anatomir iiriiAiXE. — T. IV, !)• íniiT. - 

V* 

V,? Va« *9 l H í» / 

« * 

Ki''. li. 
Coupo (les íílandes de Ia lúvro suii(jricui'u d'uii liomino 

do soixanle-deux ans (d'apròs Naui-ek). 
(Ou conslaio un mólaii^o, dans Ia niòmc clp jrlamios sómisos 

ct lio {çlandos mimuousos.) 
1, glandes nuuiuouscs. — 2, trlamlos sórcuses. — •}, croissanis tio (iia- 

nuz7Í. — l, canal ovcrílcnr. 
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Kif;. 7. 
Cijiipi! tninsversalo iVan 

alvcolo (runo f?'ande la- 
hiale (irapròs Nadi.kiv). 

A Ia parlic supprioure s" voiont 
(Ics colliilos séreiisos; à Ia parlío 
infóricii rocies collules imu(ucuses. 

une couche externe de naturc conjoiictive, une couche interne épilhélialc. Sur 
les cliverses raniilications du canal excrtSteur principal, répithélium est cylin- 

driqiie : cylindrique simplo sur les plus petites raniilica- 
tions, cylindrique stratifié sur les plus grossos. Sur le 
canal excréteur principal lui-niéme, ki couche épithéliale 
est représentée dans Ia plus grande partie de son étendue 
par un épithéliuni pavinienleux stratilié (Stõiiu), prolon- 
gement, dans le conduit glandulaire, do répithélium pavi- 
nienteux de ia nuiqueuse labiale. 

4° Couche muqueuse. — La couche nuniueuse, consti- 
tuant Ia muqueuse labiale, formo Ia couche Ia plus pro- 
Ibnde des lòvres. 

.1. Disposition r.K.\KHAi.E. — La mu([ueuse lahialo revüt à 
l;i fois Ia face postérieiire des lèvres et leur hord lihre. — 
Stur Ia face postérieure, elle presente une coloration gri- 
sâtro et un aspect hosselé, dü aux glandules sous-jacentes 
qui ia soulòvent par i)laces. Latéralement, elle se continue 
sans ligue de démarcation aucune avec Ia nuujiieuse des 
joues. Au nivenu du bord adhérent des lèvres, elle se 
rélléchit sur eUe-môme, pour se jeter sur les hoids alv('0- 

laircs des niaxillaires et devenir Ia mu(|ueuse giugivale : elle forme ainsi, en haut 
et en has, le long sillon (jue nous avoas déjà signalé plus haut sons le nom de 
sillon gingivo-lahial. — Sur le bord libre des lèvres. Ia niu(}ueuso esl a Ia tois 
plus mince et plus adhérento que sur Ia face postérieure. Elle est remarquahle 
j)ar sa coloration rouge ou simplement rosée : cette coloration résulte en grande 
partie sans doute de sa richesse vasculaire; mais elle est due aussi à sa transpa- 
rence, qui ])ermet à Tuiil d'cnlrevoir les faisceaux musculaires situés au-dessous. 

//. Sriiücruui:. — llistologiquenient. Ia nuuiueuse labiale se compose, conune 
toutes les muqueuses, do deux couches : 1° une couche profonde ou chorion ; 
une couche superlicielle ou épithéliale. 

a. Chorion. — Le chorion ou derme, épaisde 1 hi millimètres, rappelleassezbien 
le (lerme cutané. II est ossentiellement fornié par des faisceaux de tissu conjonctif, 
(liversement entrecroisés, auxquels se mélent de três nombreuses libres élastiques 
disposées eu réseaux. — Par sa face profonde, le chorion se continue peu h peu avec 
Ia couclie sous-muqueuse. —Sa face superlicielle est hérissée ile papilles, coniques 
ou íiliformes, simples ou composées, mesurant de :ÍÜ0 à -400 ;ji de longueur sur iü à 
80 ^ de largeur. Ces i)apilles sont extrémemenl nombreuses. Klles sont tellemenl. 
pressées les unes contre les autres qu'elles se toucheut pres(|ue par leur base : il est 
rare que Fespace (jui les separe soit égal à leur jiropre diamètre (Kíílmkku). Les 
papilles dermiíiuesprésententlamême structiire fondamentale <iue le chorion, dont 
elles ne sont qu'une dé[)endance. La plupart d'entre elles sont vasculaires ; (juel- 
(jues-unes renforment des corpuscules de Krause ou des cori)uscules de .Meissner. 

b. Efnthúlium. — l^épithélium de Ia muqueuse labiale, épais deáoO |Jien moycnne, 
appartient au gronpe des é[)ithéliums pavimenteux stratiliés. II comprend trois 
assises de cellules, (jue nous dislinguerons en profondes, moyennes et siiperlicielles. 
— Los cellules profondes ont une forme j)lus ou moins cylindriíiue et sont iniplan- 
lées perpendiculairement sur Ia surface du chorion : ce sonl les cellules basalcs ou 
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génératrices <le ceiiains autcurs. Elles mestireiit, cn moyenne, de 15 h 20 [x de 
hauteur. Elles sont transparentes et possèdent chacune un noyau ovalaire. Une 
niince couche liyaline partout continue, membrane basale, sépare les cellules pro- 
londes dn chorion sur lequel elles rcposent. — Les cellules moyennes se disposenl 
toujours en rangées nmlti- 
ples. Ce sont des cellules 
l)olye'driques, un peu plus 
voluinineuses (jue les pré- 
cddentes, renfermant à leur 
«enti'c un gros noyau, Ic 
l)lus souventde forme sphé- 
J'ique. Leur contour est 
garni de prolongeinents, en 
forme de dents ou d épines, 
<iui rappellent cxactemenl 
les prolongements de même 
nature (jue nous présentont 
les cellules malpighiennes 
de répiderme (voy. 1'eau). 
Au fur et à mesure qu'clles 
s'éloignent du derme, les 
<;ellulcs moyennes s'aplalis- 
senl dans le sens vertical, 
se rapprocliant ainsi peu à 
pou du lype qui caraclérise 
Ia concho supcriicielle. — 
Les cellules super/icielles, 
ciilin, revótent Taspect de 
plaíjues largcs et mincos, à 
contour polygonal, renfer- 
inantà leur centre un noyau 
-iplali coninie elles et dans 
le múuie seus. Elles présen- 
Ifnt, commc ou Uí voit, les 
pliis grandes analogies avec les cellules superlicielles de répiderme. Elles en diíle- 
í^ínl, cependant, (Tune part on ce que leur noyau est toujours tròs visible, d'autre 
I><irl en ce (pi'elles ne se kcratiniscnt jamais. 

Licsl sur lü bonl libro iles lòvres (luo so coiilinuont rúciproíiucinenl Io rovòlement inicrno et Io 

Fig. 8. 
Güupo sagUtalo de Ia lòvro iiifóricuro el du vosübulo 

do Ia bouclie. 
A, iiuxiDuíro infi'rieur. — ií, lôvre iiiféricure. — 1, ípilhélium do Ia 

imiqueuso labialc. — 1', ípilhóliuni de Ia imiqucuso gingivale. — 2, 2, 
^landes Ubialcs. — 3, arlòrc coronaire. — 4, 4. vciiies. — 5, 5, faisocaux 
du nuisclo orbiculairo. — 6, faisccauiL nuisculaírcs louf^iludinaux (carro 
du moulüH). — 7, 7, pololoiis aclij)ou\. — 8, 8, poils avoc leur ^lande 
sóbacóe. — 9. gtaude sudoripare. — 10, ópidermo. — 11, póriüslc alvéolo- 
dpnlaire, — 12, dout incisivo externo, avec «, sa couronue; A, sou collel; 
c, sa racino. — 111, cul-de-sac giu^ivo-hibial 

<i(O aiilcnuuru, se loriiiine au poinl oü les té};utiiciils changont de coloration. Coiiiiiio son nom 
indique, elle esL lorinée par Ia peau, avec íolliculos pilcux el glandos sébacées. — La zoiie de 

^ansilion, ijui lui fail suite, mosure sur Ia ligne iiiédiauo !i ou (i inilliiiiètres do largeur : elle 
un pou luoiiis clendue dans Ia région dos coniinissures. Cest encoro do Ia peau, mais une 

peau légòrenienl inodiliéo, IClle se disliiigue : 1» par Tepaisseur plus grande do son épitbéliurn ; 
"v^ar lii Iranspareiice égaloinenl plus grando do co niônit) épilbóliuni ; 3° par sos rapporls intimes 

ic Io niusele orbieulaire, dont los faisceaux sont inunédiatenient sous-jacenls au dernie ou niénie 
eno par placos dans 1 épaissour de co dornior ; 4» par Ia richosso do son résoau vasculaire. 

I^esl á cotio richo vascularisation, disons-le cn passant, ainsi (|u'íi Ia transparenco de 
niont épiiluilial, <iuo cotio zono doit Ia ooloralion rosco (lui Ia caractériso. En ce iiui coi 

hiiindcs sébacées ''   ........ ... .... 

son rove- 
concorne los 

ellos toraiont coniplòtoniont défaul d'après Klkin. Mais lour existence a éló 
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tiiSiialéc pai- Kõu.iKEit uL par Weutiieimkk. Touii.-lois. .'Ih-á iie soiit pas .-onstanto-i et, .iiiand ellos 
1'vislenl,, ollcs scint nidimoiitaires el iiuli peii- 
(laiilos lios folliculos piluiu. Dii rosU;. olles s"ai'- 
irlcMit Imijours íi Ia liiiülo do Ia zkmo suivantü. 
— La zone iiHK/iiciixe «■((iiiiiienco aii soiiiinel de 
Ia líoiivo.vilé du bord lilm", auliemoiil dit ;i Ia 
lit;iio siiivíuit laiitielli; los douv Irvres ai-iivciit au 
i-onlai t lors(iui; Ia liouclic ost roíiiiro. Cliea li.' 
nouvoaii-iió. clli) si; distiii;!Ui>, lout d'al)()rd, |)ar 
lopaisscui'consiilrnildtí di; l'épitlK'liuin, ipii ])iú- 
soiilo, á ci^ niveaii, tous Ics caniclcies de l"L'pi- 
lli('liuMi do Ia niui]ueii.se laliiale. Daulri! part. 
api)arai.ssoiil do luiifçues papilles, i|ui doimcnl 
anx cDupos uii aspcct vraimont i-aiactOiisUíiuo ; 
r,'i'sl Ia jiar.t rillo.iti do l-i:sciiK\. I.Vifjn amòiio 
datis iN'llu /oiio do notalilos iiiDdiiioaliiiiis, i|ui 
onl óló liiiMi dc(MÍlos par Wkiithkimkpi. Clioz loii- 
faiiL lio dix-liuit iiiois, los [lapillrs soiil iiioins 
loiiguos rt. do loui' ciHó, Ia cdiicIu'. i''pilhr'llalo a 
iliiiiinui^ d r'paissi'ur : rllo s ibl riiiiiiiii' tassóo. 
Cotio dispDsilioii poisislo, jasi|irii Tà^ü do qua- 
laiilo á iniaiaiilo-rini| aiis. A i.o iiioriiotit, Tópi- 
lliólinni prond do nouvoau un dóvolfippoinoiil 
spi'i'ial, iiui, à iiii àfjo avanço, roniio dos lonllo- 
iiioiits rolliilairoá, ciroi)iisci'ils. pouvaiit aboulir íi 
Ia loniuition do viTitalilos íí1u'>os r'pidoniiii[ues. i 1 

|-iií. u. 
Moili' dl''cunlijiijíló ilii riiviMi-mont oxleriit* ct ilu ro\i}- 

liMiiiMit intornc sui' lü íjoril liljn! di' Ia lí.-vru iiifiTÍPiirr 
roíipc sa^lUalc do U lòvri; (rim iioiivomi-iu*, il'a|)ròü 

Tni IINKUX). 
A, ptMu. — li. zoiu! fiitiiiién lisse. — i;. iiini' víIIoum; iIo 

1.1 inui|^ui'usti liiíiialn. — I), inuiiuousi' liihialf. 
1. rpitlléliuill lio l.i lliuqni'usti l,lliiali\ — 2, i-njiltTIlli'. — ■ !. Kliinilfs l.ibiali's. — i, nrliii^ul.iíre ilos liivn-ií. doiit If si'if- 

iniMit. rrcüurluí i-ii avant, i'st traviTsit jiar lei lilir»'»; ilu iiiUM-Iii dtí Ia Murcioii. — 5, arltTt) riironairtí. i>\(>i>[)tiiinni'lli>- 
iiii'nt sítutiü ilaus Ia i'ornMvito du inusrli' ortiírulaire. 

(]. — V a ISSKAUX KT .NKIil S 

r Artéres. — l-cs arlèrcs dts lèvres 
proviiMiiiciit 011 ;,'iaiKlo paiiie des deiix 
coroiiairos, les{iuelli!S,coiniiii> noiisTavons 
déjii vil fii aiigéiulogic, se di''taclieiit do 
Ia laciale aii iiivoaii des coiiuiiissiiros. — 

La coronaire infcrieure se porto liorizonlalonioiil oii doilaas, daiis Topaissour de 
Ia lòvro infdrioiiro, ol s anastomosc ii |ilein oaiial siir Ia ligiio 
iiiódiaiic avoc Ia curoiiaii^ií iiilorieiiro du còlé oppusó. — La 
coronaire xupévieure iso i)iirlo de imHiie daii.s Ia lòvní siipó- 
rioiiro ot so nuinit siir Ia iiiódiano aveo son li(iiiioiiyiiio 
ilii oòli' oppüsé. 

II rósiilto dl' cetti: d()iil)lo aiiasloinoso.iiiio los (|iiatro coro- 
iiairos, los deiix coronaires í^aiiolies ol los doiix corouaircs 
droitos, oonsliliionl nuloiir do Torilioe ))tiooal un corolo arló- 
ricl comj)lel. (]i; oorcie arlériol osl situé prós dii liord lihro 
dos lòvrcs, enlro Ia oouolio iiiuseulcuse ol ia coiiolio i^laiidu- 
louso (liíf. 8, ;■{). II diiorit do nuinhrousos lli-xuosilés ol abaii- 
doniio 1111 poii jjarloiit siir son paroours dos raineaiix et 
raiiiiiscules pius ou inoiiis uriMos, los uns ascondaiils, los 
antros descendants, dostiiK-saux niiisoles, aiix filaiidos, à Ia 
poau otà Ia nuuiiieiiso dos donx lèvros. 

IndepiMiilaniinent des coronairos, (irtè^'es princiiniles, los 
lèvres roooivonl eiieoro, à litro iVartères accessoires, nn eer- 
lain noiiibro do rainusciiles lerininaiix de Ia sons-or!)ilain', 
de Ia transversale de Ia lace, do Ia Iniccalt;, do Ia uienton- 
niòreet mOniode Ia sous-nionlale, KkiuoIIo, dans liion desças. 

I'iS. II). 
Troi.s paplllos do Ia 

iniii|uouso lahialo, 
avoi; injcclioii do.s 
vaissoau.v (iTapiòs 
'l'i)l-DT). 

roínonte Jus(|ue dans Ia lòvro inriíiieiur. 
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2" Veines. — Les veinos, iiulépondantes dos artòres, clicmineiit poiir Ia pluparl 
aii-dessons (li! lapcau, oíi olles Ibrincnt uii réseaii plus ou iiioins i'icho. Elles pré- 
sciilcnt de noiiibreuses valviiles cl. vicmiciil se jotor, cit |)ai'tic dans Ia vciiie facialc, 
011 i)aiiio dans los V(!iiics soiis-inentales. 

3" Lymphatiques. — Los lyinphali(iiics dos lòvrcs, éludiós lout rõccuiineiil par 
DouENuoitK (lOüÜ) ol par Stikd.v (1901), lircnt lour origino de deux résoaiix, Tun cii 
i'ai)poi't avcc. Ia nuKjueiisc, i'aulr(' oii rii])i)ort avec Ia poavi. (]os doux i"cseaux so 
riisioniiciil réc.ij»ro(iiiomonl siir Io bord libre dos lèvres oíi ils formonl un réseaii 
inixle, (ruiic cxlròme lómiiló, Irès dinioilc à injocler ÍSaim-ky). Los Ironos ot tron- 
cidos (|iu émanonl do cos dif- 
f(!i'('uls résoaux, ol auxquols 
so iiuMonl loiijours iiii (;ortaii> 
iiDinhre de lyinplialicjues issus 
d(> Ia coiiche nuiscidaire, so 
•'oinpüsoiildilíéreiniiicnl siir hi 
lèvro sii|)(;rioiire ol siir Ia lòvro 
inloriourc (lig. 11). 

í) l.os bpnpliuiiques do Ia 
Icore supévieiive, aii iioinhro 
d(í \ à () (1(! cIkujuc còló, so 
dirig(.Mil ou doliors vers los 
<'onuuissuros. l..!X, ils s iiilló- 
'■liissoiil 011 has cl oii arricro 
•'l, siüvaiil. alors lomômo Irajet 
'pio Ia vcitie iaoialc, ils vicii- 
'loiil S(! jclor dans los ganglions 
>^oiis-inaxillaircs. 

[i) Los liim/ilialit/ues de Ia 
livre infcrieure sonl, conimo 
'cs prócódoiils, au nomlire de 
•> ou t) do chaqiie còlé. Ils se 
'livisonl on laliíraiix cl niódia- 
"<ís ; Ics iircniiors, (íoinine 
''•'ux de Ia lèvre siipóriciiro, se rondoiit aiix ganglions sons-niaxillaircs; Ics secoiuls 
«loscondenl vors Ia synipliyso nicnlonniòro ol ahoulissonl, au-dessons de cctlc syni- 

à dcnx ou Irois ganglions, ganglions saus-menlaux ou sus-syrnphysiení^, 
'l"i SC ti'onvcnl placós dans Ia rógion sns-hyoídieniKí snr on enlrc Ics vonlros anlc- 
'■'cnrs dcs digaslriqnes. On voil jiarfois nn ou doux lyniphaliípKís croiscr Ia ligno 
"icdiane pour aboutir ii un ganglion silué du eòlé o])posó. DimiíNDoiu' signale dos 
vaisscaux lyin[ihaliqucs ipii, dn sillon gingivo-labial di>. Ia Icvro inlcricnre, so 
''•''igcnl vois le Imu inonlonnicr (ílg. II, 0), els'y ongagonl, poursuivro à parlir do 
liilc trajol du canal dcnlairc. 

Nerfs . — Los norfs des lèvrcs so dislingucnl cn niolcnrs cl scnsilils. — Lcs 
i'a>neaux woíeio-s ómanenl du facial cl se pordonl dans los faisceanx nuisculaires 
•l>'i onlrcnldans Ia constilulion des lòvrcs. — Lcs raineaux sensitifs provicnnonl 

sous-orbilairo cl du monlonnier, branclics du Irijunicau. lis sonl loujours Irès 
nivlos ol se dislribucnl à Ia pcau, à hi nuniacusc cl ii Ia couche glanduleuse. lis so 
'■'-''■luinenl on grande parlie dans des corpuscules de Krausc. Cepcndanl Kou.ikeu cl 

Fig. II. 
Ia;s lyiiiiihalii|ue3 iles lòvres ((i'apirs Doukmiüuf). 

1, punglioiis sous-nuMilaux. — 2, 2, jruiiulions sous-ma\Íllaires. — 3, 
j;au;;Hün» corvicaiix profonils. — i, !yinphaLÍi|ucs du lalòvrc su[iéricui'c. 
— 5, lyinplialiqucs de Ia lòvro inlV^ncuro. — O, uti lymplialinuo de ia 
lòvní inféi-ieuro «'eníçaj-canl duiis Io Irou menloimior. — 7, iin lymplia- 
liquo do Ia lòvi-e iníéiieiire se rcndanl dirotíleinojil à nii j;au^lioii dc Ia 
oliaino jujjulaire. 
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Gkrlacii, le premier cinns Ia peau, le second dans Ia niuqueuso du bord lil)re, ont 
décritde véritablos corpusculcs du tact. 

II. — Pauois i.atkhalks : joüks 

Los joues, qiii conslitucnt les ])arois latéralcs do Ia l)ouche, dépassent de beaii- 
coiip les limites decette cavité. Eiles s'étendenl, en hauteur, du rcbord inférieurde 
forbito au bord infériour du maxillaire et, en largeur, du bord postérieur du 
masséter à Ia comniissure des lèvres et aux parties latérales du nez. Un silloii 
oblique en bas et en dehors, généraleinenl três niarqué, les separe du nez et des 
lèvres ; il porte en haut le noni de sillon naso-génien, en bas celui de sillon labio- 
génien. 

A. — tlo.NFÜliM ATIüN EXTKUIEUUE 

Ainsi déliinitées, les joues occupent Ia plus grande partie de Ia face : eües répon- 
dent à Ia fois àla région malaire, à Ia région inassétérine ct à Ia région génienne 
proprement dite de ranatomie topograplii(]ue. Leiir dpaisseur, un peu plusconsi- 
<lérable que celle des lèvres, varie, suivant rdtat d'enibonpoint des sujets, de 
10 niilliinètres à 3 centiniètres et niôine au deli. Cbacune d'ellcs a une forme 
irrégulièrement quadrilatère et nous oITre à considérer deux faces, Tune externe, 
Tautre interne. 

1° Face externe. — La face externe est régulièrement bombée cliez Tenfant et 
aussi chez Tadulte qui possède un certain embonpoint. Chez les sujets amaigris, au 
contraire, elle est plus ou moins dépriniée du còtd de Ia cavitó buccale. Cbez les 
vieillards, par suite de Ia chute des dents et de Tusure plus ou moins prononcée 
des deux bords aivéolaires, les joues, devenue.s trop grandes pourTespace qu'elles 
ont à recouvrir, se plissent dans le sens de Ia lente buccale et pre'scntent alors, 
sur leur face externe, un système de sillons rayonnés caractéristique (joues 
séniles). 

2' Face interne. — La face interne des joues repose, dans Ia plus grande partie 
de sòn étendue, sur le massif osseux de Ia face et lui adhère intimement. Seule, sa 
portion centrale est libre et tapissde par Ia niuqucuse : c'est elle qui forme àpropre- 
ment parler Ia paroi latérale de Ia boticlie. Elle est nettement délimitée, en liaut et 
en bas, par le sillon horizontal qui fait suite au sillon gingivo-labial et que forme 
Ia nuKjueuse buccale en se réllécliissant de Ia face interne des joues sur les bords 
aivéolaires du maxillaire supérieur et du maxillaire inférieur. En arrÍL're, elle 
s'étend jusqu'au pilier antérieur du voile du palais. En avant, enlin. elle se continue 
sans lignes de démarcation aucune avec Ia face postérieure des lèvres. 

li. — (loNSTlTUTION A N A T O .M HJ U E 

Les joues coin])rennent cinq couches distinctes (|ui se superposent dans Tordre 
suivant, en allant de dehors en dedans (lig. lá) : Ia peau, le tissu cetlulaire sotís- 
citlané, Ia couchc aponévrolique, Ia couche musculcuse et Ia couche muqueuse. 

1° Peau. — La peau des joues est remarquable parsa (Inesse ct par sa vasculari- 
sation : chacun sait avec quelle rapidité elle se colore ou pillit sous riniluence des 
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ómotions inèine les plus légòres. Glal)ro cliez Tenfant el chez Ia feiiinie, ellc esl 
reconverto, chez riiommc adulto, do longs poilsqui so développent principalcment 
àsapartio postórieure ct inférioure. Elle ost, cnlin, três riche en glandes sudori- 
parcs ct cii glandes sébacées. 

2" Tissu cellulaire sous-cutané. — Lc tissu cellulaire sous-cutané est plus ou 
nioins chargé de graisse, suivant les sujeis. Sa plus grande épaissour répond tou- 
jours à Ia partic contraio de Ia ioue ' ■' Í3 1'4 5 15 
et à la rcígion (jui avoisine Io Irou 
sous orhitairc. 

Eii (ioilans du niassétor, dans 
rintervallc conipris entre le bord 
antérieur de ce muscl-e et le buc- 
cinatour, oii trouve constaninient 
une petito masse adipeuso, con- 
nue sous le noni do hnule grais- 
seuse de Hichal. Cette niasse 
graisseiise est surtout irès dévo- 
lopp('e ciie/, renfant ; mais on la 
riíticontro aussi cboz radulte el 
i'hcz le vioillard , (luoujuo avec 
des iiroporlions nioindros el uno 
1'onsistance plus laiblo. Au j)oinl 
do vue do sa signilicalion anato- 
niiipie, la boule graisseuso de 
liichat n'ost qu'un siniple organo 
de reniplissage au niõnio liire (]ue 
le tissu adi|)oux de Torbilo et no 
luórite corlainoniont pas Tinipor- 
lance (pie lui accordent cerlaius 
•iiitours. 

Dans le tissu cellulaire sous- 
•-'utané so trouvent i-h ct Ifi un 
'■ortain nonibrede laisceaux inus- 
•■iilaires, apparlenant aux niusclos peauciors de la face. Tels sont ; les laisceaux 
"ilórieurs de Torbiculairo dos i)aupières, le grand et le petit zygomatique, le canin, 

i'isorius de Santorini, etc. 

3" Couche apoilévrotique. — La coiiclie aponévroliiiue des joues est forméo par 
I iíp'"ióvroso niassét(h'ine et par Taponevroso du buccinalour, déjà dócriles en 
"'yologie (voy. t. I, Muncles de la léle). 

Couche musculeuse. — Au-dessons de la couche aponévi-otique, ct recouverls 
Piir olle, s(; trouvent deux niusclos iinportants: en arrièro, le niasséter, Tun dos 
l'i"uicipaiix élévaleurs du niaxillairc; on avanl, lc ])uccinatcur, qui s'étend de la 
Pnrtie Ia plus recuhíe de la joue à la coniinissuro dos lòvres. (]os deux niusclos onl 
<-'te déjà étiidiós en niyologie, Nous no saurions y rovenir ici sans toniber dans des 
'■''dites. 

Couche muqueuse. — La nuiípieuse des joues fait suite ii cello des lèvres et 
1'X'MMito à pcii ])rès les niOinos caractères de coito dcrnièi'o. Klle en dilTóro, cepen- 

Coupe liürizontale passanlparlescoimnissurcslatéralcs. 
poui" inonlrei' la constilutioii anatumuiue dos joues. 
1, arcailo (JiMitairo. ■— 2, veslibule »le la liouclic. — 3, hord libre 

dos lôvrcs. — i, imi(|nousc liiu^calc. — 3, niuscle huccinatoiir, a^oc 
soii apoiuH rose. — O, orliiciilairo dos lòvros. — 7, ZYj;,onialique. — 

8, líssii cclliilairo sous-cutnnó. — 9, pcau. — 10, arlòro laciaie. — 
lu', velnc fiicialo. — 11, Iransvorsalo do la face. — 12. massótor. 
avoc 12', sou a|ioiii'\rosc. — 13, boule graisseuso de Bichai. — li, 
hranchc da inaxillalre. — la, plérví^oidicn iulcriie. — 10, Taco dor- 
sale dü la lauüue. 
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(lani., (J'une part, cn co qirellc esl jilus lisso cl pliis unie et, (l';iulre pari, cn ce 
(Iirellc repose direclonient sur le niusclo sous-jnceiil, sans iiiterposilioii de cello 
iiappc glanduleusie qiio nous avons vue, aii nivoau des lèvres, s'étaler entre Ia 
iimqueiisc et rorl)iciilair('. 

(]c\s joues ne sonl jxMirlaiit pas dépourvues de glaiides. Elles cn possèdent loid 
coinnie les lòvres ; soiilement, aii liou de se caiilonnor entre Ia nui(]iieiise et le Imc- 
c.inateiir, elles se placent daus Tepaisseiir dece inuscle ou niônie s'étalent sur sa faee 

externe, inunédiatenieni au- 
(lessousde rajjonévrose buc- 
cinatrice. Cos glandes, con- 
luies sousle noni de glandes 
molaires, Tornient là uno 
Irainée phis ou inoins con- 
tinue, (jiii sVHend on arriòro 
jusqu'aux glandes j)alatines. 
(lliacune d'cllcs donno nais- 
sanct! à uu petit canal ox- 
crélcur, (jui se dirige on 
dedans, travorse le niusclo 
huccinatour ot vieni s'ou- 
vrir à Ia face libro de Ia 
niuquenso. 

Nous devons signalor on- 
core, coninie appartenant à 
Ia rógion des joues, le canal 
de Slénon que nous étudii'- 
Nous nous contenteriuis de 

rappeler ici qu il eheiuino tout d'al)ord sur Ia face oxtorno du niasséler, contourno 
ensuite Io liord ant(írieur do ce niuscle, descond sur ie buccinateur et, (inaleinonl, le 
pcrlbre pour allcr s'ouvi'ir dans Ia cavité buccale im peu cn nvanl du collel do Ia 
deuxièino grosso tnolairo su]>ériouro. 

(1. — \'aissi;ai;x kt xkiíks 

1" Artéres. — Los ariòros de Ia joue proviennent de ([ualre sonrces diUerentos: 
l" de Ia faciale, (jui parcourt Ia région en suivant un Irajet obliciue on haul ot on 
dodans ; de Ia lemporale siiperfícielle, (jui onvoieà Ia région une branche impor- 
tante, Ia Iransversalc do Ia lace; li° de Ia brancbe de Toplitlialuiiquo, (jui 
jetto (luebjuos raiuoaux dans Ia région nialaire ; 1° de Ia maxillairc interne, cnlin, 
donl les branclios niassétérino, i)uccale, sous-orbitaire, deutairo inférieuro ot 
alvédiairo setoruiinont dans los dillércntcs couchos de Ia rógion. 

2' Veines. — l^os veines aboutissent à trois trones princi|iaux : l°on dedans, à Ia 
veUie faciale; ^1° en debors, à Ia veine lempurale mpcriicielle ol, par son inlonnó- 
diairo, à Ia veine jugulaire externe; ÍP prolondénienl, i\\\\)lexus veineux pténjg<ií- 
dien, qui se rend lui aussi à Ia jugulaire externe. 

3' Lymphatiques. — Los lyniphaliiiues fornu"nt à leur origino deux réseaux três 
dóliés, Tun sur Ia jicau, l'auln!sur Ia nuu|uouse. — I-os troncules et los trones qui 
naissont de o.os résoauxso rendonl. on parlio aux gaiiglions ])arotidiens, on partie 

/ t. 

-- 

m  

%-.r 

Ki;;. 13. 
La iiiui|u(!usi; liuccali! de I hoinino. vuo cn coupo Iraiisversali) 

(il après ToniNEi x). 
), i'iiilhíliurii. — i, licriiic iucc «cs |m|iillcs. — aciiui-i Rlamlulaiir. 

■i, loluilo adipcux. — libre-» miisoulairc-i sli-ircs. 

lons plus lard à proi>os do Ia ])arotide (voy. p. áüOj. 
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iuix ganglioiis sous-nuixillaires. — Ceux.qui éinancnt ilu rúseau inuqueux aboutis- 
sonl lous, apiès uii Irajct descciidaiit, aiix ganglions soiis-maxillaires. 

4" Nerfs. —i IjOsiiciís do la joiic se disLinguenl. comiiie ccux des lèvres, en inoteurs 
Cl scnsilils. - - Les rameaux moteurs provicnncnl de deiix soiirces : tlu iiiaxillairo 
inférieur, qiii innervc le inassétcr; du facial, qiii lieni sous sa dépendancc lous 
les aulres iiuiscles. — Les rameaux sensitifs, desliiiés à ia fois à Ia i)eau el à Ia 
iiiuqueuse, süiil ibiirnis en majeure partie par rauriculo-lcinporal, le lacryiual, le 
l)uccal, 1p sous-orl)ilaire el le nienloniiier. Toulcs ces braiiches émanenl direc- 
lomeiil du ncrrde Ia cluquienie paire (voy. SYSTf;ME neiivei;x PÉuiriiiíiUQUE). 

La paioi su])(;rieure de Ia iiouche est lormee, dans ses dcux tiers anlérieurs j)ar 
Ia voiUe palaliiie, dans son tiers postérieur par une porlion du voile du palais. 
ÍNüus ne nous occuperons ici (|ue 
de Ia voiilo jtalaline, le voile du 
i>íilais (levant úli-e déerit ])liisloin 

l)ro])os de Ia paroi ])oslérioure. 

A . — (]0.NF()ltMATI0N EXTKIUE ÍUliK 

l-iavoúlc ])alatine i)résenle, sur 
le sujei revéUi doses parlies niol- 
'"s, Ia inònio (•.onliguraliou que 

le Sípielelle fvoy. l. 1, OàTÉo- 
: c'esl une régioii en foruie 

''c ler à cheval, ciironscrito eii 
^vanlel sur les còlés par le rehord 
iilvííolaire dos doux niaxillairos 
stipériciirs. 

^iir Ia ligue uiódiane, ellc nous 
ollre àconsidérer iin rai)lié lihreux 

"n- lOj, dirigé d'avant eu 
<>''i'iere oi ])arlag('anl Ia région ou 
''ciix nioiliés exacleiuenl synuí- 
l'"'ques. (]e raphé niédian, pius on 
"'oins niartiuó suivaul les sujeis, 

laniòl en saillie, lanUM en 
•^icux (Jiioiqiiofois cncore, il ost 

Io nulnio piau (pio les pailios 
'l"i 1 avoisinonl el no se distingue 
'■^lors do ces (lerni('res que par sa 

•^oloralion pkis hlanclie. II se 
termine à sa jtarlio anlórieuro 
I''U- un pelil tuhorc.nie, arrondi 

ovalairo, (|ui r('])ond ii l'ürilice fnférieurdu conduit palalin anlériour (lig. 14,2). 
'Iroileel ii gaúcho du raphé précité, Ia voute palalino dilít're d'aspect dans son 
anlériour et dans ses dcux liors poslérieurs. — Dans son tiers antériour, olle 

ANATOMIE HUMAINE. — T. IV. !)• ÉDIT. 3 

r. E. 
M. 

Glandes et arlòrcs de Ia voüto iialalinu. 
(I.a niunuíMiso a óló soulcvóo, du cólé droil, pour monlrcr les 

jilaiidos salivairns sous-imiquouscs; à gaúche, les purllc!» molics oiil 
6tó fulevées à roxccplioii dos arlòrcs.) 

1, arcadc donlairo supiTÍcure. — 2, caual palalin aiilérÍDur. — 
caual palalin poslórirur. — i, {;laudcs palaliiios du côlé droil. — 

í>, arliic puldUue posl<'Ti«urc, fouriussanl aux alvóolcs et sanaslomo- 
sauLeu avaiil a\>c une Inanclic de Ia palaline anlórieuro. — G, luello. 
— 7» fí»sâc uasalc da côló droil — 8 et 8', nióal infúrieur el méal 
nioycu ilu còló gauclic. 
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estforl irrégiilière: clle noiis presente, en clTet, tout un syslèuie de crètos riigiieuses 
transversales ou plus ou nioins obli(iaes, reclilignes ou arcifornies. — Dans ses 
deux tiers postérieurs, Ia voute palatine est plus lisse, plus unie. l)n y observe à 
l'alde d'une loupe, ou niénie à Tíeil nu, des saillies ou papilles et, entre ces i)ai)illes, 
des oriíices glandulaires, ijui sont tantòt isolés, tantòt réunis par groupes. 

A sa partie poslérieure, Ia voiite palatine se continue, sans llgne de déniarcation 
cxtérieuro bien tranchée, avoc le voile du palais. 

U . — C o N ST I T U TI o -N A .N A T O Ml (> U E 

La voiUe palatine se conipose de trois couches, qui sont, en allant de liaut en 
bas : une couche osseuse, une cuuche glandtileuse, une coitche muqueuse. 

1" Couche osseuse. — La couche osseuse a (Hé déjà décrite en ostéologie (voy. t. 1, 
OjTlíOLOCIlí). 

2" Couche muqueuse. —La nuiqueuse ])alaline, d'nne coloration blancbàlro ou 
blanc rosé, rccouvre Ia région ilans tuute son étendue. Klle est veniarquable à Ia 
fois par son típaisseur, i)ar sa résistance ot par son ailliérence, là oü les deux nieni- 

branes sont en contact ininiediat, 
aii ])i''rioste sous-jacent. (]elte 
adbérence est tellenient inlinie 
(lu'on ne i)eut séjiarer les deux 
nienibranes Tune de Tautre (jue 
par une dissection tout ii fait 
artilicielle. 

3" Couche glanduleuse. — I>a 
couche glanduleuse est íornit''e 
par deux amas de glandes, les 
glandes ptilalines, ijui se trou- 

La n.u.iuouso palalino, vuo sur une coupo Iransvorsalo 
(su|cl (le ia ans. d apn's 1 ouh.neu.x). ' 

. , ...    , , llgne niédiane entre Ia inutnieuse I, üpitlicnuin pavinienl<>ux slralilie. — 2, (Icrnio, avoc soh pa- " ^ \ 
pilics. — .1, aciims slaiidulairc. — píriosle. — 5, vúsicules adi- palatine Pt le J)êrÍOSte SUS-jaCeilt 
' " ' (lig. l i, i). (le sont des glandes 
en grajipe, analognes à ceiles que nous avons déjà décrites sur les lòvres et sur 
les joues. Chacune d'elles i)Ossède un canal cxcréteur, (jui vient s'üuvrir, après un 
trajei vertical ou jilus ou inoins obliijue, à Ia surface libre de ia nuuiueuse. I.es 
glandes palatines i)résentent leur niaxiiuum de développeinent à Ia parlie posl(5- 
rieiire de Ia rdgion, oii on les voit, non seuleinent juxtajiosées, mais encorc 
superposées, c'est-à-dire disposéesen pliisieiirs couches. Klles devienncnt de inoins 
en moins nombreusesau fur el à mesure (iu'on se porte en avant et disparaissenl 
ordinairemenl au niveau d'une lignc horizontale passant }>ar les deux caiiines. La 
portion antérieure de Ia voiitc palatine, celle (jui répond aux incives, t>n est donc 
déiiourvuc. 

(]. — Vaisseaux kt .\eufs 

1° Artéres. — Les arlèros dc Ia voüte palatine flig. l i) proviennent de Ia palatine 
supérieure et de Ia sphéno-paUüine, deux branchesde Ia maxillaire interne. — La 
preinière descend dans le conduit palatin postérieur. Arrivée ii Ia voúte palaline, 

Sj ■ ;. V- ••'■••■A'. . 

• / 

li ... 

15. 
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cllc s'inllécliit en avant iiour couvrir Ia région d'iino multilude de rarncaux et de 
ramuscules, qui se distrihuent à Ia fois a Tos, aux glandes et à Ia inuqueusc. —La 
seconde, beaucoiip nioins importante, arrivc à Ia voiito palatine par le conduit 
palatin antérieiir et se termine dans Ia partie antiírieure de Ia région en s'anastomo- 
Hant avec les rameaiix de Ia prdcédente. 

2" Veines. — Les veines suivent le mômo Irajet que les artères, mais en sons 
inverse ; les unes, s'engageant dans le conduit palatiu postérieur, remontent dans 
Ia fosse jitérygo-inaxillaire, pour aboutir ensuite au plexus ptérj^goidien ; les autres 
traversent de has en haut le conduit palatin antérieur et viennent se reunir aux 
veines antérieures de Ia muqueuse nasale. 

3° Lymphatiques. — Les lympliatiques forment sur Ia muqueuse un riche i'éseau, 
qui se continue, d'une part avec le réseau des gencives, d'autre part avec celui du 
voile du palais. Les canaux qui en naissent se dirigent en arrière, passent entre 
1'aniygdale et le pilier postérieur du voile du palais et, finalement, viennent se jeter 
dans les ganglions qui sont placés sur Ia jugulaire interne, un peu au-dessous du 
ventre postérieur du digastrique. 

4" Nerfs. — Les nerfs, exclusivement scnsitifs et vasculaires, sont fournis par le 
palatin antérieur et par le sphéno-palatin interne, deux branches du ganglion 
spliéno-palatin (voy. Neviiologii!, t. III). Le premier arrive iilavoúte palatine parle 
<íonduit palatin postérieur, le second par le conduit palatin antérieur. Ils s'anaslo- 
iiiosent entre eux dans le tiers antérieur de Ia région et se distribuent a Ia fois aux 
<-lémenls propres de Ia muqueuse (fileis sensitifs) et aux glandes {filets sécréteurs). 

§ IV.— PAUOI INFKUIKUUE : LANCUE KT HKCION S U J51.1N G U A U K 

1-a paroi inférieure de Ia bouche, encore appelée plancher de Ia bouche ou plan- 
cher buccal, est formée : 1° en arrière et dans Ia plus grande partie de son étendue, 
pnr Ia face supérieure de Ia langue; 2° en avant, par une petite région de forme 

li'iangulaire qui répond exactement à Ia face inférieure de ce dernier organe etque 
"ous désigerons sous le nom de région sublinguale. 

Langue. — La langue a été déjii décrite, tant dans sa coníiguration extérieure 
'lue dans sa constitulion anatomique, à propos du sens du goüt (voy. t. III, Oiuíaxes 
"ES sKxs) ^ous n'y reviendrons pas ici. 

2" Région sublinguale. — A Tétat d'occlusion de Ia bouche, lorsque les arcades 
<'entaires sont au contact Tune de Tautre, Ia face inférieure de Ia langue repose 
<l'g. á, ]$") sur une surface oblique en bas et en arrière, qui s'étend tout natu- 
fellemenl depuis les gencives jusqu'à Ia base de Ia langue : c'est Ia région 
^^i-blinguale, \A porlion libre du plancher buccal, \(i plancher de Ia bouche propre- 
^nent dit. 

l'our ])rendre de cetle région une notion exacte, il faut ouvrir Ia bouche, saisir 
'•i pointe de Ia langue et Ia portcr en haut. On constate alors (íig. 16) : 1° que le 
l'l<'incher buccal a Ia forme d'un triangie ; 2° que sou sommet, dirigé en avant, est 
i''iicé inimédiatement en arrière des incisivos ; 3° que ses deux còtés sont délimités 
l''»i'les arcades dentaires ; 4° que sa base eníln, dirigée en arrière, répond exacte- 
'uent a Ia i)arlie Ia plus reculée dc Ia face inférieure de Ia langue. 



Dans CO Irianglo, noas apercovons toiit (]'al)or(] sur Ia lisnc niódiane un repli de- 
la muqueiise, de Ibriiic seiui-lunaire, qiii relie Ia face inférieurc de Ia languo au 
(tiaiichor de Ia l)ouchc ; c'cst le frein ou filei. — De ('lia(]ue còlé du freiii cl à Ia 

parlie toiilo postérieiire do Ia région. 
í;;:;, f drosse un petit luhorculc, j)crcó à 

HKi "''i''(-"0 anoiidi ; cet 
f ' /ÊÊB onlice n'osl aulre (jue renilioucliuro 

i « JjKi, du canal oxcrélour de Ia glando sons- 

r jjÉiPihi-'' fl^K niaxillaíro ou crtxa/(/e H7íí;j-/o}í. — Un 
WlmÈk pcu on dciiocs et on arrière do co lulier- 

^m culo, se voil un groui)e d'oriíices lieau- 

i rim S coujt pius pelits : (-o soiit ies canaux. 
oxcról(!urs de Ia glande suldingualc. 

— Knlin, entre Ies oi'ilii'os glandulaircs 
■ ll/ÍL/U%I^H■ priHiiles et los arcados alvéulairos. I(^ 

WÊi^ |ilnncher Ixiccal nons |)rósenlo deux 
saíilies ol)longuos, runo droito, Taulro 

' gi'ii>id axo se dirigo 
oI)!i(iueincnt en arrière el on dcliors. 
(x's dcnx saillics, (|ui> Ton désigiu; quci- 
(luefois sous Ic noni do caroncnlea 
xuülúigiiales, soiit délenninr'os par los- 
glandes snlilingunies, los(|uollos sonl 
placdes ininiódiatonienl au-do.ssous do 
lainu(}uouseot soulèvenl cetle dernicn; 
dans loule Tétenduo (jui répond à lour 
face snpériourc. 

Espace sublingual. — Si nnus suivoiiá Ics 
raisceuiiv antérieurs du iiiusdc génio-glosse 
ilnpuis ia poinio do Ia laajruc jus(pi"à leur 
fxtróinlló oppüsóe (voy. l.iitigue). iious Ies 
voyons, tout daíiord. sft purtcr (favatil eii 
ariièrc, piiis, «'inlIiM liir on avanl (üi dócrivani 
une coiirhn à concaviU; antóiicuro i l venir so 
(ixer aut ap0i)tiysps supóriiMiros, ii Kl 
iiiilliinèlrcs onviron au-dossous du ivl)or(l 
alvOolaire. A son tour, Ia nuKiueuso suil «n 
trajolà pi;« |)rós arialocue : puilie dt; Ia poinie 
do Ia Ianque, filo lapisse d avant ou arriòri! 
Ia fac» iiilórifuri- do cot (irmano; puis. cliati- 
(çoaiit de direction, ello se róIltMdiil on avani 
pour ronner le planclicr burcal ol voiilr se 
CDtiliMuci- avoc Ies «oncives, li)ut près du 
ndiord alvóolaire. Dans Ia pIus ^rando parlie 
do Ia fí«oo infiTiouro de Ia lanjjuo, los <leux 
plans. plaii niuseulaire ot plan inui|uoux, sünl 
direcleiiiont appliipn-s lun eoiilre laulro. 
■Mais, aii voisinasii ilo Ia liaso, Us conuiion- 

eent á socarler lun do Tautn! ct cet ócarteMioiil au^uiento ensuito jrraduelloiiienl jnsi|u'au 
iiiaxillairo : ou oflot, landis (|ue le muscle descond au-dessous de Ia jilande sulilinuualo pour 
Haf^ner los aixjjiliyses Ia niui|uouse, olie, passo au-dossus de eotle nièino ;;lando poui- 
rojoiiidio Ies ^'■■ncivos el le rebonl alvéolairo. 

11 existe, donc, onti'n le niuscle el Ia itiui|uouse. ri eela par le .■ful lait de leur ('•carlenietit, 
léciprociue, un espace libre ([ui, sur une coupo saf;itlali' do Ia ivgion (lij,'. 17). rovrl rasi)ecl iTun 
Irianglo. — Ka haxe, coinriie nous Io inonlrc! nollomoiil Ia li;,'urc prócilóe, n''|i(ind á Ia syinpliyse 
inenlonnièro et occupe, sur coito syni[)liyse, presnue loule Ia liauleur i|ui separe Ifs apoptiyses 
^'óni du lebunl alv(''ülaire. — fSon .tnmmet, variable suivanl Ies sujeis, iV-pond au poliit r)ii Ia 

FiH. lli. 
I.a Ianque fortenienléri>,'néoon baul, iiourinonlrer 

sa face infórieuro ol Io idanclier huce.al. 
(Dii c6U^ {;auclic, Ia mu>|uoii!$o a ólé oycís<^(^. hídhí <|ufí Ich 

libroü musculaírc los pius suporlíciellf^s, pom- nifllre àiiócou- 
>rrl Ia ^iandc dc Nüíiii.) 

I, frein (iü Ia languo ou lilot. — 2. mui|uoii«c du planclicr 
huccal, im^};uliòn'.'iu'nt soulové par Irs lobuto^ do Ia (glande 
suldingualc. — 3, p«Hito (^iiiincnce ou débounho Io ronduil do 
Wiiarton. enibuucliurc dos oonduíls do Ia glando suldiii- 
'^uale. — 5, }:lnndo de Níihn ou de Hlaudiu. — tí, arl<^ro 
i-aiiinc ct ncrf lingual. Ionp:oaiit le liord íniorno do cet amas 
plandulairo. — 7, voino raiiino. — 8, franífo Huhiin;;u»lo ou 
plica lindiriaca.— ll,couduits oxcróloursdc Ia ^lundo do Nülin. 
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iimijuciisc conunenco à s'ijeartor du niusclc. — Son hord siipérieur est Ibrmú par Ia iuu<iueusc du 
planclicr buccal; son hord inférieur. par les faisceaux du gónio-glossc. — Sur les côtcs ilig. 18), 
il s'Otnnd en arrióre do Ia glaiido suljíingualo et de ses canaux oxcrétours et so prolonge ainsi 
jusiju'ii Ia rógion dcs grossos molairos. 

A ccl espace, ainsi déliniiló, noiis donnercins Io noin (Yespace suhlingual, dénonilnalion 
'lui a i'avantago do no rien prójuger sur sa naturo et sa eonstitution anat()n)i(iuo. 11 esl 
ootrdjió, coninio lous los espaços ijui sóparent deux ou plusieurs organos voisins. par dii lissn 
'•onjonctif làclio. 

Fi.Etscini.VNN, en 18il. a signaló dans lospaco sulilingual roxistonco de deux bourses sóreuses 
siluóos de chaípio ciUó ilu IVoin ; co sonl los bourses de Flexschinann. Cos bourses sóreuses, 
1'cjetóos successiveniont par Uiciikt, par Sai'I'ky, par 1'aulet, ont ótó décritos à nouvoau par 

(pii, inoililiant assez i)rot'ondéinont les donnóes do Fi.eisc.hmann, a adinis, au liou do deux 
boursos latóralos accolóes sur ia ligno niódianc, uno bourso uni(iuo, iinpairo ct niédiano, siniple- 

l-is;. 17. 
í/cspací» subliniçual, vu sur une roupo Rajçillah» do hi iv- 

RÍon, Ia Íaui;uc étant oii placo isujet conp;oli', sc^menl 
Ranclic dc Ia coupo). 
l. inaxíllaíro infí^riour. — 2, promière incisivo infíTÍoun». 7- 3. inusrhí Kihro-hyoüU»'!!. — 4, musclt^ Rónio-^losse. — •*. niui|uoubO íinKUHit^ — 6. cspaco suhtinKUul, <lo formo 

IrUiiKuUiin», cotijhl»' par <lu lissu iM'llulair(í lAnin. — 7. poinlo l.i lan^uo. 

l-ig. 18. 
1.0 mòmo, après dlsscclion tle Tespace sul)lin};ual, Ia 

inuqueuse ctant soulcvóc cl Ic muscle RÓnio-jçlosso 
forleincnt ócarlé on arrièrc. 
1. -2, S, V. 5, oonmifi «lans Ia üíjuro tT. — 6. ospaoo suhün- 

íçual (lont Io líssu ccllulairo a óti'' soi^neusoinent enleve. — 
7, ^:h»iide sublinsuale, uvpc 8, sos canuux pxr.rólnurs. — 9. raineau «Io l"artòro liiiífuale s«> riMuhuU ii Ia jíliiiido. — 1(». 
t-aual (Ifi Warthon. 

"'ont divisóc, 011 bissac par Io íroin do Ia languo. Du resto, toujours pour Tii.i.aux, Ia bour.se sublin- 
gualo so prolongorait lalóralcniont jus(iu'ii Ia promiòro ou Ia dcuxiòine grosso niolairo et. coninie 
'outos los bourses sóreuses iiottcnicnt diirórenciéos, sorait tapissóo dans touto son ótonduo par 
•'"W nioinbranc rocouvorto d'uno coucho cndothólialo. 

Goninio Hi -ukt, Sai'I'kv cl IVum.et, j'ai vainement clierciió dans nios dissoctions Ia bourso ou los 
1'ouisos sublingualos. Dans lospaco en (|uestion, jo n'ai jamais trouvó qu'uno nappo non intor- 
loinpuo do lissu conjonclil', apparlonant lei à Ia variótó do lissu conjonctif làcho et à largos 
'nailloâ, comnio dans tontos les rógions oii il so trouve en rapi)ort avec <U>s organos Iròs 
mobiles. 

l''Sl-co à diro (pio dos bourses sórousos no puissont pas oxislor dans cotio rógion. lüon certaine- 
iMcnt non. Ndus savons. en oirot, ([ue los bourses sóreuses dórivonl du lissu conjonclil' làcho, 
iwr uno sório do transforniations, aujourd'bui bion connues. ([ui, pour s'acconipUr, n'ont bosoin 
'l'io d'uno niobilitó oxagóróo dos organos voisins. Nous savons, (raulro part, (|u'il cst pou d organos 
'i-iissi niobibís (]uo Ia languc, laiiuollo enlro on juu dans Ia niaslicalion. Ia dóglulilion. Ia succion, 
' íifliculaüon dcs sons. ct(% II ost dono ralionnci d'adinollro que. sous rinllucnco dos niouvonionls 
prosi|uo conlinuois do cot organo, los aróolos du lissu cellulairo sublingual puissont, ici coninio 
'i'll(!urs, s'agrandir par placos el conslituor ainsi, soil dans Ia rógion rótro-syniphysienne, soil do 
' liaiiuo (!(Módu rroin.ou niónio dans Ia rógion dcs molairos, de politos cavilós notlomenl circons- 
"■'ilcs. vóritablos sórousos cn miniaturo. On concoil oncoro (luo cos bourses rudimcntaircs puissonl 
'^igratidir, soil par rósorpliítn giáduollo do leurs parois, soil par íusioii avec los bourses voisinos. 

arrivcr ainsi à atleindro cos grandes ilimonsions i|ui ont ótó conslalóos par Fi.k.iscumann, i)ar 
Iili.aux i'l pius rócommonl (lai' Ai.kzais; .Mais jo Io ró|itHo, co n"ost pas lá lotai normal; les 
bourses sublingualos nctioinoiil dilVóroncióos, los bourses sórousos à grandes dimonsions s(jnl lout 
a fail oxcoptioiiiiollos. 

^ au sujol do Ia rógion sublingualo, los Trailcs d\\nnlo)nk lopoyraphique; voy. aussi un 
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üxcellunt articlc c1'Alez,ms, Üe Ia houvse séreuse ile FleiscJimanii ou botir.te sublint/iiale, in Journ. 
lio TAnat. ot ilola IMiysiol., iS84. p. -441. 

5; V. —Paiíoi PosTKiiiKUiiK ; voii.k nu i'alais, amycdamcs 

Le voile clii palais cst une cloison inusculo-nienil)raneuse qui prolongo en arriòro 
Ia voute palatine, (l'oíi Ic nom tio portion molle du palais ipalalmn moUé) sons 
lequel i'ont désignée cortains aiileurs. Celle cloison, tout en fonnanl Ia paroi 
postérienrc de ia bouche, no desoend jias jusque sur Ia paroi inférieure dc cellí! 
cavitó : entre sou bord inférieur et Ia base de Ia langiie existe uno ouverture 
relativenient étroito, qui, en raison luôino de son étroitesse, a re<;u le noni ú'istlime 
du gosier. Noiis y reviendrons dans un instant. 

Kssentiellenient mobile et contraclile, le voile du palais poul «'abaisser ou s'('íle- 
ver. p]n s'abaissant, ii arrive au contact de Ia langue et intercepte alors toute coni- 
nuinication entre les deux cavités i)uccale et pharyngienne, comnie cela se voit 
dans Ia succion. ?]n s elevant, coinme cela s'observe dans Ia déglutition, il s'étalo 
à Ia matiière (rune cloison horizontalo entre le pharynx buccal et 1'arrière-cavitó 
lies fosses nasales et s'oi)poso ainsi à co que le boi alinientairc remonte vers cetto 
(lernière cavité. 

^'ous étudierons successivement, dans le voile du palais, sa conforniation exté-. 
rieure, sa constitiition anatoniique, ses vaisseaux et ses nerfs. Nous décrirons 
ensuite Vamijgdale ([ui, par sa situation topograpbique, se rattacbo nettement au 
voile du palais. 

A. — (lo.NKOIiM ATION EXTÉIUKUltK 

Le voile du palais est d'abord horizontal, comnie Ia voiUe palatine à laquelle il 
fait suite; puis, il s'inlléchit en bas et en arriòro et finit par devenir íi pou près 
vertical. Au point de vue de sa forme, il cst irrégulièrement (juadrilatère et nous 
presente en conséquence deux faces et quatro bords. De ses deux faces, Tune cst 
antéro-inférieure, Tautro postéro supérieure. Ses (luntre ijords se distinguent en 
antérieiir, inférieur et latéraux. 

1° Face antéro-inférieure. — La face antéro-inférieure, encure api)elée face buc- 
cale, mesure en moyenne 4 centimètrcs de longueur sur ÍJ centimêtres de largeur. 
Klle est concave, lisse, d'une coluration rosée. On voit sur cetto face ; 1° sur Ia 
ligne inédiane, une crtUo antéro-postérieure ou raphé, (jui fait suite à celui de Ia 
voúte jialatine; de cliaquo còlé du rapbé, un grand iiombre de petits orilices. 
plus ou inoins visibles, répondant ii 1'emboucbure des glandes sous-jacentes. 

2' Face postéro supérieure. — La face postéro-suiiérieui-o ou nimile fait suite au 
planclier des fosses nasales. Elle dillere de Ia précédento en ce (pi'elle est convexe, 
plus culorée et plus inégale. Elle on dillòre aussi par ses dimensions transversales, 
(jui sont beaucouii moindres : 3 centimêtres à 3 centimêtres et demi seulement. On 
remarque sur le miliou de cetto face une saillie longitudinale, mousse et souvent 
peu mar(|uée : elle est due íi Ia présence des deux musclos palato-staj)hylins, (jui 
soulèvent Ia muqueuse ii leiir niveaii. 

3" Bord antérieur. — Le bord antérieur du voile du palais se continut^ directc- 
juent avec le bord postériour de Ia voüte palatine. 

4" Bords latéraux. — Les bords latéraux, assez mal délimités, se confondenl avec 
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Ics paiiics voisines. lis répondent succesfsivemcnt, en allant (Favant eii arrièrc : à 
Ia parlie Ia pliis rcculée des goncives supérieiires, au sommel de Tapophyse ptéry- 
goíde et, enlin, aiix paióis lalérales du pharynx. 

5° Bord inférieur. — Lc bord inférieur, libre, regarde en bas et en arrière. 11 
nous odre a considénu" ; 1° Ia luetle; í2° les pilieva du voile du palüis ; 3° Ia /"osse 
amygdalienne. 

a. Luelte. — La liielte on ooiila esL iin prolongenient vertical, de forme cylin- 
dritjiie ou conique, qui s'échappe de Ia parlie médiane du bord posterieur du 
voile. On lui considere : 1° une base, qui tait corps avec le voile du palais propre- 
nient dit; 2" un somniet, arrondi et 
niousso, (}ui surplonibe Tespace angu- 
lairc fornié j)ar Tepiglotte et Ia base de 
líi langue ; 3° uno face antérieure, lisse 
Cl rosée, coinme Ia face antérieure du 
voile, à laquclle olle fail suite; 4° une 
face poslérieure, eulin, qui presente de 
noinbreus(!s asi»érités, dues aux. glan- 
dules soiis-jacenles. La longueur de 
l<i luelte varie beaucoup suivant les 
sujeis : elle niesure, en moyenne, de 

ii 15 iniiliniètres ; mais clle peut 
iilleindre 20 et 2o millimètres. Uans ce 
dernier cas, sa poinle peut descendre 
,Íusqu'au contact, soil do Ia langue, soil 
de répiglotte, et délerminer alors un 

•'liatouillement d'aulant plus incom- 
iiiode qu"il est jjour ainsi dire inces- 
í^aut. 

b. Piliers du voile. — De Ia base de 
luelteparlent (piatrereplis muípienx 

qui divergent cnsuite à Ia nianière des 
•irceaux d'une voule, et viennent se 
terminer sur Ia langue ei sur le pha- 

Ges replis ojit rey.u le nom de 
piliers du voile du palais. On les dis- 
'"igue, d'après leur direction, enanté- 
■'ieurs et postérieurs. 

«) Les f)iUevs anlérieurs, parlis de Ia base de Ia luelte, seporlcntd'aborden debors, 
l'uisen baseten avant, pour venir se terminer à Ia base de Ia langue, immédiatcment 
C" arrière de rexlrémilé antérieure du V lingual. Cbacun d'eux renferme dans 

épaisseur un muscle ([ue nous décrirons dans un instant, le muscle glosso-sla- 
l''>yl''i- l..es (leux piliers antérieurs, réunis Tun à Faulre, formenl une longue 
arcade, dont Ia concavilé regarde en bas, et qui serait Iròs régulière, si elle ii'était 
interroinpue ii sou milieu par Ia luelte. deite arcade d'unc part et, d'autre pari. Ia 
'•ase (le Ia langue, circouscrivenlune ouvcrlureen gueulede four, Visthme du gosier, 

Icíjuel líi bouche communiíiue avec le pluirynx. L'islhme du gosier devient 
ainsi Ia liinile séparalive entro les deux cavités précitdcs : toul ce qui esl en avant 

' isllune apparlienl à Ia bouche ; loul ce qui eslen arrière fail i)artiedu pharynx. 

Fig. 19. 
r/islliirio du gosier, vu i)ar sa facii anlóricuro. 

1, voile ilu palais, avcc 2', son raphó. — luoUe. — 
3, pilior anUh'ieur (iu voilo. — i, pilior poslóriour. — 5, 
amy^dalo. — C, paroi poslérieure du pharynx. — T, laujrue, 
iK^primóc forleincnt au inoycn ti"uü abaisscur. 
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piliers jiostérieurs, nés coiiuuo los précddeiils de Ia ))asi; ilc Ia luellu. sí- 
(lirigeat oliliciueincnl on l)as, en (lehors el eii arrièri-, iiour veiiir se terniiner 
yiir les culés dii pluirynx. lis coiitiennenl daiis Icur lípaissuiir le iiuiscle ])haryngc)- 
stapliyliii. II csl à veinarquer (|iic cliaoiin dos piliers ])ostérieiirs (k'l)ordc 
cii dedans le i)ilier antéricur corrcspondanl, de tclle sorte (jue lors(ju'üii ouvre Ia 
l)Ouclie el (pron ahaisse Ia laiiguc siir iiu individu vivant (lig. l!)j, on apci\;oil avci- 
Ia pliis grande racililé les qiiatre piliers. (lliacun des piliers postéricurs décrit une 
coiirl)e à concavilc dirigf^e eii dedans et en arrière. lléiinis Tun à raulre, eclui 
du còté droit et eehii du cúlé ganche circoiiscrivcnl, dans lenr enseinhie, nn ori- 
(icc donl Ia fornie et les diniensioíis varient naturellenienl snivant que le nuiscle 
pharyngo-slapliylin está TtHat de repôs on en conlraction. (Jet orifice lail coniinu- 
niquer le i>haryiix buccal avec rarrière-cavilé des fosses nasales : on pourrail ra|)- 
peler, par opposition avec rislliine du gosier, Vislhme naso-plicivyníjien. 

c. Fosse íDnygdalienne. — Kntre le pilier anlérieur et le jiilier postérienr dn 
voile (In palais se trouve, de chaque còté, nne dé[)resslon i)rofonde ct de forme 
triangniaire (lig, 10 et fig. dont l;i base dirigée en bas répond aii liord de Ia 
langne et à Ia pai'oi latóralc dn i»liarynx : c'esl Ia fosse amygdalienne. dans 
laípielle vient se logei' Taniygdale (voy. Ámygdale). 

r>. — (IdNSTITCTÍON ANATdM lorio 

Le voile dn j)alais coinprend dans sa strnctnre : 1» nne lanie aponi''vroli(jne. apo- 
névrose du voile du palais, ([ni en constitne ponr ainsi dire le s(|nelelte ; 2" des 
innscles, les inuscles du voile du palais; ÍJ" une muqueuse : i° des glaiides. 

1° Apoiiévrose du voile du palais. — L aponévrosc dn voile dn palais n'occnpi' 
([ue le tiers antcírienr de Ia longuenr totale du voile. De fornie (|nadrilalòre. ellc 
s'atlarhe, en avant, an hord postérieni' de Ia vonte palatine; latéraleníenl, elle se 
lixe encore snr le crocliet de Tapopliyse |)t(':rygoíde et ])arait se confondre, à ce 
nivean, avec le tendon rélléclii dn ninscle |)érislapliylin externe; en arrière. enliii. 
elle se perd insensiblenient an inilien des iaisceanx nuiscnlaires (jui viennenl s'in- 
sérer snr elle. L'apondvrose ])alatine est três rdsistaiite, qnoiipie forl inince. 
rn.i..MX fail reniar(]ner avec raison (pi'elle est, jiar le seul fail de ses insertions 
0ssens(!s, parfaiteineiit tendue : il en résultí! qn'il irest pas loujonrs facile dans Ia 
liraliíjue de retronver par le touclier le hord poslt-iienr de Ia vonte palatine, Ia 
sensation fonrnie an doigt |)ar le palais ossluix se continnanl. gni(;e ii Ia tension 
de Ia lanie lihrense précilée, snr Ia |)artie antéi ienre du [)alais nienihraneux. 

2' Muscles du voile du palais. — I,es ninscles nioteurs dn voile du jialais sont 
an iioinhre de dix, cin([ de cha(|ue còté. Dans Ia nonienclalure anatoniiíjne, on 
designe ces muscles par nn noni ([iii se conijtose de deux inots: le premier rappellc 
lenr origine ; le second est le mot stapitylin, de (jui signilie luetle. (!e soul 
le palalo-staphylin, le pélro-síapltylin ou pévislaphylin iiitenie, le sp/iéno-slajilii/- 
li)i on pévislaphylin exlerne, le (jlosso-slaphylin el \c pharymjo-stapliylin. 

1° l'Ai,.vT()-sTAruvi.iN. .— Le palato-staphylin (fig. áO.Oj se jirésenle sons Ia lornie 
d'un petil faiscean e,ylindii(|ne. silné snr Ia face postérienn- dn voiio dn palais, 
de chaque còté d(! ia ligne médiane. 

a. Inserlions. —II nait, en avant, sur l aponévrose palatine, immédialenienl on 
arrière de Tepine na^ale |)oslérieure. De lã, il se porte en arrière et en has, jus- 
(jiran sommet de Ia liielte, oii il se termine. 

i 



Muscles (lu voile du paUiis. vuo [)0Sléri(3ure. 
íTàru! a iH('' scli^, it droitc ot à ^rauclip, Iransvcrsalemont (ra]>()r(l jusi|u aii >0Ísinaj;e <lc rópinc du sphónoVdc, puis 

ol)!i<|uoinei)l j\ist}ii'au sinuü sphénüidal; un st} lei a été iiitroduil dans Ia Iruinpc du còlô droit.) 
'•1. Hioanos, avoc : 1". cornei moycn; 1", cornei infói-ieur. — 2. Irompo d líusliíchc, avoc : Ü'. sa porlioji (Ibru- <aplilagi|jf.ij^,». 2", sa portio» osseuso*-~ li, coustricleur sup^rieur du pliaryux incisó cl eu dchors. — 4. apo- 
^■''üso latéi-ulc du pharjiix. — 5, luolU'. — (i pilato slapliyliii ou azyíjos dc ía luotlo. — 7, 7', périslupliylin iulernu. — 
P í*««<Upliyllu nxlenu', «voe 8', s()u loudou. — í). pharyngo-slaphyliii, avoc : O', sa porlioii p-iucipale; 9", son fais- 

/^.r salpiiifío-pliarvii^ncn; 1>"", sou faiscoau acccssoiro palalo pliarynj;iou. — 10, plóryjjoídien inleruc. — 11. inft'1'icur. — li, uei-f liuíjual, avoc Ia corde du lynipan. — lii. artòrc carolido exlcnip. — 14. loiniioralo siv- 
'l'cV rniaxlllaire iuloriip, avcc: Ir», nióiiiukróc moNeuiie; 17, dcnlaire iufrnouiv. — 18, sinus spliónoVdal. - •. base ih» Ia lau;:ut». — áO, roudjlo du luavillalrc infcriour. 

"'>1'^'!' cL inédiaii, aiuiiiel Ics iuicieiis aiiatomislcs avaienl donné le noni ã'azijgO!^ 
líi tuette (azygos nvuln-). 

Áctiun — (Jiiaiid ils se contractciil, les ])alato-sta])liylins élòvcnl Ia lucttc 
''I •'iiccourcisseiit Io voilc du ])alais dans le seus de sa longiieiir. 

•'kuistaimivlin intkunk. — Le pürislapliyliu interno (lig. 20,7) est un niuscle 
"dianó, (Uroil (!l liatil, lai-ge cn bas, (jui s'étond de Ia l)ase du eràne an voile dii 
i>alais. CesI \fí pétro-alaphiilin de certains auleiirs, \c pét7'o-salpingo-staphijlin dei 
''MAUSSIKII. 

íi. /«.se/'/ío>is. — 11 s'insère en liaul: 1° par ses íaisceaiix postérieurs, sur ia laci^ 
"'léri(Hii-(> (1(1 cocluT, en avaiit et un peu en dehüi's de rorílice d'enlréc du canal 
'•'irotidien ; i' par ses faiscoaux anlérieurs, sur Ia face postéro-intcrnc et sur le 
1'linclier de Ia |)orliün cartilngincuse de Ia tronipo d Euslache. Toutes ces inser- 
tions se loiil à l'aidi> <le lil)rcs apoiiévroli(iues oídinairenient Ires couiles. De celte 

^N.VTÜMIK II\ MAIXK. — 'fi IV, 5« ÉlilT. 4 

1). Riipportí. — Kecouvert par Ia niuqueuse de ia lace postérieure du voile du 
palais, l(í palalo-staphylin recouvre à son lour le tendon terminai du périslaphylin 
interne. I'ar son còlé interne, ii esl contigu à son liomonynie du côté opposé dans 
tonto son étendue. Co rapport de contiguíté est lei que, dans bien des cas, les denx 
palato-stajdiylins jiaraissonl se confondre et ne former qu'un seul niusclo, niuscle 
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clouble insertion, le péristapliyliii interne se porte ohliquemenl cn bas et cn 
dedans et s'épanoiiit en un large éventail, donl les faisceaux divergents recouvrenl 
toiite l<a face poste'rieure du voile dii palais. De ces faisceaux tenninaux dii 
niuscle, les antérieiirs se (ixent h l'apondvrose palatinc ci-dessiis décrito;los 
postérieurs s'entrecrüisent sur Ia ligne médiane avee coux dii cuté opposé, eii 
forniant une espèce de rujjlié ([ui esl i)Iacé ininu^diatenuMil aii-dessous des palato- 
staphylins. 

b. Ilapporls. —A son origine, le périsfaphylin interne répond à Ia partie ia pius 
reciilée dii cartilagedelat,r()nii)e. II Ia recouvre en grande partie et prend sur ellc, 
coinme nous venons de le voir, un cerlain nonibre de ses inserlions. — IMus bas, 
il longe encore Ia face i)ostc'ro-interuo de Ia Ironipe, mais sans s'y insdrer. Elle lui 
cst unio, cepenilant, par un tissn ronjonclif três dense. — l'his l)as encore, au-des- 

sons de Ia j)ar()i cranienne, le ])érista- 
pbylin interne est recouverl, en de- 
dans, [)ar Ia niu(|ueus(í du pliarynx 
d'abord, |)uis par Ia niu(iueuse posté- 
rieure du voile du ])alais. Eu deliors, 
il répond succ<íssivenient : 1" dans sa 
porlion desccndante, aux nmsclés cons- 
lrictcnrsup('rienr du pliarynx et péris- 
lapbylin externe; á" dans sa porliou 
boi'izonlale, au pliaryngo-slapliylin. 

c. Áction. — Au point de vuc de 
Taction des péristapliylins iniernes, il 
est à considérer que ces deux nmscles 
fonnenl, dans leur ensenible, une sorte 
de sangie dont Ii's deux extréniités sonl 
lixées à Ia base ilu cràne et donl Ia 
parlií! nioyenne, mobile, répond au 
voibí du i)alais. lis portent donc en 
hanl, (juand ils se conlraclenl, celte 
parlie moyenne de Ia sangie muscu- 
laire et, en méme temps, le voile du 
|)alais(pii Ini *!st inlinuMuent uni. Mais 
ce iresi pas !oul. En raison iles rela- 
tions intimes, ci-dessus déerites, (|ui 
unisseni les faisseaux d'origine du 
muscle il Ia Ironipe (rEustaclie, le 
péristaphylin interne agil aussi suree 
coiiduit ; il cbacune d(! ses conlrae- 
tions, il soulève son plancher et rétré- 
cil ainsi son orifice [iliaryngien. Au 

total, le muscle péristaphylin iulerne est etévateur du voile du paldis et constric- 
teur de Ia Irompe. 

8° I'kuistai'iivi-i\ kxteunk. — L(! piirislapbylin externe (lig. áü,8) s'étend, comme 
le précédent, de Ia bas(! ilu cràne au voile du palais. (Tesl le sphéiio-skiplnjtin ou 
sphéno-salpimjo-stdphylin de certains auteurs. 

a. Insertions. — II premi naissance, en liaut: 1° dans cette íbssette allongée, dite 

l'i«. 21. 
La troiiipu írKustaclie, vuc à Ia base <lu cràne, 

poiir Miontror ses rap[M)rts aver les muscles 
ptíriálaphylins. 
i, aile cxlcnio i!«' ra|)0|ili\>e — i, uilr íiiUtuc 

avoc 2', son crochol. — il, choauc, avec : V, roniot jiifí'- 
riíMir; i\ comei inoyrii. — (ruinpo «I Hu^laclio í|>orlioti 
filiro-carlilaíçiiiouso). — O, a|>onr\ro«.o lalrralo <lu plianiix. 
— 7, inloriio, ci) (hsiaiiâ. — S, néri^ta- 

nlorno, avt>r H\ ^)ii (nuloii. — í>, ncrfs doiilaii-i» 
cl liii^ual, jsorlaiil <iu trouuvale. — lu, artòro 
rnoyoitnn, s cnu^a^^cniil dans Io trou prtit roíid. — 11. comí\l<> 
de Tuccipital. — 12, surfaru liasilaiiT. — '3. h-ou drcluré 
antrricur. — I uorf vidioii, »i'(Mi;;ap:<'aul daiH Io canal 
vidícn. — lj, carolido inlrme. — l«», «Irniii^re molaíre. 
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fosselte scaphoíde, qui cst sitiiéc sur le còló postéro-interne de Ia base de Tapo- 
pliyse ])tL'r3'goVde, au-dcssus el eu dedans de Ia fosse d'insertion du ptérygoídien 
interne ; 2° sui- cetle parüo de Ia grande aile dii spliénoide qui esl placée en avant 
Cl eu dedans du trou ovale ; li' sur Ia lace antéro-exlerne de Ia Irompe d'Euslache, 
à Ia fois sur le crochel cartilagineux. el sur Ia lanie íibreuse qui lui fait suile. De 
••ellc triple origine, les faisceaux conslilulifs du péristaphylin exlerne se portent 
verlicalenienlcn l)as elen avanl, ensuivant Taile inlerne de rnpophyse ptérygoíde. 
Arrivés au r.roeliel qui lermine celte aile, uncertain nomlire deces faisceaux (ceux 
<iui proviennent de Ia Ironipe, Tuoltsch) se íixent à Tapopliyse plérygoíde; les 
aulrcs, el c'esl le plus grand nouibro, se jeltcnl sur iin lendon, leqiiel sc rélléchit 
sur le croclxet plérygoídien, se porte alors Iransversalement cn dedans el finalenient 
vieni se lerminer, cn sVílargissant cn éventail, siir Ia face inférieure de. Tapo- 
névrose du vüile du palais. Une pelile synoviale favorise le glissemenl du tondon 
l)récilé sur le cvochel plérygoídien, qui 
<levienl ainsi, pour lui, une vdrilable 
poulie de réllexion. 

1>. Rapporls. — Ainsi enlendu, le 
nuiscle itdrista])hyliii extcriuí nous pré- 
sente deux portions, Tune verticale ou 
descendaiile, Taulre horizonlale. — l)an>^ 

portion verticale on nnisculeuse, il esl 
cn rapport : 1" cn dehors, avee le nmscle 

plérygoídien iiilcrne, donl il cst separe 
par une laine conjonclive (íig. 2'2, Ib), qui 
líinlòt esl sinipleiuenl celluleuse, lantòl 
franclienienl ai)onévrotique; á^en dedans, 
í^vec le nuiscle |)crislapliylin inlerne, donl 
'1 esl séparé par Io conslricteur supériour 
•Jii l)liarynx. — J)ans »a portion horizon- 
lule ou tendiiieuse, il n-pond, cn haut, à 
' íilionévrose du voilc du palais, en bas h 
''íi nuKpicusc inférieure. 

c. Action. — Le inuscle périslajihylin 
<^xlerne, coniiue le précédent, exerce à Ia 
fois sou arlion sur le voile du palais el 

Ia troinpe d Kuslacbe. i'ar Ia grande 

Lo inusclo péristaphylin externe, 
vuc püslérieurc. 

(Le périslaphyliii iiilorne a óló seclionii6 el ; un 
slvlot u clé iütroiluit (laiis Ia Irumpo.) 

1, portion osseuso de Ia Iroiiipo (rEustache. — 2, sa 
poriioii carlila^ineuse. — inusclo pi^nstaplijlin cv- 
ierne, avec 'i\ son lendon. — 4, 4\ périslapliylin in- 
lerne. seclionné el tVigné. — 5, plérygoídien inlerne. — 
f», arlère niaxillaire inlerne,uvec : 7, nuMiin^óc nioyenne; 
S, denlaire inférieure. — H, nerf denlaire inlérieur. — 10, 
lin<;ual. — 11, oorde du lynipan, ~ 12. crochel de Tailc 
inlerne de l'apophyse plérygoYde. — 13,13', clioanes. — 1 i-, 
sinus spliónoidai. —15, aponévrose laléralo du pliarynx. 

'"iyorité de scs libres, 11 ali ire en dehors 
'il laine a|)onévrotique sur laíjuclle il s'in- 

: il cst toiseur du voile du palais. 
^'•11' celles de scs (ihr(ís iiiil se délaclieiit 

Ia Ironipe (libres lubaires), il allire en avanl cl en dehors Ia paroi anléro- 
<^xterne, il Técarle ainsi do Ia paroi opposéecl, du niôine coup, il agrandil Ia 
'"inière du canal ; il esl donc dilalaleur de Ia Irompe. 

_ I'iiauvn(1()-st\1'I1yi-ix. — Le pharyngo-slaphylin (lig. 20,ü|, coninie son noin 
' ''idi([uc, va du voile du palais au pharynx. On lo designe encore sons le iiom de 

/'«'luto-pliaryngien. 
'i- Insertions. — II nait à Ia face poslcricure du voilc du palais par une exlréinitó 

et niince, qui s'enlrecroise, sur Ia. ligne inédiane, avec rextrémilé simihiire 
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<le cclui ilu còló opposé. Do là, il sü porte obli([uciiient en dehoi^s et il arrivc vors 
les parties latérales dii voile, oii 11 est i'(íjoinl cl reiilbrcé par deiix laisceniix pliis 
petlls, <iiii cüiistitiient ses faiscemix accexsoires. De deiix falsceaiix accessíjlros, 
riui SC détaciic de Tapunevrose dii volie dii palals, toiit près de Ia voulc palatine, 
<;'est le faisceaa /.Hilato-p/iari/ngien; Taiilre, sons le nom de fahceau salidngu- 
pharyngien (voy. t. 111, Trompe d'I-Juxlac/ie), ánsccná úc rextrémité inférieiire du 
l)üiirrelet carlilaglneiix dela trum])e. Le pharyiigo-slaphyllii se compose donc de 
trois [)oi'tiotis, une portloii ])riiicii)ale tít dciix portloiis accessolres, (]ui, [)arlanl de 
poiiits dllKreiits, convergent les unes vers les aiilres, et llnisseni par se r(!iinir, 
poiir foriiier, siir les [)arties latdralesdii voile dii palais, lui faisceaii uiiiiiiie. 

Airisi foriiié, le pharyngo-slai)hylin s'engage dans le pilier postérieiir du voile du 
palais, doiit il constitue pour ainsi dire le sijuelelte. II gagneavec lui Ia paroi latd- 
rale du jiliarynx, oü il se termine de Ia l'a(;on suivante : ses laisceaux internes se 
prolongenljusqu'íi Ia ligue niédiane et s"y entrecrois(ínt avec leurs homologues du 

opposé; ses faisceaux moyens s'alíaclienl à Taponévrose du ])liarynx; ses 
faisccaux externes, enlin, descendenl vers le lai'ynx et se lixent au Ijord post(;rieur 
du cartilage tliyroTde. 

I). Itapporls. — Sur le voile du palais, le pluiryngo-staphylin est situé immédia- 
tement au-dessous du péristapliylin interne. 1'lus loin, au niveau du pharynx, il 
répond en dedans ii Ia inu(jueuse pliaryngienne, en deliors aux faisceaux museu- 
laires des constricteurs. 

e. Action. —Sou action est complexe : 1° par rensemhle ile ses (ibres, il (5lève le 
pliarynx et le larynx; '1" par ses fll)res internes, (jui sont situées sur Ia ligue 
médiane par leurs deux exirémités et (jui ddcrivenl dans leurensemble une courhe 
à concavité intei'ne, il rétrécit (;elte oiivertiire en forme de lioulontiièreijui faitcoin- 
niuniquer le pharynx avec l'arrière-cavilé des fosses nasales et ([ue nous avons 
appeléc Visthme naso-pharyngien; 3" enlin, par son faisceau accessoire salpingo- 
pharyngien, il éearte Ia [)aroi postérieure de Ia tronipe de Ia paroi üpi)osóc et, 
comme le [)érislaphylin externe, il devient un dilatateurde ce (^onduit. Au total, le 
muscle |)haryngo staphylin est éleoateur du lanjnx et du pliarynx, conslricleur 
de Cisíhme naso-pharyngien el dilatateur de Ia Irompe. 

(ÍI.OSSO-ST.UMIYLIN. — Li! glosso-slapliylin, eneore a])pelé palato-glosse, s'élend 
(le Ia face inféi ieui'e du voile du palais íi Ia hase de Ia langue, en suivant Io pilier 
antérieur. Nous Tavons déjà décrit ;ipro|)os des niuscles de Ia langue (voy. t. III, 
Langue). iNous n'y reviendrons pas ici. Nous nous contenterons de ra|)peler (jue, 
quand il se contracte, il porte Ia langue en haut et en ariière, en môme temps, 
(iu'il ahaisse le voile du palais et, de ce fait, r(Ui't5cit fouverlure (pii fait conimuni- 
(|uer Ia bouche avec le |)harynx. 

3' Muqueuse du voile dii palais. — La face supérieure et Ia face inférieure du voile 
du palais sonl revútues Tuncet 1'autre |)ar une memhrane nuniueiise ^(ig. áH). (]es 
deux feuillets nuKjueux, tnut/uense superieure et muqueuse inferieurc du voile, 
qui se réunissent au niveau du hord libre, sont reniarquables en (;e que chacun 
d'eux pn'sente les caracteres de Ia miniueuse avec la<|uelle il se continue et dont il 
derive. C/est ainsi ([ue Ia muqueus(> inférieure, (|ui fait suite à Ia niu(|neusc huccale, 
est, comme (;(.'tt(! derniòre, rosee, li.sse, é|)aiss(! et possède un épitiiélium pavimen- 
teux stratilié. D(! inihne. Ia nuKiueuse supérieure, <|ui n'esl (pie Ia continuation 
do Ia mu(iueus(! nasale, (;sl rouge, inégale, mince et surniontée d'un épithélium 
cylin(lri(|ue a cils vibraliles. II convient (rajouter (jue cet épithélium cylindri(iiic 



rfoccupc loulo réteiiduo de líi inuqueuso supí^rieure que p1io:í le iioiivoau-né. Chez 
radulte, on no le ren- jp 

I , ,, , 7 4 ® 1 ? 7 
corure ;^uere (jii a Ia par- í l _ 
lie finlérioure^^ da voile^; 

de répithéliuin pavimen- 
leux stralifié. Au-dessous 
de Ia inuqueuse propre- 
inent dite s'étale une 
iiiippe de tissu conjonc- 
f-it", le iissu conjoncHf 
^ous-miiqueux, relative- 
nienl dense sur Ia face 
inférieure da voile; plus 
làche sur Ia face supé- 
rieure, heaucoup plus 
lâche encore au uiveau 
de Ia luette, qui, pour cette raison presente une prédisposition toute particulière 
•nix inlillrations séreuses. 

Kík. 23. 
Coupü froritalc du voilc du palais, pratiquéo un pcu en arrièro 

des choaiios (demi-scliéiiiatique). 
.CjC, ligriic médiane. — 1. mu(^uruse supórieurc. — nmqueuse infóriciive. 

— 3, couclio glandulaire, avcc 3 , 3\ caiiaux cxcróleui-s. — 4, élalenieiiC apo- 
iióvrolii]ue <lu périslapliylin eilerno. • 5, étalcmeut nnisculaire du pcrislapliyllii 
inlornc ct du pharyiigo-slaphyliii, — G, ti. palalo-slaphyllu (azy>:os de Ia lucUe). 
— 7, coiipe lrai)svcr>ale d ua faisccau acccssoire du pharyngo-slaphyliii remon- 
laiit vcrs Ia Irompe. 

4" Glandes du voile du palais 
0'landes, qui se trouvent 
disséniinées sur ses deux. 
liices Elles fornient ainsi 
deux couches, Tune sup6- 
''ieure, Taulre inférieure. — 
'"1 couche supérieure est 
'orinée par des glandes qui, 
inürpliologi(|uenient, rap- 
P^íllent celles de Ia pitui- 
1'iire. Elles sont relalive- 
luent rares et isolées, plus 
noinbreuses cependant sur 

parties latérales qu'à Ia 
piiflie nioyenne. La ])luparl 
'' etitre elles sont profondé- 
""'"t siluées dans rinter- 
valle des faisceaux nuiscu- 
'lires sous-jacents à Ia inu- 
'lueuse : il en resulte que, 

fl>a(|ue contraction nius- 
'-ulaire, les acini glandulai- 
'cs se trouvent conipriinés 

''"ítéralenieiit et déverseiit 
jciircontenu ii Ia surface de 

"'U(iueuse. — La couche 
^'^hriuure {lig, á3, 3), beau- 

plus riche et pour ainsi 

Le voile du palais possède de nombreuses 

Kig. á4. 
Coupo loiifçitudiiialo (Io Ia lucile, poui' niontrer scs dillerenles 

cüuclios (sujei de áii uns, d'a|)rès Toi!hneu.\). 
l, inu(|upuse do lu faco poslí^rieuro ou nasaic. — 2, muqueuso do Ia 

faco aulòrifure ou buccalo. — 3, glajidos inui|ueuscs.— 4, übres musculaircs 
slríóoâ. — 5, libres éIasUi|ucs. 
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dirc continue, attcint jusqu'à 't ol inénie ;> milliinèlres (répnisseiir h sa partic anlé- 
rieurc. Dela, ellc va cn diiuiniiant ct no inosiire j)lus, au voisinajíc de Ia lucttc, que 
l milliniòtre. Elleconiprend des glandes en <,'rapi)C, cn lout scnil)lal)lcsaux glandules 
salivairesque nous avons déjà ddcrites sur los lèvres, Ics joues cl Ia voulc palalinc. 

(]. — Vaisskaux et xeufs 

1° Artères. — Les artèrcs dii voilo dii ])alais provienncnt de Irois sourres : 1° de 
\ti palatinesnpérieiiveou dcscendanle, liranclie de Ia maxillaire interne, (|ui arrive 
à ia voute i)alatine cn suivant le condnit palatin postérieur; "1" de Ia palalinc 
inférieuve ou ascendanle, ln-anche de Ia faciale, dont Ics ranuiscules lerniinaux 
«'anasloniosent avec ceiix de l'arl(!re précédcnte; I-J" de \a pharyngienne inférieitre, 
jjranchc de Ia carótide externe, (jlii cnvoie (jiielijues ranicaux anx jiiliers poslé- 
rieiirs. 

2' Veines. — Lcs veines se diviíjcnt en deiix gronpes. — Los unes, veittea supé- 
rieures,se inOlenl aux veines postérieures de Ia [)ituitaire ct, avec clles, aboutis- 
senl au plexus vcineux de ia fosse zygoiuali(inc. — I^es autrcs, veines inférieures, 
Iwaucoup i)ius importantes (jiie ies préciídcntes, se dirigent tout d'al)ord vers les 
parties latiírales dii voile du palais et s'unisscnt alors, soil aux vciues des aniyg- 
dales, soit à celles de Ia l)ase de Ia langue. l''inalonient, elles viennent se jcter, 
coinnie ces dernières, dans Ia veinc jugulaire interne ou Tun de scs allluents. 

3" Lymphatiqiies. — Des lynipliatiíjueHse distingucnt, de nnhne, en supérieurs ct 
inférieurs : les prcniiers relativenicnt peii dévclopj)és; les seconds heaucou]) ]>lus 
riclies et forniant à Ia face inférieure dn voile dn palais un réseau (jui, par Ia nuilti- 
plicité et le volume des vaisseaux (jiii le composent, peut ítre compai-é à celui de 
Ia face dorsalo de Ia langue (Sai'1'kv). Cest au niveau de Ia liiettc(|uc le véseau lyni- 
])liatique ])rL^eiile son pius grand dévcloppenient. Les troni-s et tronrulcs qui pro- 
vienncnt du réseau lyuiiiliatiipie du voile du ])alais se dii'igent tous' en arrière 
vers le i)liarynx. A rexception de (juclqucs-uns (jui, dc Ia face supérieure du voile 
se portcnt cn liaut (lijmphaliques asceiidantx) ])our se rcndre aux ganglions rctro- 
j)liaryngiens, tons les autres se jtorlent en i)as ct en dchors {lymphaliques descen- 
danlea) et, a])rès avoir traversé le constricteur supéricur du pliarynx, viennent 
se terniiner dans lcs ganglions silués en avant de Ia jugulaire interne immédia- 
tcmcnt au (lessous du ventre postérieur du digaslri(iue. 

4" Nerfs. — Les nerfs sont moteurs ou sensitifs. — Les nerfs moleurs, deslitiés 
aux muscics, i)ioviennent de diverses sources, savoir: pour lê pcrislapliylin cxleriic, 
de Ia racinc motrice du trijumeau; ])our le péristapliylin iiilerne ct Io jialato- 
stajjhylin, du facial par rintermédiaire du grand nerf pétreux superllciel et du gan- " 
glion sphcno-palatin ; pour le glosso-sta[)liylin, également du facial par son rameau 
lingual; pour le jjharyngo-stapliylin, du plexus pliaryngien. — Ouaut aux nerfs 
sensitifs, ils sont Iburnis par le ganglion spliéno-palatin, (jui, comnic ou le sait, 
est annexé au maxillaire supéricur ou deuxiònie branclie du trijumeau (voy. t. lll, 
iXevf trijumeau). 

I). — AMV(ÍI)AI.K.S 

Lcsamygdalcs (dc à;rjYÒá/.r,, amande), cncore appelées tonsilles, sont des organes 
lympiioídes annexés à Ia muqueu:^ de risllinic du gosier. Ou lcs designe quolquu- 
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foissousio norn dUimi/gdales palatines ou gullurales, pour les dislinguer (rime 
aiUre amygdale, Wimygdale pharyngienne, qui occupe Ia partie siipérieurc du 
pharynx el- (pie. noas éludicrons jilus loin à propos de cc dcniior organe. Les 
aiiiygdales existciit chez le plus grand noinbre dcs mainuiiferes, mais avec ime 
conliguratioii généralc et uii développement qui est foi t variahle ; três dóveloppécs 
en general cliez les solijjèdes 
elies runiiuants, ellessonllrès 
réduites cliez le Ia})in, plus 
i'<5duites eiicore cliez le cobayc 
'!l Ia souris'. 

1° SiUiation. — Au nombre 
'le deux. Pune droite, Taulre 
gaúche, les amygdales (lig. 
-•">,!) sonl siluées sur Ia yiaroi 
laltirale du pliarynx, iinmédia- 
lenieiit en arrière de IMstluno 
•Iti gosier. Fins explicilcuienl, 
<'llcs occnpent 1'excavaliün, ci- 
'lossus décrile sons le noni dc 
fosse üinngdalienne, qui ré- 
siille, à droite et à ganche, dc 
''•'carleineiit du pilier anlé- 
•'iciir et (In pilier postí-rieur du 
voile du palais. 

á;i. 
L'aniygiIiilo droilo, vue cn [ilace. 

(La tôle a ólc scióc sur Ia liune múliano, seg:nie»l (Jroil de Ia coupe.) 
I, arnyi?(ia!o. — i, vollc du palais, avec : :i, sou pilier anlériour; i, 

sou pilier poslóriour. — 5, fossolto siis-amy«ç(lalioimo. — G, base dc Ia 
laujçuü, avec ses lormaLious a<lóuoides. — 7, fosses nasales. - 8, pharynx 
na>ul. — 'J, Irotnpc (rHuslaclie. — 10, fosselle dc Uosoumüllcr. —11, 
auiyj^dalc pliarynf^ionuc et, cu arrière tleile, Ia poche pharynj^ienne. — 
12, occipitalo. — coloiiue vertéhrale. 

2" Forme et dimensions. — 
'-''amygdale a ia forme d'un 
"voíde aplali ou, si Toii vent, 
'I une grosse aniandí?, (jui se- 
'■''lil appliqii(>(; par l'nne de ses 
'aces (;onti'c le lond de Texca- 
valioM ](r(''ciléo, et dont le 
gnuid axe serait légèrement oblíquo de hant en bas et (Favant en arrière. Ses 

'iiniensions, en deliors de loulo inIUience pathologique, varient beaueoup suivanl 
'cs sujeis ; entre Tamygdale rudimentaire, sim[)le plaque à peine saillante sur Ia 
I'aroi pharyngienne, et ces amygdales volnminenses qui débordent les piliers el 

^avancent plus ou moins du còté du plan m(!dian, se trouvent teus les autrcs 
J^terniiidiaires. A lY-tat de d(jveloppement ordinaire, Tamygdale mesure de 20 ii 

'"illinièlres de hantoiir, sur Io millimòtres de largeur et 10 millimèires 
•''•^paissenr. 

3 Rapports. — Ou considero ii l'amygdale, commc ii uno anuindo, deux faces, 

interne, Tautrc externe, deux bords et deux cxtrcímitüs : 
l ace interne. — La face interne libre, tant(jt plane, tantiM convexe, est recou- 

^^'ilodans tonle son étenduc par Ia nuuiueuse pharyngienne. Klle nons presente 
grand nombre d'orilices (jui, suivant les cas, sont arrondis, ovalaires, triangu- 

jiucs, en forme de simples fenles. Ces orillces, lout aussi variables par leurs 

I '""-'"sions (pie par leur forme, nous conduisent dans des cavités anfractueuses, 
(^>'!fples umygdaliens, ([ui s"avancent plus ou moins dans réi)aisseur de Ia 
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inassc glandulairc : on en iTiicontre souvcnt ijui s't;teiulenl jus(]u'ati ct-nlru ol 
iiiúine jus(jii'aii voisinage de Ia face cxloriie. Dans ces anrracluosités cn cul-de-sac 
«'aiiiasseiil dcs imicosilés, se coiicrélaiil parlois en des gnimeaux lilaiichàtros. 
(rime consistance dure, criino odeur ])Iiis ou inoins félide. 

b. Face externe. — La face externe de ramygdale s'ap|)lif|ue directemenl conlre 
iin petil iniiscle de Ia laiigiie, raiiiygdalo glosse Tar rinlennédiaire de ce iiuiscli' 
elle rüpond à Ia tiinique íil)rcuse dii pliaryiix, (jue doublenl en dehors les faisceanx 
du consli icleur supérienr. Au delà se troiive Yesi>ace maxillo-iiharijugien, espèce 
(Tangle dièdre à soinniet antérieur (íig. (>8), dans lequel cheniinent de haul en bas 
les organes les ])liis iinpoiianls : ia carótide intorne. Ia jngnlaire interne, le ])neu- 
niogastriqne, etc. (voy. Phnrijnx). Les rapports resjjcctifs de ces trois organes 

nous sont ddjà connns. (Juant ;i 
leurs rap])oils avec ramygdale, 
les seuls (|ni nous intéressent 
ponr rinstant, ils sont, à nion 
avis, beauconp nioins innniMiats 
(pi'on ne lérrit (Tordinaire. Si 
nous faisons passer par le inilien 
de Taniygdale nn axe transversal 
(lig. áO, xx), cet axe, après avoir 
Iraversi? Ia paroi du i)liarynx, 
rencontre Ia jtartie tout anté- 
rieure de Tespace inaxillo-plia- 
ryngien, r(']>n?sent('' ii ce nivean 
l»ar une couclie cellnlo-graisseuse 
d'nne três faible épaisseur. II ren- 
contre cnsuite le ])tdrygordien 
interne et, enlin, Ia branclie dn 
niaxillaire à riinion de ses trois 
(juarls antérieurs avec son (piart 
l)ostérieur. En arrière de cet axe 
se trouve une bonne inoitiê du 
ptérygoídien interne. i)uis les 
niuscles styliens, et ce n'est (jue 
au delà de ces derniers niuscles 
que se voit le paqnet vasculairc'. 
Ia cai'0tide étant en dedans et Ia 
jugiilaireen dehors. La carótide 
interne se trouve donc située, 

non |)as directenient en dehors de Taniygdale, mais bien en dehors et en arrière. 
Si je m'en ra])i)orte à mes observations faitessur des coupes de sujeis congeles, un 
intervalle de iíO à áii milliinttres separe ordinairenient le vaisseau de Ia glanile. 
ItiKFFKi., de son còld, à Ia suite de recherches sur 1(1 sujets. esl arrivti à cette con- 
elusion (jue Ia carótide externe, niônie (juand elle avait une courbure, reste ii 
17 niilliniètres envirun en arrière et en dehors du bord jiostérieur de Tamygilale. 
La carótide interne ne presente donc avec Ia lace externe de Taniygdale que dcs 
rapport ndativenient três (íloignés et il est inipossible (à moins (ranonialie, Tune 
des deux carótides ])ouvant, dans certains cas, arrivei- au contact du ])harynx juste 
au niveaii ile ramygdale) de léser ci' vaisseau dans Topéiation de ramygdalotomie. 

Kík. 20. 
Uapportá (Ic Ia face externe do Tainj-gdale. 

(Mèiiio próparaliou (juc dans Ia 25; l'amyj;(lalc a cnlovéi' 
cl ia paroi lalrraU' du ptiaruix forlcineiit érij^iióo cii avaiU.) 

1, licno jK)inlilIóe ii)di(|u>iiit Io conlour do rnnnjzdale. — á, paroi 
lalérale du nh.irynx, iucisri- ol «'tíitiici'. — 3, ^laiulo ^oun-rnasillairc. 

- V, sl)lo-iiyoVdioii. — 5, di^'Qslri<|uo. —T», plóiígoidien íulcrno. 
— 7, carótide primitivo. — 8, oarülido intoriic. — Ü. carolido 
oxtoriio. — lü.tlivroidioiino }iU|H'rÍour»s — It, linguale. — faciale. 
— 13, pharyn^ieinie.— H, j^rand hjpoglosHo. 

(IN)ur los autres indicalions, wir Ia (igurc 1>.) 
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L'h(íiiiori'hagie (jui a étó conslalcc quelqucfois à Ia suite do celte opcralion, prove- 
nail vraiseinblaljlcinent, iioii pas des carótides, mais plutòt d'unc artcre tonsillaire 
j)lus dévelojjpée que d'hal)ilude, ou bien encore de Ia facialo, que j'ai vue, dans bien 
des cas, envoyer une boucle jusque sur rextrémilé iiiférieure de rarnygdale. 

c. liordíi. — Des deiix bords de 

êíi»  
i'ainygdale, Tuu est aulérieur, 
Taulre i)osl(5rieur. Le ])reuiier, 
ordinaireinent mal délimité, est 
eii rappoi t avce le pilicr anLérieur 
du voile du palais, qui lerecoiivrc 
»'t s'éteiul uKhne sur luie parlie 
de Ia face interne de Ia glaiide. Le 
sccond, beaueoup plus net, ré- 
pond au pilicr poslérictir. 

d. Exlvéniilès. — Des deux 
'■xtrémilós de Tamygdale, rinle- 
1'ietire regarde Ia l)ase de Ia lan- 
giiü, dont clle est s('parce ]»ar un 
intervalle dc 3 ou O millimclres. 
'Ict inlerviille est rempli de glan- 
des rolliculeuscs, qui relient mani- 
lesteinent Tamygdale aiix glandcs 
'olliculeuses de Ia languc (amyg- 
'(ale linguale). l/cxtrémiu; supé- 
'■'eure rcpond h Tangle d'(5carle- 
"lent des deux piliers du voile 

palais. Mais clle no )'emonte 
l''i«jusqu'au sommct de cot angle : 
'' oxisle là, entro 1 amygdale ct Ia porlion inilialc des deux piliers, une pelile 
"'«pression dc forme triangulaire, que Ton designe sous le nom de fosxelte siis- 

ousus-lonsillaire. Cetle 
'''^•settc, lout aussi variablc dans ses 
'"iiiensions (juc Tamygdale olle-inóme, 
''I""id, d'a])ròs llis, ii Ia dcuxiènic 
^nle brancliiale de rembryoii. Klle est 

sièg(; d(> predilection des íislulcs,. 
'lites brancliiales. 

C.Otvv 

Fig. 27. 
Coupe liorizonlalo du cou passanl par le luilieu ilo 

rainygilalo (côlú gauclie, sogineni infórimir do Ia 
Cüupo). 
I, amysdale. — á, {çlosso-slaphvlin. — pharyiifjo-slaphylin. — 

V, paroi lalórdlc du pliarynx. — 5, plérvcoidion iniorne. — 6, ma\ii- 
lairti infcTÍeur. —7, osp.icc niaxillo-pliarvngicn. — 8, niassóler. — 
O, apophyse st^Ioide, avcc sos Iroi» luuscíes styliens, — 10» carolido 
inlíTuc. — 11. jugulaire iniorne. — 12, pncumo^faslriijuo. — 13. 
Srand synipalhiquft. — li. caroLido cxtornc. — 15, arlèrc occipiLalc. 
— IG, parotidc. — 17, slcrno-cléido-masto'ídicn. — 18, di}íaslri<|uo. 
— XX, axe Iratísvcrsiil passaut par le niiíieu dc faniv^dale. 

4° Structure. — Si Ton pratique sur 

"iinygdalo d'un liomnio ailulte, de áO 
ans, uno coupe Iransvcr.-^alc por- 

•"'"diculairc à sa suríacc, on constato 
d abord dig. á,S) rexislencií des 

' 'yplcs aniygdnliens, signalós ci-des- 
MIS. •l"ii sous Ia lornio de diverticu- 

i 4 j» 

Fig. 28. 
Coupc Ininsveisiitu ile raiiiygilale (soliêniaticiuo). 

1. plis. — á, div<Mli(*uluTns ou cryplcs. séparant Ics plis. 
— 3, cansulc liUreuse. — 4, cloisons conjoncli^cs issues do 
ia cap-iuie cl sélcvant vorlioalenienL dans Ic tniliou dos plis. 
— 5, doiix lübos de raniydalc. — (> ol 7. ôpillióliiini e{ 
dornjo do ia nuuiuouse l)ncc0-|)harvn;íienn0, se coulinuani 
sur Tainv^dalo avec •>' et 7' l ópilhólinin ct Ia couche propro 
«Io cot oryano. — S. (issii conjonctif >ou«-muijueiix. — O, 
jílandc acinouso souvranl à Ia surfaco do Ia niuquou<c. — 

!>". antros frlando-í s'ouvranl, Ia proniière à Ia Mirracc do 
raniyy^dalo. Ia soconde dans le fond d'»ni divorliculunj. 

'"lis (jii ,iy iViites, parlent do Ia faco 
"l-eine dc 1'organo ot s diendcnt |)lus 

loin du còtó do sa 1'acc externe : ces diverticulums sont étroits, irré- 
SC torminant toujours par un(! ou plusieurs cxtrcniilós ferniées en cul-de- 

^NATOMIK IlUMAINK. — T. IV, ÈDIT. .') 
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sac. Noiis eonstalons ensuito que r.miygdale cst (léliiuitée, du còté du pharyiix, par 
uno laine fibreiise, pius ou moins épaisse, mais continue, que i'on designe ordinai- 
reinent, mais fort impropremenl dii reste, sons le noni de capsule de Vamygdale. 

A. Divisiox EN I.011ES. — l'ar sa face externe et au niveau de sou pourtour. Ia cap- 
sule aniygdalienne se confond peu à peu avec le tissu cellulaire sous-muqueux, 
dont elle n'est qn'une dépendance. Par sa face interne, elle envoie dans Tépaisseur 

de Torgane un système de cloi- 
sons verticales (íig. 29, V), qui se 
dirigent vers sa surface, en che- 
minant constammcnt, entre deux 
diverticulums et à égale distance 
de chacun d'eux. (]es cloisons 
conjonctives ont pour résultal de 
divisor Tamygdale en un certain 
nombre de seginents, qui consti- 
tuent les lobes. 

li. Limites et desciuptiü.n des 
i.oiiEs. — l^cs lobes, comme nous 
le montre nelteinent Ia figure 2ü, 
sont exactement délimités, h 
droite et à gauclie, par deux des 
cloisons verticales précitées qui, 
lie ce fait, méritent le nom de 
cloisons inlerlobaires. lis s'élen- 
dcnt, en profondeur, depuis Ia 
lace libre de Tamygdale jusqirà Ia 
capsule libreuse et chacun creiix 
possède, ii sa partie luoyenne, 
un diverticuium ayant Ia môme 
direction que les cloisons inlerlo- 
baires. Du reste, tous les lobes 
amygdaliens ont Ia méme valeur 
mor|)bol()gi(ju(> : chacine lobe esl 
une amygdale en miniature et il 
sullit d'en éludier un seul pour 

avoir, sur Ia constitution anatoiuique de Torgane tout entier, une notion nette et 
l)récise. 

C. STnucTLitE uu LoitE AMYüDAi.iEN. — iNoiis venoiis de voir (jue les lobules amyg- 
daliens se composenl chacun d'iin diverticule central, qui s'ouvre à Ia surface de 
Torgane par sou extrtíniité interne et qui est circonscrit, sur les coles et au niveau 
de son exlrémité externe, par une paroi, parlout identi(iue à elle-mt?ine, allant du 
diverticuium aux cloisons interlobaires. Olnujue lobe, au point de viio anatomiíjue, 
se rdduit donc à Ia nienibrane, disposée en forme d'U, (pii sert de parois à son diver- 
ticuium central. Cette membrane, disons-le toul de suite, n'est (prune mmiueuse 
iiiodiíi(5e et nous pouvons, par conséciuent, lui considérerdeux couches : une couche 
superíicielle ou épilhéliale et une couche i)rofonde, (|ue nous désignerons, pourne 
rien préjuger de sa nature, sons Io nom úc unichc sous-épHhéliule. 

a. Couche épilhéliale, — I.a couche «^pithéliale ne dilTère pas de Ia couche épi- 

1 

Fig. á'J. 
Un lobulo atiiy^daiien (5 de Ia figuro prrcédcntiíi, vu à 

rotat d'isoIemenL ct à un prossisscnicnt considóralilo 
(scliéniatii]ue). 

limites sujierliciollcs du loluilc. — 2, «lívertíciiluin central ou 
crjpte amygdalioti. — 3, l upHiilc librous<». — V, dom cloisons 
iiilerloliaircs, formaiil los limilcs laléralos du lolnilo. — 5, couclio 
^pith(^liale. — <», couciio propro, avec : Ü', folliculos cios; ü", lis-u 
róticulé ínlerfolliculairo. — 7, ^land(> aciuc'us<>, H'ou>rant «Jun;* 
fond du div/TlicuUim. — 8, 8, lissu réticul»' dcs <I<mu IoIk'H Y0i>>ins. 
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thélialc de Ia niiuiucuse hucco-pharyngienne : c'est tin (?pilhéliuni pavimenteux 
stralilié, et nous y rencoiitrons succcssivcinenl (fig. Í29,5), en allant de Ia surface 
vers Ia profondeur, des cellules aplalies, des cellules rondes ou polyédriques el 
des cellules cylindriijues. 

li. Couche sous-épühéliale. —• La eoucho sous-épithéliale {lunique propre de 
Stímiií), qui represente hislologi(iueinent le derine de Ia mu<[ueuse bucco-pharyn- 
gienne(niais un derme profoudéuieiit niodifié, conime nous allons le voir), possède, 
coinnie ce dernier, de nombreuses papilles, qui, Irès développées à Ia surface de 
l'organe, s'atlenuent graduelleuienl au fur et à mesure qu'Gn descend dans le 
diverliculuni. Ilistologiiiuenieiil, elle se coaiposc d'un tissu réticulé, contenant 
de pelites forinations spliérlípies, que Ton designe sous le nom de grains ou de 
folliculex 

a) Le tissu réticulé est constitué par de fines trabécules conjonctives, qui, 
"aissant des cloisons interlobai- 
'■es, se dirigenl un peu dans lous 
'cs sens et s'anastoniüsent les 
unes avec, les aulres, de íaron à 
•ornier dans leur ensenible un 
vasto nUiculnni, dans les niailles 
'liiijuel se trouvent des cellules 
'yiipliatiíjues. Fí(!s niailles do 
CO róticuluni présenlent, en nio- 

yenne, de Kà 10 |ji de dianiètre et 
•^liacuno d'ollcs renlernio ordinai- 
fp'nonl deux ou trois cellules. 

'!>) Les grains ou foUicules do 
I aniygdnle (lig. sont situes, 

pou au-dessous de r('[)itlié- 
j'i"n,en plein tissu réticulé, dont 

se distinguont, tout d'al)onl, 
P'ir leur forme arrondie ou légè- 
■"onient ovalairí!, puis par leur 
couleur plus sonibre. IIssí! dispo- 
''Cnl d'()nlinaire en uiu; rangéo 
""'(puí, (pii fait loutle tour du 
'1'vcrlieuluni (d qui, par consé(iuonl, a dans son ensenible Ia forme d'un U ; ils 
"iRsurent, {)our Ia phqiarl, de I!00 à -400 ;j. et Tintervallo (jui les separe les uns des 
'filtres represento ordinairement Ia iiioilié ou Io quart do leur dianiètre. — Les 
ornins aniygdaliens sont, commo le tissu qui les entoure, des formations lym- 
P loides. (.iiacun d'oux a Ia valour (run folliculo cios et en pnísenlo tous les carac- 

*-''*-'8 hislologi(iues (voy. Fallicules cios de Vintestin) ; il so compose essentiolle- 
d un rcticuium conjonctif, dont les trabécules sontd'une extrònio délicatesso 

' dont les maillos, reiativement largos et làches, sont romplies par des cellules 
yiiqiliatiípios. Ii'é|iitiiéliuni amygdalion ost, dans Ia jjlupart des cas, plus ou jiioins 
I' lie de loucocyles : ce sont dos cellules lymphaliquos migratrices qui, do Tepais- 

du tissu réticulé sous-jacent, se portent vers Ia surface libro de Ia niuqueuse. 
■ "X íibrilles conjonctives et aux éléments collulairos que nous venons do décrire 

^'■'JPutenl, dans le tissu sous-éi)itliólial, de nombroux vaissoaux sanguins. Cos vais- 
"X provionnent de ceux, plus volumineux, qui occupent los cloisons interlobairos. 

Fig. so. 
Trois íolliculos cios ilo rainy«^(lale, pris sur un sujet 

lio :2ü ans ((rapròs Uettkkkh). 
C, C, C, folliculeft cios. — í7, ?7, i7, tissu róiiculé íiilorroUicuIaírc, 

formí par nii lin W-liculum cmprisoiumiít dans sos maiílcs dos cel- 
lules iviiiplialiquos. — V, V, ^aisseaux. 
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De líi, ils sMrradieiit dans tous les sens, eii suivaiit conslaininent les trabéculcs coii- 
joiicüves, lesíiiielles leur servent aiiisi ilo soutien. Disposés irrégiilièrement cl saiis 
ordre daiis Ic tissii réticulé, ils aUectenl dans les follicuies uno disposilion iieUe- 
nient radiaire, jc veux dire ({ue, dans chaíjue follicuie, ils vont tuus de Ia |>éri[)lidrii' 
au centre à Ia nianière (Tun rayon. 

I). (ÍLAXi)Ks Ex (:ii.\i'i'K AX.NKXÉKS A i.'amy(íi)AI,k. — Au-dessous (le rainygdale et sui- 
sou pourlour, dans le iissu sous-nuuiueux, se trouvent constaninient un cerlaiii 
nunibro tie glandes en í^rappe, (jui rappellent exactenient, par leur struclure et 
par leur signiCication, les glandes de niènie nature (jue Ton ronoontre à Ia l)ase 
de Ia langue. (le sont des glandes nuujueuses. l.,eiirs canaux excr(''teurs viennent 
s'üuvrir, les uns à Ia surface nu^nie de Tainj-gdale, les autres (llg. i2!),7) dans l'un 
(juelconcjiie de ses diverliculunis. 

Hksumk. — Au total, cliai|ue lobo aniygdalien se conipose crun diverticide 
central ou cry[)te, dont Ia ])aroi, inconiparablenient pins éjtaisse (jue Ia luniière du 
canal ([u'('lle circoiiscrit, nous presente; denx couclies : 1° une couclie superdcielle, 
épithéliale, forniée j)ar un épitliéliuin pavinientcux stratiíid, contimiation de 
répithéliuni de revcHenicnt de Ia niiupieuse hucco-pliaryngiennc; 1" une couclie 
profonde {lunique pvopre <le Stokii), forinée par du tissu réticulé et des füllicules 
cios. Tar extension, Taniygdale tout entière, (jui n"est (iu'un coniposé de lobes 
rnür|)lio!ogi(iuernent ('(luivalents, [>eut (Hre considérde au pt)int de vue anatüini(]ue 
coinnie une jíortion de Ia niu(|uense l)uccü-|)liaryngicnne, (jui seserait [ilissée sur 
elle-nu^nie (d'uü Ia forniation des divei'ticuluins séparant les uns des autres les 
dillerents ])lis) et donl Ia couclie profonde du dernie se serait transforinée, suivani 
tine niodalití! indiijuée ci-dessus,. en un véritalile organe lynqilioíde. 

Histogenése de Tamygdale. — Si li's histoloKÍstes sonl iisscz iracconl aujouririiiii sur Ia coii?- 
/, tiliitioii histuli)(»i(|iio ili! raiiiyjíilali! du railullc, 

il neii e.sl pas <lo môiiio au sujot de l'ori<,'iiic 
(.'itiliryoimaii-tí dt; scs éiúiuonls constUuants. 
Ceüe (|uesti()ii cst fiicorc forl coiilroverséc ot 
nous nous tmuvons en prOsrnco de Iruis tliéo- 
rics piiiicipales, (|ue nous désifjiioions sous les 
lujins. tivs sigiiilicatifs, du llicorio de Torixiiir 
riiésoderini(iue, Iheorie de roripiiic eclodei'- 
iul<|ue ou ópilliéliale, lliéorie ini\le ; 

a. Théorie de furuiine inésuilermiqiif. — 
l)'après celtu théorie, loiis les ('lémeiits ronsti- 
lulifs du Iissu réticulé el des follicules auiytí- 
daliens luovieiineiit du niesodeniie. Une 
pareille inlorprétation. éinise aulrefois pai- 
Koli.ikkii, par Scimu)? el par Ia plupart des 
hisloloj^istes. a été reprise dans ivs derniei > 
teinps par le professeur Stühii, ((ui. en Ia 
rajeunissant et en Ia coniplétant. Ia puur 
ainsi dire failü sienne. l'our lui, les eellules 
lympliatiiiues (glohules lilants ou leucocyles) 
sorlcnt des vaissoauv par diapédése el. arri- 
véà dans leur nouvel lialiilat, opérent tout 
aulour (leux, dans les (''léinents conjouclir^ 
du dermo niuciucux, des reinanienienis t|ui 
aboutissonl à Ia Tuis à Ia foruialion du Iissu 
réticulé et des follicules. Mais, ce n'est pas 
tout. Kes celliiles lyiupliali(iues, lanl dans les 
füllicules (jue dans les inailles du réticu- 
liiin anihiant, se niiiltiplient sans cesse et 
émigrenl de nouveau, celle fuis-ci vers Texle- 
rieur : clles su dirigent vers répitliéliuni. s'y 

ouvrent des voies artilicielles, arriveiil daiis les cryptes, puis se déversent dans Ia cavilé liuccalu, 

(louilc 
Kil,'. 31. 

<riiii follicuie Iinj7ual de riiointiio uilulte 
((ittfJi-i-s Siünh . 

1. tissu a<lénuÍ4l(< ilii Ia (uniqu» proprc. — 2. «'■pillirliuiii, lihrt' íIh lituiíoryles lUns t,i partiu Kauclif ije Ia tlgur*', i-nralii íi ilroil»' iiarjcs U'urocjrli's I-II mio il fiiiiuration. — 3. :l i-»vitís inlrarpi- 
tiuWialcs ri-inplifs píir it-s ieu<'0«>t(»». — 4, lüuroi-ylps eu Iram 
<1«' surtir. — Ifucocyles surtis. — 6. restes (répillit^iutn. 
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oii iU su iin"'lent à Ia salivo \wm constituer Ics corpusculeu muqueux. Le tissu róliculc et les folli- 
< ules amyfídaliens scraieiil ainsi dos criilrcs goi iiiinaUrs pour les leucocytos, losiiuels tombeni 
onsuilü (lans Ia cavitó bucco-pliarYngieniio aprós ollraotion do Ia couclio épitlióliale. Rbnaut 
{Trailé d llislol. pratique, l. II, p. 487) partage ropinion do Stoiiii el, ii pmi)i)s du tissu réticulú 
•i|ui inIiUro Ia inui[uouse hucco-pliaryngionno clioz Io coliayo el Ia som'is, 11 ÓBritiiuc, àlasurfaco 
do cetto iiiiKiucuso, « Ia lyiiiplie sourd incossaiiiment par uno iiiulti ude do voios porousos, qu^ollc 
<-i'i.'iiso coiilinuolloiiionl daiis 1 epitiiélium do rovíHonient, alln do fairo issuo ot do s'échappcr aii 
doliors, pi-ühaliltíMienl pour so rnflor aux alimonts et exeiror sur oux los aolions varióes donl 
los celliiles lyíiipliatii|Ui's sont eapablos n. 

Ii. Théorie de ioruiine à Ia fots mesodermique et eclodermiqtie. — Kn 1885 et 1886, Rettereu. 
à Ia suito do noinlicousos roelierelios sur Io dóvoloppeiuent <los amygdalos chez los mammifóres 
■1't clioz riiütiiino, ost árrivó à cotio concluslon (jue 
los ólómoiits cellulain,'s <les 1'olliculos aniygdaliens 
provioTiiiont, non pas du iiiósodermc coiiiriio oii. 
l'avait adniis jus(|u'alors, mais liion do roctodoriiio. 
Au 3» mois do Ia vio oinlirydnnairo, Ia niuiiueuso 
liucco-pliarynRionno, sur Io point i|u'ü0cup.;ra plus 
lard Tariiygdalo, onvoio ilans Io lissu inésodoriiii(iue 
-•ious-jacoiit un cortain noiidiro do prolungomoiits 
<'ri'uv (luturs divorticulunis ou cryplos), ijui, au 4° 
iiidís, óinottont eux - iiiònios dcs liourgoons ])lrius 
(lig. cüiistituós exclusivomcrit par dos collulos 

■«'■pilliólialos. « Toul iiuldur do oea bourgoons, Io tissu 
■ MÓsodoniiiiiuo i)n)liròro et itixiduit dos amas do cel- !■ > 
lulos coiijoni-tivos. (loux-ci péiiètroiit entre los bour ' ^ • „ 
geons épiUiéliaux, los eiitourent el los séparent do ' - 
I invaginatiiin primitivo. Une 1'ois isoles, .es amas _ ' ■ ■ . - 
ópitlióliaux so Iranslormenl en (.-ellulos arrondies 
doueooylos ou élén„.nls propres,, dans Imtervalle t' 
•<les(iuellos s insiiiuoiil los jíi'()lün^oiii--iits íilirtlliiiros nki-xj, 
des ccllulos mésodormi(|u('s « (HkitEIIEU). Comme i.rossoamyndalicmic. — 2, ihviTtioulos. — 3, Imurifcons 

■Oll Io voil, Io lollieulo elos ost d'orÍgine íl Ia luis i'pitlií'liuun pli^ins. — l, Uhics nmsculairos striiire. 
■eolodurmiiiuo el mósoderiniiiuo : d'originü oetodor- 
nii(ino par sos collulos lympliali(iuos, (Torigino mósodormi<iuo i)ar soa róliculum cunjonctil'. 

Théorie de furir/iite ejcliisiremeiit eclodcriniqiie. — Douze ans p us lard, en 1894, Hkituiiuií 
■•'ommuniiiuo á Ia Su('iéir' de liiologio los rósulials do uouvellos recliorobes, desíiuelles il rósulle. 
pnur liii, (juo Io nUicuIum du follic.ulo elos est lui-mèmo d'origino oeloilei'miiiuo, les lilirilles ([ui 
'e eonsliliionl so dóvoloppanl dans Io proloplasma des collulos cpilliélialos el aux dépons do co 
JirutDplasma. I-o follieulo cios dcriverail dunc tout ontier de l'ói)itliólium do Tinvagination ot, par 
<'onséi|Ui'nt, de roctoilorme. 

Les rullicules cios do Tamy gda Io nous pivsenlont ainsi, do Tombryon à Tadulto, doux stades 
'bslitu-ls ; un promier slado, slade épiUiélial, durant loíiuel il ost constilué exclusivomont i)ar 
"" amas do collulos épilbólialos provonaul do rópitliólium bucco-pbaryngion ; un deuxióme 
stailo, réiiculé, dans lecpiel sj (lévclojipe, enli'o los collulos iiróciléos ot aux dépens du pi'o- 
'•oplasma do ci^s collulos. un lin róliculum conjonctif. Et Taniygdalo no s'arr('*tü pas là dans sou 
'■volnlion ; au fur et íi mesuro (|uo Io sujei avanço cn àgo, los librilles du réliculuni inlra- 
bilbculairo s'cpaississetil, los Iraliócules doviennenl des travóes, los maillos (iu'ollos circonscriveiil 
^ amoindrissenl, on uu^mo lomps (pie s'allónuont ot disparaissenl Ics collulos lympbaliciuos. Kina- 
'enienl, Io lollieulo dovienl uno sorte do formation libreuso dans laiiuollo los élóments collulairos 
soiil ovlrc^ni.Mnenl raros : c'ost le staile fil)reii.r do HnTrEiiKu ot, coinnio on Io voil, c'cst un stadc 
Uui corros|)ond à uno dócbóance lanl analomiiiuo ipie íonclionnelle do Torgane, c'csl un slade 
'éuresiiif. 

l'our ItKTTEHEii. les follicules amygdaliens el, jiar oxlonsion, 1'amygilalc toul entiOro, doivent 
'''i'o consiilórés en raison do lenr origino é|)illióliale, comme dos élémonls glaiululaires, prives do 
'■anaux oxcrólours. Co sonl dos r/landes doses, donl Io produil cüustanunent élaboró par lostjol- 
Jiiles lympbaliiiuos ost dévorsó dans Io sang. Sün rôlo dans rorganismo nous ost oncüre complc- 
'•'lui nl inconnu. 

5" Vaisseaux et nerfs. — Porlion dilíérencido de Ia uuumouse Itiiceo-pliaryn- 
l'ainyg(lal(! ira iiour aiiisi dirc i)as de circulation ot d'iiniervalion, qui hii 

^'l'I''ii"lH'niieiil (Ml propre. Scs vaisseaux cl scs nerls se cunfoiulenl, en grande ])arlie 
ceiix ([iii se rciiileiil au ])liaryiix. 

ariàres de raiiiygdale, pres(|ae luujuurs iiuilliples, pruvieiinent,. selou les 
^ de Ia liiiíjualc, de Ia pharyngieune inferieure et des deux palalines siipé- 
^leiírc el inférieure. Mais, (|iielie (]ue süil leur proveiiaiice, clles abordent lüujours 
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l'organe par sa face profonde, aii nivcau <le Ia capstile íibreuse. Do là, ellcs s'éli!vcnl 
vorticaleinciit dans les cloisoiis iiileiiobaires, jclaiit à ilroite et à gaiiclie <le três 
noinbrcuscs collatéralcs, lesquellos pénèlrenl dans Ia couche f;oas-i>]»ithéliale el 
s'y résülvent en d'(51égaiils réseaiix capiliaircs, à Ia fois dans les fuilicules et dans 
le lissu inlerfülliciilairc. iNous avuns déjà dit plus haut (lue ccs réseaiix élaienl 
irrégulicrs dans Io lissu nilicnlc! proprenienl dit, nettemcnt radiaircs dans les 
füllicules. 

P) Los veines, issues <lc ces réseanx, se porlent en dehors et fornient sur Ia 
face externe de Taniygdale un petit plexiis veineux, le plexus lonsülaire, (pii 
est une déi)endance du plexus pliaryngicn. 

y) Les lijtnphalújties, signal('s déjà par Itn.i.noTii, en 18?)8, onl élé jjarticnlière- 
ment i)ien étudiés, en 1803, par .Sciimiut et, en 1888, par Hetteukh. ScnsuDT a décrit 
dans le tissu interfolliculaire un lin réseau lynipliatiíjne, dont les radicnles s'(ju- 
vraient directenient dans le réliculuni des follicules. Leur origine se faisait donc 
en plein follicule par des orilices s'()uvrant dans les espaces intercellnlaires. Ukt- 
TEUKit, en utilisant les iiijections intersiiliellos de nitrate d'argent et de gélaline, a 
retrouvé le réseau interfolliculaire décrit i)ar Sciimiut, mais il Ta vu se prolonger 
jus([uc dans Tépaissenr du follicule. l)'autre i)art, il n^i rencontré aucune trace 
<lc stoniate et il conclut (pie, ici couune ailleurs, les racines lynipliatiípies consti- 
tuent un systènie parfaitenient cios. ItETTEiiKii a conslaté, en outro, (|ne tons les 
canaux lyinpliati(jues, (piel (jue soit leur ilianiètre, sont iléliinités par une couche 
continue de cellulos endolliéliales caractéristiques. I.es lyniphali(iues ellorenls 
des réseaux intra- et interfolliculaires so dirigcnt vers les cloisons iutorlobaires, 
[)uis Io long de ces cloisons descemlent vers Ia face extern(í de Taniygdalc. De là, 
ils sMuflécIiissent en avant et en dedans et viennent s(! niôler aux lyinpliaticpies de 
Ia base de lalangue. Kinalenient, ils aboutissent aux ganglions sous-niaxillaires, 
principalenient à ceux qui avoisinent Tanglo du niaxillaire inférieur, d'ou l'en- 
gorgenient de ces ganglions dans les lésions, inllaninialoires ou antros, de 
ramygdale. 

ò) l.os nerfs de l'ainygdalo énianont (Fun potit plexus (plexus tonsillairé), (pii 
est situe sur sa face externe et à Ia constitution duípiel partieipent à Ia fois le lin- 
gual et le glosso-pharyngien. l'Ai'rEMiEi.\i a pu les snivre jusipie <lans réi)aisscur 
de Ia inuíjueuse. L(!ur modo de terminaison n'est pas encoro bien connu. 

Voyiiz, au sujot dos ainyf{ilales : Stüiir, üe/jer Mamleln iintl llitlt/drilseii, Yirrli()w's .Vrcli,, 18Si. 
|). 211; — Diiews, ZellvermeliniiKj in der Tornilla paltilinti heini Hrwacliseiien, Ari:li. f. iiiikr. Anal., 
1884, p. 338; — 11kttkrf.ii. el connexiun.s du reseiiu li/mphatiiiuc diins le.t (tini/;/il(ili's. 
C. It. Soe. (le Itiologie, 1880; — Du mkme, Sar le dévelupjiemenl des loiisilles cliez les mammifères, 
C. U. Aciid. ilüs Sc., 1S8.'); — Di: mkme. Origine et développemenl des am>i<jd(iles, Juurn. ilo TAiiat., 
48S8;   Du mkme, I)u lissu angiulhélial des (iDii/fidiiles el des plaques de l'eijer, Mi-m. Soe. dt; 
lllül., 1802; — /.vwvnvKiN, üe.ber das Epithel der Tunsillen, Aiiat. .Wizeifçor, 1889, p. 1117 ; —Stííiiii, 
IJeber Mandeln und deren Knlmickelung, Aiiat. Aiizuifícr. 18'J1, p. 515; — Hiekkki., I.es rapports 
de rami/r/dale avec tes vaisseaux carolidiens. I'aris, 18'J-'; — llKrTEiiEu, KpUhélium el lissu réli- 
culé{subolet ami/;/dales), Jouiii.do l .Viiat., 18'J7; — l'i,i iieii, üeher die lledeuluii;/ der Mandeln im 
()r;/anisnius. Monalssclii'. f. Olironli., 1898 ; — LvuuÉ (.\1) ct hKui-Si uur.i k, ^Iruclureel phijsiolotjie 
de Cumyfjdale palaline, Pica.-ío iiicd. 1'JOO. 

A consultor pai iiii los iiicnioiros rócoiils sur Ia liouclio ; Leiioi cij, Sole sar les pnrlies êpilhéliales 
de Ia voúle palaline, Arch. do líiol., 1881; — IIeiciiei,, Heilrag zur Morpludoyie der Mund/iiihlen- 
drilsen der WirbelUiiere, .Mor|)li. Jahrl)., 1882: — L(»;\ve. Ileilrdf/e zur Anal. der Sase «. Mund- 
hühle, 1883; — Ostmann, \eue lleilrilge za den Vnlersuch. ilber die llali/ilriisen der Xun;/enwurzel, 
Vircli<)\v"s Arcii., 1883; — Weiitiieimeii. De Ia slruclure du bord libre de Ia lèvre aux divers 
(Iges, Ardi. góii. do módoriiio ; — Alezais, loc. cil. (voy. p. Í2(>); — Ki.lemieihíeu u. Ki ntze, Ilau 
der lirilsen der MundhuUle der íldussãuijethiere, otc.. 1881;— Hex, Kin lieUrai/ zur Kennlniss 
der Muskulalur der Mundspalle der A/fen, Morphol. Jalirli., 188G; — Suzvnne. Itecli. anal. sur le 
plancher de Ia boucite, olc., Arcii. do 1'liysiol., 1887; — ÍIkeiíi.ia, Sola analomica suUa capacilà 
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ilel cavo buciMle, Pm^russo medico, 1801; — M.vitsciivi.i., Thyreoglossal ducl of canal of His, 
Juurn. of Anal. and IMiysiol., 1891, vol. XVI; — Chauon, Contribulion à Vétmle des anomalies de 
Ia voúlc palaíine dans leiirs rapporls avec Ia dégénérescence. Th. Paris, 1891; — Gillet, 1'arli- 
cularités analomiques dii. fre.iii.de Ia lèvre supérieure, Ann. do Ia Policl. do Paris, 1892; — 
Nadlkh, Xiir Ilistol. d. rnenschl. Lippen, Arch. 1'. inikr. Anal., I.. L, 1897; — Nkastatteb, Ueber 
<len Uppensaum beiin Mcnsclien, etc., Jen. Zeitsclir. f. Naturwiss., 1894 ; — Nicola et Uicca-Baiibehis, 
Inlorno alie glandulse buccale.': et molares, Oiorn. H. Accad. Med., Torino 1900; — FavÁiio, 
pieglie dei solco lulno-gengivale inferiofe nei mammiferi, Monit. zool. ilal., 1900; — Daiiendork, 
IJeb. die l.ymphgefãsse u. l.i/inphdrüsenderlJppe mil Kezieluüii) and Verbi:eciung des Unterlippens- 
carcinoms, Intern. Monatsclir. 1". Anat., 1900 ; — Stieoa, Zur I.ymplidrüsenextirpalwn beim 
Vnlerlippenkrebs, Arch. f. klin. cliir., 1901 : — Landeu, üher Talgdrüsen in der Mund- Lippensch- 
lebhhaiil, iMonalsh. |)rakl. Dennatol., 1901 ;— üotezat, Die Innervalion des harlen Gaumens der 
^(íiif/elhier, Zeitschr. wiss. Zool. 1901 ; — Gõppeiit, Die líedeuliin;/ der Ziinge für deti secundãren 
(laumen tt. den Diiclus 7iaso-pharyngeiis,y\af\A\. Jalirb., 1903. 

Voyez aussi, ii propos de Ia Ianque et de Ia inuqueuso linsuale. les indicalions l)itilioRraplúqucs 
<los orfíanes des sens {l.angue. t. III, p. 38;)). 

5; \'l. — ClKNC.n KS 

Hiitro Ia cavité liuccale proprcinenl dite el sun veslil)ule, Ia niutiuense revèt Ics 
arcndes alvéulairos, sur lesqiiclUís sont implaiilces les dents. Cclte portion de Ia 
niiuiiieuse Ixiccalc a rcyii Io noni de gencives. On distingue iialiircilement deux 
geiicives, l'une supérieure, l'autn' inférieure: ia geneive supérieure separe Ia 
vuiHe palaliue de ia joue el do Ia lèvre supérieure; Ia geiicive inférieure sépáre, 
de inônie, Ia ])aroi inférieure de ia l)oucho de Ia joue el do ia lèvre inférieure. 

1° Disposition générale. — La inuqueuse gingivale, coninie les reliefs osseux sur 
'es(|ue!s olle s'étale, revêl, en liaut romiue en Itas, Ia forme d'un fer h. clieval 

A I! 
Kis. 33. 

'^jupe Ironlalo des Kciicivcs ; A, passant (lar un ospace interdenlairo : li. passant par 
le iiiiiieu d'uii alvéolo. 

inaxillairc infíricur, íi\t'C 1'. aUéoli' (lontaire. — 2, lan^uo í'ri?:nío en — lí, joue. — 4, \cstibulc de Ia •oucho. — 5^ gillon i;ín^Mvo-liii;;ual.— (i, tí', (V\ imrliuii oxlorao, j)orliou inlcnio cl porlioii supói icuro do Ia nuiqiicuso 
^ í^i^alo. — 7^ iK'rÍ0'*t0 aUí^olü-denlain». — 8, dcnl. 

'I concavit(! postórieure. Si iious Ia prenons dans Io foud du veslibule de Ia 
''ünclie Hig. 33), nous Ia voyons, se rélléchissant de haut en bas pour Ia gencive 
superieurc, do bas en liaut pour Ia gencive inierieure, s'appli(iuor conlre Ia face 
*'xterne de 1'arcade alvéolaire el Ia lapisser régulièrenient jus(ju'au niveau de son 
bord libre. Là, elle s"incline vers les arcades denlaires et se disposo en une 
sírie de fostons (íig. 3i,3), donl cbacun oinl)rasso dans sa concavilé ia moilié 

'^'ítcriie de Ia dent correspondanle. Sur le coto inlerne de Tarcade alvéolaire, inôine 
•''sposilion : Ia nuujueuse, en (piiltant Ia voute palatine (pour ia gencive supé- 
'"!iirf)uu le planclier buccal (pour Ia gencive inférieure), s'applique conlre Ia 
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faco intornc de Tarcadc alvcolaiit}. Ia rovct régiilièromcnt jusiiirà sou l)ünl liliiv 
ct, là,'s'inflécliit cii dcliors pour s'élalcr sur ce Ixjrd lilire cl cmbrasser daiis- 
aiitanl de festotis Ia nioitié interne des dcnts. 

1j(!S deiix feuillets nuicjiicnx (jui roviMoiit Ia far.e oxiorne et hi face interne des 
arcades alvéoiaires se tei'niinenl donc, Tun et Tautro, 'sur le hord lii)re de cos 
arcados par une série de festons (iiii se rej^ardent par lour concavilé : c{!s lestons 
rí-pondertt au coliot des dcnts. l^es pointes (jiii séparent les lestons s'(!ngagcnt dans 
ies espaces intei-dentaires et s'y ftisionncnt n-ciproipicnient, étai>lissaiit ainsi Ia 
continuitíi entre Ia nuujuciiso gingivale interne et Ia iniu(neuse gingivale externe. 

II resulte d'tine pareille disposition ipie Ia nui([uoiise gingiVale, considérée dans 
son .ensenil)le, nous |)resenle trois i)orlions ; 1° une portion externe, verticale, 

tapigsant Ia -.lace externe_des arcades alví^i- 
laircs; Ü'' une, i)ortion interne, ('galcnuínt ver- 
ticale, revOtant Ia face interne de C(!S mimes 
arcados ; If' une portion moyenne, horizontalc, 
s'étalanl sur leur liord libre, regardant en has 
pour Ia gencive su|)érieure, regardant eii liaut 
pour lageticivo inférieure. (^ette troisième |)or- 
lion ílig. 3't) est percée de trous, par les(|iiels 
s'(!cliai)j)ent les dents : le |»ourtuur de ces ori- 
lices répond au collet des dents et liii adiièrií 
d une façon intime. A ce niveau, lamu(|ueuse 
gingivale se continue directement avec hí 
périoste alvéolo-dentaire (voy. pius loin), mem- 
l)ranc lilireuse (pii descend dans Talveole toul 
autour des racines. II est à jteine liesoin de fair(í 
reinari]iier (|ue les orilices en (jucstion n'exis- 
tent pas encore chez le fuitus et chez le nou- 

veau-né, alors (|nc les formations dentaires sont encore etnprisoiiiuíeí? dans les 
alvéoles. De móme, ils disparaissent cliez le vieiliaid, après Ia chute des dents, 
en inônie temps (pie s'alropliient les alvtíoles : Ia nunpieuse gingivale revient ainsi 
en (luehpie sorte à sa disposition [)rimitive. 

2" Structure.—La nuKiueuse des gencives, tout en étant conslitu('e sur le mt}me 
type londamciital ([u!> les autres portions de Ia miupieuse huccale, nous pi-i-senti- 
cependant un certain nomlin; de caracteres (pii lui api)artiennent en propre. — 
Tout ({'abord, elle est três épaisse et |iossède une consistance reniar(|uable, (pi'elle 
doit vraisemblalilement à ce fait (|ue son chorion est conslitué par des laisceaux 
conjonctifs extnhnement seri'és: les éléinents cMastiques y font pn;s(pte compir-le- 
ment défaut. — Klleadiière ensuite (Tune façon inlime au (lérioste sous-jacent, sans'' 
iiiterpositit)!! d iin tissu conjonctif sons mmjueux : c'est une flbro-inui/iíeiise.— La 
mu(|ueuse gingivale dilfère, enlin, des portions déjà étudiées de Ia mu(|ueusc 
buccale en (;e ([u'ello est entièrement dépourviuí de glandes. l*ar fontre, elle pos- 
sède desi)apilles extr('mement nonihreuses el (Tun volume remarípialde. 

3° Vaisseaux et nerfs. — Les artòres des gencives soiit en généi-al três gr(Mes. 
Klles |)roviennent : I" pour Ia gencioe siiiiérietire, ile Ia maxiliaire interne, par 
ses hranclies alvéolairc!, sous-(»ri)itaire, spliiino-palaliuí! el palatino (hiscendanle ; 
i" pour Ia (jencioe infóricnre, de Ia liuguale, de Ia sous-mentale (bivinclie de Ia 
faciale) et de Ia dísntaire inf('ri(>iire (bivinche de Ia maxiilaii-e internei. — Les 

Ki^. 3é. 
Lí's ;{encivos vues (Ten haut, 

extrartion dos detits. 
(IJUVS 

!, al\éolcs, — á, f;encivc». — 3, ininiucuse 
iiitorileiiUiirc. — 4, oii dcíluns, 
— 5, ou dclioi-s. — O, vosIIIjuIc 
• le Ia bouclio. — 7, sitiou líinífivo-liiigual. 
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veines, inddpcnclantcs dos arlèrcs et plus ou moins anastomosées entre elles, siü- 
vent les trajets les plus divcrs. Lcs uncs,lespostéricures, se rcndent, soit au plcxus 
alvéolaire, soit au plexus ])tdrygoídien. Les autres, les antérieures, se jettent, en 
parlie dans Ia veine iiiiguale, en paiiie dans ia veine faciale ou ses afíluents. — 
Los lymphaliques, fornient sur Ia niuqueuse des gencives un riclie'plexus, qui se 
continue avec le plexus du voisinage ; en dcdans, avec le réseau du plancher 
buccal et avec celui de Ia langue; en dehors, avec le réseau profond des joues et 
des lèvres. Les trones ctlroncuies qui en éinanent aboutissent aux gaiiglions sous- 
inaxillaires et carotidiens. — Lcs nerfs, tous sensitifs ou vaso-moteurs, tirent 
leur origine : 1° poiiv Ia gencive supérieure, des nerfs dentaires posterieurs et 
dentaire antérieur, branches du niaxillairc supérieur; 'i" pour Ia gencive infé- 
rieure, du nerf dentaire inférieur, branclie du maxillaire inférieur. 

I V11. — D i: N T s 

Los dents (aliem. Zãhne, ang. Teelh) sont des organcs blanchàtres, durs, de 
consistaiice pierreuse, implantes sur le bord libre ou alvéolaire des deux maxil- 
''liros supérieur et inférieur. Instruments im- 
"lédiats de Ia mastication, elles ont pour fonc- 
tiou de diviscr les aliments pour les rendrc, 
plus accessibles à Taction* des sues digestifs. 
''•ir leurs caracteres extérieurs, les dents ont 
bcaucoup (Panalogie avec les os et pendant 
'ongtemps elles ont élé décrites avec le sípie- 
'ette. .Mais cette analogie n'est qu'apparentc ; 
'lous savons aujounriuii, i)ar leur développe- 
luent (voy. Kmiiiiyoi.ooiu), (ju'elles dérivent de 

inu(|ucuse buccale et qu'ellcs constituent 
•'cs productions épidermiqucs au mème titre 
•l"c les ongles et les poils. 

-V. — (loNSIDlhl.VTIüXS ÜK.NKIl.VLES 

^'Jus ce titr(!, nous exaniinerons successive- 
1'icnl: 1° le nombrc des dents; leur situa- 
'ío« ; 30 iii,-i>ction; leurs moí/e?ís í/e 

lixilé. 

Nombre. — Dans Ia i)romièrc enfance, 
♦ .liiS(iu'ii ,iç gjjj .^1,;.^ lcs dents sont 

lUjinbre de 20, dont 10 pour Ia inàclioire 
*^"pórieure, 10 pour Ia màclioire inférieure; 
'Cs deuls tombent apròs un certain temps et 

appelées, pour cette raison, denls lempo- 
denls de Ia prcmière denliliun. (Miez 

1 <>dulie, le nombre des dents s'élèvc à 3á, soit 16 pour cliacunc des deux mu- 
cliuires : ce sont les denls permanentes ou dcnls de Ia deuxièine dentilion. Commc 
"^iis le verrons dans un instant, les dents se divisent, d'apr(ís leur situation et leur 

""G, eu incisives, canines, prémolaires et molaires. Le nombre de cbacun de 

ANATOMIE UÜMAINE. — T. IV, íi* ÊDIT. G 

La vüúlc palaLinc cL Tarcadc dontairo 
supcrieure du côtc clroit. 

l, liicisivcs luédianos. — 2, incisivos lat(''rales. 
— canino. — i, jn-cniiCTC préniolairo. — 
5, ílouxiòmo prítnoluiro. — (>, piviuicre í>rosso 
niolaire. — 7, (lt'Uxii!'mo {írOí«sc niolairc. — 
8, (lont (le sa^iossc. — U, nuuiueusc de ia voúlo 
|ia!alino, sc conlinuani eu arriôrc avoc cclle du 
voilo du palais. — lU, son ruplu^ módiaií. — 
li, iossuKcs silui^cs do cliaifuo culó du rapiió ct 
crildóos d'(»riílcos glaudnlaires. — 1^, rugosilós 
autóriourcs de Ia niuiiueuse. 
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CCS groiipes varie siiivanl Ics cspèccs aniniales (jue Ton considèrc; mais il csl 
íixc [loiir cliacuiie (i'elles cl se represente par un tableaii sommaire (jue Toii 
ddsigiic eii zoulogic soiis le iioni de fovmule denluire. I^a foriuulc deiitairc dans 
l'espèce huiiiaiiie est Ia suivante, poiir ruiie et Tautre des deux dcntitiüiis ; 

KORML-LE IlENT.VIKK DE L'ENFANT (oeNTS T E M I'O 11 A 111 E S ) 
MdcIl.Slip". . á . 1 , . . 2 — "'í ou 
,,, , Molaires-3-(.anmes-7-Incisivcs — _ . 10 X2 20. Mdch. inf". - 1 - — >• ' 

KOIIMLM.E IIENT.UIIK llE 1.'A1IL'I.TE ( I) E N T S !■ E 11 M A N E N T E S ) 

'"ff' Mül. -f ITéinol. 4- Can. ^ Incis. v ( X 2 = 32. Milc/i. tnf". i - 1 J = 8 1 

2' Situation. — Lcsdeiits, (iii'clles soient teinporaircs ou permanentes,s'iniplan- 
tent dans ics alvéoics du maxillaire. íles alvéolcs, (jui sont unilocidaires pour les 

(lents à racine unique et multilocuiaires 
pour les (lents à racines multiplcs, sont 
cxactcnicnt égaux, comnie forme ct conime 
diniensions, à Ia partie de ia dcnt (ju'ils sont 
destini^s à recevoir. Nous verrons plus loin 
(p. 5)2j (jue les dents se disposent régulièrc- 
ment à Ia suite ics unes des autres jjour 
former deux arcai^es [arcades denlaires, cl 
nous indiíjucrons alors tiuels sont les raj)- 
ports rccipro(iues des deux arcades den- 
laires sui)í!rieure et inférieure. 

3° Direction. — Les dcnts s'implantcnt 
verticaleinent dans Icurs alvéolcs. Tcllc csl 
ia fornudc. .Mais ellc n'csl pas rigoureuse- 
nient cxacte. 11 cn est un certain nomhrc, 
en ciret, (jui s'inclincnt plus ou moins sur ia 
verticalc. C/est ainsi (juc les grosscs molai- 
res se déjcllent un pcu cii dcdans pour Ia 
màchoire supérieure, un pcu en dchors 
pour Ia niàclioire in(t'ricurc. Nous voyons, 
de môme, les incisives, soit supéricures, 
soit inférieures, s'incliner légèrcmcnt en 
avanl, inclinaison généralemcnl |)eu appa- 
rcnle dans nos races curopéennes, mais três 
marquée cliez certains sujets cl dans ccr- 
tains groupes etlini(]ues. On sait que, chez 
ia plupart des races nègrcs notamment, 
cclle projection des incisives en avant est 
à pcu près constante, constiUiant une sorte 
de prog)i(illiisme alvéolo-dentaire. Onüiil 

aux canines, il nVst pas rare de les voir s'incliner, ellcs aussi, d'unc tiuanlité 
varial)lc cl dans divers scns. 

4''Moyens de fixité, ligament alvéolo-dentaire.— Nousavons dit ])lus haut ([ue 
les cavités alvcolaircs sont toujours cxaclement égales, et comme forme et comme 
dimensions, à Ia partie de Ia denl (iu'ellcs sont dcslinées à recevoir. l;ne pareille 

FÍK. 3G. 
La voúle palaline, dópouilldü do ses partics 

inollcs et (Io sos dcnls, pour inonlrer los 
alvéolcs (lontaires. 
1, a|io|>liys>c |>alu(íno dii ntaxíliaire âupóriour. — 
apopluHO palaline <iu paltilíji. — 3, 3'. sutiires m(^- 

(iiunoH iiitci-tiuuillaii-o et nilcrpaiulíne. - i suturo 
patato-maxiliaire. — caiiai palalíii anlórioiir. — 
O, c:inil palalíii poslóriour. — 7, caiiaiu palatins 
|K)hlírÍt'urs acccssoircs. — 8, orilirf» posK^ricur dc>» 
fossi'!» nasalf.s. — i', ípophjBe |.l<^i'ygoYdo. 

a, alvt^oles des incisives iii<^diaiie<. -• ò. olví^oles 
lies incisives lalí^raloa. — c, alví'*<)lo de Ia canino.— 
í/.alví^oItMle Ia prrmiòro prt^tnolaire. — c, aUóolo<lc 
Ia dciuif^nie pn^molairc. — f, alv^íile do Ia prinière 
grosso inolairc. — j/. alv<''ole de Ia deuxi^mo grosso 
inolairo. — A, alv^olc do Ia dcnt dc sa^csso. 
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íulaptalion cnlrc Ic contcnanl cl le conteiui constitue iléjà, pour Ia dciit, un 
cxcellent inoycn de lixilé : oii connait les difíicultés qii'on éprouve parfois à 
arraclier une dcnt, inénie sur le s(iiielelte. La íixatioii de Ia dent à son alvéole est 
coin])lélée par les gencives {voy. plus haut, p. 39). 

li(!S gencives, lout d'abord, en adliéranl intiuienienl au colletdes dents, formenlà 
cliacmie d'elles une sorte d'aiineau, (jiii rcnserre solidcment cl Ia maintient appli- 
(jiice contre le inaxlliaire. INIais ee n'csl pas tout. La íibro-niuqueuse gingivalc 
ciivüie dans i'aivéole uii jirülongcmenl fibreux qui, sons le nom depériosle alvéolo- 
denlaire, descend jiis(ni'au foiid de Ia cavilé et contribue ainsi íi rendre itius coiii- 
plète l'adaptation de Falvóole à Ia racine dentaire. Vu sur des coupes transver- 
sales ou longitudinales((ig.37,3j, le i)rolongcuicnt eu cjuestiou iious apparait comuie 
Tormé par de solides faisceaux übreux, les uus fraucbement transversaux, lesautres 
plus ou uioins obllípies, qui voiit de Ia paroi alvéolaire à Ia surfaee de Ia dent et qui 
péuètrcut, süus foruie do (Ibres de Sharpey, d'unc jkrt dans Tos de Talvéole, d'autrc 
l>art dans Io cémenl de Ia dent. (]cs 
laisccaux ílbroux, faisantcorps à ia 
fbis avee Ia ])aroi alvéolaire et avec 
ia dcnt, constitucnl, pour ces dcux 
foruiations, un i)uissaut uioyen 
d'union ; et, en clíet, ou ue saurait 
enlever ia dent saus les ronipre, soit 
à leur partie nioyenne, soit à Tune 
ou Tautre de leurs oxtrcniités. 

Ainsi coustituéo. Ia lamc íii)reuse 
intra-alvéolaire no presente avec 
Io périoste (jue dos analogios fort 
•ointainos ct, si Ton songe à Ia i)art 
importante (iu'elle proud h Ia íixa- 
lion de Ia dent, on couiproudra 
saiis i)oinc ([ue M\i,.\sskz, dont les 
'■ouclusious sur ce poiut ont élcS 
coullruices eu 1890 par (Iollaud, ait 
sidistituó à Ia dóuoniiuation classique do périoste alvóolo-dentaire colle, à Ia fois 
pliis justo ot autreuieut signiíicative, de iigament alvéolo-denlaire. Nous nous 
Iniuvous ainsi ramenés à Popiuion des anciens anatoniistos, qui voyaient dans le 
"iodo (Tuniou dos douts avec leurs alvóolos une véritable articulation, une variétó 
piirticulièro de synartlirose qu'ils désignaient seus le noni do gomphose (vóiiço;. 

Ia dent s'ini[)lantaut dans l'alvéolo conimo un ciou dans un trou). — (Voy. 
•K'.c sujot, Io travail do ni;i,Tii.\Mi, De l'arliculalion alvéolo-denlaire chezllxomme, 
''"l>èso do Paris, l89o.) 

Ouiri! les raiscoiiux liliroiix sus-indiiiués, (jui consütuont Ia plus grande parlio do sa iiiasse, Io 
'iKaiiioiil iilvóolo-denlairo nous pi-ósonlo cncoro dos collulos conjoncUvos, dos vaisseaiix el des 
norls. — i,(.s cellules conjonctives sonl do dcux oi-dres : les unos sont ilos collulos conjonelives 
'"'<linain's, so roíiconli-anl dans los inloivslicos dos laisccaux libreux on uiònio tonips ([uuno polilc 
'l'ianlii(> do líssu conjonctil' làclio; los atilrcs sont dos collulos plalos. avec crOles d'eniprointc, 
*'duéus dans rói)aissour iniMiio dos laiscoaux libreux ct rappolaut cxactoiiient, par lour signilication 
'"<>rpliol()frii|H(> coniinc jiar leurs caractòros extériours, los collulos des tcndons. — Los vaisseaux 

provicnnont do Irois sourcos : dos vaissoaux dcntaircs. du réscau gingival. du tissu 
"ssoux du raivóolo. Tous ces vaissoa\ix, (]uollo ([uo soU leur provenancc, s anasloinosont entro eux 
pour lonnor ua résoa\i unii|uo. Dapròs Coli.aud, ilsauraient uno tcndanco à se dispuser en deux 
I' aiis : l'u,i supcriiciel, constiluó par dos vaisseaux do gros calibre; raulrc prolond, forniant un 
' seau do lins capillaires ([ui so distribuent lout piès du ccniont. — Les vaisseaux lij mphaliijues. 

1 3 2 

Fig. 37. 
Scliénia niuntrant Ia dispositiou du Iigament alvéo- 

lo-dentaii'o sur uno coupo transvorsale (d'aprcs 
Col.I.AL'l)) . 
I. OS alv('olairo. — 2, cúmonl de ia racine doninirc. — 3, lais- 

coaux libreux du ligauient alvóolo-dcnlairc : on voil ijue, à leurs 
oxlróinilés, les faisceaux fihreux pénòironl, d'une part dans Tos 
alvi^olaire, d'aulrc pari dans Io cénjenl, oü ils dcvicnncnl fibrcs 
de Sharpey. 



44 APPAKKIL 1)K LA DIOESTION 

si lant est f(u"il3 oxistcnt, no nous sont pas nncoro connus. — Les nerfs. qui sont tròs nombreux, 
cheminent, avec les vaisseaux, dans les intorstioes des faiscoaux conjonctifs. 

Ma[..vssez a encoro sigtialó rcxistonco, sur divers points du ligarnent alvéolo-dcntaire, do petUes 
rnasses épitiiéliales (fig. i;!,!). i|ui, selou los cas, sont spliériques, ovoidcs, L'yrnidni|ues, etc. Oii cn 
ronconti'0 pai'fois ((ui sont raiiiiliées íi Ia fai;oii cies Rlandes en grappe. Quello ([uo soil leur forme, 
ces iiiasses sont toiijonrs pleincs : II n'en est aucuiie qui presente à son centre uno oavitê nette- 
nient accuséo. ()n düit los considérer, niorpliologiqueinent, eoniino dos restes do Tinvagination 
êpitliólialo qui, eliez Teiidiryon, donno liou á. Ia fonnation dos ilonts : do lá Io noni ilo débris 
épithéliaiix- piirailenlnires que loura donné Malassez. Ces débris épitlióliaux ont, cn palhülo(?io. 
une grande importance, en co sens qu'ils peuvcnt i^tre Torigine do cortaines néoforniations épi- 
théliales dév eloi)pées dans répaisseur dos niaxillaires. 

15. — COXFOUMATION KXTÉlUEUnE DKS DEXTS 

Envisag(fos nu poirit de vuo de leur confoniiation cxtórieurc, les denls nous 
présentent : 1° dcs caraclcres cçmmuns, (lul coiivienncnt à toutes les deiits; des 
caracteres particuliers, (jui pernieUent de les st^parer en groupes disllncts et, 
dans chaque gi'oni)e, de les dislinguer les unes des autres. 

i°— Caracteres comimins. 

Mor|)liül(jgiquenient, loutes les dents se rattaciíent ;i un niônie type primordial, 
qui est le lype coni(iue. Chacuiie d'cllcs possède (lig. 38) : I® une partie visihle (jui 

déliorde l'alvéüle, c'est Ia couronne ou corps de Ia dent; "1" uno 
partie cachée dans Talvéole, c'est Ia racine. On designe sous le 
noni de collel Ia partie pius ou nioins rétrdcie, mais généralemeiit 
assez mal accusée, qui réunit Ia couronne ;i Ia racine. 

1° Racine. — l^a racine est jaunàtre. Simple pour les dents 
antérienres, elle est le plus souvent niultiple pour les dents latcí- 
rales. Klie possède dans ce dernier cas deux, trois et niAme (piatre 
prolüngements. Qu'elles soient uniíjues ou multiplcs, les racines 
sont coni(|ues et plus ou moins aplaties sur les faces suivant 
les(iuclles elles se regardent. Kllcs vont en diininuant de leur 
extrémité adhérente íi leur extrémité libre, et cette dernière est 
toujours percc^e à son sommet crun petit orillce pour le passage 
des vaisseaux et des nerfs destinés à Ia pidpe dentaire. 

2' Collet. — Le collet, internu^diaire à lacouronne et à Ia racine, 
est nettement diHiinité, du cOté de Ia couronne, par une ligne 
irrégulière ([ui ré|)ond à Ia limite mtMne de Téniail. .Mais il n'en 
est pas de mômc du còt(! de Ia racine : il se continue avec celle-ci 

sans ligne de démaFcation aucune. I,e collet est recouvcrt, dans les conditions 
normales, par Ia miupiense des gencives. 

3" Couronne. — La couronne est remar(|ual)lo jiar sa coloration hlanche, (|ui 
tranche nettement sur Ia teinte jaumitre de Ia racine. Klle repnfsente Ia partie Ia 
l)lus dure et Ia i)lus rtisistante de Ia dent. TaHtôt massives et franchemcnt cuboí- 
dales, tantòt plus niinces et laillées en pointe ou en liiseau, les couronnes vont en 
s'clargissant du collet à leur surface libre ou triturante. II en resulte (jue, si les 
dents arrivent au contact de Icurs voisines au niveau de leur surface triturante, 
elles en sont s(!j)arées au-dessous, dans |)res(|ue toute Ia liauteur do Ia couronne, 
pardes intervalles triangulaires ilont Ia base répond à Ia gencive; ce sont les espaces 

Une dent sclié- 
nialii|tie, pour 
niontror ses 
trüis parties 
consliluantos. 
i, cnuroniio. — 2, 

raciiic. — 3, cullcl. 
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interdentaircs, cspaccs h travcrs Icsquols Ic vestibulc de Ia bouche communiqiie 
lil)renicnt avcc Ia cavitc l)uccale proprcment dite. Durant le repas, les particules 
<alimcntaires, pliis ou inoins divisões par Ia masticalion, remplissent ces espaces 
interdentaircs. Mais clles y séjoiirnent aussi après le repas cliez les personnes qui 
n'ont i)as le soin de les en chasscr, ct elles y subisscnt alors une décomposition 
rapide, qui rcnd riialeinc fétido, provoque rinllammation des gencives et n'est 
certaincnicnt pas sans inllucnce sur le développenient de Ia carie dentairc. 

2" — Caractcrcs particulicrs. 

Tout en se rattachant à un type commun, tout cn présentant les cai-actères géné- 
raux que nous venons d'indiquer, les dents sont loin de se resscnibler. Elles dif- 
fèrcnt, au contrairc, scnsiblement les unes dcs autres ct, à cct clíet, on les a divisécs 
cn quatre groupes, qui sont en allant dc Ia lignc médiane à Ia partic postérieure 
du niaxillairc ; les incisives, les canines, Ias peliles tnolaires o\i prémolaires, les 
grosseg molaires ou tout siniplenient les molaires. Dans cliacun de ces groupes, 
les dcnts jjróscntcnt des caractcrcs généraiix et des caractères particulicrs ou dif- 
férentiels ; des caractères gcncraux, qui convicnnenl à toutcs les dents du múnie 
groupc ; des caracteres dillerentiels, qui permcttcnt de reconnaltrc, une dent quel- 
conque étant donncc : 1° Tordre nunicriquc qu'clle occupc dans le groupe ; 2° cclle 
dcs deux niàchoires sur la([ucllc cllc est implantde; 3" enlin, celui des deux còtcs, 
còté gaúche ou còté droit, à laqucllc cllc apparticnt. 

1° Incisives. — Les incisives ((ig. 39), ainsi appelces (du latin incidere, couper) 
parce (ju'cllcs servent surtout à couper les alimcnts, occupent Ia partic antéricure 
<lcs niaxillaircs. Elles i)résentcnt Icur maximum de dcvcloppenicnt chcz les ron- 
gcurs. (]liez riioninic, elles sont au nonibre dc liuit, quatre pour Ia naàclioirc supé- 
rieurc, ([uatrc pour Ia nuiclioirc inférieure. A gauclic et à droite, les deux incisives,' 
les supcricurcs coninic les inférieurcs, se distinguent en incisive interne ou 

■ ^Hoyenne, incisive externe ou latérale. 

-t. (Iauactkuks c.KXKitAüx. — Lcur courouno, fortciucnl taillée cn biseau, revct Ia 
forme (Tun coin ct nous i)rcsente par cünsc'(iucnt une base, un sominet et quatre 
laces.— Lii base, tuurnóc du còté dc Talvéole, répond àla partic laplus épaisse de 
l'i dcnt. — Lc sommet ou bord répond à rextréniité libre ou triturante : il est 
'lii-igé dans le sens transversal, nettemcnt tranchant ct surmonté dans les pre- 
"uères annécs de Ia vic de trois petits niamclons, un nu)yen et deux latéraux. — 
Les quatre faces se distinguent en antéricure, postcú-icurc ct latérales : Ia face anté- 
'■'cure est convcxe ct verticalc; Ia face postérieure est concave ct fortement 
*Jl'li(lue, en liaut et cn arrière pour les incisives supéricuros, en bas et eu arrière 
pour les inféricures; les deux faces latérales, enlin, sont triangulaires, à base 
'''rig(;edu còté de Talvéole. 

'-a racinc, plus ou nioins rectilignc, a Ia forme d'un cônc aplati dans le sens 
^''ansvcrsal. Ses deux faces rcgai'dcnt donc, Tune en dedans, Tautre en debors. Ue 
ses deux bords, Tantéricur est toujours plus épais que le postérieur. Le sommet 

quebiuefüis i)i(idc; mais cette disposition est fort rare. 
La couronnc et Ia racine sont séparécs Tune de Tautre par deux ligues courbes, 

' "i>e antéricure, Tautre postérieure, dont Ia convexité rcgarde Ia racine. Ces deux 
''o"cs courbes se réunissent sur les còtés de Ia dent, en forniant uu angle plus ou 
'»üins ouvert. 
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li. Cauagtères difkkhextiels. — x) Les incisivos supérieures se distingucnt des 
inférieuros par leur volume (jui est prcsquc Ic doublc de celiü des inférieiires. Les 
incisives supérieures et les incisives inférieures se dislinguent encore les unes des 
autres i)ar Ia conforination de leur r.ieinc, ([ui est i)lutòt arrondie pour les supé- 
rieures, plulòt a[)latie pour les inférieures. 

p) l'our les incisives supérieures, on distinguera rinterne de roxlerne, eu cc 
(jue Ia preniière est l)eaucou[) plus voluniineuse que Tautre. — Pour les incisives 
inférieures, au contraire, c'esl rexterne qui est plus forte (jue Tinterne. .Mais celte 
dilíérence de volume cn faveur de Tincisive externe est peu considérahle et. 

Fifj. 39. 
Les incisives supérieures el iiifórieures. 

A', A*, incisivcs nioyoiiiirct lati^ralo snpi^neures, vuos : a, par lour face auléricurc ; a*, par Ifur facc iioslt-rifiiro; 
a*, par leur facc lati-ralc.— I!', li*, incisivos niojeniu! el laí^ralü infrrií-urcs, vues : 6, par li'ur Tace aiiléricure;; 
b\ par leur faco poslérieurc ; b* par leur face lalérale. 

comme, (l'autre part, les deux incisives inférieures ont ii peu près Ia mime coníi- 
guration, il est ordinairement três dillicile de les distinguer Tune de Taulre : 
l)our résoudre le prohlème, on considérera avant tout Ia face poslérieure de Ia 
couronne, laíiuelle est plane pour l'incisivc interne, convexc transversalement ])our 
Tincisive externe, ^'üus devons reconnaitre, cependant, que ce raractère distinctif 
entre les deux incisives est souvent peu manjue et parfois niéme n'e.\isle pas. 

•;) Eníin, pour reconnaitre si les incisivos appartieiinent au còté gancho ou au 
còté droit, on se hasera surla direction que prend le sommet de Ia racine, cc som- 
niet s'inclinant on deliors comme pour fuir Ia ligne médiano. l'n autre caractèro 
distinctif entre les incisivos droitos et les incisives ganchos sera fourni |)ar Pas- 
pect de leur honl tranchant. l/ohservation nous apjtrend, en elfot, que l iisuro, au 
liou de frap|)er uniformément tonto Tétenchie du hord tranchant, porte lout (Tahord 
siir son angle externe. 11 en i'ésulto, on le conçoit, (|ue cot angle oxloi'ne est 
éinoussé et plus ou moins arrondi, tandis (|ue Tangle interne, rosté intact, con- 
serve sa coníiguralion primitive on angle droit : cette douhle disposition, (juand 
elle sera hien acci;séc, rondra facile Ia niise en position do toutes les incisives. 

2' Canines. — Les caninos (lig. 40), oncoro appoléos laniaires ou uiiicitspidées, 
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soiit situées iinm(5(liaternont cii dehors des incisives. On en coinpte quatre seulement, 
(loiix poiir Ia niâchoire siipérieure, dcux pour Ia màchoire inférieurc. Iluclimen- 
taircs, cliez riioininc, les canines présentent des dimensions considérables chez 
les carnassiers, oii clles constituent, iion seulement un instrument puissant pour 
Ia inaslicalioii, mais cneore une arme souvent redoutable. Mais c'est chez les 
pachydermes (iu'clles alteiguent leur maximum de développement : les défenses 
de réléphant, on le sait, ne sont (jue dos canines gigantesques. 

.1, G\u.vcTf;uES GKNÉiiAux. — Lcs caniucs ont pour caractère essentiel, outre leur 
lougiieur qui dépasse celle de toutes les autrcs denls. Ia forme conoide de leur 
Cüuronne. On pcut cependant leur distinguer, 
comme aux incisivos, (jualrc faces ; deux faces 
latérales, de forme triangulaire; une face anté- 
rieure, convexe; une face postérieure, concave. 

Sur cette dernière, se voil une pelite crôte 
mousse et verlicalc ([ui s'élcnd jusqu'à Ia sur- 
face trituranle ei (jiii conslitue à ce niveau le 
sommet de Ia denl. De ce sommet, comme du 
sommel d'un aiigle, partenl deux pelits bords 
tranchants, à direction oblíquo, Tun interne, 
l'autrc externe. II est à remarquer (jue le bord 
externe est un peu plus long (jue rinterne, 
conunele montrent nettement les dcux caninos 
rcprésontées dans Ia ligure 40. 

lia racine des canines est unique, volu- 
nünouse, sonlevant Ia surface du maxil- 
laire supérienr eii une saillie verlicalc, (jue 
nous avons déjà ddcrite, cn ostéologie, sous 
Ic nom do bosse canine. Klle est légèromont 
íiplatio dans le sons transversal et presente, 
cit.. «I \ 1 r • -li 1 antóricurc; tt\ vue par sa face poslóricurc; ísur cliacmic (ic SOS dcux íaces, un Slllou pkis «" vue par sa face laWalc. 
ou nu)ins accusé, dirigi! dans le sons de Ia IS, canine inríricurc : 6, vue par sa face 
j ' ~ anlórieuro; b, vue par sa face posuTieurc, 
*Ollgueui\ vue par sa face lalí^rale. 

1, luhercule du sommet do Ia couronnc. — 
Hí-k s . , . 2, 2', fíoullií-rcs latí^rales de Ia racine. — 3, 3', ■ Í>AUA('TKUKS DIKKKUKNTIKLS. — Ot) IjOS CilUlIlCS sailHes postérieurcs de Ia face do Ia couronnc. 

S"iiérieures se distinguent des inférieures en ce 
qu'elles sont plus volnmineuses et qu'ellos possèdent à Ia fois ; l" une couronne 
l'lus largo; á" uno racine i)lns longuc, moins aplatie, ayant dos sillons latéraux 
"loins accuscs. Nous ajoutorons (pio Tusuro do Ia pointe do Ia dont canine se fait 
''iix ddpens do sa face postérieure pour les canines supérieurcs, aux dépens de sa 
f^íice antóricurc pour les canines inférieures. 

fi) l'our distinguer les canines droites des canines gaúchos, et vice versa, on 
^"nsidère surtout le tuberculo du sommet de Ia couronne, qui, comme nous Tavons 
"''l. est plus rapproché do Ia face interne do Ia dent que de sa face externe. II s'cn- 
*^"it (pio si Ton abaisse uno vcrticalo par ce sommet, cette verticale divise Ia face 
'1'Uériouro do Ia dent en deux parties inégales : uno partie plus grande, (jui 
''•^o'11'dc cn dehors ; une partie i)lus petite, qui doit ôtre tournéoen dedans. Ce fait 
•^tant coiinu, il sullira, pour mottro une canine en position, de Ia disposer sur le 
"i!ixillaii-e (fune fa^íon telle que cello de ses deux faces latérales qui est Ia plus 

'^H>prochée du tuberculo du sommet rogarde Ia ligno médiane. 

a- 

B 

Fír. 40. 
Los deux caninos du côtó droit. 

A, canino supt^rieurc : a, vue par sa face 
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3" Prémolaires. — Les préniolaires ou bicuspidées (lig. 41) sont situtíos cn arriòre 
cies canines. Elles sonl au nonibre dehuit, quatre pour chacune dcsdeux ináchoires, 
(leux à droile et deux à ganche, üii les distingue eii première et en deiixiòme, en 
allant d'avant en arriere. 

A. Cauactères GK.NKiiAUX. — Lcs préinolaires ont une couronne cylindroíde, à 
laquelle nous pouvons distinguer quatre faces : une face antérieure et une 
face postérienrc, qui répondent aux denls adjacentes et qui sont planes; 
une face interne et une face externe, qui regardent Tune Ia langue (face lin- 
guale), Tautre Ia joue (face génienne), toutes les deux convexes et arrondies. 

Mais ce qui cai-actérise avant tout les i)réniolaires, c'est Ia présence, sur leur 

O' (7^ l rt ' 

Ki};. 41. 
Luá <[uuli'e préniolaires (lu còti^ ilroit. 

A', A*, Ia proiluí rc el Ia (lcuxi»>mR prrcnolaircs su{M*riourcs : vuos par lour C'ilé citorno; a", vucs par leur côló 
interne; a*, vucs par leurcAlé anUVii-ur; a^, vues par loiir surface Iriluranle. 

U', 1^*1 pre^H^^c el Ia (!ciuit"^nie prémolaires inférieures : vues par leur cylí exlenic ; vucü par leur còl6 
iatcrne ; viies par U-ur CiUó aiiténeur ; 6-', vuea par leur surfaco Iriluranle. 

1. luberculo cxleriu'. — 2, tubcrculc íiilerne. — 3, sillon autéro-postcrieiir <iui separe ce-i deux tubercules. — 
.V, -i, goultièrcs lie Ia racíue. 

face triturante, de deux tuhercules ou cuspidas, situes Tun cn dedans, Taulre eu 
dehors et séparés Tun de Tautre par un sillon fort irrégulier à directioa antt5ro- 
postérieure. Do ces deux tubercules, rexterae est toujours plus développé (jue 
Tinterne. 

La racine des préniolaires est le plus souvent uniíjue. Klle e.st aplatie d avant 
en arrière et, sur chacune de ses deux faces, se voit un sillon vertical, índice de 
Ia tendance qu'a cette racine à se hifurquer. l>a hifiircation est raro et, ipiand 
elle existe, elle est presíjue toujours limitüe à son somnict : Tune des poinles se 
dirige en dedans, Tautre en dehors. 

II. CAn.\(n'f:uE.s DiiTKnK.NTiELs. — a) Les préniolaires supérieures et les prénio- 
laires inférieures se distinguent les unes des aulres : 1° par Ia forme de Ia cou- 
ronne, (jui est aplatie (Tavant en arriòre pour les supérieures, plutút cylindrique 
pour les inférieures; 2" par le développenient de leur» cuspidos, (jui, sur les pré- 
niolaires supérieures, sont plus voluniineux et séparé.s Tun de Taulre par unerai- 
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miro pliis profundo, sur Ics préniolaircs infcrieures plus petits et moins nettemenl 
isolós ; 3° pnr Ia tcndiince (pra Ia racinc à deveiiir biíide, tcndancc qui csl toiijours 
pliis inanpKÍe poiir Ics prémolaircs du liaut que pour Ics i)réinolaires du bas. 

|i) Daiis Io groiipo des prémolairos siípcrieures, on distinguera Ia preiniòrc de 
Ia scconde par rcxaiiion dos cuspidos : sur Ia promièro, los doux cuspidos occu- 
poiit (les nivcaux dilloroiits, roxloriio ótant plus saillant que rinterno ; sur Ia 
douxiòmc, au conlrairc, les doux cuspidos sont silués Tuii et Tautro sur Io rnèmc 
|)lan horizontal. .Mènio caractòro distinctif pour Io groupo des prémolairos infé- 
i'ioures : les doux cuspidos occupont Io mòmo nivoau pour Ia deuxième, un niveau 
ilillórenl pour Ia i)romiòre. 

•;) (]'osl loujours uno opóration três délicalo (jue ilo reconnaitro si Ton a alíaire 
à dps prémolairos du coté droil ou à dos prémolairos du côté gauclio. On troiivo 
écrit parloutípio, dos deux hords du cuspido oxtorno, Io bord anlérieur ost plus 
potit (juo le postériour; que, dòs lors, pour mollro on positioii uno dont donnée, 
il suflitdo considéror Ia face externe ou génienno do son cuspido oxtorno et de Ia 
disposerde façou cpie le ])lus potit des deux hords du cuspido précité soit dirige 
(;u avant. Hn tliéoi'io, il n'esl rieu de jilus simple; mais on doit avouer qu'oii pra- 
ti(jue Io prohlème ost autroment diflicile, si tantest qu'il soit toujours soluhlo. 

4" Grosses molaires. — Les grossos molaires ou imilticuspidées (fig. 42) occupent 
Ia [)arlio Ia plus reculéo (hi rohord aivóolairo. Kllos aiteignent leur plus hautdogré 
lio dévoloppoment chez les ruminants et chez les pacliydormes. (lhoz rhommo, on 
'Ml conipte douzo, six pour cha([ue màchoire, trois à droite et trois à gaúche. On 
les désigne sous les noms numéri(iuos úcpremiòre, deuxième, Iroisième, en allant 
d'avant en arrière. La troisiòmo, (jui apparait longtemps après los autros, est 
enoore appelée denl de sagesse. 

.1. (;aiiactí^:»ks OKxiiu.vux. — La couronuo dos grossos molaires, assoz régulière- 
'uent cuhoíde, uous présonto (piatre facos, comme pour les prémolairos. Les faces 
anl('ricuro et poslérieni'o, suivant lesquolles ces dents se corrospondont, sont 
planes ; los doux autros, interne et externe, sont convexos, lissos, arromlies. Leur 
surfaco triturante, véritahlos meules sur lesíiuellos so broient les alimonls, sont 
íirniées do (puitre cus|)ides, ipie sépare nu doublo sillon disposé en croix. Toute- 
f^ois, Io nombre do ces cuspidos n'est pas constant : il peut, suivant les cas, dos- 
•'|'ndre à trois ou sYMever à cinij. 

l^a racino des grossos molaires est toujours mnltiplo; on en comi)le deux ou 
trois, plus rarement ([ualro. Otiand il existo doux racinos seulenient, Tuno ost 
•■iiitei'ieuro, Tautro i)ostéricure et toutes les deux sont aiilaties d'avant on arriòro. 
'-orsíiuMl en existe trois ou ([uatro, ou on rencontro deux en dohors ; Ia troisième 
"•1 les doux antros sont on dodans. Kxceplionnellcmont, on observe dos molaires 
"vecciuí] racinos. ' 

'■'11 CO (|ui concerne leur dinjction, los racinos des grosses molaires sont paral- 
'j-los ou phis uu moins divergontes. Dans certains cas, ai)rès s'étre écartées de 
' <iX(í de Ia denl, elles roviennent vers cot axe en formant un crochet. Les dents qui 
l"'osentent une pareille disposition sont ditos dents barrées. On conçoit sans poino 
'1" on no jtourra en |M'ati((uor 1'avulsion (juW Ia condition d'onlever on nu;me tomps 

porlion du maxiliairo (pfellos embrassont par lours racinos. 

'lAiiAcrí^niKs 1)ikfkiu;ntiki,s. — a) FjOS grossos molaires supérioures se distin- 
a'"'iit dos grosses molaires inférioures par leui' volume (jui, contrairement à ce 

ANATÜ.MIE lUIMAINE. — T. IV, ,> édit. 7 

4.. 
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(jiroii observe pour les autres deiils, cst inoins considérable. A ce preinicr carar- 
lère (listinctif viciit s'eii ajoiiter un autre, tiré du iiombre des racines : les inolaires 
supériciires, en elíet, présenlent Irois ou (iiiatro racines, tandis (]iic les molaires 
inférieures n'eii possèdont (|ue deux. 

fl) Los trois molaires supérieures se distiiignent d'al)or(l les unes des autres j)ar 
leur volume ([ui va en déeroissant de Ia première à Ia Iroisièmc (lig. -43). II on 

c.lijtDW (} U C-DEV 
Fif;. i2. 

Les six !J;i'osscs molaires du còti" droit, vues : a et A, jiar leur faeo externe ; a' et h', par leur 
lace interne. 

AS A*, A^, les trois f^rosscs molaires supóricures. — !>', H*, li®, los Irois ^tossos molaírcH inférieures. — I, racino 
Irijtlo (les inolairoâ sui>ériciires. — 2, racim* doublc tios molaires iufórieurcs. 

resulte (jue leurs faces trituranles formenl dans leur enseml)le une surface trian- 
gulaire dont Ia base est formée par Ia première molaire et dont le sommet, plus 
ou moius fortement tronqué, réjtond h Ia parlie poslérieure de Ia troisième. Klles 
se (lislinguent ensuite par le nombre et Ia disposition de leurs cuspides. I..a pre- 
mière molaire sujjérieure possède ordinairemenl ({uatre cuspides, un à chaipie 
coin. La deuxième en presente trois, deux externes, le troisième interne. La troi- 
sième ou dent de sagesse. Ia plus petite des trois, en possède également trois ; 
mais ils sont gL^iKÍralemont moins volumincux et moins distincts que pour Ia dent 
precedente. En móme temps, ses Irois racines semblent sVHre ramassées sur elles- 
mômes et sont plus ou moins souddes. 

7) Les trois molaires inférieures décroissent, comme les supérieures, de Ia pre- 
mière ii Ia troisième. l^a ])remi6re, (|ui est Ia plus volumincuse <lc {outes lesdents, 
nous jjrdsente cinij cuspides, trois externes et deux internes. I.a seronde n'cn pos- 
sède (jue (jualre, un pour clia([ue coin, séparés par un sillon en rroix. La dent de 
sagesse, eníin, três variabledans sa forme comme tous les organes rudimentaires, 
en possède, suivant les cas, trois, (juatre ou cin(|; mais ils sont toujours plus petits 
et moins bien délimités que sur les deux dents précódentes. 

5) l'our rcconnaitre le còlé auíiuei ajjpartiennent les grosses molaires, il con- 
vient de se baser sur Ia disposition et le volume respectif des racines. Nous avons 
vu (jue les molaires supérieures possédaient trois racines, dont deux externes el 
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l'aulro interne. ()r,.des dcux racines externes, Tantérieiirc est plus volumineusc 
Hue Ia postérieurc : il faudra dono, une molaire supéricure étant donnée, Ia dis- 
poser d'iine façon telle que, de ses deux racines externes, ia plus grosse soit placée 
cn avant, ia plus petite en arrière. De môine pour les molaires inférieures, nous 
savons ([u'ciies ne présentent (pie dcux racines, l'une antérieure plus forte et plus 
large, i'autro postcrieure plus petite : ceci connu, il sufíira, pour nietlre en posi- 

O'^ 

fig. 43. 
Lcs siv gcosses molaires ilu C(MC (li'oit, vues : et b', par Icur face anlúncurc ; 

rt' ül fr' par lour face trituranlu. 
A', A*. lcs Irois tírosses niolaircs siipiíricures. — H', li*, lcs trois j^rosscs inolaircs infiVicurcs. — 1, racine 

Irifile ilcs rnolaircs su|H^i'icm'cs. — i, silloii situó sur Ia face aiiléricuro de Ia racine des molaires infíricurcs. — 
lubcrculos uiitériourâ «.le Ia courounc. 

liüii une niolairc inféricure, (i'avoir rcuil sur ses deux racines ct de Ia disposersur 
le còté du inaxiliaire oii Ia racine Ia pUis dcvcloppée sera cn avant ct Ia moins 

développée cn arrière. 

I-e volunio dos ^losses inolaii-os, avoiis-nous dil plus haut, dúcroit do Ia prciniòro à Ia scconde 
''t do Ia socondu à ia dotit do sagesso : (:'osl là Tun des Irails caractérisüíiucs do Tapparoil 
i'entaii'0 dans nos racos onroi)óonnos. Cliez lcs singos, aii contrairo, les molaires augmcnlont do 
vulumo dans Io niOmo sens : ia proniièro osl plus polilo ijue lasecondo et cellc-ci plus peüle ([uo 
Ia Iroisièmo. 

Entro COS dotix types extròmes, vicniionl se placor les> Australions (Broc.a) (jui onl leurs trois 
molaires Iròs dóvoloppóos ol ('gales entre ellos. Dans los races préliistoriiiues, nous renconirons 
assuz lVói|uemnionl coito dorniòre disposition, mais nous obsorvons aussi Ia disposition simienne : 

disposition est três nette, par exemple, sur Ia célebre màclioire de Ia Naulotte et chez 
' lionime do S|)y, qui sont ('rancheinent (juatornairos. 

I'liommodü Cliancolade, ([ui remonte, lui aussi, à Ia période (luatcrnairo (voy. Testut, HuU. 
^"<-'. íVAntlírupologie de I.yon, 1889j, so rapproclio boaucoup, à cot égard, des sujeis rocueiilis à 
'a Niiuletlo et à Spy. ICn mosurant comparativenienl Ia douxiòmo ol Ia Iroisièmo molaire (Ia pre- 
'1'ièro mamiuait <les doux (:(Utis, j'ai oblonu les cliilíres suivants: 

DIAMKTllE 

ANIÉUO-FÜST. xnANSVEUSB MÜYEN 
Deuxièmo molaire  9,5 12 10,75 
Troisième molaire (Iroito  11 11,25 11,12 
Troisiènio molaire gaúcho  12 12 12 

(•.es cliilíres nous iiiontronl clairement i(uo Ia troisième molaire ou denl de sagosse, lanl à 
^''uito iiu'à gauclio, so montre plus dóveloppóo «luo Ia douxiènio. J'ajouterai ([ue, sur co mòmo 
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sujet, Ia dent do sagosse útait séparée ilo Ia branche ilu niaxillairo par un intervallo ilc 1 continiètrc. 
Je considóro cncoro cottu disposition coniiiie un caractí^re (rinfóriorité. Si iious consiilérons, cii eirel, 
le tnodo de conforniation des arcados donlaires sur los mandibulos de nos races civiliséos, nous 
voyons Ia dont on (luoslion, Ia troisièiiio niolaire, s'appUciuor Io plus souvent contro Ia branclui 
du niaxillairo et inônic, ctioz (|uoliiu'os sujeis, ne pas Irouver l'espaco nócessaire à son óvolution. 

Corniuo on le voU. et probabloniont sous riiilluonco de inodificalions appiu-tées an réfjune 
aliniontairo, Ia dont de sagesse diniinue d'iiuportanco, en ))assunl des espòees siiiiiennes au\ 
1'acos inférioures, soit ([ualernaires, soit actuelles, et de ees derniéros aux races civilisóes. Aujoni- 
d'hui Ia dont do sagesse n'est jilus, dans nos races ouropóonnos, <|u'uno formation rudiinentairo, 
uno do ces forinations ([ue nous soinines en train do |)erdre. De li bien cortaiiioniont les variations 
si fró(iuontes i|u'on observe dans son modo d'appariliün, dans son volume ot dans sa destinóe. 

C. — A ItUAN r.EM EXT SYSTÉMATIQUE DES DEMS, AUCADES DE.NTAIHES 

IjOS (lilleroiites dcnts (jue nous venons de décriro se disposeiit régulièrcineiil à 
lii suite les unes des aulres, de fa(;on ii fornier dans leiir ensendjic deux. rangées 
pnraboliques et nulle pari interroni[)ues : ce sonl les arcades denlaires. 

\° Arcades dentaires. — Les arcades denlaires, conune les arcades alvéulaires, 
sur lestiuelles elles sonl iinplanlées, se distinguenl en supérieure et inférieure. 
(lliacune d'elles nous prósente une lace anlérieure, une face poslérieurc, un l)ürd 
adh(!rent et un bord libre. — La face antérieure, convexe, répond aiix lòvres 
et aux joues. Klle se développe suivant une courbe três réguliòre : aucune dent ne 
díípasse Ia rangée et c'est là, disons-le en jjassant, une dispositon (pii est proprc 
à respèce buniaine. Déjà, cliez les antliropoídes, les canines se projetlent en avanl, 

accentuant Ia forme carnie du 
niaxillaire et justiliant ainsi plei- 
nentent le noni de denls de coin 
(jne leur doiinent certains zoolo- 
gistes. — La face postérieure, 
concave, est en rai)port avee Ia 
langne, (jui se nioule exaíUenient 
sur elle. — Le bord ad/iérent ou 
alvéolaire, régulièrenient fes- 
touné, ré])on(l aux collets des 
ilents, (jue recouvn> Ia nuiíjueuse 
gingivale. — Le burd libre, enlin, 
répond au bord iii)re de Tarcade 
op|)osée. II est horizontal cliez 
rhoninie, toutes les dents, depuis 
Ia ])reniière jus(jii'ii Ia dernière, 
s'arr(?tant chez lui au nii}nu; 
niveau. 

2' Rapports réciproques des 
deux arcades supérieure et infé- 
rieure. — Si nous exaniinons 
niaintenant les rapports récipro- 
(|ues des deux arcades dentaires, 
nous constatons tout d'abord (jue 

Tarcade supérieure se développe suivant un rayon plus grand tpie celui de Tarcado 
inférieure, et, par conséiiuent, déborde celle-ci sur tout son i)ourlour. — A Ia 

Kig. 4i. cji 
Lps (Icux arcades dentaires du coté droit. dans leurs 

rapports entre elles et avec Io squelette. 
A, inftxillairc supí^rieur, avpc u, moii arcade deulaírc.— IJ, maiii- 

laire inft^ricur. avec b. sonarcadc (loulairo. 
I, Icí incisivos supi-rieuros. — 2, Ic^ iticisivcs iiiférieuros. — 3. lii- 

ImtosiIÓ (iii luaxillaire 6U|K^rícur. —V, waillie Ia raniii»*. — íí, Irou 
sous-orliitairc, jilací^ aii-»ipssuü do Ia dcuxiòrno prótnolaíro *u|í«^rit'un'. 
— fi, trou iniMitoiinier, plact^ au-ilos^ious de rt?Hj»ar<' i|ui srpan» Ia 
dcuiiôiiie prémolalre et Ia promitTO molaire iiifórirurt'. 
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piirtio aiilériciirc des arcados, les incisivos d'on liaiit (íig. 44, 1 el 2) descondent 
an-devanl dos incisivos d'on l)as : ces dons. rangóes de donls, dans Ia masticalion, 
glissont niuluclloniont l'nne sur Taiilro là Ia nianièro dos Íamos d'une pairo do 
cisoawx. — Sur les còtés, les i)elites el les grosses molaires de rano des deux 
arcados s'o])[)osont à lours honionynies de Taulre arcade, d"une façon lollo quo los 
cuspidos oxlornes des molaires inlorioures viennonl se loger dans Ia rainiire qui, 
sur les molaires snpérieures, separo les cnspides externes des cuspidos internos. 
11 y a là une sorlo d engrònomont oii les saillies rópondont aux creux et réci- 
proipiomont, conime cela s'ol)serve entre les doux mors (rune pince. 

II convionl (rajouter que, les dentssui)érioures ot les dents inférieuros ótant d'un 
volume inégal, les denls liomonymos ne se correspondent pas oxactomont corps 
poui' corps, mais (jue cliacune d'ellos, considéróe isolónient, prend contact avcc 
les deux dents adjacentes de Tarcade opposde. 

La corrcsi)ondance outro Tarcado dentaire supérieure et Finfóriouro s'établit 
gónóraleinont de Ia façon suivante (lig. 4a). — \jincisive supérieure moyenne 
repose à Ia lois sur Fincisive infórioure 
moyenne el sur Ia moilié interne do Fin- 
cisive infórioure lalérale. — XiincisiDe 
supérieure lalérale rójiond à Ia moilié 
oxlorno de Fincisive infórioure Ialórale 
el à Ia moilié interne do Ia canino infó- 
rioure. — La canine supérieure s'on- 
fonce, à Ia manière d'un coin, dans Fan- 
glo diòdre (pie formont Ia moilié externo 
'le Ia canine infórioure ol Ia moilié anlé- 
i'ioure de Ia promière próinolaire. — La 
premiére prémolaire supérieure repose 
siir Ia moilié i)Oslórieuro de Ia proniièi'o 
prémolaire infórioure et sur Ia moilié 
anlériourí! de Ia secondo. — La deuxième 
prémolaire supérieure, à son lour, répond 
'I Ia moilié poslórieure de Ia deuxième 
prémolaire inférienre ol au liers antérieur de Ia i)romièro molairo. — \á\ premiére 
^iiulaire supérieure repose sur les deux liers i)ostériours de Ia premièro molaire 
"ilói'ieuro, ainsi (|ue sur Io liers antérieur de Ia douxiome. —-.La deuxième molaire 
supérieure s'opi)oso aux deux liers poslórieurs de Ia deuxième molaire infórioure 
'■t- iui tioi's aut(M'ieur de Ia Iroisième. ■— Kníin, Ia íraisiéme molaire ou denl de 
^(igesse supérieure, pius petile (pie Ia dont de sagesse infórioure, repose sur los 
doux liers poslórieurs do coito dernière. 

I). — (lo.NK()ii.M.\Ti()X ixtkhikuiie et constitution .\xatomiouk 

La conronne des denls esl creusóo à son centre (Fune cavitó, allongóe de bas en 
i)our l(!s incisivos ot les caninos, ovoído pour los j)rémolaires, cuboVde jiour 

''-s grosses molaires. tíclli^ cavilé, (|ui se réduil iirogressivomonl au fur et à mesure 
*I'"í Io sujei avance on age. so prolongo on se rétrécissant dans loulo Ia longueur 
•'e Ia racine ol al)oulll à Forilice, signalé ci-dossus, (]ui occui)e le sommel de celle 
'liirniere. La cavilé contraio do Ia dont, lanl dans sa i)orlion radiculaire (jue dans 

1'orlion coronaire, esl comblée à Félat frais i)ar uno subslance molle, que Fon 

AuCAPE SriMiHIEUllE 

GrusHcs iiioliiiret^ P.émoiniros Canínes Incísives 

AI\i;ADE I.NFÉllIELH.'; 
Fig. 45. 

ScluMiia irprósoiitaiit les deu.v areades den- 
laircs, vues pai' Icui' Taco oxtoriio avec leurs 
rapports réciprü<|uos (cOlO droil). 
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designe sons le nom de pulpc denlaire. Envisagée au poinl de viic de sa cunslilu- 
lioii an.atoiniqiie, Ia dent se compose doiic de deux partics : une i)arlie inulle, qiii 
ücciipo le centre et qiii est Ia pulpe dentaire ; une partie dure, de consislance pier- 
reuse, qui constitue sa [jéripliérie. Cette portiondure est forméeen uiajeure [)arlic 

par une substance particulière, que l'un designe 
indistinctenient sous le nom de denline ou d^ivoire 
(íig. -ití, b). L'ivüire est recouvert extdricuronient, aii 
niveau de ia courunne par Vémaü (a), au iiiveau de 
ia racine par ie cémenl (cj. La dent nous olíre done 
à considt^rer ies (juatre parties suivantes : 1° ia 
pulpe; íá" Vivoirc; 3° Vémuil; ■4° le cémcnl. 

1° Pulpe dentaire. — La puipe dentaire, qui repre- 
sente, cliez Taduite, Ia papiile dentaire de ia vie 
f(L'taic, est un organe niou, de couleur rüugeàtrc ou 
siinplenient rose, occupant ia cavité centraie de ia 
dent et ia renipiissant coniplètenient. Kiie a donc 
natureiienient ia mènie forme (|ue ia dent (|ui ia 
recouvre : elie est fusiforme dans ies ranines, taiiiée 
en l)iseau dans ies incisives, surmontêe dans ies 
moiaires d'un certain noml)re de saillies conoídes 
correspondant aux tul)ercuies de ia couronne. Son 
volume varie avec Tàge : três consi(lérai)ie ciiez i'en- 
fant, ia |)uipe diminuo çiiez i'aduite et se trouve três 
réduite cliez ie vieiilard, oü eiie (Init mOme jiar dis- 
parai tre conipiètement. 

Examinéeau pointde vue ciiimiqne par WIutz, ia 
puiite dentaire a été trouvée imprégnéc d'un liquido 
tbrtemont aicaiin et contenant on dissoiution uno 
matièro aii)uminoV(le particulière ; eiie precipite, en 
eiVet, par l'acido acéticjue, caractèro (|ue no presente 

pas l'ail)umine. Le ii(jnide puipoux renfernií; constamment une petito (juantité de 
jdiospiiate de ciiaux. Or, comme ie pliospiiate de cliaux ne se dissout que dans 
un milieu acide, ii est ratiounei de penser (|ue co sei se trt)uvo dans Ia pui|)e, 
non à i'état de dissoiution, mais :i i'élat de comiiinaison intime avec l'all)umine 
elle-mème. 

ilistoiogiquement, ia puljjo dentaire est cssentieliement formée par un tissu con- 
jonctif muu et déiicat, dont ies principaux éiémonts, lil)reset ceiiuies, sunt séparés 
par une matière amorpiie extnhnoment abondante. — Los fihrex, d'uno extreme 
iinesse, [)ius ou moins anastomos(!es entre eiies, ne paraissent étre que ies proion- 
gements dos ceiiuies conjonctives. — Les cellules sont ile deux urdres. Les unos 
(lig. 47), irréguliòrement (lissóminées dans tonto i'éteiulue de Ia pul[)e, sont dos 
ceiiuies conjonctives ordinaires ; eiies sont fusiformes, étoilées, munies do prolon- 
gements plus ou moins nombreiix; eiies sont, d'autro part, relativement peu 
abondantes, surtout dans les parties centrales. Los antros (lig. M, oí) sT-taiont à 
ia surlace de Ia i)uipe, formant Ih, entro Ia pulpe et l'ivoire, une rangee assez 
réguiière, ([ui ra[»pcilo assez exactoment ies rangées d'üstéol)lastes appliquécs 
contre une iumelle osseuso en voie de formation : eiies ont roeu le nom {Vodontu- 
blasíes. . 

Kig. íü. 
Cüupo lonfl;itu(linalo du Ia i)re- 

inière iiiolairo du cliat {(l'apit'S 
NValiieveii). 

íi, ómail. — b, ivoire ou denliiio. — 
Cí*mpiít. — (Miriüslc alvéolo-dcn- 

lairc. — f, os (le I alvíole. 
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Lcs o(lonlol)lastes, diiraiit Ia périodc d'évolution de Ia denl, soiit formés par dcs 
élííinoiits ccllulaircs allongés, à graiul axc pcrpendiculairc à Ia surfacc de Fivoire. 
Mais,, <iuaiid Ia denl a alleint son 
coiiiplel dévelopi)entenl, ils devien- 
iient arrondis uu ovoídes ; (iucl(iucs- 
iins d'enlre ciix soiil luèiiie aplalis 
de dedans eii dehors, cuinine iious le 
iiiontrc iielteinenl Ia figure 47 iüd^). 
— (^Iiacuii d'ciix esl cunslilué par 
iin protuplasiua liii eLgramiicux ; il 
a uii cüiUüiir três iiet ot possède uii 
noyaii, se caiilunnant de i)réierciice 
dans celle dcs deux exlréinilés de 
Ia ccllide qiii osl eii coiilacl avee ia 
l)iilpe. Wkii. a décrit, aii-dessoiis des 
odoiilohiasles, entre ceux-ci cl Ia 
piilpe, une niiiice couciie liyaline 
(concho iiasaie). .Mais celte couclie, 
coniine IV-laidissent ies recherciies 
d'Ki)Ni;i( et de llosic, ne parait èlre 
<in'nn produilartificiei. — Lesodon- 
lui)lastcs onvüient sur tout lenr 
pourlour des proiongenienls proto- 
]>lasnii([nes, cpie nous distingne- 

V\g. 47, 
Cüupi! Iransvcrsalo do Ia racine iVunc joiiiie dent, 

pour inontroí' Ia jmlpo cn placo (d'api'Os Rôsk). 
li, (Icnüiic ou Ivoirc. — 1', piilpo denlalrc. — V, V, veincs. — 

A, A, arlòrcs. — IS, íilcls «ervcux. — Od, odoaloMaslos. dc 
íoniio cyliiidrique, déposant oncore dc !a dcnline. — ()i(\oúon- 
toblaslcs aplalis, ayant cessó dc produire dc Ia denlinc. 

i'oiis, d'après leur direction, en 
internes, externes et latéraux (lig. 48) ; les prolongemenls internes pénètrent dans 
'il i)nlpe et s'y anastoniosent vraisenil)lal)leinent avee les prolongenients dcs cei- 
liiles conjunclives ci-dessus dccrites; les jjrolonge- 
oicnls latéraux, toujonrs três eourts, s'unissenl avcc 
'lis prolongenients siniilaircs dcs odontoblastes voi- 
sins ; les ijrolongements externes, les plus iniportants 
•lcs trois, s'engagcnt dans les tubes de rivoire, oii ils 
'^onstituent cc (iu'ün appellc lcs fibres de fivoire ou 
libres de Tomes. Nous les retrouverons tout à riicurc 
(voy. looire). Disonsici, en passant, que chaquc ccllulc 
pcnt envoyer dans 1'ivoirc une seule libre ou des libres 
""dtiples : on en a coniptc jusqu';! six pour Ia nicnic 
•'cllulc. 

"ntrc les élénicnts conjonctifs précités. Ia pulpc dcn- 
•■''ire renlernic dcs vaisseaux sanguins et des nerfs, lcs 

et les autres fort nonibreux. i\ons les décrirons 
l'liis loin. Lcs vaisseaux lynipliatiqucs y Ibnt coniplè- 
'^'^"icnt défaut ou, du nioins, nc nous sont pas cncore 
'•(Jinuis. 

FiS. 48. 
l'rolongonicnts dos odonlo- 

hlaslos (scliéinaliiiue). 
ivoli-e. — pulpc. — 3, trois 

odonlüUasles, avcc : 4, Icurs pro- 
lonjícmcnls externes; 5, Icurs pro- 
longemenls latéraux ; — O, C, Icurs 
prolongemenls inlernes. 

2' Ivoire. — L'ivoirc ou dontinc (lig. 4ü, b) cst Ia ])artic principalc dc Ia dent. 
' Cst une subslance dnre, d'une coloration blanchàtrc, inclinant sur Ic gris jau- 

« ">ilre. Sa dcnsité, inféricure à cclle de réniail, est supérieurc à cclle du tissu com- 
^ i''>cte lies os longs. 
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A. I"'oiiME ET iiAi'1'ORrs. — I/ivoiro, siir une dent (jiielcoiujue, a Ia iiiiMiic formo 
générale (jue Ia dent clle-iiióme. Sa siirface iiitérieiirc n-poiul à Ia líulpo. Sa siir- 
facc cxtóriciirc osl cii rapporl avcc TíMiiail poiir Ia partio coroiiaire lie Ia dcnl, 

avec Io (.'(hiiont pour Ia parli(? radiciilairc. 
De mème (jiio l'óiiiail recuiivre onlière- 
ment Ia couruiiiie, Io cémeiit loriiio à Ia 
1'acine ouaux raciiios uii rovèlciiioiit coin- 
plel. Los dcnx siil)staiices roooiivi'anlos 
proniiciit r('cipru((uemont coiilact aii iii- 
voan du collol et, à ce nivoaii, Io burd 
siip(h'ieur dii ctúiient enipièlo légèroinont 
sur réinail, cii se eontinuaiil avcc Ia cuti- 
cule. II 011 résulto (jiio, sui' une doiit par- 
faitenioiit saitie, rivoire n'est «iir aiicun 
poiiit exposé an dehurs. 

li. (Idmpositio.n ciiiMKjuK. — Au point 
de vue cliinii([ue, Tivulre níiifcrnie dos 
sul)staiiccs orgaiiiiiiios et des siil)stances 
inorgaiii(|iies, les preniières dans Ia pro- 
|)ürtion de áS p. 100, les secoiidos daiis 
Ia proportioii do li p. 100. Ces substaiices 
se (lécoinposent coiiune suit, d'après 
ranaiyse de itiniiA : 

Oáséint" :27,(11 p. 100 
(iraisse  ü.lü — 
IMiüspliate ilu cliaiiv ul Ihioniro . (it5.72 — 

— lio iiiafíiiósio  I.ÜS — 
Carbonato cio cliaux  3,3t) — 
Sois soliil)los  0,8,1 — 

Kig. i'J. 
Coupo (!o Ia lacino (riinc <leiit, iiioiilrant 

à Ia fois rivoire, Io cóinont et le |)óriosto 
(crapròs UÒSK). 
i, cellulcs rontemios dans Ic |K^rioslc 

freslos do l.i paitie (''pitlit^ljale de IIeiitwkíi. — á, osli^o- 
lílastcs. — 3, laciiiips d» — 4, pouclie pranu- 
Ifuse dc 1'ivoire. — 5, ivoire. 

C. SritucTfitK. — llistologiíiaonioiit, Tivolro nuiis ullVe à coiisidíM-or les Irois 
partios siiivantos : 1° une xubstance fondamenlalc; "i" liaiis cotto snl)stanco Ibn- 

dainontale, des eavités tiihuleiises 
appelécs canalicutes de l'ivoire; 
3" dans ces caiialicnles, dos lihres 
que Ton <lósigne sons l(>s nonis de 
fihreíí (le 1'iooire uii jibres de Tomea. 

a. Siihstance fondiunentule.— l.a 
sulistanco fondanionlalo (lig. \'t, ;i) 
se pn'senle à Td-il sons Ia rornie 
(rune niatiòfo Iransparonlo, lionio- 
gène üii (Inenient grannloiisc. (tn Ia 
i-encontre imlistinclonionl dans lou- 
les les régions do rivoiro, mais 

I'in' 
(^iiupo traiisvorsalo iTuiio dent aii nivoau do Ia racino 

(il apiès ItAfiiKii). 
IIj cavilt^ jtiilpaire. — 6. doiitiiM» ou i>oiro — r. o«^inpiíl. 

I, inenMiiciitales. — i, cuuclu» ^raiuilrusp <!(» Tivolre. 

cepoiiilaiil avec. dos iifopoiiions va- 
rial)les : c'osl ainsi (|u'o1lo osl moins 
al)(»ndanto dans Ia oonronnc (|uo 

dans Ia facine, moins aitondante aiissi dans sos partios centralos lau voisinago do 
Ia pulpoj (jiio dans ses partios p('ri|)lióri(nios (aii voisinago do Tiúnail oi du o('mont). 
(les variations (piantilalives liennont nalnrollomonl aux varialions volum(''lri(|nos 
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([ue préscnlc, siir los i)uiiits sus-indiíiuós, Io dcuxiòiiie ólóincnl conslilulif do 
rivoiro, los canalicules. 

Vil siir dos coupos, Tivolro noiis prósonlo çíi et líi nu cortaiii noml)re do lignos 
coiirhos ol i)arallèlos onlro ollos, qiii divisonl Ia iiiasso fondainonlaio on couchos 
iiiiilliplos cl siiporposées : co soiit los lignes de conlour d'0\vEN', los ligues 
incrémentalea {incrementai Unes) do Sai-teu. C.os lignos, sur dos coupos lougi- 
ludiualos do Ia doiil, so prósoiiloul (llg. 46) sous Ia funno d'ai'cs, surmonlaut Ia 
raviló i»ulpalro oL plus ou inoiiis pai-allòlos à Ia surfaco de Ia couronno; surdos 
coupos irausversalos ((ig. 50), ollos se dispo- 
sonl sous Ia foriuo d'aiineaux coiicoulriiiuos 
oiilüuranl Ia oaviló pulj)airo. Los lignos iiioró- 
iiioulalcs sonl Ia oonsóiiiieuco do Ia disjjosilion 
slralilióe do rivoire, aulrouient dil rósulleiiL 
do 00 fail (pio rivoire, au cours du dóvoloppo- 
iiioiil do Ia doiil, so dójioso par couchos suceos- 
sivos toul auluur do Ia ])ulpe, toul counno so 
dóposeiit aulour du vaissoau ossillcaleur les 
lauiollos couceulriiiuos (jui coustilueul los sys- 
lònies de llavors. 

(Inroncoulro assez fróqueinuienl, de prófó- 
rotico Io long des lignes incrónientalos, un cor- 
lain uomliro do cavilós irróguliòres, dont Io 
conlour jjarail fonuó par dos masses glohu- 
leuses faisanl saillie daus ia cavitó : de ce fail, 
les caviUfs ou quoslion onl óló dósignóes par 
• './.EUMAK suus Io nou> dVs/jrtCfs interglobulaires. 
1-a lignro SI, ([iio j'onipruiito à Tomks, nous prósonlo un do cos espaces, oíi les niasses 
glol)uleuscs qui le dóliniilenl sonl notlemonl maniuóes. Les espaces interglobu- 
laires, (|ue (IzKiiMAK et (IwKX considóraient commo normaux, probablemont à cause 
de lour rróíiuonce, no seraiont, i)our MAr.rroT, que des accidonts d'óvolution, de 
vóritablos anoiualies de structure. Tomks so range à cotio dernièro opinion ol, 
|H)ur lui, los espaces de Czonnak doivcnl (Hro 
''oiisidérós roniiuo Tindice d'un arròl do dóvo- 
'o|>penionl local. 

Moiis dovons signalor cncoro, dans Ia parlio 
l'Jiile snporliciello de Tivoire, Ia iirósonco d'uno 
"l"í>ntil(! innoinbrablo do lacunos (llg. 4í), 4), 
buites potiles, íbrl irróguliòros, couinuinitiuanl 
'üules les unes avoc les autres ol donnaiit à Ia 
''•'oion qirellos occupenl uno apparence granu- 
'ouso : c'esl Ia couclie granuteusc de To.\ins. 

lacunos, qui sonl iininódialouiont soiis- 
J^tíonles à Tóniail ol au cóuienl, soiil plusappa- 
''"'Ucs au niveau de Ia racinc (|irau niveau do Ia couronno. Nous Yori'ons loul à 
' l'oiiro (ju'olles sonl raboulissanl irun Iròs grand nonibro dos canalicules do 
' 'voiro, do lous pout-òlro. 

Canalicules de iivuive. — Dccuuverls i»ar Leuuwuxiioeck en lü73 et injoclós 
l'oui' 1;^ pi-oiniòrc fois par (Ieui.acii on 18í)Í), los canalicules de rivoire (llg. i" 

'■l 40) sonl des tubos uücroscopiquos, de á à 4 do diamèlro eu niõyenne, qui 

ANVTOMIK IU MAINK. — T. IV, ÉlUT. 8 

Fig. 51. 
Espaces inl«rslol)iilaii'os ilans Tivoiiv 

(iraiirès TOMKS'). 

Fi-, 62. 
Tul)CS (Ic l'ivoire so loriuinaiil (lanr> 

los espaços de Ia couclie f;i'aiiuk'\ibO 
((['apivs Tomks). 
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l»rcnnciit níissance sur Ia paroi de Ia cavitó jxilpaire cl (jui, de lã, s'étendciil sans 
ititcrniplion jiisqirà Ia coiiche graiudeiisc de 1'ivoire, (juehiuefüis jtlus loin, 
jiisquo dans les i)arties avoisiiiantes de l'éinail. lis suiveiit tous une direclioii 
i-adiaire cl, par conséciiienl, sont {)crpcndiculaire.s à Ia fois à Ia surface inléricure 
Cl à Ia surface cxlérieure de rivoire : Ics plus ólovés, ceiix (pii se dirigeiil vers Ia 

I' 'o- 
Tulics do rivoiiü, vus sui- une coupo 

Iransvcrsale ((ruprès Tomks). 
(Lc doul)Io coiilour esl, à dcs^cin, »1 uno uclli'(ó 

eia^évéc pour rcihln» Ia íigiirc |)lus Jóiiioiislra- 
tivc.) 

Fig. üi. 
Cou|»o Iransvorsalo <Ic Ia denlino iiioiitiaiil los 

lubes (lentinaires (irapiòs Tomes). 
Daiis (|uufrc tiibcs üonlinaircs, los iibrillos sont forlnnenl 

coIor<}o<« par le carniíii. Kn mònic tóin|)s, (>110» sont qiiolqiu' 
pou nUriVíoM pai* l actiuii Ju iu ^Uri^riun daiH laquclle Ia 
coupe a tHó plongt-c. 

parlie cenlralc de Ia coiironne, sonl verlicaux ; cciix (pii vieiineiil après soiil ühli- 
(luemeiil ascendanls ; ceiix (|iil réi)on(Ienl au coilcl el à Ia parlie supérieiire de Ia 
racine sonl liorizonlaux ; les iiiférieurs ciiliii, ceux (|iii répoiulenl à Ia poinle de Ia 
racine, sonl i)lus on inoiiis ol)li(ptcs, ol)li(|ueinent dcscendanls. 

Les canalicules iie sonl pas reclilignes. 1/cxanien des cuui)es nous apprend ijiiMls 
(lécrivenl dcux ordres ({'ondulalions : dc grandes ondnlalions, ondnlalions pri- 
mairex de Tomes, qni se fonlà longs rayons cl (pii raitpcllenl les inllexions de 1\S' 
iliaípic; de pcliles ondnlalions, ondulations secondaires de Tomks, (jni onl inoins 
<raniplilude que les precedentes, en ini^nic lenips (urellcs sonl inliniincnl plus 
noinhrcuses. l)'aprcs Koi.likkk, cliaípie canalicule décrirail cn g<!ncral deux ou 
Irois grandes courhes et un noinhrc Ires considérable ('jus(iu'à 2üü par ligne) dc 
jieliles courbcs. Los ondulations priniaires, s'ellecluanl au nníine niveau cl dans lc 
nicnie sens pour dcs canalicules coiiligus, dclcrniinent sur los coupcs, par Ia 
inanière donl, cllcs n^ílécliissenl Ia luniièrc, dcs ligues ondulcuscs (jnc Ton designe 
sons le noni de ligues dc Schreger. 

Au cours dc leur Irajcl, Ics canalicules de rivuirc s'envoienl nuiUiellenicnl de 
nonibrcuses anaslonioses qiii, suivant les cas (lig. iiO), sont Iransversales ou 

()l)li(|ues, reclilignes ou tlisposées cn anscs, 
simples ou raniiíiccs. Arrivt!s dans les couclies 
supcriicielles de rivoin;, ils se divisenl et sc 
subdiviscntcn dcs ranieauxexlrènicnienl lt!nus, 
lesípiels se jcllenl linalenient dans les lacuncs, 
ci-dcssus décrilcs, (pii conslituenl Ia couche 
gi-anulcust; dc Tomks. 

Les canalicules de Tivoirc possèdcnl, coinnie 
les osliíoplastcs el les canalicules osscux, une 
sorte dc paroi citliculaire, «juc Ton nict en 

cvidcncc par Ia décalcilication : si Ton fait agir, cn ellet, une solulion acide sur 
rivoire, on voit Ia sul)stanc(! fondanicntale se dissoudrc, tandis (pii; Ia paroi des 
canalicules reste inlacte. On Ia (hísigne ordinairenient sons le noni de gaine de 
Neumann, l)ien qu'elle ait élc signalcc, avunl iNeuma.nn, par Kôllikkii. II convicnl 

Kíh- :)O. 
Coupe dü rivüirü (iTapivs Hoi.t.). 

Sur Io boril <Ío Ia coupe, oi) >oil iliHaclior 
I«>9 ^'aineü (IiMilinaíre:^ cl de criies-cí <iur(ir Irs 
íiLrilItiH mollcií. 
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Fig. y6. 
Fragmont íl'ivoii'o a, tra- 

vürsé par dos ílbrillos 
niollcs c, continuú avec 
les ccllules oilonloblas- 
tquos b, b (d'api'òs Lio- 
NEi, 1!eai.e). 

tl'njoiitcr que cctlc paroi propre n'esl pas adniise par lous les histologfetes cl que, 
pour beaucoup (rentre eux. Ia pnHenduc gaine de Neumann n'est qu'une dépeii- 
dauce de Ia substance fondameutale. A !'élat frais, chaque canalicule renferme uuo 
fil)ro, Ia fibre de 1'woíre. 

c. Fibres de Vivoire. — Dúcouvertes par Tomes, en 1853, les fibres de rivoire, que 
Tou appclle encorc fibres de Ia dçntine, fibres dentinaires, fibres de Tomes, "sont 
siluées dans les canalicules de rivoire et les reuiplisseul 
1'utièremcnt. Comnie eux, elles s'élen(lent eu sens radiaire 
ilepuis Ia pulpe jusqu'à Ia couche granuleuse; couime 
eux encore, elles se divisent ct s'anastonioscnt récipro- 
(pieinent au cours de leur Irajet. Les libres de Tomes, 
comme nous Favoiis d(5jà vu (p. o5), tlrent leur origine 
de Ia face externe des odoutoblastes et, par conséquent, 
ne sont que des prolongenients [prolongemenls externes) 
du protoplasma de ces derniòres ccllules. Elles sont niol- 
les, iunorpbes, transparentes, élastlques. Elles se détrui- 
sent par Ia dessiccation, ce qui fait (lue, sur une dent 
niacérée ou desséchée, les canalicules de rivoire se trou- 
vcnt reniplis d'air. Tomus, sans considdrer les odonlo- 
blastes conimc de vcW'itables cellules nerveuses, attribue à leurs prolongemenls 
exiernes un nMe intportanl dans Ia scnsibilité toute spéciale (chaud, froid, saveur 
acide et sucrée, sensation de coulact) dont jouit 
l'ivoire. 

3"Émail. — L'(íniail (lig. iG, a) est cette coucbe 
'le tissu (lur ct compacte qui revèt Ia partie sus- 
•'dvéolaire d(( Tivolre. 

-1. Foumk et uai'I'out.s. — L'émail recouvre toute 
'>1 couronne à Ia maniòro d'un capuchon ou d'un 
cliapeau, Ic chapeau démail. II presente sou 
'"axinium dVípaisseur au niveati de Ia surface Iri- 
'"rantedc Ia dent. De là, il se réduit graduelle- 
"lent en descendant sur les parties latérales cl se 
'Pi'niine, au niveau du collet, par un bord três 
"liuce, (iroit ou i)lus ou moins dentek^. Le cba- 
l'oau d'émail nous olVre à considchxr deux snr- 
'"ices-, rune interne, Tautre externe. — La siirface 
'^■^lernc repuse inimédiatenient sur rivoire, nu- 
'l'iel 11 adbère d' une fa^-on intime sans interposi- 
^'on d'aucune substance. Elle est Irrégulière, 

■'iboteuse, bérissiki de pointes (jui pdnòirent 
'liins rivoire et, d'aulre part, crcusée de petiles 
'>ivil(!s que vienneni combler les tubes dentinai- 
res : les deux subslances, ivoirc et émail, se 
l"'n6trent donc rdciproquenient. — l,a surface 
'Externe de rdniail i)arait au prcmier abord lisse 
'I unie. Elle nous presente, en réalité, un sys- 
lí-uie de slries Iransversales, disposées pcrpcndiculaircment au 

•^Ouronne. 

I-Mg. Ü7. 
Coupo (runc parlie de Ia couronne 

faito parallèlcincnl auv piisines 
de róniail (d'aprí's Hauueh) . 
n, 1111 luoloiigcmoiil de Tiv-oirc. — A, tulics 

lio rivoire SC iiroloiijçoant dans les |iarlios 
voisincs do rémail. — c, r, pnsmcs tic 
Wmail. — d, prismes coup6s on travors. 
-- e, culicule (Io IVtnail, 

írand axe de Ia 
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li. C.viiAííríutus i'iivsiQUEs. — L'éinail a uno coloralion (|ui vario dopuis io jauiie 
pliis ou inoins foncé jiiy(ju'au l)lane mal el assez souvent jiis(]u'au gris I)leuàtr(! 
(.Magitot). Ccüc coloratioii, loulefois, no lui appartienl pas cii propro ; olle esl 
cello (Io rivoiro soiis-jacont. 1/éinail, par Uii-niíme, est diapliano ou Iròá lógòrc- 
inent opaliii. l/éiuailosl cruno cJuroté el crune résislance roniartpialiles : il lail feu 
au liriciuet cl cinoiisso les inslruiiicnls, Ia limo par exemple, avec lesquel?; ou essaio 
(Io Tallaquer. (!omme le diamant, 1'émail irest rayé (juo par lui-mème el ainsi 
s'explique l'usuro des couronnoH denlairos IroUant rd(:i[)ro(pienienlles unes conlro 
les aulres dans les niouvemenls divers de Ia masticalion. 

C. CoMPDsrriox ciiiMiguií. — I^es analyses cliiniiiiues décèlcnl dans Tómail uno 
proporlion ronsid(íra})Ie do malières inorgnniques (95 p. lOü), pour iinií proporlion 
rolativemenl failjle de suhslances organiciuos (oO p. 100 seidomonl). Voici d'aprí's 
niiiii.v, comment se róparlissonl ces suhslances clicz 1'onfant nouvcau-ni! et chez 
Tadulle. 

NOUVEAL-NK Vliri.TK 
.Miiliòrc i)rf^iini(|ue  p. lüü 3,1)1) [). 100 
['hosphalu du eliaux  75,á3 — 1 . , ,   
Cai'l)onato do cliaux  7,18 — j ' 
1'liosplialo do magtiósio  l,7i — 1,05 — 
Pliosplialü do ler  0.(i3 — n — 
Sois SOIuIJIos  0,35 — » — 

I). Stiiuctuiu;. — Kiivisagé au poini do viie Iiislologi(iue, réniail se compose 
(rune masso d'('lémenls allongós, appelés prisineítile 1'émail, (jue recouvro extérieu- 
reincnl tine mcmhrane cuticnlaire. 

a. /^rismex de Vémail. — Les prismes de róinail ou libres de 1't'niail sonl do 
])elitcs colonne.^í, juxla])osécs par leurs laces el adliéranl inlinieníonl les unes aiix 

aulres sans interposilion d'une siibs- 
' lance (juolconque. lis s'élòv(!nt perpon- 

dicidairemenl sur Ia surface exlernc! «tu:? 
l'ivoiro et s'élendoul de là sans 

inlorruplion jusqu';i Ia surface exló- 
rieuro do réinail ou, phis oxacloinenl, 

tfewtí».,»/ iusqu'à Ia ineinbrane culiculaire. (loux 
A 1 B ,j„j i-,5poiulenl i» Ia partio inoyenne de 

Ia coiironne (lig. 40, a) sonl vorlicaux; 
j,-i„ les antros s'incllnonl pcu íi pou eu 

, ... deliors, de facon ii devenir prcsíuie Los prismos do 1 oiiiail : A, vus loiigiludmalo- ' ^ ' » 
nionl; 11. viis on coiii)ij tiansvorsalo (Ki.ein). Iiorizonlaux au nivoau du collel. lis 

onl donc Ia niènio direclion généralo 
(pie les luhes de Tivolre. Leur longueur, quelque point de Ia couronne (pie l'on 
ciinsidèro, est tonjours représenléo par IY'paisseur inOnio de lY-mail : elle esl 
inaxiina i)oar les libres ccnlralos, pour celles nolamnient (pii irpondenl aux cus- 
pidos des molaires; elle est rniniina pour celles ijui nipondenl au cullol, doscendanl 
;i ü au nivoau do Ia ciníonléronco ou bord terminal do Ti-mail. 

Los prisines de réinail, bion (|uo dispos(5s suivant une diroction radiaire, nesont 
pasexactcment rcclilignes. On les voit assezsouvent, apríís s'(Uro si'parésd(! Tivoire, 
d(!crire des courbes phis ou moins mar(|ut5os el devenir, suivant los cas (lig. üTj, 
ondideiix, contournés en S ilaliijue ou iniíine pias ou moins spiroídes. 

('onsid(5rós à Tcílat d'isolcmonl, les |)rismesde Tí^mail, comino lour noin rindiípie, 
onl une formo prisinali(pie : cbacun (reux rev(H Ia forme (run prisiiio h six pans, 
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iiiosuraiil de 3 à o a de largeur. \^is en longiieur (ílg. 08,A), ils rappellent en pctit 
les coloimes i)i'isiuali([iies l)ieii conmies des fonnations hasalliques. Vus en coupe 
Iraiisvcrsale ((ig. 58,1$), ils ligurent une élíígante niosaíque, oíi loules les pièces 
sontde forme liexaédriciue el régulièrenient juxtai)osées les unes aux autres. 

J^es prisníes de Fcíiuail ])résentcnt dans loiite leiif longueur (lig. 58,A) des slries 
Iransversales de coiileiir foncéc, allanl régullèrenient d'an Lord à Fanlre et sépa- 
róes i)ar des espaces clairs de 3 011 l de liauteur. La 
signiíicalion do ces slries n'esl pas eticore nelleinetiL 
éhicidée : landis (jue les nns rex])li(]iienL i)ar Ia pré- 
seiice, dans Téniail, de denx siibslances dillerenles el 
alternant régiilièrenient, d'aiilr(.'s croienl devoir les 
1'onsidérer coniine le résnltatd'un siniple ellet d'üpli(iue, 
les prismes de réniail élanl mal calibres et rellélanl 
irrégiilièrenient Ia lumière. On a signalú, dans les 
zones externes et les zones nioyennes de Téniail, Ia pré- 
sence, entre les jjrismes, de lacunes i)Uis on moinscon- 
sid(;raliles, allectant Ia forme de fontes 011 de vacuoles. 
Ces lacunes doivent ótre considérées comnie ])athülo- 
giil«es, ilu moins chez rhomme. 

1). Membvane culiculaire. — L'éniail, formation 
proteclrice pour Fivoire, esl protege lui-mème par une 
nicnihrane cuticiilairo (jui s'ólale sur toute sa surface 
cxlérieure (lig. 57,e ol 5!),rt). Klle a été dócouverte par 
iNasmvtii en 1831), croíi le nom de membmne de IVas- 

(jiie lui donnent encore ia phipart des antenrs. 
'"est une siniple pelliculc, amorplic, transparente, con- 
l-iiuie, adliérant intlnienient aux i)rismcs de Téniail. 

(íjiaisseur ost en moyenae de 1 ;ji. Sa résistance est 
^■'■aiment rcniarípiable : eile nc s'altère nullement dans 
'''au l)ouillanle; elle est inatlaípiable par les ácidos; 
''-'s alc.alis Ia gonllcnl, mais sans Ia dc^sagréger. .Mur- 

l>liülugi(piemenl, To.mks, dont l oiiinion sur ce point est 
piirlagiie par .MAcnoT, considòre Ia cnlicnle de leniail comnie Tliomologue, chcz 
' 1'ommc, du C(5menl coronaire des ruminanis : ce serait donc un cément coro- 
^iíiire, mais un c(*menL coronaire (pii ne se serait jias dévelo\)pé, un cément coro- 
"aire rudimentaire. 

Cément. — Le ciiment (ílg. 'tíi.c) revít et i»rolègo Ia racine coniine Fdmail 
'■''viH d protege Ia couronne. (;'esl une substance dure, opaijue, de coloralioii jau- 
'latre, ]irésenlant les jilus grandes analogios avec le tissu osseux. 

•1 l>isiM)srri()X KT H.U'1'OUTS. — II commence, en bas, au nivcau du somniet de Ia 
"icine, üíi il [)résonle sou maxiniuni de déveloi)penicnt: il peut niesurer, à ce 
"'veau, ius(iu';i 3 el 4 millimètres (répaisseur. De là, il se porte en liant, en s'alté- 
■"'"aiit givuluollement et vient se terminer ii Ia bauteur du collet, par un bord três 
""iice (]ui einpiòl(> un peu sur b; bord terminal de Téniail. l/élui radiculaire se 
■noule exactement, parsa face interno, sur Ia portion railiculaire de Ia dentine. Sa 

externo réi)ünd an ligament alvéolo-dentaire, dont les faisceaux libreux, 
' 'Jinuie nous Tavons déjà vu (p. 'i3j. Ia pénèlrent plus ou moins profondénient en 
'''-venant des libres de .Sbarpoy. 

Mciiiíjniiio do Nasníilli, dcvo- 
inu! libro par Ia dcstruclioii 
pai-lielle (Io róiimil aü-dos- 
sous d'olltí (To.mes). 
if, inombrano «Io Nasmilh, avoo 

a", oxtróniiléil('lii('héeilccoUc niem- 
lii-anc. — 6, (lenliiie. — dy masso 
ocoupaiit uno caviu^ de réniail. — 
e, óniail. 
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W. (ioMfosiTio.N ciii.MKjUK. — Au püilit (lo viic cliiiiiiquc, le céineiil renfennc, il'a- 
])rès les analyscs de ItmiiA, i2!),4'2 de siiljstaiiccs organiiiues, coiilre 70,u8 de sul)s- 
lances inorganiqiies. (Jes siil)slaiices sonl les suivaiites : 

IMiospliatc <le chau.x el lliioruiM! du falciuin. 
Ciiibonale de cliaux  
Pliospliale ílc iiiagnúáie  
Sois solublcs  
CarlilaííO  
(iraisso  

48,73 
7,ái' 
u.yj 
0,8á 

0,|J3 
lUO.ÜUÜ 

La composilion chiini«jiie du cómenl est, conune oii Ic voit, pres(iiie idenlique à 
cello de l'us. 

C. SruiT/ruuK. — Ilislologiíiuement ((ig. 00), le céiiient iious prdseiile, conune 
le tissu ossenx, une siibslance fondanienlale, des osléoplastes et des canalicules 
os.sciix : 

a. Subslance fonJamenlale. — La suhstance fondanientale esl liomogène ou 
íinenienl granuleuse. Sur les ])oints oii Ic 
cénient presente une cerlaine épaisseui', 
olle se dis{)ose sous forme de lanielles 
concentri(jueí tout conuue dans le tissu 
compacte des os. Sur les points oü Ia 
cüuclie cémentaire esl pius mince. au 
voisiiiage du cullet par exemple, celtc; 
disposition lamellaire a dispam: tout au 
pIus y rencontre-t-oi) qiudques siries plus 
ou moins nettcs et plus ou moins éten- 
dues. Les canaux de llavers font détaul 
cliez riiomme, excei»t('' au sommet des 
racines, uíi le cément presente son maxi- 
muiu (Tépaisseur; mais ils existenl en 
grand nomhre dans le cément des rumi- 
nanls el des pacliydermes. 

1). üstéophisles. — l-es ostéoplastes 
rencontrent dans Ic cément comme dans 
le tissu osscux ordinaire, mais avec des 
caracteres spéciaux. Tout d'aljord, iissont 
plus vohimineux ; leur dianiètre moyen 
serait, iTaprès .Maiutot, deJW h Oü a dans 
leur [)lus grande longueur. l'uis, ils se 
disposent sans ordre et sans orientation 
déterminée. (,'e n'est que sur les points oii 
se lí'ouvenl les canaux de llavers, (ju'ün 
les voit revélir une forme régulière et 

s'ordotiner parallòlemeni au conlour des lamelles osseuses. 
c. Canalicules ossenx. — Les canalicules osseux sonl tout aussi irréguliers (juc 

les ostéoplastes dont ils déiivent. Tanlòt ils sont Irès nombreiix et diriges dans 
tons les sens. Tantòl ils se i)ortent tous du mènie còté, ressemhlant alors, conune 
le dit Tdmks, à une touHe de mousse. Kiilin, pour cerlains ostéoplastes, ils sont h Ia 
fois Irès rares et três courts ; pour dautres méme, ils font eoiuplt-teiuent défaid. 

KijiÇ. fio. 
Cüiipe de Ia racinc (rime donl. inoiilraiil à Ia 

fuiá rivoire, le cément et le püriüstu ((l'a[nús 
ItõSK). 
I, cellulos í^pilht-lialos coiitenuos claus Ic |hm-ío^Ic 

(roHies de (^pilhrlialc do ÍU.utwk.). — 2, osU*o- 
blaslcs. — ü, lacimos du cóidcdI. — -V, couclic ^ruiui* 
leuse «le l ivolro. — 5. iu)ire. 



BOUCIIE ET SIÍS DÉPENDANCES 63 

Ouoi qu'il cn soil de leur nomhre et de leiir direclion, les canaliciilcs présentcnl 
ici Ia niôme strucUirc généralo quo dans le tissu osseux ordiiiaire. Coux qui arrivenl 
à Ia face externe du céiiient s'ouvrent dans les espaces conjonetifs alvéolo-denlaires. 
Ceux (jiii arrivenl à Ia face interne cntrenl en relalion, au niveau de Ia couche gra- 
nuleuse, soit direclenieni, soit par Tinterinédiaire des espaces lacunaires de cette 
couche, avec les canaliciiies de IMvoirc. 

E. — Vaisseaux ut xkuks «es dexts 

1° Artéres. — Les artères des denls proviennonl de pliisieiirs sources ; 1° pour 
ia niàclioire inférienre, de ia denlaire inférieure, branclie de laniaxillaire interne 
(voy. cette artère); 2" pour Ia niàclioire supérieure, de Valvéolaire et de Ia sous- 
orbilaire. — La dentaire inférieure, on le sait (voy. cette artère), s'engage dans le 
canal dentaire et le parcourt de liaut en bas et d'arní;re en avant jusqu'au trou 
menlonnier, oii elle se partage en deux l)ranclies ; une branche nientonnière, qui 
s'échappe par ce trou i)our se distribuer à Ia face ; une branche incisive, qui 
continue son Irajet inlra-osseux jusqu'à Ia ligne médiane en passant au dessous 
do Ia caniue el des iiicisives. — L'alvéolaire, branche de Ia niaxillairc interne, 
fournit deux ou trois ranieaux qui, sous le notn á^arlères denlaires posíérieures, 
li(!nètrenl dans les trous denlaires iiosl(5rieurs et vonl se distribuer aux niolaircs 
et aux prénioiaires. — La sous-orbitaire, autre branche de Ia maxiilaire interne, 
éniet un ranieau descendant, Vatiòve denlaire anlérieure, laquelle s'engagc dans 
le canal de nuhne noni (voy. Ostiíologie) et se rend aux deux incisives et à Ia 
caniiie. 

Les artères précitées, en jtassanl devant les racines des denls, abandonnenl à 
«íhacune (l'elles un ranieau, descendant pour les denls d'en haul, ascendant pour 
'es (leuts (i'en bas, <[ue Ton designe sous le nom iVarlòre ptdpeuse. Chaque dent 
'eçoil doiu; autanl crartèrcs juilpeuses (iu'elle jiossède de racines. Ces artères pul- 
l'euse.s s'engagenl ensuile dans le canal do Ia racine et gagnent ainsi Ia pulpe den- 
lairc.oii elles se résolvenl eu un riche réseau capillaire. On jjcut suivre les inailles 
lie (;(> réseau jusqu'au-dessous de Ia couche odonloblaslique. L'ivoire est complète- 

'"enl invasculaire. 

On renrontre ordinairenient ii Ia base de Ia pulpe deux ou trois nrtérioles et au- 
'■'nl de veiuules qui, assez fréíiuenunent, alVectent après un certain trajet une dis- 

I'Osition cn anse ou cn crosse,dc Ia convexilé de laquelle s'échappent les vaisseaux 
'l"i se raniiiient au sein du lissu Í-Macitot). 

2" Veiiies. — I-es veines, issues du réseau capillaire de Ia pulpe, suivent, mais 
sens iiivorse, le nuhue Irajet que les arlères. Elles s'échappcnl des denls au 

"'\'i'au du soniniel des racines et viennent se jeter : pour Ia nulchoire inférieure, 
"'uns líi veine denlaire inférieure; pour Ia màchoire supérieure, dans les veines 
"It^éoluire el sous-orbitaire. 

Lymphatiques. — On n'a pas encore rencontré de vaisseaux lyniphaliques 
•''iiis les dilVéronles purlies qui entrent dans Ia constitulion des denls. JUoitot fait 

"^"laniuer, à ce sujei, que les lésions inllamnialoires de ces organes n'ont aucun 
J^'^^'^"''ssenicnl sur les ganglions du voisinage. Nous rappellerons, !i ce sujei, que 

'"iNKii (18!)7), cn phKjant des parlicules colorées sur Ia pulpe denlaire de jeunes. 
■"''"lans ;i vil CCS parlicules pénelri-r jusque dans les ganglions sous-maxillaires. 
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Cc fnil dénionlrc bicn certaiiuMiient l'existoncc, dans Ia luilpc dentaire, de roíiraiils 
l3 iiil)hali(jiies sc dirigeaiit vcrs les ganglioiis, mais il iic déiiioiüro nulleiiuMil que 
ces couraiils constituent (Io véritahles canaiix lyiiiiilialiiiiies, canaiix qu'aucmi aiia- 
lomistc jiisíiirici, pas pliis Kouxeu que les aulres, i)'a r(;ussi à injeclcr. 

4° Nerfs. — Les nerfs dcs dents proviennent dii ti-ijnnieau, qui dorme (railleurs 
Ia seiisihilité à toute Ia lace. l'ar sa itranclie moyemic, Ic maxiliaire siipih-ieur, il 
('•mel les rameaux dentaires poslérieitrs el le rameau dentaire anlérieur, ciui sc 
dislribiienl à toutes les dents de Ia iiiiielioire su|»érieiire. l*ar sa branclie inférieure, 
le maxiliaire iiiférieur, 11 fouriiil le nerf denlaire inférieur, (]iii, avec Tartèrc 
lioinonyme, s'ei)gag(> dans le canal dentaire ponr venir innerver les dents de Ia 
niilciioire infi^rienre (voy. XKvitoi.oc.ii;). 

Ces diversos l)i'anclies nerveuses, deslinées niix dents, se divisent en aulanl de 
rameanx (iii'il y a de racines el se portent vers Ia piilpe, en suivant commc les 
vaisseaiix, le canal cretisé aii centre de Ia racine. 

Arrivés dans Ia i)iilpe, les rameaux nervenx se divisent et s'anast()mosent de 
façun il former un plexns três serre, dont les mailles occnpenl Ia région toiite 
snperlicielle de Ia masse ])nlpaire. De ce jjicxiis s'i'cliai)pcnt cnsiiile en sens 
radiaire de nomhrenses lihrilles, diiáà Saile largenr, (jiii se dirigent vers rivoire. 
Leiir modo de terminaison n'cst pas encore bien éhicidé. lloiiix et MACirroT avaicnl 
cru, tout trabord, (iu'clles ne soitaient jias de l espacc occupd par Ia puljje el 
([u'elles se terminaient ii Ia surlace de colle dernière, soil i>ar dcs exlrémités 
(•üni(iues, soil par de pctits renllenients en bunton. .Mais, à Ia suite de recherclies 
phis recentes (ju'!! a entre|triscs el (loursuivies de concerl avec Leiiiios, .MAcrror a 
émis roi)inion (luc les librilles en (juestion piínélraient juscjue dans les tubes de 
dentine, ce(iui nous expliíjnerait Ia scnsibilité i)articulière dontjouit rivoire. \üus 
dcvons ajoulcr, loutefois, (jue Iíkxaut dans sou travail sur les i)banères (.Ihjí. dc 
derrnal. el de lSH0-lcS8l) a contesti; Ia nature nerveuse dcs ék^menls cpii, 
dans les premiers stades du diíveloppemcnt, se rendent aux cellnles épitbéliales de 
rivoire. La question, on le voit, n'esl jtas encore dt^linitivemcnt Irancliée el 
api)elle de nouvclles 1'eclierches. 

!•". — DlivKI.OIM-KM i;\T IIKS DKXTS 

Les dents, avons-nous dil |)lns liaut. sonl des d(''rivés de Ia mu(|ueuse buccale. 
Nous verrons jthis tard (voy. KMituvdi.ociK) les pliases diverses (jue snivciit les élc- 
menls liistologiqucs de Ia nuupieuse [>our constituer les parties essenticlles de Ia 
denl. iSous ne dcvons nous occuper ici (jue dc Tí-ruption dent.airc el des lois (|ui 
présidenl à ce pliénomène. 

1" Premiére dentition. — (Ibez le ficius ii Icrme, toutcs les dents sont encore 
cmprisonnées dans leurs alvtíoles, aii-dcssoiis de ia miniueuse. On a bien vu de> 
cnlants apporter en naissant une ou plusieurs dents, mais ces fails sonl loul ii fail 
exc(!iilionnels. l'eu aprcs Ia naissance, du sixitme au seiitième inois, l(>s dents, sc 
développant en dcbors, soulèvcnl Ia niu(|ueuse, rusent pcu h pen au point de con- 
taet, Ia Iravcrsenl el s'élèvcnl iirogrcssivenient sui- Ic i)Ord alvéolaire. (Juant ;i Ia 
nuKjuetise, elle descend pen à pcu le long de Ia couronnc ct s'ai'rtHe sur le collct 
avec le([uel elle contracte une étroitc union. 

(leite éru|)ti(»n des denls n'a pas liou simultanémcnt. Ivllc cst successivc el Tordrc 
suivant Icípiel elle s'elleclne cst assujelti à dcs lois qui sonl ii pen jn-cs constantes : 
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)" les deiits lioinoayines apparaissent par paire surclíaqiie iimchoire, runeàdroile, 
riuitrc ii ganche; 'i" les denls de Ia inàclioire inférieiire précôdent dans le.ur appa- 
rition les denls correspoiidaiites de ia niàchoire siipérieure, mais celles-ci les sui- 
vent de tròs |)rès; 3'^ on voit apparailrc suecessivement sur le rebord alvóolaire los 
incisives iiioyeniies, jjuis les incisives lalérales, les premières molaires, lescanines 
<'t, eníin, les deuxieines molaires. . • • 

Les époqiies diversos aiixqiielles les premières dents foiit leur apparition se Irou- 
vent indiqiiées dans le tahleau synoptiqne suivant : 

l)u C' iui 8» móis Incisives moyennes infórieures. 
I)u 7» au 10» mois Incisives inoyenntís supériouros. 
I)u 8» au lii« niois   Incisives latérales inléiit-ures. 
Dii 10® au 18» niois  Incisives latérales supérifures. 
Dii í!2« au 24» inois l'roniièi'es molaires inleriourcs. 
I)u ^4» au 2(1' inois l'ronii6res molaires supérieures. 
I)u á8« au 30* mois Canines inféiieures. 
I)u :iO» au 34» mois Canines supérieures. 

. * Dcuxiémos molaires inférieiires. I)u au 36» mois , ,, .. , . ) Deuxiernes molaires supencures. 

.\ Tàge de deux ans el demi ou de trois ans, Tenfant est donc pourvu des vingl 
dents, (jni conslituent Ia premièr(; dentiiion. Ces dents, dents primitives, dents 
temporaires, dents de lait, se s» > 
dislingiient des dents de Ia 
tleuxiònie dentiiion ou denls 
permanentes par leur petilesse 
<l'al)ord et puis i)ar lenr colo- 
ralion , (jui est d'un blane 
'•leuàtre. Les incisivos el les 
<íinunos ont à peu près le 
'uúnie aspect (|ue lours liomo- 
lugneí5 de Ia deuxième denti- 
iion. (Jnant anx molaires, qui 
Icnr füntsnile, elles sonl ton- 
jours multicuspidécs et à raci- 

nniltiples ; elles prósen- 
tcnt i)ar conséquent tons les 
^tt-rihuts, non pas des i)rénio- 
'•lires, mais des grossos mo- 
laires. 

''O travail déruption une 
fois torniiné, los racinos des 
^'(ínts temporaires conlinuenl 

s'accrüilrc au sein de Tal- 
^•^'•deet iralteignenlguòre leur 
^'0'Uplel développenu>nt que 

Ia (in de Ia cinquiènie 
"""lée. A ce monienl los dents do Ia deuxième dentiiion, (jui sonl placdes au-des- 
^üus d'elles el (jni jusque-lii se sonl conlentées d'évoluer sur place, suffisammenl 

<^voloi)p(;es niaintonant, vonl coniniencer le mouvemeni de Iranslation qui doil 
^ ^ '"ondnire, elles aussi, sur Io rebord alvóolaire. Elles se portent donc du côté de 

'iiiKjueuse et rencontrenl biontòl sur leur cliemin les denls de Ia prèmière 
•^>ÍAT0ÍIIE HrMAlXE. — T. IV, 5* KDIT. i) 

Fi- 61. 
Scliéma inontrant les dents temporaires et les dents per- 

manentes cliez un enfant de cinq ans {côlê droii). 
(l.es dents lemporairos ftoiiL telnU^cs cn òleu; les denls dc rcmplacemcnl, 

en rose ; Ia 1" el Ia 2" jírosses molaires sonl en hlanc.) 
les chiq ilcnls Icnjporaires droites do laniâchoirc snpóricnre. — 2, los 

cinq denls temporaires droilcs de Ia machoire inférieure. — 3, 3", inci- 
sivos mi-diaiies dc rcinplacomenl. — 4, 4', incisives lalórales dc rempla- 
comenl. — 5, 5', caninos dc romplacenienl. — O, O', los «jualro prémo- 
laires do retn^laconuMil. — 7. 7', pronderc prosso niolaire. — 8, Ia 
deuxiòmo (;rosso molaire inférieure dans son alv(^olo (on iianl. Ia 
ileuxiènio grosso molairo n'csl pas oncore forniéc). — canal deiUaire 
inféricur. — 10, oriUce dc co canal. 
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denlition. A ce coiitact, qui est coinine le signal de leur déchéancc, les dents de 
lait, dont le ròle esl maintenant lini, vonl rapidement s'atrophier, Un travail de 
résorption, cncore mal défini, détruit peu à peu les alvéoles et leurs racines. La 
denl se trouve alors réduile à sa couronne et n'a d'autre iiioyen de lixité que sou 
adhérence <t. l'anneau gingival qui lui a livre passage. Elle devienl vacillante et 
linit par toinber, débarrassde le plus souvent de son dernier lieu par Ia siniple 
pressioii de Ia langue ou des lèvres. 

La chute des dents temporaires s'eirectue suivant le niôine ordre (jue leur appa- 
rition sur le rcbord alv(5olaire. Les preinières venues disparaissent les preniières. 
(Test ainsi que les incisives rnoyennes tonibent de sept ans à sept ans et deini; puis, 
les incisives latérales, dans le cours de Ia huitième année; les preniières niolaires, 
de dix ans à dix ans et denii; et enfin, les (leuxièmes niolaires et les canines, de Ia 
dixiènie à Ia douzièine année. 

1'lusicuis hyiiolhòsc» ont étú õniises pour oxpliíiuer co phúnomèno do rtisorpUou (lui (iêlruil les 
racincs des dents luiiiporaires et détermine leur cliute. 

LüS uns füiil intcrvenir ia coriipression elle inôine (|u'exercc Ia denl de rcmplacemont sur Ia 
(lonl teinporaire (jui lui barre Ic clietnin, compression entratnanl, pour cette dernière, une atro- 
pliio ([ue Ton pourrait appeler mécanique. Cctte lliéorio niécanii|Uü a pour elle cc fait bien connu 
(luo. lürsi[u'une ilent do reniplaceinenl est dévióo. Ia dcnt do lait (|u'elle est destinéo à rcniplacei' 
|)ersisto à Tétat do Uent surnuméraire. Mais elle n'ost i)as conciliable avcc cot autie fait, observo 
■ luelquefois, quuno dent do lait i)erd ses racines et tombe, alors nii''nie cjull n'cxisto au-dessous 
(1'ello aucuntí dent do roniplacenient. 

l)'autros autours rattachent ratrojjhio de Ia racino á un arrêt de Ia tirculaticin sanguine. Mais 
CO nest lá ([uo roculor Ia ([uestion : riiyi)otliòse ci-dessus no nous explique nulieinentt cn ellct, 
par (|uel nióeanisino so sont rótriicles et oblittírées los artères nourricièros des dents. 

Tomks adniot un orjçano absorbant, au(iuel il donne Io noni do fongus, qui ajjparall dans les 
alvéoles tout autour <les racines ol résorbe peu á peu ces derniòros. gràco à certaines cellules 
f;óantes, dites ustéocUustir/ues, qui roviHcnt sa surface. .Mais encaro ici nous no savons quello est 
Ia provenance do cc lonfjus ct nous no savons pas davantago ([ucl est son modo d'action sur Ia 
clostruction progressivo des racincs des dents temporaires. 

l'lus récemmont (Redieií, cn 188:t. et .Vi.b\hi\vn, cn 1887) ont considóré cette destruction commo 
Ia consóquoncc d'uno ostóite raróliante. « l,o procossus, dit Hedikii. (|ui acconqiagne Ia chulo dos 
dents temporaires par résorption do leurs racines esl analoguo au procossus de rostéilo simplo, 
([ui so traduil constamment |iar des pliénomènos allcrnatils de résorption ot de production 
osseuse avec prédominanco délinitivo do 1'un ou do Tautro. Ce processus a pour point do départ 
rirrilation iiliysiologiiiue, iléterminéo par Tóruption, Tévolution ol Io développement du germe 
ossilié de Ia dent pormanonl^', Lo périoste de Ia dent caduiiue et los éli-mcnls conjonclifs de Ia 
(•loison*lblliculaire. devienncnt lo ^iògo d'uno i)rolifération Irès aclive, aboutissant à Ia formation 
d'un tissu sernblable à Ia moolle ombryonnairo (papillo absorbantc, corps fongilorme). Co nouvcau 
lissu será agent do fortnalion suivant lo degré do rinilation : mais ijuand les cliosos se passont 
d'uno façon normule, il y a évidemment prédominanco du procossus destructif. I.acloison alvéolairc 
est d'ahord attoinle, puis Io cément do Ia racine do Ia dent caduque, enlin livoire, nii^me lemail. >> 

2" Deuxiérae dentition.— La deuxiènie dentilion coinprend trcnte-deux dents. 
De ces trente-deux dents, les vingt prerniòres, en procédant (favant en arriôre, 
prennent Ia placo des vingt dents de lait: on les désignc, jjour cette raison, sons 
lo nom do dents de remplacement. Les doiizo dernières ou grossos niolaircs sonl 
des dents nouvolies, (]ui n'ont pas leurs représentants dans Ia pronüère dentilion 
et ([ui a[)paraissent sur Ia parlio Ia plus reculée des inaxillairos, dans un espace 
Jus(iue-]ii inoccupé. 

I.es preniières denls permanentes (jui se montrent sur lo rebord alvéülairo sont 
los prcmiòros grossos molaires : leur i^ruption sVWleclue ordinairoment de six ii 
sept ans, d'oii le nom de deiU de sept ans (iu'on donne vulgaireinent à Ia première 
gro.sbo molaire. Vionnent ensuite les vingt denls do remplacement, dans lo mémo 
ordre que los dents de lail, et, enlin, les secondesol les troisièmes grossos molaires. 
La chronologio do Tóruption des dents permanonles est rdsunií-e dans le taiiloau 
synopliíiuo suivant: 
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De 3 il 7 ans Los quatro premières inolaues. 
Do C à 8 ans Los ([uatro incisives moycnncs. 
De 8 á íi ans Los quatro inoisives lalórales. 
De 10 íi 12 ans. .   Los ([uatro caninos. 
Do 11 a 12 ans Los (luatre secondos prémolairos. 
De 12 a 14 ans Los ijuatro dcuxiòines niolaircs. 
Do 19 à 30 ans Los ([uatro trüisiènios niolairos. 

iSoiis reinarquons, clans ce lablcau, rapparition tardive de Ia dent do sagessc 
(]ui, sur hien des sujeis, nesc inontre sur le rebord alvéolairo que vers Ia Irentièuie 
nauée. Dans bien des cas encore, elle ne se montrc pas du iout et reste, durant 
loule Ia vio, eiujirisonuce daus sou alvéole. 

3" Usure et chute des dents. — Los dents s'usent peu a peu sous rinfluence des 
froUemeuts incessants que sal)it leur surlace trituraute au uiovuenl de Ia mastica- 
liou. Celte usuro porte ^ 

,1- .. I'ig.ü2. ■> 1 C-» 
'iistincles : uiu; zone , , ... , , . i • - i- Los (lou.v niaclioiros d un cntant de sopt ans et denii, evidecs 
fntralc, de coloratiou pour monlrer rótat do la deuxiòmo dontilion. 

.l>1Undtre , répoiulailt a (liOs donts Icinpoiaircs soiU IciliWes en hleu ; Ics deiils de icmplaccnicnl soiit 
l'ÍyQÍp . ^ . Icinlóos en rose.) f llll ZOnC p(Ml- Sur CO siijet, Ics quatro iiicisívcs módiancs Icmporaires ont disparu cl fait 
phériuUO h!'incllo í^I hril placc aux dmils pcrmancntos. A droilc et eu haul, rincisivp lalóralc de prcmicro 1 iiiailtlK. tl lilM- (ionliliou est lombi^o; on voit la dent do romplacomcnt qui commenco à saillir 

foi 'llléo píir 1'énitlil ralvéolc. En bas, Ia doiil priniilivc eiistc oncoro. II en csl de mônio I ' ' ^ des deux canines et des qualre préniolaircs de ce côlé. LVTuptlon des premières 
^nSpOSéC lOUt ílUtOUr Jírosscs inolaires ost accomplie. Los secondos sont loujonrs omprisonnées dans 

de |'i í í 1 ' i alvéole. ^ lutccdenlc «iIíIIUÍI- a, maxillairc supónour, avec A", son apophyse pyramidale. — H, maxillaire 
(Pune COUVOniie inférieur. — C, palatiii. — I). os propres du noz. 1^, ' 1,1, incisives de roniplaconient moyennea. — 2,2, premiòros grossos niolairos 
MlôinC ICinpS Clllô In {dents de $ept ana)^ — 3, 3, caninos de romplacemenl. — 4, canal denlaire 

of\,. . 1 ' 1 inférieur. 
(le ladeni pei-d 

^xlérieiircuienl des portions de son émail et de son ivoire, son canal central se 
'^•^trecit peu à peu par rapjjosition incessante sur ses parois de nouvelles couches 

'^oire. i^a pulpe, .i son lour, perd ses vaisseaux et ses nerfs et dégénère peu à 
P'-ii 011 uiiesiniplo forniation conjonctive. Ainsi privées de Tapport de leur liquide 
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iiourricier, les dents dcviennent de v(;i'ital)les corps étrangers : à ce litre, clles 
dépérisseiit, s'ébranlcnt et lombeiit. Lcurs alvéoles se résorheiit eiisuite et, siir le 
rebord du inaxillaire ainsi modilié, s'étale Ia miiqueiise iles gencives, lisse, unie el 
rontinue conunc dans Ia période foetale. % 

La chute des dents permanentes, en dehors de toute atteinte patliologique, n'esl 
assnjetlie à aiicune rògle lixe. I/époque à laíjiielle elle se produit varie iieaucoup 
stiivant les individns : àcòté de jeunes sujeis, qui sont édentés d'une façon pliis ou 
tiiüins complete, se voientdos vieiliards de soixante-dix et mème de quatre-vingts 
ans qui sont encore en possession de toutes leurs dents. Elle varie aussi certaine- 
ment suivant les races et, à ce sujet, les anthropologistes s'accordent h admettre 
(jue les blancs perdent leurs dents i)Ius tòt (jue les nègres. ^ 

.V consultor, au sujet des dents, panni les publications recentes : .M.vr.iTOT, Traité de.t aiiomaliex 
tlentaire.i chez leu mammifères, l'ans, 1S79; — Leoiios ot Mauitot, Morphologie ilu follicule <len- 
taire chez les vertébré.i, Journ. de TAiiat., 187'J ; — des mkues, Développeinenl de Vorgane den- 
laire chez les mammifères, ibid., 1881 : — Mauitot, Ves lois de Ia denlilion, iliid., 1883; — Tomes, 
.Uialomie dentaire, Trad. fr., Paiis, 1883; — Püuchet et Ch\ohy. Conlrihulion à 1'odontologte des 
mammifères, Journ. de TAnat., 1884; — Malassez, .Sue 1'existence d'amas épilhéliaux auluur 
de Ia racine des denls (débris puradenlaires), Arch. do 1'liys., 1883, p. lá; — uu mème, íiur le 
ròle des débris paradeníaires, ibiil., p. 309; — Heacreoaui), Sur les deux deiililions des mammi- 
fères, Buli. Soe. de lüol., 1888 ; — .Macitot. Stir les deux deiililions des mainmifères. ibid., 1888 ; 
— Lataste, Considèrations sur les deux deiililions des mammifères, Journ. de r.Xnat.. 188!l; — 
vo.N ICii.NEii, Slrillige 1'ragen über den ilaii des /.ahnschmelzes, Sitz. d. k. .\kad. d. Wiss., Wien, 
I8í)0; — IIedues, Sur le poinl de déparl de Vunilé el de Ia diversilé dans (/uelqurs si/slèmes den- 
luires des mammifères, R. Acad. des Se., l'aris. 1891 ; — Thoitzky, He Ia deuxième denlilion 
el de Vupparilion det premières grosses molaires, etc.. Paris, 1890; — Coi.laiu. liliide sur le 
lii/ainenl alvéolo-denlaire, Journ. intern. d'Anal. et de I'hys., 1890 ; — Duuois, Inslruclions et 
ilueslionnaire pour 1'élude da syslème denlaire chez les différenls peuples, Oilontologie, l'aris, 
1890 ; — ZccKEhiKAXDi,, üeher das epilheliale Hudimenl eines vierleii Mahlzahns heini Menschen, 
Sitzungsb. d. k. .\kad. d. Wiss., Wien, 1891 ; — iiu míme, Analomie der Mundhõhle mil lierilck- 
sichligung der Zühne, Wien, 1891 ; — üeltiiami, De Varliculalion alvéolo-denlaire chez Vhomnte, 
Th. Paris, 189.'3 ; — Lauxois et Biianca, Elude sur Ia Iroisième denliliun chez rhomine, Journ. do 
1'Anal., 1890. — KOuneii, Ueh. die líezieh. der Erkr, d. Zãhne' etc., Herlin, 1897; — Oi.i.endohfk, 
Veb. d. Xuzammenhang d. Scliwelluiigeii der regionãren l.ymphdrUsen, Deutscli. Monatsclir. I. 
Zaimenh., 1898 ;— Smitii, Conceniiiig yasmylh's membrane, Itrit. Journ. of dental Scienc., 1900; 
— Thompson, The phylogeny of lhe fiflh lubercle of lhe loicer secoiid molar of man. Dental 
Kosinos, 1901; — Hldas, Inlerglobularfeldeii u. Künierschichl, Zahnenh. 1901; — Lei'Kowski, Die 
Verleilung der Gefãsse in der '/.ãhnen d. Menschen, Anal. llofle, Itd. XYll, 1901 ; — .Xolofk, Zur 
1'rage nnch der Knlslehu/tf/ der heuligen Sãugelierzahnforinen, Zeitschr. .Morphol. u. .\nlliro\)., 
1902; — Andiiesen, Heilr. zur liisl. des Schmilzes, noutsclio. .Monatsclir; — Hikkiie, l.a tiiiijralinii 
physiulogiiiue des denls, Itev. odont. 190i. 

AIITICLI'; II 

1' II A 11 Y X 

Le j)harynx (aliem. Schlundkopf, angl. Phanjnx), deiixiènie portioii dii tube 
digestif, est un conduit musculo-membrancux, à direction verticalc. siluéeii arriÍM-e 
des fosses nasales et de Ia boucbe et aboulissant en l)as, d'une pari au larynx ctà 
Ia tranclitíe, (fautre pari à l'(i;sopliage. (londuil inixie au i»oinl de viie pbysiolo- 
gi(}ue, ii livre i)assago <i Ia fois, mais jamais simultanémeul, au boi alimenlaire 
i'l h Tair de Ia respiralion : au boi alimenlaire, ([ui de Ia cavilé buccale se pro- 
jelle dans Tiesopliage; à Tair de Ia respiralion, (]iii des fosses nasales descend vers 
le larynx (inspiralion; ou du larynx remonlc vers les fosses nasales (expiralion). 

l.a voi(! digesliv(^ et Ia voic aérienne se rencontrenl Pune el rautrc dans celtí^ 
portion du pliarynx qui répotui ii Ia boucbe et, comme le cunduil crsopliagien e^t 
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placó on arrièrc dii conduit laryngo-lranchéal, elles s'entrecroisent cn X dans le 
plaii antíSro.-postérieur, Ia voic digestivo passant en arrièro de Ia voio aérieniie, 
cl vice versa. 

Après (luelques. considérations sur Ia silualion, les limites, Ia division et 
les dimensions <iii pliaryiix, nousétudierons siiccessivement, dans cetorgane ; 1° sa 
forme ci scsrapporln; 2'' aaconstitulio)i anatomique; S" sesvaisseaux et scsi nerfs. 

§ 1 . — CONSIDKRATIONS r.KNÉHALES 

^ 1° Situation. — Le i)liaryiix, organe impair et parfailenient syiiiétrique, est 
siluéen avant de Ia colonne cervicale, en arrière des fosses nasales, de Ia bouchc 
et da larynx,, iminédiatcinenl. au-dessous de Tapophyse basilaire de Foccipilal, 
enlre les deux branches du niaxillaire inférieiir, que doubient en dedans les mus- 
••ies pl(';rygoídicns internes. II occupe Ia partie profonde du cou et constitue, à lui 
loiit seiil, Ia région pharijngienne de ranatoniic topographique. 

2" Limites. — IjC pliarynx sYtend,, en liauteur, de Ia base du cràne au corps de 
Ia sixièine ou de Ia septième vertèbre cervicale (voy. plus bas, p. 76). Nous devons 
faire rernarcjuer, toutefois, que sa limite inf(5rieure n'est pas fixe. Le pharynx, eu 
"'líet, se raccourcissant de bas eu baut dans Ia déglutition ei dans Ia modulaliou 
des sons, sou extrémilé inierieure s'élève plus ou moins le long de Ia colonne ver- 
lébrale : il píuit remouter ainsi jusqu'à Ia partie moyenne de Ia cinquièine vertèbre 
cervic.ale. 

3" Division.—Suivi de hauten bas, le pharynx répond succossivement aux fosses 
nasales, h Ia bouche, au larynx. De lii sa division en trois portions, savoir ; 1° une 
portion supévieure ou nasale, qui s'étend de rextrémité supérieure de Torgane au 
voile du palais et que Ton designe encore, cn raison de ses relations, sous le nom 
•l'arri(M'c-cavilé des fosses nasales, c'est le rhino-pharynx des patbologisles; 2° une 
Porlion moyenne ou buccale, qui est limitée, en haiit par le voile du palais, en bas 
par une ligue liorizontale passant par Tos liyoíde; 3" eníiii, une porlion inférieure 
"II laryngienne, qn\ fait suite à Ia précédente et s'i''tend jusqu'à rextrémilé supé- 
i'icure de Tcesopliage. 

4'Dimensions. —Envisagé au ]K)int de vue de ses dimensions, le pharynx nous 
oITrc ;~i considcírer une iongueur ou hauleur cl deux diamctres, Tun transversal, 
' autre anléro-postérieur. 

*) Ia Iongueur tolale du jjbarynx, mesurée à l'élat de repôs de cetorgane, est en 
luoyoiiiie de KJou 14 cenlimètres, dont 4 eldemi pour Ia porlion nasale, 4 pour Ia 
Purtion buccale el 53 pour Ia portion laryngienne. *Au nionient de Ia déglutition, 
qiiand rextrémité inférieure du ])harynx s'él6ve à Ia rencontre du boi alimcntaire, 
'' 'le niesure jjlusque lüou I I centimètres d(! hauteur;il a douí; perdu 3 ou 4 cen- 
'iiuèlres, soit Icíjuarldesa hauleur tolale. 

f) L(í diamòlre IransDersc est de 4 cenlimètres au niveau de Ia porlion nasale. II 
'''leitil i) cenlimètres à Ia partie moyenne ile Ia porlion buccale el descend graduel- 
''"lenl, dans ia porlion laryngienne, à 3 cenlimètres, - cenlimètres et demi ol 

"K^nie á centimètres, 

r) Le (liamòtreanléro-poslérieur est de i centimètres pour Ia jiortion nasale. II 
■^^•'leví! à 4 centimètres au niveau de. Ia porlion buccale el redescend de nouvcau à 
- '-'enliiuèii-(>s ;iu niv(>au de Ia porlion laryngienne. 
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5° Forme générale. — On a riiabitiulo de considtjrer le pharynx conime ayaiil 
une disposilion infiindihulifonno. Si nous comparons entre eiixloscliiflrespn''- 

FÍK. C3. 
Ia' j>liarynx, vu par sa face postérieure. 

A, ^oultièní basilairo. — lí, comiylos de loccipital. — C, face |iosl('ro-inlorue thi roclicr, avec C, Io vcslibuli*. 
— I). comhiil audilif cxlorno. — K,* arcailf zygomatiqiK*. — K, comlvlcs du maxíliaire iiifériour. — (í, auglc do 1»* 
niiiclioírc. — li. extrí^milé do Ia errando corno do Tos livoído. — I. corno «ujx^rioiire du cartila^ío Ihyroído. 

1. aponí^vrose pliarynfíienne. — i, constriclour supóriour du pharjni — 3, consiríctcur moyen. — 4. con»lriclour 
infi^ríour. — 5, (Rsopha^o. •— 6, apophyso «iljloidf, avec Io Ik}iii|ucI de Kíolaii forint^ par : a, Io musclo st} lo-pharjngion; 
If, le muâclo »Ulo-j;losHO ; e, Io musclo slylo-hyoVdíen; d, Io Ij^^amonl st^lo-maxillairc. — 7, venlro pü«<lt^nour du 
dl|;astrjquc. — 8. muscle ptórypoVdion intorno. — {>, musclo plórygoídieu oitorno. — 10, lí^amcnl sphAno-tnaxillairo. 
— II. o8|>aco inaxill(>-pl)ar\n(!Íon. — 12, musclo jM^lro-pharynjficn (anormal), dout lo^ libro» sc conliuuciU on ban a*f<* 
Io constriclour infi^riour. — 13, arlòro carotido primitivo. — li, arlòre carolido iulornc. — 15, arti^ro carolidc oitorno. 
— jr>. aití^ro tcniporaio suporliciollo. — 17, artòre maxdiaire intoriie. — 18, arlòro |)liarvu|;ionnc infériouro. — 1'.'. 
ariòro ménii»g<'*o postérieure. — 20, arlòro lliyrordíonue supiVieuro. — 21, arlòro occipitalo. — 2i. arlòro auriculain* 
postérieure. — 23, ploxus voineux pharyngion. — 2i. vciuo ju^ulaire inlorne. — 23, grand !iympalhi(|uo. — 26, |;Iosso 
j)har>ngion. — 27, pnoumo-^^aslriquo, avoc : 27', son ramoau larynKÓ supòriour; 27". !*on ramoau pharyn};ion. — 2H, jjrand 
Iiir|>oifIoHso. — 29, flpinal. — 30, glando HouH-niaxiilairu. — 31, corp* lliynmlo. — 32, Iracliòe-arlòro. 

cités, nous voyons que celtc assiuiilation du pharynx à un entonnoir n'esl exarle 
([lie pour ses deux portions inférieures. íiC conduit, dans son ensemhle, revtH 
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plutòl une forme iircéolée : aulrement dil, relalivemcnt élroit à sa partie supé- 
rieure, il s'élargit dans loas les sens à sa parüe inoyenne et se rétrécil de nouveau 
à sa parlie inférieure. 

§ 11. — Mode de conkou.mation et uappouts 

L(! pharyiix, nous veiions de le voir, est iin conduil cylindroíde, aplali d'avanl 
(;n arrière, plus large à sa partie moyenne qu'à ses deux extrémités. II apparait, 
siir les coupes Iransversales du cou et à quelqiie hauteur que soient faites ces 
coupes (fig. (54), sous Ia forme d'uiie ellipse à grand axe transversal. Nous lui 
coiisldérerons; 1° une surface extérieure {exopharynx)-, 2° une surface intérieure 
{endopharynx); 3° deux exlrémilés, l'une supérieure, Taulre postérieure. 

1° Surface extérieure ou exopharynx. — La surface extérieure du pharynx est 

Kík. til. 
liorizüiitaltí (io Ia UHn passant, eu avanl pai' Ia coiniuissure des lòvres, en an-ièro à 

•' niilliiiièlrcs au-ilessüus do rarliculalion do Taxis avec k's inassus lalcrales do Tatlas (sujei 
sugiiient inleriour ilo Ia uoupo, vu d'eii haul). 

oibiculairc ilcs livres. — i, hiiocinalcui'. — 3, inasséUT. — 4, liraiiclic moutanlo ilu ina\illuírn iiiféi icur, sec- 
"ivcHU (Ic lenlm'! «lii canal dcnlaire. — 5, pU^ryí;oídicn inlcrrie; — ü, parolide. — 7, stcrno-cióido. 
— 8, vcnlr« jíostí^ricur ilu digastriquo. — 9, apophyse sLyloYde. — 10, slylo-glossc. — 11. slylo-hyoídicij; 

^ '2, *lj'lo-pharyuj;i(Mi. — 13, musclos prévorlébraux. — li, glosso-sUphyiin. — lõ, pharyiifro-staplulin. «Ç 
du pharNnx. —- 17, corps de Taxi». — 18, Ianque, doiit le dos a élé abrasé par Ia scic — *19, b(^d 

ç de lYpijjlolU*. — 20, ropli glosso-ópigloiliquo módían. — 21, ouvcrlurc du larynx. — 2i, somniet dcs 
arU(^aoitl(*â. — 23, ain\{;dale. — 2i, vaí^scaux et norfs denlaires iiifc^neurs. — 25, nerf mylo-hjoVdieu. — 
carótide inlorne. — 27. veine ju^ulaíre intorne. — 28, ariòro carolidc externe du côté droit. passant dans 

;jQ píiroUdieii (à gauelie, Tartère est encore situéo en dchors de Ia — 2'^ veine maxillaire interne. — 
Cl 32, al'lère ot veine vertébrales. — 33, |;raud synipalhique. — 34 et 34', arlère et veine 

Kasi^' — iKHile ^raísseuse de i^ieliat. — IX, glosso-pluaryngien, avec IX\ son ranieau pliar\uj5'ien. — X, pneumo- fique. — XII, grand hypoglosM'. 

■'•couverle, en arriòre et sur les còl(5s, par une couche de tissu cellulaire qui, à Ia 
l'unil aux organes voisins et l'en separe. Nous Ia désignerons sous le nom de 
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couche celluleuse pérípharyngieniie. ("est Vapom-vrose péripharyngiemie do cer- 
taiiis aiileurs, ou encore Vapo7iévrose externe dii pliarynx, ou cncoro Ia gaine 
lamelleuse ou gaine vi&cérale clu j)liaryiix. Tous ccs lernics sont synouynics. Aiiisi 
levôtu de sa couche celluleuse, de son advenlice pouiTÍous-nous dire, le pliaryux 
nous préseute des rapports iinporlauts, que noas examinerons successivenient : 
1° en arriòre {vapporls poslérieurs)-, 2" eu avant {i-apports postérieurs); 3° sur les 
còlés (rapports latéraux), 

,1. 11ai'I'oiits postkuieuiu-;. — Kn arrière, le pliaryux répoiid tout <l'aÍJor(i ii lasur- 
face basilaire de Toccipilal, puis ;i Ia colonue cers'icaie, donl il esl separe i)ar les 
muscles prévertébraux et par Taponevrose de luôuie uoui. Une iiappe de lissu 
cellulaire làclie, le tism celiulaire rétro-pharyngien, Tunil à cetle dernière aponé- 
vrose, toul eu lui j)ernieUant de glisser facileuienl sur elle. Nous revieudrons tout 
à rheure sur cetle couche celluleuse rétro-pharyngienne. 

II. IIappoiíts i.ATKiurx. — Sur les còtés, le pliaryux nous pr<5soute des rajjporls à 
Ia fois plus nonibreux et pius iuiportauts, (jue nous étudieroiis successiveiuent pour 
le tiers inférieur de Torgane, pour son tiers luoyen, pour son tiers supérieur : 

a. Tiers inférieur. — Dans son tiers inférieur, tontíraitord. le pharynx cst en rap- 
port latéralenient ; 1° avec Ia carolide ])riinitive, (]ai cst ininiédiatenienl appliquée 

contre lui; 2"avec Ia veine 
jugulaire interne, qui 

longe le còlií externe de 
rartère; 3° avec le pneu- 
niogastri(|ue,(|ui descend 
en arriôre des denx vais- 
seniix, entre l'artère et Ia 
veine ; 't® avec les lohes 
Ihyroídiens, dont Ia par- 
tie postérienre, située en 
avanl du pa(|uet vasculo- 
nerveux précité, repose 
direclenient sur Ia parui 
pliaryngienne. 

1). Tiers moyen. — 
l'lus hant, dans son tiers 
nioyen. Ia paroi latérale 
du pliaryux répond suc- 
eessivenient, en allani 
de dedans en deliors: 
1° il Ia carótide externe 
et h (juelques-unes deses 
hranches collatérales, Ia 
tliyroídienne supdrieure. 
Ia linguaje et ia |iharyn- 

gienne inlerieiiro; Ia carótide interne qui, à ce niveau, est placécen dehors de 
Texterne; 3" à Ia jugulaire interne (jui, coimne préct-deuiineiit, longe le còté 
externe de rartère et qui nous presente sur son poiirtour, |)rincii)alenienl sur sa 
lace antérieure et sur sa face externe, un grand noniiire de ganglions lynipha- 
tiques (chaine jugulaire). 

I'"ig. (i5. 
L'apom;vrüso latéralo du pharynx, vuc sur uno coupo lioiizontale 

de Torgaiie passant par son licrs supérieur (seginenl inférirur 
dt' Ia coiipe vu d'en liaut, denii-&ciiéinatii|ue). 

1, pharyax na^al (sa paroi latórale pauchc a étó furicmcnt en dodan^ 
pour a^Taiuiír cL bien nmnlrer los espaces ldt<^ró pharyu^^icii et rélro-pliarjuffíen). 
— S.conslriclcup sup^rieup.— 3, p(^ris'ap)iyiiii interne.— I, |)(TÍ^ta|>li\lin exlernc. 
— 5, muscleâ préverl^liraux. avec leur apouc^vrose (a{>oncvrosc préverlóhrale). 
— 0. aponévrosü lalératu du pliaryiu. — 7, |;an^lioii supérieur du ftyiiipatl)ii|ue. 
— 8. ufan^lioii l)nipliatique rétrü-pliaryn^icn. — ptfry)(o7dien íiilerne. 10, 
|)tór}^oídi< n externe. — 11, espace inaikirto-pliar)n^:ieii. — 12, carolide iulerne. 
—* 13, ju;;ulairc interne. — 14, portion basilaire de l occipital. — 15, a|K>pln»e 
ptêrygoíde. 
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c. Tiers supérieur. — l'his haut encoro, dans son liers supérieur, le pliarynx est 
siípard (le Ia branchc dii iiiaxillaire el dii inusclo ptérygoidieii interne par un espace 
angulairc ii soinmet antérieur, que nous avoiis déjà signalé (p. 32) à propos de 
ramygdale, sons le nom Cl espace maxillo-pharyngien. 

(]et cspace-maxillo-pharyngicn est traversé en sens sagitial par uiie lame apòné- 
vrolique qui, parlant de Ia fosse ptérygoíde (lig. 06), entre les insertions du ptóry- 
goídien interne et celles dii péristapliylin externe, vient se íixer, en arrière, sur 
i'apünévrose prévertél)rale : c'est Vaponévrose lalérale du pharijnx, ainsi appelée 
parce (iireile longe Ia parei latérale du pharynx nasal dans toute son étendue. 
Ccüe aponévrose, qui n'csl qu'une dépendance ou, si Ton veut, qu'une condensa- 
tionde Ia couche cclluleuse péripharygienne, remonte en hautjusqu'à Ia base du 
cràne, oii olle prend de solides insertions. En l)as, elle va en s'amincissant et se 
•íonlinue, au-dessous du pharynx inférieur, avec ces cloisons verticales et antéro- 
poslérieures qui vont des bords de Fuisopliage ii Taponevrose prévcrtébraie et 
que CiiAiiPY a ddoritos sous le noni de cloisons sagiltales do roesophage (voy. 
(/I^sophage). 

L'aponévrose latérale du pharynx, comme.nous le niontre Ia íigure G6, divise 
iiolre espace maxillo-pharyngien en deux espaces secondaires (Esoat) ; lun interne 
ou pharyngien, qui rcnferme 
1'apparcil i)liaryngien propre- 
inent dit, y compris Ia trompe 
d'Kastache et les deux mus- 
cles péristaphylins ; Taulrc 
externe ou maxillairc, (lui 
•"enferme, avec Tappareil mas- 
licatcur, les nerfs craniens, les 
gros vaisseaux du cou et les 
Kfiiiglions lymplialiíiiies qui 
•es aecoin[)agnent. 

Mais ce n'esl pas toul. Une 
"ouvelle lame libreuse, cello- 

disposée transversalement, 
lendue (>nlre le bórd du i)lia- 
''yix et 1'apophyse styloíde 
((t)>onévrose slylo-plianjn - 
Oienne, aileron du phavyna- 
'le .loNNKsc.o), subdivise Tes- 
P'ice maxillairc en deux por- 
•■'oiis 011 ioges (lig. G(),í) el í)'): 
'une antérieure, que nous 

•'Pliellerons prcslylienno, Tau- 
'j''' postérieiire ou rélro-sly- 
'ieniu". — La logcprésiglienne 
"ous presente l)aignant dans 

luasse graisseiise molle et 
'^lanchemenl jaunàtre, les deux 
"'Uscles ptérygoídiens interne el externe, Tartère nuixillaire interne, le nerf auri- 

"^^yo-teniporal, le nerf denlaire inférieur, le nerf lingual el, lout en liaut, sur le 
interne de ces deux derniers nerfs, le ganglion clique. — La loge rélro- 

Les loges púriphai ynRionnes, vuos s>ir unu cüui»' 
horizontalo du cou (sclióiiiaUciuii). 

«, colomií* vcrUM»rali'. — h, brancho du niaxiilaiio infórieiu', — c, 
aponlivso plóryiioiMi'. — d, apopliyse slyloído, avoc ses Irois nmscles 
(feljlo-liyoidÚMi, slylo-pliarynfiioa et slylo-glossc). 

i, pimryux, avcc 1'. aji()uó\rose pónplianngiomK?. — 2. amyírdale. -- 
.'i, upoiióvroso parotidicüüo supcrliciollo. — 4, aponévrosc paroU- 
dionnc profondc. — 5, aponévrosc próvcrl<''l>ralo. — O, aponévrose slylo- 
iilianiijíloniio ou aileron du pliaryiiv. — T, cloison saírillalc allanl de 
lapoiuhrosc pharynjiionno à l'apoiu'\rose préverlóln-ale. — 8, loj;e 
parotk1i(M)ne ou espace jilandulaire. — 9', lojie prístylicnno et loge 
réiro-sljlienne, constituant, à elles denx, lespace sous-^landulaire. — 
lü» espaço nHro-plíaryu;rieii. — 11, niasséler. — 12, ptérygoidien 
iiilerne. — 13, slerno-cléido-niasloídien. — U, ventre poslérieur du 
ditíaslriíjue. — 15, scalène antérieur. — 10, peau et Ussu ccllulalre 
sous-entané. . 

^N VTOUIK HfM.VlNK. — T. IV, 5* ÊDIT. 10 
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slylienne, à son lour, renfenue Ia carótide interne. Ia jiignlaire et les (juatro 
norfs pneumogastrique, spinai, glosso-pliaryngien et grand hypoglosse. Tons ces 
organes, vaisseaux ou nerfs, sont unis les uns aux antros par iin tissu conjonctif 
I)lii3 ou nioins denso. 

* 
N'ous iivons pailú i>lus liaut, cn óluiliant los rapports postcrieurs du pliarynx, de Vespace rélro- 

pliarynijien. Cot espaço, ([ue nous n avons lait (jue signalcr et sur lei|uel il convient do revenir 
niaintenant que nous (;ün7iaissons raponúvrose latúralo ilu pliaryn.v, so Irouve i)lact'. coinino 
sun noin rindii|ue, untiu ia paroi pustéricure du pliarynx et Taponevroso i)révoi'li'liralo. On Io 
voit tri''s netluinent iiuand, sur uiiu coupe liorizoiilalc du eou passaiil par le pliarynx liucíal, on 
óri^no fortenienl en avant le pliarynx et le larynx (lifí. 61) ou bien cnoori! i|uanil on I a injecté 
avee une niasse solidiliahle. On constate alors ijuMl est nellenieiit déliniitê : 1» cn avant, par Ia 
paroi postérieuro du pliarynx, reviHue de sa couche celluleuse (voy. plus lianti : 2» cn ariiòre, 
par Tuponevrose prévertébrale ct, cn arriére d'ellc, par les niuscles prcvcrtébraux ct les corps 
des vertcbres cervicales; sur les còtcs, par deux cloisons disposces en scns saRÍtlal, ([ui. du 
liord úu [diarynv, se renilent à raponévroso préverlél>rale et i]ui ne sont autres ijue les aponé- 
vroses latérales ci-dessus décrites. 11 est à peine hesoin de rappeler(|u'elles sont drpendance 
lio Ia couclie celluleuse péripharyngíenne ou adventice du pharynx. 

Ainsi déliniitó, l'espace rótrn-pliarynjíien s'éteii<l, en liaut, jusiiu'á Ia base du crànc. ICn bas, 
il se continue, sans li(;no de déniarcution au- 
cune.avec uii espace siniilaire placé en aiTiÍTe do 
TcUíopliage, Ve.ipace rélro-wsopliagien. Nous de- 
vons ajouler cjue, tout en liaut, en ref;ard de Ia 
surl'ai'e basilaire ct de l arc antérieur de l atlas, 
Tespace rétro-pbarynííicn se trouve divise, par 
suite d'adliérence entre Ia paroi pliaryngieniie 
et les piòces sc|ueletliiiues précitces en. ileux 
moitiés, l une droitc, Tautre Rauclie. Ce cloison- 
nenicnt inédian. toutefois, n'oecupe ijue Ia por- 
tion sus-atlüídiennc de Tespacc. Au-dessous de 
Tatlas on n'cn Irouve plus aucunc trace : il n'y 
a plus alors (|u'un seul espace iiii])airet incilian. 

l/cspace rétro-pliaryiiKicn est ciiniblé, cornnie 
tous les espaces analogues, par un tissu cellu- 
laire cxtri^nienieiit liclie, nui facilite le Kl'*seincnt 
du pliarynx sur Taponevrose prcvertébrale dans 
ses niouvenients d'asccnsion ct de descente. 11 

l. i-fpacc rílro-pliaryngipn, vii sur uno coupe liori/ontalc renfcrnic ciicore. á sa partie supéricure, les triiis 
(lu cou passaiit par Io ticrs infi^ricur chi tai'\iu (iiou- orj^anes suivaiits (liíí. 05), (jui |)resenlont natu- 
voau-iií, scjíiiienl infírieur tle Ia coupc). ' relleincnt avec Ia paroi postériiuire du pliarynx 
I.t' pliarynx iaTi*c tuut4>s I»'» formationx plrtci''ps fn arant dcs rappoits inlilIlCS . 1® Ia portion tcilllinalc de 

.!.■ luii oni úié r.irUMnfiit fii araiit pour iiifn iiiüii- [a tioiiipe d'Kustaclie , <iuo iious ictrouverons IrtT 1 fspao» riMlulcux <ful sfparu s.» parui postiTieure tie , , . - , , i .... , 
i'a|iimé>rusa préverttMiraii'. pius loin, a [iropos .do Ia surlace intericuro du 

pharynx ; le ganfílion ccrvical supéricur du 
>;rand syiiipatliii|uo, iniinédiatenicnt adjacctit à Tapoiievrose latérale du pliarynx, sur le point ou 
celle-ci vient s'attaclier à rapnnévrose prévertébrale ; 3» un ganglion lynipliatique, W yanylimi 
rélro-pltaryni/ien, situé en dedans du Kinglion nerveux, sur Taponevrose (iréverlébrale, c|ui li; 
séparc du iiiuscle droit antérieur de Ia tiHe. 

C. l{.\iM'OUTs .\XTKiUKUiis, — Kii avant. Ia jiaroi antérionre du |)liaryn\ n'est pas 
lilin; cüinnie sa paroi postói'ionre el ses parois iatéraícs. Klle se confond avoc 
Ia partie Ia plus recuItSe des fossos nasales, dela liuiiciie et du larynx. Nous allons 
revonir sur ces conno.xions, en ótudiant Ia snrlace intéricnre do 1'organe. 

2' Surface intérieiire ou eiidopharynx. — La snrlace intc^rieurc du pharynx est 
rovótuo dans tonto son litenduo par une nni(|neuso. (iotle ineinlirane est rost''o, iri'('- 
gnlièro, rocouvorte de |)elites saillios arrondies ct (ilus on nioins (•onlhientos. dues 
an soulòvenient de Ia ninqui^nse par des glandnles sous-jacentes. 

a. Paroipostérieure. — l.a paroi jiostórioure do cello surfaco, (juo Ton aporooil 
on partie à travors Tistlinio du gosier, est jilano, vorlioalo, inoins plisséo, rt par 
(•onsé(|uent jilus rógulièro ipio los paióis voisinos. 

b. Paruis laléralea. —I.,es j)arois lair'ralis nmis pn^sonlenl, ;i lenr pa!'lio snpó- 
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rieure, Forifice interne ilc Ia tronipe d'Kustache. Cel orificc a été déja décrit en 
délail ;i pr0i)0s cie Toreille nioyenne (voy. t. III). Nous rappellerons ici seulemenl: 

^le une ^ ^ ^ —7— 

gienne, limite rcspcetivc du pha- a 

Pond ii (les forniations analonii- 
M'ies (jiii n'appartiennenl jias en 
1'1'opre à cet organe. Klle se con- 
'•índ 01) ellet, coniine nous Tavons 
*''• plus haut, avoc Ia partie pos- 
térieuro des fosses nasales, de Ia 
''Oiichc et (lu larynx. Hn Ia par- 
^-üurant de haut en bas, après 
'ivoii' incise verticalenienl et sur 

ligne niédiane Ia paroi posté- 
''curc ((ij,'. 08), nous apereevons 

®"C(;essiveiuent ; 1° les deux ori- 
liostérieurs des fosses nusa- 

es ou choanes, orilices ovalaires 

íínind axe vertical, separes 
"" lie Tautre par une 

Fijí. C8. 
Paroi antúricuro du pharynx. 

(liC plmrynx a óló tiivisó ou arriòrc sur Ia lijrne niódianc oL 
sa paroi posUHioure rejolóc cu dchors : sa muíjueuso cl celle du 
voilo du palais oul clé rí^séquécs à droitc pour luellre à uu Ia 
couclio musculaire, qui est vue par sa face profoude.) 

A, apophyse basilaire. — 1», ouverlure poslórieurc des fossos 
nasales. — C, carlilajío de Ia Irompe. — I). portioa vcrlicalc de Ia 
lauffuo. —. K, oiMcrturo du laryax. — F, {ílolle respiratoire ou 
iulor-arjlónojdienno. — (1, Itord sujH'rieur (Ic ró])j}floUc. — II, 
uí!«ophaj;c. — I, Iraclííe-arlòrc. — K, corps lliyroíde. — L, pilicr 
auU^rieur du voÜe du palais. — M, pilier poslórieur. — N, amy^- 
tlaie. — O, jroutliòres pharynífo-larynp^eü, sitiu^es à droile ol a 
gaúche du larvu\. — t', fosselte de'Uosenmiiller. — oriíice de 
Ia Irompe. —Í\, hord postérieur du carlilape IhyroTde. 

1, aponóvrose du pharjiix. — á, coustricteur sup(^rieur. — 3. 
palalo-slaplnliu ou azjjros do Ia lucile. — 4, ]><'TÍslaphyliii inlenie. 
— 5, pharyn^'0-slapliyliu, avoc tí, sou faiscoau accessoíre iutcrne 
et 7, sou faiscoau accossoire exiernc. — 8, libres provouanl de Ia 
partie niódiane du voile du palais el se perdaut daus le pharyiigo- 
slaphylia. — 9, libres iulernes de co muscle, s'enlrocroi^aut oii 
nrriòre avoc les libres du côl^ pauclio. — tO, libres externos, 
s'inHÓraiil sur le bord posl(^no«ir du carlilajre liivroido. — il, libre-» 
anlóriouros du slylo-pharyujíicu, s'atlacbant au proloujrenienl laléral 
de !'(^pijfloUo et liu bord supúrieur du carlilage lh\ro"ído. 

-   iiuiice 
oisoti niediane, le vomer; 2» Ia face poslérieure du voile du palais, disposéc en 
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plaii incliiié, avec son prolongciiient rnédiaii. Ia liictle ; 3° rislhine du gosier, 
cnlicreineiit coiiiblé parla portioii verlicalc de Ia face dorsalc de Ia langiie; Ia 
face postdrieurede répigloltc, avec les dciix rcplis aryténo-épiglülliqiics ([iii liii fonl 
siiilo ; 3" I'ori(icc supe'riein'du laryiix el, de cliaiiue còté de cot orilice, deux gout- 
lièr(!S verlicales jdiis largos en haul (ju'en Itas, les goultières pharyngo-larywjées 
(íig. 08, 0), le long desqiielles sVcoiilenl j)liis s})L'cialeinenl, dans Tacle de Ia déglu- 
tilion, les inasscs liquides ou semi-liqiiides ; (i" enfiii. Ia face postérieure du laryiix 
(voy. ÍMrynx), (jiii nous coiiduit jiis(iu\i Penlréc de rcesojjliage. 

3" Extrémité supérieure. — L'extréiuilé supérieure, encofe ai)|)elée voúte du 
pharijnx, répond à rajtujiliyse basilaire de 1'occipilal. ('oniine Ia surface osseuse 
conlro laquíille elle ost a[)pli(iuée, elle s'iticliiie eti bas et en arriòre et se coiitinue 
inseiisiblement avec Ia i)arüi postérieure. 

4° Extrémité inférieure. —• L'extrémité inlerieuro du pharynx n'esl autre que 
Torilice ellipli([ue par lequel rontoniioir pliaryngien se continue avec IVesopbage. 
Aucune ligue de déniarralion bien nelte, soit ;i Texlerleur, soit à rinlérieur, ne 
separe les deux organes. Lour limite respectivo, limite jiour ainsi dire convontion- 
nelle, est établie par un piau horizontal, (jui serail langent au bord ^inférieur du 
cartilage cricoíde. (x' jilan, ou le sait, rencontre, en arrière, le corps de Ia sixième 
ou de Ia septiènie cervicale (voj'. Larijnx). La distance (|ui sé[)ar(,' Textrémité infé- 
rioure du pharynx dos arcados dentaires ost de Io cenlimètros, d après les nion- 
suralions de Moutux. P^n opérant sur dos coupes sagittales do sujets congolés, j'ai 
trouvé moi-m(}ine 1:2 el licentimèlressurdeux sujets féminiiis, loet Ki centimèlres 
sur deux sujets masculins : soit. en moyi-niie, 13 çcnlimètres chez Ia femnie et 
tu centimètres et demi chez riiomme. 

§ I I I . — (]oNS riTUTION A?<AT0MI(JUE 

Le pharynx, abstraction faite de Ia gaine celluleiise (jui Tentoure mais ne lui 
a])i)artient pas en propre, se compose essentiellenient de troiscouches ou tuni(iues, 
qui sonteiiallant du dehors en dedans : 1° une lunique externe ou musculairc •, 
2'' une tiDiifjue moijenne, de nature /Ihreuse; 3° une lunique interne ou muqueme. 
Nous examinerons successivement chacuno de cos trois tuniíjues, en commen^'ant 
parla tunique tibreuse (jui sert |)0ur ainsi dire de substratuni aux deux aulres. 

A . — TUN 1(J U K Kl IIII E US E 

liitermiídiaire à Ia tunique musculeuse et à Ia lunique muqueuse. Ia tuiii([ue 
(ibreusedu pharynx constituo coinine Ia charpente de 1'organe. (]'est Wiponévrose 
du pharynx de Ia plupart des auteurs, Vaponévrose céphalo-pharyngienne de 
Lusciika, Ia membranepharyngo-Ijasilaire de (íeüexiiauii, Wiponévruse interne du 
pharynx de .Ionnesco. 

1° Forme et rapports. — La luni(]ue tibreuse du pharynx s'étend .sans intorrup- 
tion de rextrémité supérieure de cot organe à son extrémité inférieurc. .Mais elle 
n'occupe qu'iine partie de son pourtour : sa paroi postérieure et ses parois laté- 
rales; elle fait défaiitsiir sa partie antérieure, nous verrons pourquoi tout.i riieiiro. 
Klle revtH donc dans son cnsemhle Ia forme d'un demi-cylimlre ou, si Ton veut, 
d'une simple gouttiòre à direction verticale et ii concavité tournée en avant. Ainsi 
entendue, latuni(|ue tibreuse du pharynx nous olVre à considéror : l°(leux exlré- 
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mités, ruue siipérieure, rnutró iníerieure; 2° dcux bonh antérieurs, l'un droil, 
Tadlro ganche; 3" deiix surfaces, rime iniérieure, Tautro oxlérieure. 

>1. líxTUKMiTK supÉiíiKuiiK. — li'extr(.'inité siipérieure répond à Ia l)asc du cràne 
ol s'y (ixe solidement, sui- les points que nous allons indiquer, en se fusioiinant 
avec le péi-ioste. 

a) Sur le milíeti, toul d'al)ord. Ia tiinique libreuse du pharynx s'insère sur Ia 
surfaco basilairo, iin pcii en 
avanl du Irou occipilal, lout 
])ailiculièrcinetit sur lui luber- 
cule osseux iiiédian qui prend 
pour celle raison le noni de 
tuhcrcule pharijngien. A ce 
lüveau, Ia laiue libreuse en 
question se trouve renlbrcée 
par un fort faisceau, inipairet 
inédian (lig. 09,4), qui prend 
naissanceà lalois sur le Uiber- 
cule pbaryngien elsur le lul)er- 
cul(! aniérieurde Tallas ei qui, 
d'autre pari, vienl se llxer sur 
Ia i)aroi postérieure du pha- 
i'yiix ; liyanient médian 
postévieur du plianjiix (liga- 
menl occipito-aHo'ido-plitir)jn- 
Qien de .Ioxnkscd). 

P) Suy les Cütéa, Ia luni(iue 
libreuse du pharynx s'insère 
successivenicnl, en allanld'ar- 
'"ière en avant : 1° sur Ia face 
'iiférieure du rocher, <lepuis le 
còlé anidro-inlerne du trou 
•'íirolidien jusqu'au sonnuel de 
I OS; á^sur Ia lanie libro-carlilagineuse (jui lernie le Irou déchiré anlérieur; 3° sur 
'•1 parlie posléro-exlerne de Ia base de Tapophyse plérygoíde. lei encore Ia lauie 
'ibreuse est renlbreée par un faisceau aplali, <à diroclion obliqne (üg. G9,o), qui 
["'end naissance eu haul, à Ia Íbis sur le rocher et sur Ia portion Ia plus reculée 
'íü Ia troinpe carlilagineuse: c'osl le ligament lateral du pharijnx ou, en tenani 
•^onipie de ses inserlions, le ligament pélro-salpingo-pharyngien d'Est;\T. 

Kxtuiímitk ixkkiukuuk. — l/extréniiU^ iníerieure de Ia lunique libreuse du pha- 
'■yix s'anHncilpeu à peu et linit par dégéuérer en uiie siniple couche celluleuse, 
'■'iquelle se continue avec Ia lunique moyenne ou luuique celluleuse de Tuísopliage. 

l$(iiu) ANTKiuEuii. — Les bords antérieurs de notre gouttière aponévrolique se 
"'islinguent en droit et gaúche, lis sont Ibrl irréguliers. lis ont naturellement 

uiônie hauleup que le pharynx lui-niônie; naturellement, aussi, ils s'é- 
'^"denl depuis Ia base du cràne justiu'à Toesophagc. Dans ce long trajet, ils s'at- 
'^''^•'lienl, iv droile el à gaúche, sur les ])arties osseuses, libreuses ou cartilagineuses 
'IJ' lis fencontrent et <iui sont susccptibles de devenir pour raj)onévrose pharynx 

un support sullisamment solide. Cesl ainsi que nous les voyons se íixer 

Fig. (i9. 
Lü pharynx, vuc pitátórieurc, avec sou aponúvrüsc latérak*. 

1, Ia nioitié gaúche du pharjiiK, vue par sa face poslórieuro. — 2, 
conslricteur supóriour droit oL y:auchc. — lunique lihrcuso avec : 
I, sou lig:am(Mil uioypu ; 5, sou li;;anuM>l laléral. — ü, Iroiupe d'Kuslachc. 
— 7, aponóvrose lati''ralo du pliarynx, forlemonl i-rignée eu doliors (ou 
voit nolLomcnl quVlle (Mivoie uu prülon};emont enlrc ies dcux pi^risia- 
pliyliiiii inlcruos). — 8 ot p('^risUiphyliu oxlerno, 0. — 10. plóryROídieii 
nileruc.— 11, plóryfçoidieii cxlerae. — 12, íjauglions rclro-pliaryn}iÍPns. 
- 13, carolide inli-rao daus sou canal piHrcuv.— li, porlion Laciliaire 
de roccipilal. — 15, lamo «juadrilatòre du spliénoidc, — Ití, branciíc 
moulanlc du nuuiliaire infóricur. 
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successiveiiient, cn allanl de hautcn bas : 1° au Ijortl postérieur de Taile interne de 
Tapophyse |)térygoi'de ; 2° au cordon fibreux qui, sons le noni de ligamenl ptérygo- 
maxillaire (voy. Árticulalion lernporo-inaxillaire), unit le crqcliet de l'apophyse 
j)tt'rygoíde à rextréniité postérieiwe dii l)ord alvéolaire du maxillaire inférieiir; 
3'' à Ia parlie poslérieure de Ia ligne niylo-hyoulienne; 4" aii ligamenl slylo-liyoV- 
dien ; o" aux pelites et aiix grandes cornes de Tos hyoVde ; au liganient tliyro- 
liyoídieii latdral; 7° au i)ord postdrieur du carlilage thyroíde; 8° enlin h Ia parlie 
postérieure ilu cartilage cricoíde. 

D. SuitKAOEs. —Les deux surlaces de Ia tuuique íihreuse du pliarynx se distin- 
guent cn intérieure et exldrieure. — La surface intérieure, concave. répoiul à Ia 
iiiuqueuse, ([ui Ia recouvre dans toute son étendue, de rextrdniittí .supc^rieure ii 
rextnhnité inférieure et d'un bord à Tautre. —surface exlérieure, convexe, sert 
de sul)stratuni à Ia couclie des íil)res inusculaires, qui leur sont unies par du tissu 
conjoucliflàclie et prennent niênie sur elle, connne nous allons le voii', un certain 
nonibre de leurs insertions. lleniar(|Uüns en passanl, saufà y revenir jilus loin, 
(jue Ia surface extérieure de Ia tunicpie libreuse du pharynx n'est])as partout recou- 
veile par ia luniejue nuisculeuse. C^ctle derniòre tuni(|ue, en elVet, ne remonte pas 
jus(iu'à Ia base du cràne (llg. ü!)j, mais b'arnHe à 12 ou Io millimètres au-dessous. 
II en resulte, on le roncjoit. (pie, immédiatement au-dessous de Ia base du cràne et 
sur une liauteur de 12 à Io millimètres. Ia tuni(jue libreuse est ii nu, reconverte 
seulement ])ar Ia coucbe eelluleuse péri-pbaryngienne. 11 en résulte aussi (jue, à ce 
iiiveau. Ia paroi pbaryngienne n'est, en réalité, constituée ((ue par deux tuniqiies ; 
Ia tunique muqiieuse et Ia tuniípic libreuse. 

2" Structure. —La tunique libreuse du pharynx nuírite vi-ritablemeni ce nom à 
sa partiesupérieurc, oíi elle est à Ia fois três épaisseet Irès résistante sur une liauteur 
de 3o à -iü millimètres. .\u-dessous, elle s'amincit i)eu à peu et descend, ;i Ia partie 
inférieure du pbarynx, aux jjroportions modestes d'une simple toile eelluleuse. 
Ilistologitjuement, Ia tunique libreuse se compose de faisceaux du tissu conjonclif, 
de (lirectionsdiverseset diversemententrecroisés. Aux faisceaux coiijonctifs s'ajoute 
uiie proportion considérable d'él(hnenls (ílastiques. 

1$. — 'riNiyUK MUSCULKUSE : MUSCLKS DU IMI.VIIV.NX 

lia tuni([ue musculeuse ou tunique externe se dilVtírencie en un certain nombrc 
de formations niusculaires, qui conslituent les muxcleA du pharynx. (les muscles, 
pairs et symélriquemeiit dispos(!s, sont au nombre de dix, cincjde cha(]ue Cüt(5. .Vu 
I)oiiil de vue de leur fonclion, comme au ]»oint de vue de leur lornu', ils se répar- 
ti.ssent en deux groupes. Les uns, larges et niinces, formes par des libres transver- 
salesou obliíjues, sont principalement destines à rétrécir le pbarynx : ce sont les 
muscles conslricteurs. Les autres, étroits et allongés, caracldrist^ par Ia directiun 
longitudinale de leurs libres, ont pourelTet de TtMever par suite; de le raccourcir : ce 
sont les muscles élévateurs. 

i" Muscles constricteurs. — Les muscles constricteurs sontau nombre de Irois, 
(jue Ton designe en supérieur, moyea et iiiftírieur. lis se disposent suivanl des plans 
dillérenlset s'imbri(|uenl de bas en baut à Ia maiiière des tuiles (run loit, nuiis en 
sens inverse. I/inllhneur est le plus superliciel: il recotivreen |)artie le moyen, (jui 
est placé en avant de lui. Le moyen, ii son tour, recouvre en parlie le supdrieur, qui 
est le plus profond des trois. 
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.1. Forme et iNSEnrioNS. — L.a formo et Ics inscrtions cies constricteurs varient 
pour chaciin d'eiix. II y a donc liou de les coasidérer isolémenl ; 

l® Constricteur supérieur. — Lo constrictour supériour (íig. G3,2), do foi-me 
(liiadrilatère, occiipe le tiers supérieur du pharynx. llprond naissance, en deliors : 
1° sur Ia partio inférieure du bord poslérieur 
de Taile inlerne de rapophyso ptérygoíde et 
sur lo crocliet qui Ia teruiine; 2° sur un raphé 
íihreux, improprement ligament ptéry- 
go-maxillaire, qui, du crochet ptérygoídien, 
s'étend íi Tcxtrémité poslérieure du bord alvéo- 
laire du luaxillaire infdrieur et qui donne iiiser- 
lion, d'autre part, aux faisceaux moyens du 
Imcciiialeur; 3° sur Ia parlie postérieure de Ia 
ligne uiylü-hyoídienne. — Parlies de ces dilTé- 
renls iioinls, les fibres constitiüives du cons- 
tricleur supérieur, gi'0ssies de quelques fais- 
ceaux veuus de Ia laugue (voy. t. III, Pharyn- 
íjo-glosse), se dirigcnt horizontalement en de- 
dans ei arriveiit à Ia ligne médiane, oii elles se 
lerminent: les unes, en s'inséranl sur ia tunique 
librcuse du pharynx et en formant cequ'on est 
convenu crappeler lo raphé pharyngien; les 
autres, en s'entrecroisant avec leurs homolo- 
gues du eòté opposé. — (lomnie nous le montro 
iiellement les deiix ílgures 63 et ü9, le bord 
supérieur du niuscle ne remonte pas jusqu'au 
'■''àne : il est separe (dg. G3, l ) par un intervalle 
'le 1-2 à 13 millimèlres de liauteur, intervalle 
•lu niveau duquel se voitdireetementla tunique 
'ilireuse. 

2° Con»lricleiir moyen. — Le constricteur 
nioycn (lig. 03,3) revct Ia forme d'un largo 
Iriangle, dont le sommet tronqiié répond à Tos 
''yjide et dont Ia base longe le raplié pharyn- 
gien. — 11 s'insòre, par son sommet, sur lo 
l'Ord su])érieiir de Ia grande corne de rhyoide. 
"c là, il se porte cn arrière et en dedans, cn 

'íTadiantii Ia manièrc d'un éventail : ses fais- 
''eaux supérieurs, obliquement ascendants, remontent jusqu'au voisinage de Tapo- 
l'l'yse basilairc; ses faisceaux moyens suivent un trajet horizontal ; ses faisceaux 
"ileriours, un Irajet obliíiiiement descendanl. — Mais, (juelle que soit leur direc- 
'■oii, ces faisceaux arrivent tons à Ia ligne médiane et s'y lerminent, comme ceux 

conslricleur supérieur, soit en se lixant sur le rai)hé, soit en s'entrecroisant 
"'^vee leurs homologues du còlé opiiosé. 

•'i" Constricteur inférieur. — Le constricteur inférieur dig. 63,4), de forme 
'i'ap(''zoíde, occupe Ia i)arlic inférieure du pharynx. 11 prend naissance, en avant : 

stif 1,. l)oi'd sup(''rieur et le bord ])ostérieur du cartilage Ihyroíde; 2° sur Ia ligne 
'^''liqu(> (lo ce nuhne cartilage et sur Ia pelile surface quadrilatère (jui est siluée en 
"'•'''ière de cetle ligne; 3" sur Ia face lalérale du cartilage cricoíde. — De cetle longue 

Fig. 70. 
Los iiiuscles (lu |)liai'ynx, vus latérale- 

niont [côlÉ droit). 
(La branclio montante ciu maxillaii'c inférieur 

a ító piísítjuéo au nivea» de son linion avec le 
corps (lo Tos. La couche superíiciellc des muscics 
de Ia rógion a été égalemenL enlevée.) 

A. arcade zyííomaliqup. — li. cavití gléaoido. 
— apoplivse mastoúle. — D, conduil auditil" 
extorne. — l?, tnbórosilé du maxillaire supérieur. 
— l'\ apopliyse pl(h'Y?oide. — O, apophysc sly- 
loYde. — II. maxillaire supérieur. — 1, os liyoiop. 
— K, cartilage lhyro'íde. — L, crsopliage. — 
M, trachée^avtòro. > 

í, constricteur supérieur dti plmrynx. — 2, 
conslricloiir moyen. — 3. constricteur inférieur. 
—i, aponévrose pliarynfçionne. — 5, st\lo-pha- 
rvniiicn. — O, stylo-liyouiien profond (anormal) 
ei, lifçament slylo-hyoídien. — 7. stylo ^losse. 
— 8, hjo-í;lossé. — 9, mj !o-liyo"idien. — 10, póri- 
staphylin externe. — 11, péristaphylin interne. — 
12, bucclnaleur. 13, aponévrose Imccinato- 
pharyngienne. — 14, crico-thyroYdien. 
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ligiK! (rinserlion, Ics libivs constiUilivcs du conslricleur inférieur sedirigent loutes 
n s vers 1(1 face poslL-ricure dii pliarynx, en suivant, Ics 

siipdrieures un Irajet ohliqueriicnt asccndant, les 
infórieurcs un trajei luirizontal. —r Klles sc termi- 
iieiit de Ia iiièiiie fagon que celle des deux. autres 
constricleurs : les unes se lixeut au raplu!; les autres 
passeut du cúlf^ 0i)i)0S(5, eu s'entrecroisanl avec lcui's 
licMuolouues. 

9 
Fifr. 71. 

Insertion liyoidicnne ilu ciiiis- 
Iricleur tiioyeii du pliaryiix. 

(í/hyo-íflosse, ((UÍ inasíjuo cn gramh» 
parlie collc iuscrtion, a óió rést^^ué.) 

1, con^tricloiii* supt-ripur, doiit losfibres 
les |)lus iiífiTM-ures los jíIuh profoiidcs 
(l)liaryi)^'^o-glosso) so continuciit oii avaiil 
avec cp1Í<'s ilii pi^iiio-}{lo8sc. — S, coiis- 
Irictcur moyoii, s'nUa<'Iiaiil uu líord su- 
p^rioiir do Ia graiul<' corne de l"os lijoule 
el ã ia pctilo corne. — S, conslricleur 
inférieur. — slvlo-pharjnRÍen. — 
5, niUiiclc »tyIü-li>oYíÍÍen profond (anor- 
mal), Mlué derrière le li^anient stjlo- 
)i)oidien. — ü, génio-liyoídien. — 
7, granile corne de Tos liyoíde. — 7\ «a 
itelile corne. — ft, menibrane Ihyro- 
iiyoidienne. — t>, carlilage tli\roide. 

II. DisrosrrioN'(iKNKiiALK. — Les trois constricleurs, 
ou le voit, recouvrent régulièrenient les faces laté- 
raliís et i)Oãlérieure du [tharynx et, réunis à ceiix du 
còté oppüsé, fornienl unelarge goultiòre nuisculairc 
(loul)laul exiérieurenient Ia goutlière llbreuse. (lellí; 
g()ullit'r(> niusculaire s'insère cn avani sur cctU^ 
niènic ligne, irrt'gidièrenient brisée, qui donne alla- 
clic íi Ia tunlíjue lihrcusc et qui s étend deiiuis Ia base 
du cràne jus(ju';i Ia [larlie inférieure dii larynx. En 
raison niènie de Ia niulliplicih' de ses origines, les 
anciens analoinistes, à Ia suite de Saxtoiuxi, décri- 
vaient (lans Ia couclie niusculaire du pliarynx un 
grand nonibre de faisceaux, (ju'ils désignaienl, 
(Kajirès leurs inserlions, sons les nonis de ptéryyo- 
phanjngien, bnccinato-phanjngien, mylo-pharyn- 
gien, liyo-phari/ngicn, Ihyru-pharyngien, etc. l;n 
pareil niorcelleinent des constricleurs, outre qu'il 
complique inulilenienl Ia nonienclature, n'est nnlle- 
inent juslilié par Ia disseclion, cbacun de ces trois 

niuscles conslihiant une lame [)arfaitenieiil indivise. 

C. 11ai'pouts. — Les rapporls des inuscles conslricteurs sont les niOnies (jue ceux 
  que nous aVons décrits ci-dessus pour Ia surface 

exlérieure du pharynx íp. 71|. II est tout à fail 
inulile d'y revenir, 

D. Actiox. — (juanl àleur adiou, ellese dégage 
nellenient de Ia disposilion niíinede leurs (Ibrcís, 
(Ihacune de ces libres forme avec sou bomologue 
ilu còté üi)|)Osé une longuc courbe à concavité 
antérieure, (jui esl (ixe ii ses (leux exlrémilés, 
mobilf! sur lous ses autres points. Or, comme Ia 
conlraction a pourellet d'attt!nuer celle courbe cn 
porlant en avanl sa parlie moycnne el en dedans 
ses parlies latérales, il en resulte (|ue, lorsijue les 
Irois constricleurs se contractent, Ia |)aroi poslé- 
rieure du pharynx se porte vers sa parui anlé- 
rieure (lig. 1-2) en mOme lemps (jue les deux parois 
laléralesse rapproclient Tune de Tautre. Le calii)re 
du pharynx est donc rélréci dans ses deux dianiè- 
tres anltíro-poslérieur el transversal. — (le role 
de conslricleur esl commun aux trois muscles el 

Kij;. 7á. 
ScluíiiiiL rcpróscntanl une coupt* 

transvíTsale du pliarvn.v avant 
et apivs Ia címlraotion dos rons- 
Irirtuurs. 
1, {loinl lixe <lcH naiMoleH. — 2, niii- 

(|ueu>e. — '.i, ;i', uponévrose. — i, 4', nain- 
clcrt constricleurs. 

íl.es trail» noirs in(Íí({uent Ia poiílion 
íjnoccupe le pharynx uu repôs; len IraiN 
rougcs, celle <|u il oecnpe «pnS U conlrar- 
lion de ses niu-*cle< co^Mriclr>nrs.^ 
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il osl Ic setil que puisse rcmi)lir Io conslricteur supérieur, iiniquemcnL constitui' 
IKii'(les libres Irnnsvcrsalcs. — Los deux autres conslricteuvs ont, eu outre, pouf 
foncliou de rélrécir Ic pliarynx, ilans le sens do sa longueur et, ceia, en raison de 
ia direcLion ol)iiqueinenl ascendaiilc de queiques-unes de leurs lii)res. Cliacune dc 
ces lil)res, eii ellot, i)Ossède deux exLréinités : uno extrémiló lixe, qui est située siir 
le raplié ; une exlréniilé nioi)ile, qui répond h l'os liyoídc ou au larynx. Oi-, comnic 
l'extrémitó inol)ile (ísI siluée au-dessous de rextrémilé fixe, il s'cnsiiit que, lorsque 
les conslriclours luoyens et inférieurs se conlractenl, l'os liyoíde et le iarynx se 
porlent en iiaut, enlrainant avec eux dans ienr niouvenient d'ascension laparlio 
infórieure du i)liarynx, ([ui leur est iniinienient unie. 

2' Muscles élévateurs. — Les niuscles éiévateurs sont au nonibre de deux : le 
pliaryugo-stajjliylin ot le stylo-pliaryngien. 

1° Phariingo-staphylin. — Le pliaryngo-stapliylin, qui fait égaloment partie du 
voile du i)alais, a élé dójà décrit, à propos de ce dcrnier organe (voy. p, 27j. Lo 
locteur voudra iiien s'y ropoiier. 

'1" Shjlo-phanjngien.— Le stylo-pharyngien (lig. 70,5), muscle long et grôie, 
étroit et arrondi à sa partie supéricure, large et minco à sa partie infórieure, 
l»rend naissance sur le còlé inlerne dc Ia base de Tapopliyse slyloide. — De là, 
il se porte ()i)li(iiieuient en bas et en dedans ot arrive bientòl sur Ia parei externe 
'lu pliarynx. II glisse quelque tenips contre le constricteur supérieur, s'engago 
onsuite entio le conslricteur supérieur et lo constriclour nioyeu et se termine 
'•u-dessous de ce dernior muscle en forniant un large éventail : sos faisceaux pos- 
Icrieiirs se lixent ii Ia tuniíiue íll)reuse du pliarynx; ses taisceaux antórieurs 
ilig- ^','0 sMnsèrent, on partie sur b.' bord externe de répiglollo, en jiartie sur le 
bord poslérieur du cartilage lliyroVde. — Le niuscle stylo-iiliaryngien fait partie 
'In bouquet de Riolan, avec lo slylo-glosse et le stylo-byoVdien, qui sont placós 

iivatit do lui. Hn arrièro, il est eu rapporL avec Ia carolide inlerne, Ia jugu- 
liiire interne et le glosso pliaryngion. — Au poini de vue de ses fonctions, il esl 
•ílévatour du pliarynx et du larynx. 

(;. — T i: N1 ü u i v M u y u k u s k 

'"il muíiueuse du pliarynx rovdl sans inlerruptlon toute Ia face intérieuro decct 
'"'gane. Kllc se continue, sans ligne de déniarcalion bien nette, avec Ia muqueuse 
'l*^» cavitós voisines : en iiaut, avec Ia nuuiueuso dos fosses nasales et celle dc Ia 
'i'onipc ({'Huslaclie; h sa {lartio inoyonne, avec Ia niuquense buccale; on bas, avec 
''-s deux ninquenses laryngionne cl (lísojdiagionne. Nous dócrirons, lout d'abord, 
''un aspect extérieur ol sa í^lruclnre •, puis, à lilre (rannoxes, nous ókulierons deux 

'üiniations (jui ont acijuis dans ces derniors tenijis uno iiniiorlanco considérablo, 
^ ('»iygdale jihari/iKjienne el Ia bourxepharyngienne, 

Aspect extérieur. — La nuiqncnse pharyngienne dillère irasiioct suivant Ia 
'•'fjion oii on rexaniine. 

Dans saporlion luryngieiine^cWa nous jirésenlo une coloralion roséo ouniônie 
'''"nchenient rougeàtre. Ello est reinaniuablement épaissoel, (Faulre part, adhère 
'nUinenient à Ia coucbe sous-jacente. Sa surface est tròs irrógnliíire. A sa partie 
'•Jute snpérieiiro notaininent, lui nivoau de Ia voüte, elle nous pn^sente dos plis, 
<U'ienlés dansdiverses direclions, (jue sópareiit des dépressions plus ou inoins pro- 
'*J'Hles ot que recouvre (rordinairc un niucus visquoux ot Irès adiiérent. Nous 

amvtomie ih m uxk. — t. iv, a« iídit. 11 
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levieiidrons phis loiii siir ccs jilis, à pioiios de l'ainygdaio ct de Ia poclic i)liaryM- 
S'ciiiie.s. 

[i) Dans sa povtion biiccale. Ia mii(|uoiise ilii jiliarynx es( ])lns iniiico, ])liis 
rúgulière, d'une coloration phis pàle, tioiiljléc siir sa face exlérieiirc d'iine coucIkí 
de lissu cellulaire làelic qiii ne ruiiil (|ue faiblenieni aiix parlios sous-jacontes. 

r) Dam sa porlion larijngienne, clle présenle, datis sa inoilié poslérieurc, los 
inâmes caraclères (lue dans sa portion nasale. Mais, dans sa nioili(5 antérieiire, aii 
niveaii dn laiynx, elle se ])lisse dans divers sens à Ia nianiòre d'iine nionilirane (|ni 
serail beaiicon]» pius largeque le jilaTi snr leqiiel elle re[)()so et qiii n'adlu'rerail à 
ce plaii que par un tissii cellulaire extri^iiienieiit làclie (Sappky). 

2^ Structure. — Knvisagée au poini de vue de sa structuro. Ia nuniucuse du |)lia- 
lynx, conime toulcs les inuqueuso.s, se conipose de deux rouclies : une couclio 
superíicielie ou i'pitli(51iale et une couclie pvofonde ou derme. 

a. Kpithélium. — l/épitluMluni varie suivani les ri''p;ions (jiie Ton examine. A Ia 
])artie anlérieure et supérieure du jiharynx nasal, nolaninienl h Ia voiUe, sur touí 
le pourtourdes orilices posterieurs des fosses nasales, aulour de Tainygdale et sur 
Ia face supdrieure du voile du palais, répilliélinni rapi)elle relui de Ia niuqueuse 
jjituitaire : c'estun épilliéliuni cylindrique straliíld íicils vibratiles. Parloutailleurs, 
c'est-íi-dirc sur Ia face postérieure du jjharynx nasal et snr toute l'étendue des 

. ^ deux ])ortions huccale et laryngde, répitlaMiuni presente exactenient les nn^nies 
caractôres que sur Ia nitiqueuse huccale : c'est un épitluMiuni pavinienteux stratilié 
du type inalpigliien. 

b. Dcrrnc. — Le dernie ou cliorion est à peu près conslitué coniuie celui de Ia 
inuqueuse buccale. 11 i)r('sente à sa surface lisse d(> três nonibreuses papilles, 
sini[)les ou coniposées. Ilistologiíjuenient, il a pour éiéinents essentiels des fais- 
ceaux do lissu eonjonctifei des libres dlastiques : ccs libres élasti(]ues, pIus noni- 
breuses et pUis fortes que dans Ia nHUiueuse buccale, fornient dans les coucbes 
profondes du dernie des sortes de tneinbranes élasticiues três serrées (Kõi.i,n<i;ii). 
Aux dl(!niciits conjonclifs et élasllíjues s'íijoutent, dans le dernie de Ia nuujueuse 
pliaryngienne, de nonibreux follicules cios. (les follicules, <ju'entoiirent loujours 
des tiappes plus ou inoins étenducs do lissu réticubi ou adénoíde, se rencontreni 
dans toule 1'étendue du piiarynx nasal. (In les rencontre aussi dans les deux autres 
portions du pbarynx : mais ils y sont moins nombreux et se canlonnent de préle- 
rence au voisiiiage des amygdales palalines. IjC liss^i ailéiioídí! est, eu g(hi(;ral, 
disséininé eu ilots de forme et de dimensions variai)les. II est un [loinl, cep(>ndanl. 
oü il se condense d'uno façon toule jtarliciilière : ('.'est à Ia partie anlérieure de Ia 
voúte. 11 se dilíérencie là en une sorte d'organ(', ipie Ton designe sons le iiom 
iVatnygdale phanjngienne. Nous Tétudierons lout ii Tlieure. .\ous devons aupara- 
vant, décrire les glandcs pliaryngiennes. 

c. niaiidea phai'1/ngiennea. — La nuKiuense pliaryngienne renferme dans toule 
sa bauleur un grand nombre de glaiides en grappe, de petites dimensions, de 
forme spiuM-ique ou lenlicnlaire. Les unes, su|ierlicielles, occu|)(>nl IVpaisseur 
móino du derme. Les autres, profondes el onliiiairement plus volumineuses, sonl 
situécs au-dessous du derme, dans Ia coucbe sous-muqueiise. I,es glandes pliaryn- 
giennes, par leur forme, par leur slruclure et par leur signilication iiiorpliolo- 
gique, rap|)ellent les glandes labiales : ce sont en giMiéral des glandC"; mixtes. 
|)oss(ídant à ia fois des élémenls muiiuenx et des (Méments sereux. 1)(! distaiice en 
distance, ou en rencontre <]uol(iiies-unos (|ui sonl exclnsiveiiienl séreuse-; Lenrs 
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canaux excréleurs s'ouvrciit pour Ia pliiparl à Ia surface libre de Ia muqucusc. 
Uucl(iues-uus, sculement, déhouchent dans Ics diverliciilmns de Tamygdale pha- 
1'yiigiennc. 

3" Amygdale pharyngienne. — Signaléo depuis longlenips par Saxtouiki (1775), 
pai-Touuil-al (184(5;, par Aunold (1847) et par Lacauciiie (ISoS), Tamygdale pha- 
ryngienne a cté poiir Ia preniière fois bien décrile par Ivollikeu (i8ü3) et, après 
Küi.likkh, par Lusciika (18t)8) daus un arlicle pnblié dans les Arebives allemandes 
de Max Schultze et reproduit en France dans le Journal de VAnalomie de Cii. Rohin. 
De nos jours, Tamygdale pharyngienne a élé de nouvcau bien étudiée par TnAui- 
mann, (1886), par JIicc.evano (Tb. de (ienòve, 1887) et par Escat (Tb. de Paris, 1894). 

a. Situalion. — L'amygdale pbai-yngienne (lig. 73,2) oecupe Ia région médiane 
de ia v()i'it.(! dn idiarynx. 
Hlle est siUiL^e entre les 
denxoriliees dela tronipe 
d'Kustacbe, eii arriòre 
des choanes, en avaiit 
d'nne iigne transversalc 
passant par le tubercnlc 
pharyngien (voy. Ostkü- 
•-"•"'Ie). Si Fon veutbien se 
l appeler : 1" (|u'il existo 
'i" niveau dii ])avillon de 

Ironipe nne nouvelle 
«'iniygdalo, dite amygdale 
lnl)air(i ou amygdale de 
'iorlach (voy. Trumpe 
^ /'tislache); 2" (jne cette 
iunygdale tubairc est re- 

d'tiiie part à 1'amyg- 
pharyngienne, craii- 

l)arl à l'amygdale pa- 
''"ilino, par denx trainées, 
' "ne ascendanle, Tautre 
descendante detissuadc- Aiuv^lalo iiharyngicnnc choz le nouvoau-iió (cnfanl do 12 jours). 
'loideeld C füllicuicS cios* poslóiieurc tlu jiliarviix. — 2, ainvpdalo ^iharviigiomie. — 3, fcnte ' móiiiune. — I, itcossus pliarynjíicn (future hourso pharyngienne). — 5, Irompc 

<[UC rillUV^^díllo ti Kustacho. — (l, clioanes. — 7, ligno <le scclioii du voile da patais. — 8, voiUu 
»: , ® ' palaliuc. — 9, goncivt'5 supi iiouiTS. 

a soa lour se pro- 
par une nonvelle Irainéo de follicules cios, jus(iii'íi Ia base de Ia langne, on 

♦^'1 conciura (iu'il existe, dans chacine moitió da pharynx, \ine trainée non inter- 
'ünipii(> do formations lymphoídes, allectant Ia forme d'un demi-ccrcle et allaiitde 

''""ygilale pharyngienne à Ia base de Ia langne, cn passant snccessivement par 
'""ygdale tnhaire, par le })ilier i)ostérieur dn voile du i)aiais et par Tamygdale 

Palatine. Kl si, maintenanl, on réiinit le demi-cercle droit au demi-ccrcle gaúche, 
anra un cercie complet, (jue nous désignerons, avec .M. Walueyeu, sous le nom 

"'' Wnnd ccrcle lijinpliatiqiic du pharynx. 

('onformalion exlérieure. — L'amygdale pharyngienne, à Fétat de dévclop- 
peiiioiii complet ((ig. 73,2), rcvèt Taspcct d'une saillie irrcígulièrenient quadrangu- 

" "■'^1 l»his longue (lue large, luesurant cn moycnne 2o millimètres de longueui-. 

Ki«. 73. 
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siir ÍO niilliiriülres do Iarü;cur et G milliiiièlrcs (l'épaisseiir. Kllc nous prdsenlo 
ordiiiairement, oii soti niilicu, une fenle anléro-posléricuro {fenle médiane), (]ui 
est plus inarciuée en arrière (ni'en avani et qui so termine ordinairenient à sa 
partic i)OStérieur(' par une petile fossette, la(juell(í n'est aulre que \a. bourse pha- 

Fift. 7(. 
Divcrs typcs (raniytjilalo |iliai'yngionnc cliez tu iiouvcau-iió ; A. en forme (IVvenlail; I!, eii forme 

de circonvoliilions; (;, plis amypdalicns, recouverls do i)i lites saillics lii''mÍ!iplién(iues. 
prôiiaration cl n>ímc onmlafíoii qiio Ia lifjurc 73. 

ryngienne (voy. [>lus hasj. Do fliaíjuo còtó do celle lento, et fornianl 1'aniygdale, 
se Irouvent des plis, toiijours Irès variahlos dans leur nonibre, dans leur fornie el 
dans leur orientution : tanlòt (el c'csl là Ia disposition (|ui me parait Ia plus com- 
mune), les plis amygdalions alVectent une disposilion an[iiée, ceux do droite el 
ceux de gauclie se regardant níciproquemenl [)ar leur concavilé (íig. 73,á); tanlòt. 
conime nous Io niorilro Ia íignro 74,A, ils pai'tont d'un poini conimun (jui répund ii 

Ia parlio Ia ])lus posldrioure do 
Tor^ano ct de là, connne d'un 
centre comniun, rayonnent en 
avanl el en dehors, formant dans 
leur ensenible une sorlo de demi- 
óvenlail; dans certains cas, enlin 
(lig. 74, Mj, les plis, forlemenl 
llexueux. orientes dans lesdirec- 
tions les plus diverses, anastu- 
niosís les uns avec les auires. 
loruienl tin eomplexus essentiel- 
lement irrégulier rappelant jus- 
qu'íi un certain poinl un hloe do 
eirconvolulions eérdhrales. .rai 
vu plusiours fois ces ])lis amyg- 
daiiens surntonlés (Tig. 7'»,(;j ])ar 
une série de potites saillies lió- 
niispliériques, (|ui ne sont vrai- 
seinlilaltleinenl (jiie des folliciiles. 
(^luüi (pril en soit de ces variétós. 

ramygdale i)liaryngiennc est toujours réducliitle ii oos deux élémenls : des plis vi 
des sitluns séparaiit ces plis. l'armi les sillons, il yen a un g(Ma'ralemeiil, coiiimo 
nous Tavons (k\jà dit, qui oceiipe Ia ligue médiane et qui diviso Torgane en deiix 
moiliés plus ou moins syniétriijues. 

Coupe transvorsalo de Ia mu(|ueuse du pliaryx. au 
niveaude fainv^dale pliarviigieiiue (d aprrs Toiiixei xj. 

I. pi-isti)a(ii|ii(' cilió ou paviiiiiMiIrux suí\uiit 
li'H eiKiroiU. — 2, cliorion ilo lu iiun|iK'u*e iníiltró do cellulí*'* Ivmi- 
I>Im>íi1c9. — 3, fuliictilos clus. — V, crj plc de I aiuj^dait», — .i, 
fourlie ('Iaslii]iie. — i), <;laitdos pharjnjjicnuos. 
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c. Eüülulion. — L'aniyg(lal0 pharyngienne fait son apparilion de honno hcuie. 
Dcjà, chez renibryon de 9 cenliinètres, on observe, à Ia partie postérieure de Ia 
surface qiii será plus tard Ia voille du pharynx, une d(!prcssioii inédiane en forme 
de fenle, liiiiilée laléralejnenl par deux plis luuqueiix à direclion sagiltale. Ces plis, 
aii fur el à inesure que le sujei se développe, s'allongenl et se mulliplient. L'amyg- 
dale esl três visible chez un foiliis de 7 ou 8 uiois. Chez le nouveau-né, ramygdaUs 
pliaryngieune oecupe d'or(linaire Ia moitié poslérieure de Ia voiUe du pharynx. 
Dans hi iireniière amido qui suit Ia naissaiice, Torgane augniente à Ia fois en lon- 
gueur et çn largeur; d'autre part, ilse rapproche peu h peu des choaiies el finit par 
les atleindre. L'ainyg(lale progresso encore, uiais l)eaucoup pUis lenlenient, iusqu';i 

ou l i aiis, époiiue oü ollo atlcinl son plus grand dévoloppement. IVassé cel age, 
cllo entre en rógrossion : les plis diminucnl de longueur, en niôine tenips qu'ils 
s'anaisscnl; Ia régiou occupée par cux s'aplanil peuà peu, de lelle sorte qu'à Tâge 
do 20 à 2o ans, il ne reste plus de Ia ibruialiou aniygdaliennc que Ia partie Ia plus 
postérioure de sa fenle mediano, laquello n'est aulro que Ia bo^^rse j)haryngicnne 
«le Tadulle. 

d. SIructure. — I/amygdale pharyngienno esl conslituée sur le niême lype que 
Taniygdale palaline el ce 
'l"e nous avons dit do 
''olle dernière nous por- 
"leltra ici (Tenro court. Si 
•Jii liraliíjuo sur le milieu 
'Io Taniygdale une coupe 
vortico-lransversale (íig. 

onconstale ([u'ellocsl 
fornukí par iiu sysllMne 
'Ití plis verticaux, (]ue 
sóparenl les uns d(!s au- 
l''os dos diverliculums ou 
'"lyples plus ou moins 
l"'oronds. 1'lis et diver- 
l'«^iduuis ont exactonionl 
''I m(Mne valeur nu)rplio- 
'"S'quo (|ue los forma- 
'''^'is de mônie noni de 
' ainygdalc palatino. lis 
'"'l aussi Ia luthne slruc- 
^'""o: ils se composont d'une couclie propro et (Tun epithólium. La couche propro 

un tissu r('!licul(;, ronformant dos follicules cios. Quant à rdi)ilhélium, il ostdif- 
'^'1'onl suivanl les points oíi on Texamino : à Ia surfaco dos plis. il olíro Io plussou- 
^ont 1(! lyp,, inalpighien ; daus los anfracluositós, aii conlraire, il osl du typo 
' J'indri(jue et cilió, exactoment ii Ia fayon de celui ilos fosses nasales (Hexaut). 

Bourse pharyiigieime. — A Ia partio moyenno de Ia voulo du pharynx, sur Ia 
''a'ie niddiano ot fi mi-chomin entro Tare antériour do Tallas ol Torilico postérieur 
''•-'s losses nasales, on observe assez fréíiuenunent nno es|)òce d'invagination de Ia 
"""luouse, (lui revi5l, suivanl los cas, Ia forme d'une simple dépression linéairo, 
'"í^solle en enlonnoir, d uno vérilable ])oche plus ou moins profonde et ne commu- 
'""l'ianl avec le cavum pharyngion (jue par nn lout petil oriíico arrondi ou ellii)- 

Ki^'. 70. 
Coupc vcrlico-traiisvorsalo de raiiiygdalo ]iliaryngieiiiR' 

(sujei do Ül aiis. d'ai)ivs JIkcevanu). 
I. ('|)illióliuni dl' Ia niu»|uonsc lapissanl Io tissu adóiioulo. — 2, li>su aili-noítk». 

— sillon conlral ou iijótlian, ici par uiio núncc couoho do lissu lym- 
pliüulo el forinaut uno cuviU». — i, foud ou pavoi supóriourp du sillon nuMIau. 
— íi, sillons lalí^raux. — ti*, vaisseaux san;;uins. — 7, follicules cios. — 8, couclu' 
^landulail■(^ — 9. conduit cxcróleur dos jjlaiidos acinouses. — 10. íih-es mus- 
culaircs. — II. tj>su coujüiiclir sous-adcnuidicn. — li, Iravécs du lissu cou- 
jonclif póuólrant daiis Io lissu lyniphoido. 



tiqiie : c'est le recessus médian da pharijnx ou bourse pharyngieniie do Lusciika 
(poche pharyngicnne ile cerlains auteurs). 

a. Siluation. — Sa siluatioii varie iin pou siiivnnt les ages. (lliez rembryoii, 
7 alors (jue raniygclale u'a jias eii- 

lail sou apparilion, elle t>sl 
■' 1 siliiée à Ia partie Ia pliis roculée 

(le Ia régioii qiii dovieiulra phis 

^ voulo dii i)liaryiix. CJicz 
.JtTj^ÍCêÍ• ' le foelus, chcz le nouveaii-né el 

M\""')—" '1'"' ramyjí- 
^ dalc esl eii volo (rtívoliilion, elle 

^ ^\l occiipe rexlréiiiilé poslérieure dii 
^ «illoii luédiaii (luc noiis presente ^ ^ i deriiier organe. Knllii, chez 

Tadulleel cliezle vieillard, qiiaiid 
raniygdale ri'existe plus. Ia liourse 
pliaryiigieiiiic se Irouve siliiée, 
roíniue iioiis Tavons dit plus haut, 
siir le inilieu (l(! Ia voule, à égalc 
(listance de Tare antérieiir de 
Tallas et dii seplum des fosses 
nasales. 

1). Prufondcur. — Sa proTon- 
(lenr esl, elle aiissi, fort varialile. 
I,c plus souvent elle s'arr(}te au 
lissu conjonctir ou au lll)ro-carli- 
lage suus-jacent ii Ia nHupieuse, 
et elle préseulc alors, suivaiil 
répaisseur du tissu adéuoídien, 
de 1 à i millimèlre.s de prolbu- 
deur. Daus certaius cas, ccpen- 
daut(Touutlal, IíUschka, Zamx, 
Mkc.kvaxd (Ml üut rapporl(5 des 
exeni])l(ís), oii Ia voil desccndre 
jus((u'ii Tos et y laisser uKhiie 
une einpreiute plus ou inoins 
niar(|U('c. 

c. Slrucluve. — Les parois de 
Ia bourse de Luschka nous pn'-- 

senleiil Ia ni(5nie siructurc rondanienlale (jue les parois d'uii diverliculuni ainyg- 
dalien : nuus rencontrons à sa surface uii (ípilliiíliuni cylindri(|ue cilit; et, au-des- 
sous de l'epitlié!iuni, une (iuanlit(! plus ou nioins considérablo de lollicules cios, 
faisant sailiie à riiit('rieur. I.a cavité elle-ui(}ine esl reuiplie par un inucus de colo- 
ratioii jaunàlre. 

d. Glandes. — l)'apròs (íamíiiok.nku, Ia (^ouche des glandes nuuiueuscs faitdíifaul 
au niveau du lond dií Ia bourse. Kn revanehe, il en exisle toiit autour (relle une 
riclit! (^ouroniie, dout les orilices se voient, soit dans Ia cavitiulela bourse elle-nu''nie, 
soitau voisinag(! de sou ouverture. 

Lo iliverliculiini iiliui-yngifii ijao noiis vcnons ilo sigiialor a étii fiitrcvu ilrs ISiá par Mwkii 

Itoiii-.-^e i)liai'yngi(;iini' cliiv lailulle (riMiiiiii! di; 43 aiis). 
Lfí niaxillaíro iiifcTiiMir a ili'<«arliculi': Io \oilo (]ii palain u 

iMiicv»' cl Ia Ic^U» forlotiiníl rt-iivíT-M-o ou aiTÍi^re, «Io facuii à avoir 
"OU-* lo!4 jeu\ ia jjaroi poslrro-Mijirrioiiri* du itliaruix.) 

I, cioisou (Itís fossos nasales. — 2. choaiirs. — 3, \ oútc du iiharytu, 
avec li\ plis do Ia inuiiuousc». — ÍK)iu'se pliai*) ui;irinie. — ouvcr- 
lurc <li* ta Ironij)!'. — i), voule paUliuo. — 7, lò*ro »u|>criuui'e. -- 
X, ari'a(Í«^ ilonlaires, — 'J, coii)».' horizuulale doü Jouoh. 
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(do üonii). Mais il a õló bien dócril pour Ia ])rpniièrc Íbis, cn 1808, par Lusciika, d'üü Ic noin do 
hourse de I.iischim, sous lo(iucl le dúsi^nont ia plupart des auteurs. « On Irouvc bien souvent, 
dil I^iisc.iiKA, poui' no pas diro lonjours, íi Ia limito du lissu adónoido du pliarynx, iin orilice do 
diiiionsioii jiliis srandü <1110 ceu-c dos glandos onlinaircs cl d'uno lont. aiilro sifíiiilicalion. Tanlôt 
arioiidi ol du diaiiií'tro d'uno LiMo (rópiiifçlc, tantôl pius gnuiil et, limilú cn liaut seulornent par 
un robord sailiaiil,, rei orilico doiiiic accòs dans iin cul-do-sac d'un cciiliniólro et deiiii do lonfíucur 
au niaxinuiiii cl largo au jilus do O iiiilliinètros. 11 remonto à Tapoidiysc basilairo do roccipilal, 
püur linir cn sc rólrccissant (luobiuclbis cn pnintc dans Ussu fibrcuv dc Ia rógion. » 

L'ne parcillc disposiliiin, rcslcc longLomps à Tclat dc simplo curiositó anatomiiiuo, a aci|uis 
dans C0S dcniicros anncos une iniiiortancc considcrablo, cn raison do Ia patbologio spécialo ipio 
lui a alü-ibucc Tounw.vi.iit (dc Dantzig). A\i cours d'nnü pliaryngito clu'onii|ue, Io divorUoulum cn 
'IHoslion s'ongorgo, scs parois so gonlliMit cl, s'ópa'ississonl, sa ravitó so rcmplit ot so dilato. 11 
lurmo ainsi sur Ia paroi pbaryngicnno íino sailliií plus ou nioiiis ronsidórablo ot. pouL incino, par 
suite do roblitcralion do son orilico, so Iranslbrinor cn un vórilablo kyslo : Icllo csl, au point do 
vuo anatoiniiiuo, co (|u'on appcllo Ia nxilndie de Toriivaldl. 

I.a liourso pbaryngionnc à 1'ctal, do dóvcloppomcnl coniplot, Icllo (|U0 Ta dcorito Lusciik.\, csl 
loul à lail c.vcopliouncllo cbcz Tadultc. A son liou cl placo, on no rcnconiro, Io plus souvent. 
'lii'unc petito dcprcssion cn ciccuin on cn cnlonnoir, 
"ooupant ordiiuiircmont Ia i)artic Ia plus postóricurc 
d'un sillon mcdian,d"oú Io noni do recessiix inédian du 
l>liari/tu-, i|ui a ólc cmployc par (í.vmmioknkii et Sc.iiw.v- 
"^cii, (lu pivlVM'cnco à colni dc bourso pbaryngicnno. 
'■"liii. nuMMo CO rccossus mddian fait complòlonuMil dc- 
liiut sur un grand nombic do sujots. 

ba bourso pliaryngionuo n'csl donc pas conslaiitc 
' boz radullc ct. (|uand ollcexi-to, ollo rovct Ics aspcols 
''•'s plns divcrs. Mais co ti'c.'!1 pas lá, sclon moi, une 
'■^ison sulTisanto pour Ia rcjcler ot Ia rayor délinitivo- 
inonl de nos doscriptiuns unaturniiiucs. Tout rcocm- 
Miont, cn cIVct, Kii.ian Ta roucoutrco cbcz do tout jcuncs 
'■'obryons et a pu Ia suivio jias ii pas dans scs diversos 
l'bases évululivi's. Cosi dono bion \nio lormation spc- 
'■'iilo, digno d'ctrc éUidióo ot dócrito. 

Mais si Ia bi)urs(^ pbaryngicnnc existo avcc utio signi- 
boation jinipro , (tUo signillcalion no nous osl pas 
'íiiooro bien cunnuc. — On a ómis l opinion (|u'cllo 
" olail i[u'uno siinplu dcprcssion dc Ia mu(|uouso dans 
''J tissu adónoido sous-jaconl cl i|u'il rallait. do 00 tait. 
Ia eonsidórcr commo 1'óiiuivalcnt. plus ou inoins inoili- 
'|ó, d'uu do c(ís iM-yptos qui so vüionl á Ia surlaco do 
'/'"lysdalo pluuyngicnno. Mais uiu! parcillo intcrpróta- 
j'"" ti'csl pas conciliablc aveo cc doublc lait, him! bi 
bourse pbaryngicnnc exislc cboz Tombryon bien avant 
•"'lygdalo ct iiu cllo persiste oboz radullc, alors mênio 

'l"<-' l'ainygilale a cnticroniont disiiaru.— Lusoin;.\ avait 
'dovoir considérer Ia bourso idiaryngicnmi comnie 
'' i'cli(|uat du canal ornbryonnairc (ciijud pliuvynfin- 
''W<>l>hii>íaire) par Iciucl emigro fiHaginalion do Ia nuupiouso bucoalo (|ui deviendra jilus tard 
, 'ypPpbysc (voy. Ihutophyse). Mais il (>st nolbimont élabli aujourd'bui par Ics nic.borclies dc 

do Soiiw.Mivoii, do Kii.i.vn, etc., ipio Io canal pbaryngo-bypopliysairo so trouvo placo 
'"•'n en avaut de Ia bourse <lc buscbka, ct cunimc luuis Io montro nollomcnt Ia liguro 7S, so 

j irige vcrs Io <-orps du sidicnoídc cl le travorso, landis ([ue Ia bourso pbaryngicnno rcpond à 
"^popbysc basilairo dc roíuíipilal. Líís deux lormatious sont d(uic ciitiòremrnl distinctes.— Une 

'''itro opiniiin, três suggoslivc an premiei' abord, nuiis cncoro touL bypotbóli(iuc, reposo sur co 
.^'l- ononcí'par l''iiomKi' uno Ia coimIc dorsalo cmet parfoisun ])rol()ngomcnl anicrieur ipii s'avanco 
•'''^'l"a Ia muimonso pbaryngioinie (^t contrario avcc (,dlo une solido adbcrcnce : c'esl au nivoau 
I ° ^etto aílbércnce ct gràco à ello (|uc se produirait plus lard, lors do Tincurvalion ccpbaliiiuc 
' '' 'cuibryon. Ia dópression dc Ia nuniueuso nui constltuc Ia bourse dc l-uscbka. 

I V. — V.^issi;\i:x r, i nimifs di: imiaiiynx 

Artéres — Le pliat-yiix rei;oit Ia jiliis líivuulc jiarlid dc sos avtèrcs dc Ia phn- 
'y^VioDic inférienre, Itiaiiclic de Ia carolidc externe (voy. Anokioloc.iu). A ccUc 
'"(•«rc priiicipale,<]ai coiivfc dc ses ratuilicalions Ics parois poslcriourc cl lalévalos 

i 

Fig;. 
(lonpc sngillalc, choz im noiivoau-iu', do Ia 

voúlc du pharjnx ct do Ia jiorlion do Ia base 
du crâno corrospoudaulo. 
I, apopliysi' liasiluivo. — 2, corps du sphónoídi». — 

3, sulurc spluMi0-04'CÍpllid0. — 4. suhire du splir- anlrripur cl du spin-noíih* poslóriour (sulurt» 
inliTsphónoídiUi". — Si. paroi du pharyux. — 6. viv 
cossus phar.YUKiou. — "J, aujyíçtlale pharyngienno- 
— s, liypopllyso. 

(On Yoil trò.s niMloinoul. sur cello poiip»', quo Io 
roí-ossui pharynKÍíMi, au liou situo au-dossoiis 
do ia soUo lurri(]uo (au nivoau du canal, niaintoiiaul 
disparu, «|ui donuo passa^ro it l apopliysoi, vópoud ã rapophvso Imsilairc, r.'tísl-iiMÍir(í à un poiul l>eau- 
ooui» pfus postóriour.) 
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(lii pliarynx, vionnonl s';ijoiitcr ii tilrodo lifanches arcossoires : yVAptérngo-pala- 
line iphdrijngienne supúrieure de (jui'l(|uos auleurs), (jui se ramiíie dans Ia 
nuuiueuse de Ia voTite; 2" (|iiel(|ues divisions do Ia palaline inférieure et de Ia 
tlii/rouliemie supérieiire, (jtii i)r<)vionni'iil, Ia iir(!mière de Tarlère fac.iale, Ia scconde 
de Ia carolide externe. Uiielle (]ue si)it leiir origino, les artères {)haryngicnnes sc 
dislribuent aux niiiscles, à Ia nuiqtiiHisc ei aux glandes. 

2" Veines. — Les veines <lii pliarynx proviennent principalenienl de Ia nuiijuense 
el des glandes soiis-jacenles. Elles rornienl aii-dessons de Ia nituineiise un preniier 
plexiis, le plexus som-imnincux ou plexus profond, ipii a été hien iHiidié en 1887 
par l$i.\i\ii el Lai'kvuk et ipii est parlicidièrenient liien ddveloppé sur Ia parlic infé- 
i'ieure de ia jjaroi postiírieiin' dii pliarynx. (le plexiis profond, (jui sc continue en 
has avec le lilexus sous-niuqueux de ra-sopliage, coiuinuniíjue en liaut avoc 
les veines vidiennes, plérygo-palatiiies et niéningées. Les hranclies qui cn partent 
Iraversent Ia couclie niusculaire et vienneni foriner, à Ia surfacc extéricurc du plia- 
rynx, un deuxiènie jjlexus, à mailies larges et irrdgulièros, (pie j'ai vu dans cer- 

tainscas acquérir un développi.Miicnt 
riMiianiualiie. Sur une conjic trans- 
versale d'un sujei cougeli5, (pie j'ai 
acluelieinent sous les yeux, le plia- 
rynx, seclionnéà sa parlie inoyenne, 
préscnle sur sa i)aroi poslérieurc 
neul'veines,~à direction verlicalo ou 
|)lus ou Jiioiiis ol)li(pie, qui iiiesureiit 
cliacune de iiiilliinètres de dia- 
inelre. On jieutdonnerà ce deuxiènie 
plexus, par ojiposilion au jireniier, 
le noin de plexus sitperlicíel. Ses 
luanclies eílerenles, diles veinex 
pharijngiennes, sc porlent en avanl 
i>l on doliors, passenl on avanl des 
canilitios ot se jeltoiil, à des dillc- 
ronlos iiauteuis, «lans Ia jugulaire 
inloruo. 

3" Lymphatiques. — Lfs lyniidia- 
liípios du pliarynx se disposent en 
(leux róseaux : Tun, vinqueux^iXww 
i'xtr(}inc ricliesse ; Taulrc!, muscu- 
Inirt;, lieaucoup moins iniportanl. 
Les vaissi'aux colliícleurs (|ui vien- 
neni (le COS doux róseaux se coni- 
portent dillcreniuient sur le liers 
supórieur du conduit, sur son tiers 
inoyen el sur son liers inférieur. — 
Los lijmphatif/ues sitpérieurs, ceux 
qui liroiit leur origine du pliarynx 
nasal, se porlont Iransversalenient 

en arrièro, |terrorent Ic pliarynx sur Ia lignc luédianc ou tout à eulé ile celte ligne 
ol arrivent ainsi dans rospace rélro-pliaryngieii. Là, ils obliquont cn lias ol cu 

Fitf. í'J. 
Lyinp!ialiiiuí's du [)lmryn\, vuo |H)>t('*ru'uro 

(irupivs .MOST). 
(í.c couiluíl pliaryii;;0-irH0|)ltaKÍiMi a vU' íiicÍm> Mir hi 

inódiaiio et th-ux inoilic^H oiil Ia surtout, lortc- 
mrnt iVignóes n» »Ípliors.) 

Cellc pri^|iaralíoii doih iisüiiIi'ü iioU«>nioul Ic rií.-lio r«'M'au mu- 
({tieiix ilu voiti) (lu palaiH, du pliarjux et ile r(]'s<>|iliai;<\ Klli> 
uous iiiuulrc au»?i los cuIIpcIcum «upc^riours <Íu jilianiu prrfo- 
raut Io cuutiiiil sur Ia li;;u(> iiirdiauo |K)ur ^niir Ici niínrr. on 
parlic <lan»» les ^aii^flioii» ri-lro-jiliurv ujçíi-iih roprrsfuh^»* à droilo , 
on parlio dam h-s gaii;íll<)us juíiulairrs íutfTUCi. 
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(luliors poiir venir se leriniiier : les uns dans l-un ou Tautre cies deux. glanglions 
i-élro-pharyngiens, les autres (aprcs avoir conlourné en ariüèrc le paquet vasculo- 
iierveiix du cou) dans les ganglions supéricurs dela cliaíne jugulaire interne. Les 
lymphatiques moyens et inférieurs, ceux (jui proviennent du pharynx buceal 
oi du pharynx laryngé se dirigcnt en deliors, iiavorsent le larynx sur ses parties 
antéro-latérales et viennent se jeler dans les ganglions moyens de ia chaine 
Jugulaire interne. 

4" Nerfs. ■—• .\bstraction faite du nerf pharyngien de Bock, que le ganglion 
sphéno-palatiii envoie h Ia niuqueuse qui avoisine Torilice de Ia irompe, et de 
quel(]aes lins raineaux ([ue le laryngtí externe et le récurrent envoient à Ia partic 
inférieiire du pliarynx, les nerfs destines à eet organe proviennent du plexus pha- 
>'!/)tgien, plexus (jiie nous avons ddjà dderit sur ia face latérale du pharynx (voy. 
-NiívaoLor.iK, t. 111) et à Ia constitution duquel concourent à Ia fois le glosso-pha- 
ryngien, le pneuino-spinal et le grand synipathique. Les rameaux eíférents de ce 
plexus se distribuent aux nuiscles, à Ia niuqueuse, aux glandes et aux vaisseaux. 

L'analyse |ihysiolügiquc (voy. les Trailés de physiologie), suppléant ici à Tinsuf- 
lisance du scalpel, nous apprend : 1° que Ia sensibilitéappartient principalement au 
pneuniogastrique, aecessoirenient au glosso-pharyngien, qui innerve Ia muquouse 
■ui voisinage du pilier poslérieur, et au trijunieau, qui envoie quelques libres (par 
le nerf piuiryngien de 1$ock) snir le pourtour de Torilice interne de Ia trompe ; 2° que 
les phónoniènes vasculaire el sécnítüires sont sons Ia dcpendancc du ganglion 
cervical supérieur du grand synipathiíjue ; 3° (jue les niuseles, eníin, sont inner- 
vt5s, en ])artie, par le glosso-pharyngien, en partie par Ia branche antérieure du 
opinai, laíjuelle, on le sait, se fusionne au-dessous du cràne avec le pneunio- 
gaslri(|ue : le glosso-pharyngien tient sons sa dépendancele pharyngo-staphylin et 

partie antírieure du constricteur supérieur; le spinal innerve tous les autres 
'■oiistricteurs. II convient d'ajouter (lue le ninscle stylo-pharyngien re(;oit du 
glosso-pharyngien un rauieau qui lui est spécialenient destine. 

Le mode de terniinaison des lilets nerveux dans les différents éléments consti- 
^iitifs du pharynx ne nous est pas eneore connu. 

Voyez au sujei ilu pharynx, parini les pulilicaüons rcconles : Lusciika, Der Schlundkopf des 
■^leiixchen. TiibiiiKon, dSiiS; — Gamiüiokneii, Ueher Aden-Gesckwülste einNasenmchenraum. l'rag. 
"icil. Wocli., 1S77 ; —1)11 MKME, Vebcr die Tonsilla ii. Uarsa pharyngea, Sliz. d. Akad. d. Wis- 
■"^uncli., 187:!; — Andkuson, The Morpkolooy of the longue and pharynx, .lüurn. oi' Anat. and 
''''>"3., 1881, l. XV; — UucKEKT, Der fhuvyna: ais í^prach und Schludiupparal, Münclien. 1882; 
~~ líii.KKi.. Veher die Auidehniing und den Xiisammenhany des lymphiitischen Gcwebes in der 
^^"•■'henrjeyeml, \Viicl<o\v"s Arcli., 1881; — Tounwaldt, Ueber die licdeitluny der llursa phanjn- 

«to,, Wiosliadon, iSSo; — Aliiheciit, Ueher die morpholoaische lledeiiluiig der l'harynxdi- 
''erliliel, Heil. kliii. Wocii., 1883; —VV.vi.deyeu, lleitr. zur norm. u. vergl. Anatomie dss l'lta- 
'"í/".' , ek-,, SiU. d. UitI. Akad., 188G; — ItniAit ol Lapevhe, Uech. sur les veines du pharynx. 

"■ .\ca(l. des Sc., 1887 ; — Sc.iiwaiucii, l'eher Itursa pharynyea. Arch. f. luikr. Anat., 1887 ; 
Mkgevam), Cuulrib. à Vélude anal.-pnlhologique des nudadies de Ia voiiíe du pharynXy Th. 

'■«iiine, 1887 ; — nu mème, Zur Enlwickelung der liachenlonsille, ihid., 1888; Bi.ocii, Ueber die 
i'"rs<i pharyngea. Berl. klin. Wüch., 1888; — Kh.ian, Ueber die lUírsa und Tonsilla pkaryngea. 

Juhrt),, 1888; — Suciiannek, lieili. zur norm. u.palh.Anatomie des Uachenwõlbes, Zif.cleu 
"• í<Ai:wKUh-, llcili-. z. patliol. Anal., 111. 1888; — du mème, Anat. lieitriige zur Frage über die 

Itursa pitnryngea. 7a'UscUt. 1'. Ohionhoilk., 1881);— Kostanecki . Zur Kenniniss der 
l'arynxiliiii;rtikel des Menchen, otc., \Vii'cli(>\v'8 Arch., 1890 ; — Poelches,/«r Anat. <tes 

■^"senrachenraums, \Virch()\v's Airli.. 1890; — TissiEii, lUude sur Ia bourse pharyngée, etc., 
•*»iialus dfs nialadio.s do roroillo, I88ü ; — (íeli.é, Un cas type de bourse de Luschka, ibid., 1889 : 
^ Ijt bourse pharyngienne ou de Lu.ichka, llevuo do lat'ynjj;olof;io, 1889; — Kisüiieu, 

die augehorenen Formfetder des Itachens, In, Diss., ^Vüzl)Ul'g, 1892; — Mauci.aihe, Noles anuí. 
''h>'ilhol. sur le pharynx, Itiill. de Ia Soe. anal., l'aris, lS9á: — ICscat, Evolulion et transfor- 
"J'itiüns anatomiíjues de Ia cavité naso-pharyngienne, Tli. Paris, 1894; — nu mè.me, L'apo'névrose 

cavité naso-pharynyienne et de iespace rétro-pharyngé, .\rcli. nióil., Toulouse, 1(')9j: — 

ANVTOMIE 111'MAINE. — T. IV, Ü» ÉÜIT. ■ 1- 
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Valenti, Sopre Ia jilef/a fariiu/ea, Jlonit. zool., 1898 ; — Wex, Deitr. zur itorm. u. palliol. Ilislo- 
logte der Itachentonsillen, Zoilselir. 1'. Ohrcnii., d8'J9; — Tuolaiid. lléijion phari/ngee de Ia hase 
du crãne, Journ. do TAnal., 1809; — Most, Veh. den Lijmpliyãssapparnt und Suse iind Hachen, 
Airh. f. anat., u. IMiysiol., 1901;— de Witt, Arrangement and terminalions of nerve.i in lhe 
<rso})ha;ius of mammalia, Sonvn. c.on\\^íir. Nourol, 1900; — Ciiauveao, Le pliarijn.r, anal. et ph;/- 
siol., Paris 1902; — Ai.egsa. Im lonsilla faringea sludiala in alcuni mammiferi. Ardi.. Itiol, 1902. 

AIITICMC III 

(MÍSOPHAÍiH 

l/ffisophage (de jo porle et 'ix-iivi, iiianger ; aliem. Speiserôhre, angl. (Jl'lso- 
phagus) est un condiiit iiiusculo-meiiibraiieiix, à diroclion longitudinale, desliiié à 
tran.-íiiiettre les aliinents, du pharynx auquel il fait suile, à Te.slomac (jui le conti- 
nue. Cest dans le conduit ui.sojihagien, on le sait, (jue s'ellectue le troisième loinps 
de Ia d(íglutilion. 

§ I. — CiO.NSIDKllATIONS C K .N K IIA I. K S 

1° Limites. — Ii'u!.sophage coininence, eii haut, au niveau d iin plaii horizontal, 
ra.sant le bonl inierieur du cartilage cricoídc. Ce pian, le sujei ólant debout ei Ia 
tête en position noriiiale, répond, chcz rhoinnie, au corps de Ia sixiòine ou de Ia 
septième cervicale (voy. Larynx). Si Ia tòte csl dans Textensiou, il passe par Ia 
porlion inférieure du corps de Ia cinquiônie cervicale; si, au coulraire, Ia Itite est 
dans Ia ílexion, il rencontre Ia ])arlie inférieure de Ia septième cervicale. (lhez Ia 
fenime, Tuisopliage remonte ordinairenient un peu plus haut (jue cliez riioinme. Kn 
l)as, le conduituísopliagien a pour limite Torilice circulaire, apjjelé cardia, par 
le([uel il s'ouvre dans i'estomac. Le cardia est situe en regard dii llanc ganche de 
Ia dixième ou de Ia onzième dorsale; jjrojeté en avant sur le plastron sterno-costal, 
il répond ordinairenient au point (ou un peu en deliors de ce poinl) oii le septième 
cartilage costa! gaúche vient s'articuler avec le sternum. 

2' Situatioii et direction. — .\insi delimite, le conduit u3soi)hagien occupe tout 
(Tahord Ia partie inférieure du cou. 1'uis, il descend dans le thorax, le parcourt 
daustoute son étendue et arrive sur le diapliragme. II Iraverse ce nuiscle au ni- 
veau de Tanucau dit uísophagien (voy. Diaplimijme), déhouche dans rahiloinen et 
sejette presíjue immédiateinent après dans l'estomac, à Ia hauteur de Ia onzième 
vertèhre dorsale. On peut donc, au point ile vue topograpliiiiue, lui distinguer 
(juatre portions : 1° une porlion supérieure on cervicale, (pü s'étend du cartilage 
rricoíde à un plan horizontal rnené par Ia fourchettc steriiale ; Ü" une porlion 
moijenne ow lhoracique, (jui, do ce inéinc plan, s étend jusqu'audiaphragme ; S^une 
porlion diaphragmalique, ([ui répond à Taunean (i.'so()hagien du diaphragnie ; 
i" nnfíporlion inférieure ovi aOdotninale, comprise entre lediaphragme et l'estomac. 

3" Direction. — Dans son long trajet descendant, ruíso|)hage répond dans loute 
son étendue à Ia colonne vertéhrale. II en suit régulièrement toutos les inllexions 
etjencpuis accepter cette opinion, éniise par un grand nomhre d'anatomiste.s, que 
Tíesophage a une direction prescpie rectiligne. Pour se convaincre du contraire, il 
suflit dejeter les yeux sur une coupe vertico-inédiaue d'un sujet congele; on y 
voit três nettement le conduit (i;so|)hagien dcscendre parallèlement à Ia colonne 
cervico-dorsale ei décrire, coninie cette dernière, une longue courhe iiconcavilé an- 
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lórieiiri'. p]sl-cc ii dire que l'aíSopliage soil directoiiUMÜ appliqiié conlre les eorps 
vcrlél)riuix"? Noii, il s'cii ócarlc progressivciiicnl à 
partiiMlo lii (]iiali'iènie ou de Ia ("in(juiènic dorsale. 
mais cel écarltMiiciU csl toujours miniuio : il nc 
dé|)asse pas 10 üu l!2 niillimèlres. 

lj'(i!sopliage j)róseulc eucoro des iiillexions dans 
le seus transversal. A son origine, il est sitiié sur 
'íi ligue mediane; mais, ou quittani le ])harynx. 
'1 se porle ii gnuclie (íig. 80) et descend aiusi jus- 

Ia Iroisièine vnrtèbre dorsale. Là, il s'iullé- 
<^l>it à droite])our laire p'aceà Taortc qui, (íonune 

le sait, gagni» le còté gaúche de ia colonne ver- 
téhrale; puis, il se jicrte de nouveau h gauclie et 
conserve cette siluation jusqii'à son entrée dans 
' «í^loinac. 11 resulte do ces diverses inilexions que 
''P.S()l)liage, envisagé dans son enseniblo, noas 
pr(!sente deux coui'l)ures latérales: une courbure 
^upérieuve, à concavité dirigée à droite; une 
^oiirburc inférienre, àconcavité dirigée à ganche. 

Nous devons ajouter, et tous les chirurgiens 
sont d'accord sur ce poini, (jue les dillerentes in- 

ilexions (jue nous yenons de décrire dans le trajot 
l'»J!Sophagc, tant les inilexions latérales que 

'cs inilexions anléro-poslérieures, sont toujours 
'issez peu prononcées pour ue pas gôner IMulro- 
^'iiction d'un cathéter ou d'une sondo en gouune 
^^lívstique. 

Moyens de fixité. — lj'a3sophage est niain- 
Iciiu (Ml j)osition : {"en haut, par sa continuilé 

U> j)liarynx et par les connexious inlimes de 

luniíjue niusculeuse avec Ia face postérieure du 
<>artilagc cricoídc; á" on has, par sa continuilé 
•>vec IVstoinac et aussi par un certain nonihre de 
"^plis périlonéaux <jui unisscut sa portion ahdo- 
||^inale au foie et au diaphragine (voy. pltis loin); 

'tíins toute sa hauteur, ])ar des faisceaux de tissu 
^-onjonetif (]ui le relient ii tous les organes voisins, 

•"'ssi parun certain nomhre de faisceaux nius- 
^"laires, (|ni, parlant de sa surface cxtérieurc, 
^'uinenl se íixor<rautre i)art, sur Ia tracliée, sur 
les i, ■ondies, sur Faorte, sur Tanneau (osophaf 
^ " ''iiiphragnie. etc. (voy. ^ 11). .Malgré ces divcrs 
|'"jens de llxité, ra'sophage, organe niou et três 
^liínsihle, so laisse facileinent déjjlacer, soit dans 
^ sons vertical, soit <laus le seus lateral. 

Longueur.— i/u'sophage niesiire cn nioj^enne 
'^'^"limètres de longueur. (les 2;) centinièlres se 

P''itissenl aiiisi onlre les dilVérenls sognionts du 

Fig. 81). 
l/tL'so|iliag(í ot l"ebtoiiiac eii pluce. 

pounnoiitrerteiir direclion el.lcuis 
rapporls avec le rachis et Taortc. 
a, laryiiv. — courbure latéralo sup<^- 

rieurc dc r(Rsopbaj;e (Ia coucavilc ro{;ard(' à 
droilo^ — b\ courlmrp lalórale infóneure du 
niòmc canal (Ia cnncaviU^ rojfardo à {jauchoj. 
— c, cslomac, avcc : I, cardia; 2. p\lore; 
3, sa {iraudc courbure ; 4, sa peiile cour- 
liure; 5, sn grossc Uibérosité ; 0. sa pclite 
UibórosíU'. — d, duodénum.— p, aorlo,avcc: 
e', sa crossft; c", sa liifurcaliou au niveaii 
de Ia (iualri(>me iomliaire. 

Cvn, soplième vorlM»ro cervicalc. — IH, 
Dxii, prcmiòrc cl douzième vorlèbres dor- 
saios. — 1.1, IjVi, |iremiòre el ciuquiènu' 
vert{'bres iombaires. 
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)iorlion cevvicale; 16 ccntiniètrespour Ia i)ürtion lhoraci(|ue ; 1 cenliinòlre à 1 cen- 
limètre 1/Í2 ])Our Ia portion diajdiragrnatique; '2 ccnlimi-tros l/á à 3 cenliniètres 
poiir Ia portion abcloininale. 

IUtii 

Scf;menl 
crico-aorliciue 

lii TR. aohth:o- 

6" Forme et calibre — I.a forme et le calibre de Tuisopliage varienl nalurclle- 
inent suivant (ia'on considero le conduil 
à rélat do vacuitéou à Tétat de distension : 

.1. A t.'iÍTAT UK vACuiTK. — A rólal dc 
vaciiité, ce <|ui est Ia condilion ordiiiaire, 
le conduil uisophagien est plus ou nioins 
aplali d'avaiit en arrière (ílg. 82) ol, sui- 
vant que les deux parois opposées sonl 
plus ou inoins rapprochées Tune dc Taii- 
tro, Ia luniière du conduit noas api)arait, 
sur des coupes Iransversales, sous Ia 
forme d'une ellipse, sous Ia forme iriin 
ovate, sous Ia forme d'une simple fenle à 
direction transversale La largeur decelle 
fenle, mesiirée sur des couj)es Iransver- 
sales de sujeis congeles, varie suivant les 
niveaux de 3 à l:í milliníètres. II esl à 
reniarqiier que cot nplatissemenl anléro- 
poslérieurdo l'u;sopliage esl plus niarquii 
à sa pnrlie supérieure (ju'à sa parlie infé- 
rieuro. Au voisinage du diapliragme, <m) 
elfel, le conduit se rnpproclie beaucoup 
plus de Ia forme cylindrique elsa lumière, 
gràce aux plis longiludinaux de Ia mu- 
([ucuse, prend parfois sur les coupes un 
aspect ]tlus ou moins cUoilé. 

n. A i.'ktat de distension. — A Télal 
de distension (insulllalion, injcciion d'eau 
ou de liíjuides solidiíiables lols (jue le plà- 
tre, le suif), ruisopbageso pressente encoro 
sous Taspect d'un cylindre , mais (fun 
cylindre três mal calibro (lig. 81). 

a. Aplulisseinent génénil. — II est 
d'al)or(l, comme à IVtat dc vacuilé. Ires 
nettomenl aplali d'avanl cn arrière. Ot 
aplalissemonl nous parail présonler sou 
maxiinum aii nivcau de Ia zono suivani 
laijuelle Tuísopliage se Irouve en rapporl 
aveclaface jiosltírieure du cuiur. De i)lus, 
il nous presente un certain nombro dc 
poinls (jui sonl Irès neüeinent nHrócis : 
CO sonl les rétrécisi^ementa nonnaux ilc 
Tíusopliage. 

I). /{étrécissemenis. — Les rélrécissemenls de ra-sojdiage, si)éciah'ment éludiés 
par .Mouton (Tli. do Paris, 18i)t), j)ar Mouosdw (Th. do Saint-IVlersbourg, I8S7), 

Se^^ni 01) t 
broiiclio- 

IilAI>HitAi;MATItíL'K 

SrtfníPiit sous- 
tiiapliragninliquo. 

Kig. 81. 
I/d-sopliagü (listoiidu par une iiijectioii 

au suif (vuo antéricura). 
I, »r?íO|)lia}ít5 avcc ses dilTórciíls — 2, la- 

rjnx. — 3, Iracliío et bruncliOA rcjjriScnUk'* oii 
lilhW. — 4, aorlo liioracuiuo. — 5, (iiaptira^me. — 
♦». eslomac. — 7, cardia. — 8. nUn^ci^somrnl asso* 

uu iiivoau de Ia foui-ühclto slrnial*'. 
— II. aiiliv ri^lri^ciüscinoul ^iion coii'«(a)il) répondant au 
(■<pur. 
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par JIeiineiit (Verli. d. anal. Gesellsch., 1898), oOrenl uno Irès grande variabililédc 
siòge el de diinensions. De Texamen d'un Irèsgrand nonibro d'oesophagcsque nous- 
avons injcclés, M. I'ki,i,anua ct nioi, soilcn placo, soil apròs exlraclion do Ia cavitr 
tlioracique, il me ])arait rósiiller (jiie Toii doil adiueltrc, le long du conduit oiso- 
pliagien, Irois nítrécissenients ou détroils, savoir (íig, 81): un rélrécisscmenl supé- 
i'ieur ou cricoVdien, un rétrdcissonionl moyen ou aorlico-))ronchique, un rétrécis- 
í^oment inféricur ou dia])liragmaliquo. — Le rélrécüsemenl cricouiien se trouvo 
í^ilué, comnie sou noni Tindique, ;i Torigino inôme do rojsophago, imniédialemenL 
au-dessous du cricoíde. 11 s'élciKl sur une longueur do 12 à 15 niillimèlres. La lar- 
geur de l uísophage, à son niveau, niesurc do 14 à 16 niillimèlres. Le déiroil cricoí- 
dien esl le plus constant do lous les rélrécissements ; il esl aussi le plus petil. —Lo 
1'élvécüsemenl aorlico-Oronchiquecsí situe eu pleine cavitó tlioracique. 11 répoiid, 
CDnimorindiquenettementsonnom, au point decontact de 1'aorte et de Ia bronche 
gaúche avec le llanc gaúche de Toesophage. Co rótrécissement, plus spécialenient 
'iiar(|ué sur Ia moilití gaúche du conduit, s'étond sur une hauteur de 4 ou 5 eenii- 
'luHres. IjCs dinierisioas transversales de rojsophago varienl, à son niveau, de 

à 17 millimèlres. — Le rélrécisscmenl diaphragmalique se trouve situe au 
point de passago de INesopliage à travers Ia cloison diaphragmatique. Sa lon- 
gueur, três variable, peut atteindre de 10 ii Í20 millimôtres. Los dimensions trans- 
versales de roesojihage, au niveau du rétrécissement, oscillent entre IG et 19 niilli- 
"lòtrcs. 

c. Segmenls dilalés. — Cestrois dótroits divisentle conduit oesophagien eu trois 
^egments dilatés, que nous désignorons coninie suil, en allant de haut en bas : 1" le 
^egineul crico-agrligue, compris entre le délroit cricoídien et Ia partio initialo du 
•'(5troit aortico-bronchique; le segmenl broncho-diaphragmalique, qui s'étend 

Ia partie inférieure du délroit aortico-bronchique au commencement du délroit 
<l'iipliragmalique ; 3" le segmenl sous-diaphragmalique, (jui répond à Ia portion 
abdonünale du conduil el (jui se trouve nalurellement compris entre le délroit dia- 
P'""agmatique cl lo cardia. De ces trois segmonts, les deux premiers sonl plus ou 
"loins fiisiformes ; ce sonl les fuseaux crico-aorlique aibroncho-diaphragmalique. 
'''■ Iroisième revét Ia forme d'nn onloiinoir dont Ia liaso, dirigée en bas, répond à 
''ísloinac : nous rappellerons enlonnoir précardiaqiie. Au niveau dos portions 
"'•illéos do Taisopliage, les dimensions transversales du conduit oscillent ordinai- 
'''-inent entre 19 et 'i"! niillimèlres. 

dos rétnícisseinenls sus-indiciué-s, ((ue Ton Irouvo asse/, riíguliòromcnl sur lous l«s 
il i!ii üxl.sto uti ccrlain noinbro (I'auli'es, coux-là nioius conslanls. — On en renconlro 

"" (1 li)is siir i sujeis), à mi-distance enlre le cricoíde el Ia crosse aorUque ; il réiHind á peu 
l"|'s a Ia lourclielto stcnialo cl oii pourail peul-iMie Itii ilonnei' le noin de rétrécmement sler- 

(Jiiuiid il existe, iiolio fuseau crico-aorliiiuo se Irouve divise par lui ou deux sejíiuenls dis- 
iiicls. — ()„ mit,.,. ivtrécisseineul ))eut so renconlror (lin- '39. 9) au point dc conlact do Tueso- 

pluifçií el d(^ lii face poslOrienri) du ccuur {fctrécisxement canliaque). II esl três nollemunt visible 
•'^"r les lumpcs sagitlalcs de sujuts coiiíjclés. Lui aus.si, quand il existo, diviso Ic Segmenl lu'onclio- 
' '<i|ilirafçniatii|ue eii deux seninoiits plus ou iiioins disliucls. — l)'autro part, au liou d'un rêlré- 

'^siMuent utiiiiue aortico-lironchi<iue (ce ((ui me parait ílre Ia dispositiou Ia plus commuue), on 
j|''Ul avüir sur le mí^me poinl deux réirécisscments suporposós, répondantisoli!mont. Tun à l aoi te, 
•'«tre a Ia bronche gauelie. 

'l- Sig)tificalion morplialogiqiie. — La présonce, sur Ta^sopliage, de parlies 
"'Ifiicies alloi nanl avec des pai lies dilalées a été três diversemenl interprétée par 
''^'Titeurs. Pour .Mocto.n, il faudrail voir dans coito dispositiou Ia Irace desoudures 

' Ia jiorlion i'cl()dermi(]ue (íI Ia portion cnludci niique de ra'SO])hage ; une 
l'""'''ille explicalion me parait dinicilcment soulenablo. IViur Monusow, ol ccUo 
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(•xi)licnlioii esl cerlaineinonl Ia pliis raisoiiiiahie, les rétrécii-soiniMils (|iie Ton 
()l)sei'VO de loin eii loiii sur l'(i!soi)liage sonl le résiiHat (rime coniiirossion exercife 
siu'l'a',soplinge parles foniiatioiis voisiiifs: c'('sl aiiisi (jiie Ic rótiTcisseiiKiiil dia- 
|)lifagmali(iue est Io rósiiltal de Ia coin[)rossi()n exercéo sur Ia parlie cürresjjon- 
daiile do IVusofiliage pai'ramieaii iniisciilairo (jiiMI traverse, que Io riHn^cisscmeiU 
aortieo-Íjroiiclii(jii(; Iradiiil Ia coiiipressioii d(! ['(«sopliage par Faoiie et par Ia 
l)r()iiciie gaticlie, ele. (letio iiiiliicncc iiioriiliogéniiiiie, loiitcfois, osl fori aiieieniie el, 
depiiis loiigtemps d('Jà, lixt^e par riiérédilé : les rélrécisseiiienls en (luesliou, eii 
eirel, se rencoiitreni eliez le noiiveaii-iK' et iiièine chez le lu-lus tout aiiSí^i liieii 
(jue eliez radiillo. Kiilin, daiis une eouiuiuiiicíation réccnle faite à Ia Sociótó anato- 
iiiiijue ;rlloinaiulc (i8í)<Sj, .Mhiixkht eroil dovoir coiisiiUírer les rótrócisseineuls a;so- 
pliagioiis eoiiitne Io rellet cxtériciir do Ia eoiistitutioii niétaniérique do cot orgaue. 
Mkhnkht dócril, h cc titro, lá segiucnis (Kso])liagieiis, d(Hiniitós par 13 r(';trécisse- 
inenls, vascularisés par l:J artòres et répondaut au lá vertèWres dorsales. tjiiehpie 
suggestivo ipio soit une pareille intei'prélation, nous ne pouvons liii aecorder pour 
Io nionient, en l alisenee do rerherclies de contròle. (|ue Ia valeur ((u'()n aeeorde 
aiix liypotlièses. 

% il. — .Moni', i)i: li.MATio\ i;t uapi-oiits 

L'(i',süpliage tious oUre à cun.sidéror, coniiue le pharynx, une surface exli''rieure. 
une surface inléiiiMiro el deux extréniités, l iuu! supérieiire, Taulre inférieure. 

1® Surface intérieure. — I.a surfaco iiilérieuro do Tuisopliage, fornu-e par Ia mu- 
(jueuse, a une eoloration l)lani'liàtro, qui contraste, (ruiio part avec Ia couleur rosée 
(lu pharynx swpérieur, (rauire j)art avec Ia couleur cendrífe de 1'estoinac. Mlle est 
siiloniKÍo ])ardo longs plis loiigitudinaux, qui s'atténuent ou s'oll'accnt lors dupas- 
sago dii l)ül alinienlaire, poiir se refornier aussihM apròs (]uaiui Io conduil (esoplia- 
gion revioiit do Télat de distonsiou à Tétat de vacuitó. Cos plis sont foriués exclusl- 
venient jjar Ia niiKjueuse douMéo de Ia süus-inu(iueuso, ot ils résidtenl doce que 
cotle nienibrane est heaucoup Irop large, à Tdlatdo vacuitó du cunduit, pour recou- 
vrir Ia surface sur laijiiolle ello repose. 

2" Surface extérieure et rapports. — i.a surface extórieure do Td-sopliage, asse/, 
réguliòrenient lissc et unio, est enloiiróo sur lout son pourtour jtar une couche de 
tissu collulaire, plus oii nioins dense,,(iuo nous désignerons sons le noni tle couche 
ceUuleusc-périijusophagiemic : c'est \íigaine cetluleuse, Ui gaine viscérale, Vadven- 
tice de certains auteurs. Continuation <le Ia couche celluleuse péripharyngienne 
(p. 7á), elle rerouvre suceessiveinont Ia portion corvicale et Ia jjortion thoraeiciue 
de r(eso|)hage, mais non sans changer (raspeet : assoz dévelopix^e à sa partie 
toule supérieuro, elle s'atlónue graduelleineni au furet ii niosure (iu'elledescend 
et. ariivéo dans Io thorax ello no tardo pas ii se confondre avec le tissu collulaire 
du luédiastiii postéiútMir. l'arrinternitidiairodosa gaiiio celluleuse, Tcusopliage pré- 
sonle, avec une fouh; crorgaiies, des rapports iniportaiits, <|ue nous étudierons 
séparónieni: 1° poursa portion cervicale;i"\m\vsii portion Ihoracique; 3" pour sa 
portion dinphragmalique; 4" ponr^sa portion ahdominale. 

.1. PouTio.N cKiivicAMc. — L'(esophago, dans sa portion eervicale, occupe Ia partie ' 
Ia |)his profonde de Ia région sous-hyoídienne. 

a. En avant, il est en rappori avec Ia portion nionihraneuso de Ia trachée- 
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íirlòro : iin lissu cellulaire, três làche à<la jjartio iiiférieure, pliis donse à Ia parlie 
supéricurc, imit riiii a l aiitro ces deux conduils. l'ai' suite de sa dévialion de Ia 
ligtic uiédiane, rciisopliagc dchordc Ia trachéc à ganche el sa ])arUe niiisi débor- 
danle (qu'oii me permctle cellc expression) est reconverte par Io imiscle slerno- 
lliyroídieii, Ic corps lliyroíde el Tartère thyroídienue iiiféi-ieure. 

t>. En arriòre, roesophage répond a Ia colonne eervicale, dont il est séparé ])ar 
Ics nmscles prévertêhraux et par l'aponévrose préverlébrale. II est uni à cetle apo- 
iiévrüsc par une nappe dc tissu cellulaire làche qui se continue, eii haut, avec le 
lissn celhdaire rétro-i)haryngien et, en has, avec cehii du médiastin postérienr. 

Sous Io iioiii (Io cloisons aagiltalcs do Tuisopliago, (íiiakpy a dúcril doux Íamos libreusos, Tuno 
di-uile, raulro gauclio, ([ui, partant dos bords lalcraux do Toosopliago, sc pürtcnl iliroctomoiit en 
arriòro et vioniicnt se tonninei' sui' Taponevroso próvorLclirale. Cos cloisons sagittalos, cjui font 
suilo aux cloisons siniilaires que nous avons dócrites pius haut au niveau du pliarynx sont 
uno dópondanco do Ia concho cnllulouso périajsophagienne. lílles forinont los parois latóralos 
d'un espace, dit espace périwsopliagien, dont Ia paroi antérieure est 1'orinóo par Tccsopliago lui- 
niiMnc et Ia paroi posténouro par Taponevroso próvorlébrale. L ospaco péricosophagion. ([ue Ton 
iiieton éviilenco, soit en Tinjectant, soit (sur une cou))e horizontalo du cou) on attirant 1'ortouient 
''uísophago en avant, est Ia conlinualion au niveau do roesophago de rospaco rétro-phuryngien- 
'•oinine co dernior, il est coniblé par un 
•issu cellulaire lilcho, favorisant los inou- 
venionls de Taisopliage. 

e. Sur les côléx (lig. 8á), i'(iíso- 
phage répond au corps thyroíde, 
''"vrlère tiiyroídienne inférieure, à 
I 'iflère carótide primitive, à Ia veine 
jiigulaire interne, au nerl" récur- 
'■'-•U, au grand synipalhicjue. L'u'so- 
1'hage cervical élant dévié à gauciie, 

rapports sont, tont naturelle- 
""íiit, plus inimédials (hi còlé gau- 
""lie (juc du còté <lrüit. (lellc ddvia- 
''011 aencore pour elTet de modilior 
'■i situalioii (hís deux nerls récur- 

: tamiis (pie le récurrent droit 
''J'igela face latéraledroite dertüso- 
phage (lig.8á), eelui du C(")té gaúche 

sa 

Kig. Ki. 
Coupe transvcrsalo du corps tliyrt>íde, pour mon- 

Iror ses rapports avec Ia Irarhóe et le paquet vas- 
cnl<)-nervcu\ du cou (cn parlie d'après Iíiiauxe). 
I, Irachóe. — 2, cüsopliagc. — 3, corps Ihyrouie avcc sou 

ciivclüppo conjoncLivc. — i. norf rócurronl gauchc. — o, ncrf 
rt^currcnl droil. — O, carolidc pritiiUivc. — 7, jiigulaire interne. 
— 8, pücumo};asli'i<|ue. — s^njjlion sympalhiíiue. — 10, imis- 
clcs próverlébraux. — l)i, corps dc Ia prcmiôrc dorsalc. 

*''*-'iuiiie sur sa face antérieure 
«lans Tangle dièdre que forme celle face avec Ia trachéc (voy. Xerfs récurrents). 

l'oiiTioN THouAciQUK. — Daus sa jtorlion lhoraci(iue, Ta-sopliage se tronve 
*^itue daus le médiastin postérienr : 

'1- /wi avant, ses rai)ports varient suivant (pron les considere au-dessus ou au- 
J^^ssous (le Ia hifurcation de Ia trachée. — Au-dessus de Ia biftívcalion dc Ia trachée, 
^-sophage thoracique répond successiveuient ii Ia i)ortion inemhraneuse de Ia 
'•ichée, a Ia l)ifui'cation de ce conduit et à 1'origine de Ia hroiiche ganche. L'aíso- 

l''''ige est iutimcnnnit uni ii Ia trachée (íig. 83) par dcs tractus conjonctifs, auxquels 
"léleul (les faisceaux mtisculaircs lisses et de petils cordons élastiques. Nous y 

^^"■iidrons jihis loin. Au niveau de i'cxlrémité inférieure de Ia Irachée, on observe 
souvent un faisceau musculaire (jui s'éteml de Ia face postérieuro de Ia 

"ouche ganche ii Ia face antérieure dc Taísopliagc : c'est le muscle broncho- 
"■'^'^liliagien. On reuconlre aussi danscettc niéme région, mais moins fréquemment, 

' hiiscean pleuro-ivsophagien, (jui se détache de Ia ])lèvre gaúche, passe en avant 
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<le Taoiltí cl viciit se confotulre, conune le précédent, avec les íil)i'es longitiuliiiales 
de roisoplhago. (les deux pelits imiscles l)í'onelio-cesüpliagicn cl. plouro-oisopliagicn, 
découvci ts par Hvuti. eii I84'f ot décrits h nouveau par Lusciika et par Cunninüham. sc 
r,ompos(Mit exclusivenicnt de libres lisses. (íim.ettk a encore décrit daiis Ia mime 

région un faisceau aorlico-wwphagien, (jui s'étend de 
Ia crosse aortiquo à Toesophage. Ce faisceau esl loin 
d'ôlre conslaiit suivanl ia reiiiaríjiie de (Jii-LHi ri;. l.ors- 
(]u'il existe, le faisceau broncho-(jesopliagieii ferail 
défaut et róciproqucment. —Áii-dexsous de Ia bifur- 
cnlion de Ia Irachée, dans Taiigie de séparatioii des 
deux broncUes, Tüesophage est en rapporl avec une 
uiasse de ganglions lympliati(iues (gaiiglions inlerlra- 
chéo-bvonchiques de Hahktv) , (|ui enlacent sa inoilié 
antérieure coinine daiis un deini-coliier el Ia sépareiil 
des gros vaisseaux de Ia base du cuiur. Au dessous de 
ces gíinglious, le conduil (Jisoiihagien esl en ra()porl 
iiiuuédialeuieid avec le péricarde (lig. 80), el tout jjar- 
ticuliòreuieut avec le cul-de-sac de llaller ívoy. I^éri- 
carde), cpii le separe de Poreillelte gaúche. 

b. JJn arriève, Ttesopliage llioraciípie répond à Ia 
(;oloiine vertébrale. Tout ii fail eu baut, jusqu'íi Ia (|iia- 
Iriènie dorsale, il rei)()sc directenienl sur elle. IMus bas, 
11 en esl S('paré par le canal llioraci(iue, par Ia pelile 
et Ia grande azygos (Ia grande azygos à sa ])artie supé- 
rieure, tout en étant post(h-ieure à rti;so|)bage, selrouve 
placée un jteu sur sa droite), par les artères inlíircos- 
tales droiles, et, entin, i»ar Taorte elle-niènie (|ui. à Ia 
partie inierieure du tborax, vientse placer sur Ia ligtie 
niédiane. 

c. Sur les cólés, les rapports de rtüsophage didèrenl 
suivanl ([ue Ton considere le còté droit ou le còlé gau- 

MoitiO supúrieuio do la"sü- '"''e. — A droite, il répond, dans loute sa bauteur, à Ia 
ses coniioxions tnus- plèvre inédiaslinc droite, (|ui le s(*pare du pounion 

culiiires avec Ia iracliée niveau de Ia (luatriènie dorsale, il est croisé 
(dapifs Lvimkh). . , 

d arricre en avant]»ar Ia crossc de 1 azygos (lig. 8>,i4), 
<iui abandonne Ia colonne vertébrale ])our aller se jeter dans Ia veine cave sujx!- 
rieure. — .1 gaúche, il répond égalenieni à Ia plèvre et au i)ounu)n gaúches, mais 
il Ia partie supérieure du lhorax seiilenieni, 1'lus bas, 11 en est séparé pai- Ia crosse 
<le Taortc, (jui se |)0rte d'avanl en arrièn* vers Ia troisièine verlèl)re dorsale, 
puis par Paorte descendante, (jui, conune lui, suit un trajei vertical, tout en occu- 
l)ant un plan pius postérieur. — Les faces latérales de Taisopliage sont longées 
rntln. à droitc! et à gaúche, par les deux nerfs pneunu)gastri(]ues, lescjuels chan- 
gent de |)Oíition à Ia partie inlV^rieure'du lhorax |)our se porter, le gaúche sur Ia 
fact! antérieure du conduit digestif, le droit sur sa face ])ostérieure. Au cours de 
leur trajet, ctís deux nerfs s'envoient nuituelleinenl de noinbrenses anastonioses 
(.'t etdacetit pour ainsi dire roísophage dans une csi)òce de plexus nerveux, le 
}dexuA péri(vsof)liayie)i. O plexus (!st nécessairenient tiraillé .loules les fois qui' 
le conduit sur lequel il repose se trouve distendu au dela de ses limites ordinaires : 
-linsi s'expli(iiie vraiseniblablement Ia sensation douloureuse (}ui acconipagne Ia 

KÍK. 83. 
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«légluütion d'un corps Irop volurnineux. — Nous rappclleroiis ici, cn passant, que 
datis ia partie infórieure du lhorax, Ia plèvre pariétalc, eii se jelant de Ia coloiiiie 
vcrlébrale siir le médiaslin postérieur, s'insinue plus ou inoins en arricro de Fajso- 
pliago et forme ainsi 
deux culs-de-sacs : Tun íi 
droile, cnlrc l'a!Soi)hage 
ei Ia grande azygos {cui- 
de-sac azygo-ccsopha- 
Oien); Taulre à gaúcho, 
entre l'aisophagectraorle 
(cul-de-sac aorlico - (xso- 
phagien). Nons rajjpelle- 
rons encore (lue, aa ni- 
veau dc ces deux culs-de- 
>^'■1''., ia plòvre gaúche ol 
'íi plèvTí! droito, sont 
i'eunios Tune à Taulrc 
l>iU' une lanie conjoncli- 
v»-i!hisli([uc, le ligamcnl 
interpleural de Moiuisow 

([ui, à son 
"ivean sé])are Tuesopliagc 
'lü l'aorte (voy. Plcore»). 
* hilre ces deux cnls-de-sac 
'■<-'''"0 - ícsophagiens, cer- 
tains auleurs ont encon^ 
''éci it, (Ml avant de Taiso- 
!>liago, entre cehii-ci et 

pth'icard(!, deux culs- 
'le-sac préícsophagiens, 
' "n droil, l'aulre gau- 
•^'•e. .Mais ces culs-de-sac 
^""t hieii loin dVMi^c 
•^"■istaids et, (jnand ils 
•^xislenl, ils sont hien 
"'oins prononcés (juc Ics 
I*'"ect;dcnts. 

1'OHT10X ItlArilIlAO- 
"VIIOUK. _ Dans Tan- 
neau ifsoiíhagien (hi dia- 
1'liragnie, ruisophage est 
t'iU()urésur toutson pour- 

8i. — L'íJUtíopliaRÒ, vu par son (mMc droit, pour nionlrer 
scs principaux rappurls. 

Uivr ccrvicalo <lo rt^sopliago; A', sa imrLion thoraciqiic ; A", sa porlioii abiloniiiialc. — I!, larynx. — C, corps II tracluW^-ai líTc. — K. couiíc i1ü Ia broiiclio ilroilo. — F, cunir, avec F', sou póricarclc. — (i, diaphrajçmo, 
, ' — l, estomac. — K, racliis. — 1., poiiinon gaúcho. 

iniU' inftVicur dii pliarviix. — i, veiiic ju;;ulairtí iiiUiriio. — 3, slorno-clóiilo-niaslouiion. — -4, scalènc - 5, Ironc l)racliiu-ci^pl)ali<|ii(* arU''i'ioÍ. — G, carótide priniilivc droilo, avec G', carolidc cxU-rnc. — 7, 
I HiipíVIcure. — 8. arlòre axillalrc. — arlòre lliynmlieiiuo iiifrrioure. — 10, aorlo ascendanlo, ,„o,, •, ' "a croHso ; lu", aorto dosciMidanlc. — 11, urtòro pulinonairo, avec 11', ^a hrancho droitc. — li, vciiics pul- 

'♦'lU; 'j— 13, voino cavo supc^rioui-o. — IV, giandc veinc azygos. — 15, veínc cave infóriourc. — 10, orcil- 
-2i '7, 17', canal Ihoracinuc. — 18. norf pliróiiitiiie. — 19, praiul synipalliiquo. — 2U, grand splanchniipR. ttcini-lmiairo droit. — ii, piiouitiO};astrii[uu droit, avec 23, sa lirauclie rrcurronle. — 21, ranicaux qui 

"rjuMit l rp»oplía;;íí pour ^'anastomoscr avec i'ó, Io piieumofçaslriquc ^^auclie. —átí, plexus solaire. 
ANATOMIK IIUMAINE — T IV. 5* i:i)lT. 

cm 1 unesp-o 11 12 13 14 15 16 17 
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lour liar les laisccnux chnrniis ihi musclc. Mais il n'y a pas seuleiiiciil l onlifíuúi' 
(■nln> Io coniluil alinicntairc ot raiincaii qui liii livro passagc ; on voil. on eílol, 

7 „ riiaciiii (les iiiliors (iti dia- 1-1 3 IS 7 1 , • 
i i j I I |)liragino doiinor naissanco, 

cerlain 

g é> iioiiil)!'!.'(Io lilires imisciilai- 

I ú "" 1''"^ pàles (|u(' 

s-.iiuisníilaires (|ui so porlctil 

' À qui a kó pariailoinent élii- 
^-' 1' (liéo par Itinc.KT cii I8!)l, 

c'<t ounslaiilo chcz riioimnc 
cl (loil òlrc! coiisiclén-f 
foiiiiiio Ic nidiiiiont dii 
sphincler ii'sopliagieii, que 
Ton renccmiro, ii un ólal dr 
d(ni'loppeineiil parlait. chcz 
oorlaiiis roniíoiirs. 

I) POUTION ADIIOMINAI.K. 
— Aii-dessoiis (lu dia- 
phragiiic, l íosopliagc, si- 
liié iiiaiiUonant oii ploino 
«■avitó alidüiiiiiiale, oí-l 
ou rapiiori : I" en (ivnnt. 
avrc Io pneuiiu)- gastri- 
<luo gaticlio ol Io l)()rd 
poslórieui' dii fuic ; li" oi 
(irrièiT, avoo Io puouiuo- 
ga>lriquo droil. los pi- 
liers <hi diapliraguio ol 
I aorlo alidouiiualc ; íl° <i 
(Iruile. avoo Io lol)o do 
Spigel, siluó à fo uiveau 
onüe doux leiiiliols i)óri- 
louóaux (]U(> Mous d('ori- 

ImB- Sa. 
liOusupliafít.', vu sur uno coupe Irunsvnisak! du tliorav, pas- 

sant )iar Ia liuilièmc vortrliro dorsalo (sujei confinlt'. sog- 
iiiont infiíiieur cio Ia odupo). 
1, u'so|)liay<', avoc 1<*h íIou* piiciiiiiogaslriifiics. — ■*, aorte. — 3. ;;raiuii' 

uzyjíos, rccevant à droilo um? voiao iniorcoslalo ol, ú {rauclio, Ia pctilí- 
.iz\^'OA. — i, une artèrc inlorcu'«lalí'. — ;i. ranal lliorari(|U(' — fi, pouinons. 
- 7, plòvro. — 8, couj»» <lu (•«•iir. — valvule aui-íciilo-\enlrirtiIaíi-(' 

y:auch<? — 10, <ir<Mllcllí! droilo. — II, v<'ino coronaire, H'a(M)ucliaiil (Im" 
l'Qreill('llc. — li, volíH' cave iiifí^ricunv - - i:{, pi-ricanln. — li. cul-do-sao 
<lo lialier, s«''pai'aiil ru"iO|ilia;.'(' df Ia farc ponlérírurr du ni-ur. — \"t. hui- 
lj«''ino ^rrlòbrr ilorsalc. 

Ki>;. XÜ. 
L'«i;süpliage, vu sur une coupc Iraíisvrrsalü du Ihorax. piissarit 

par Ia parlic inlérienro <!(' Ia ilixiciiic vrrlrlm' ilorsale (^ujrl 
«'üiigelú, segíiiunt iiilrricur do Ia (toup»*). 

rull^ Idut ;i riieuro ; ò 
(7«»(7ie avcc ia grosso lii- 
liórosiló de l'osloiuac. (|iii 

I, ipsopliagí* av<!r |iiu'uiii0{;astrir|u<'s. 2, aorlf. • • «, ^raiitlc a^yj^r». - 4, pflilo Ín canal llnjrací»|ui* 
- ♦», püurnon-». — 7. i)lrvn"<, avcr 7", cui-dc-sac priírsoph.igieu. — s. laiiio coujouelivu a'laitl d uno pUvru u l utilr'* 

^lijçann'iil itdci-picural <!«> Mojiuwín-). — 1', diaphra^tnc. — 1(», loie. — ll, trínos fms h^-palí>tueh. — 12. *cIup ravr ' 
nourc. 13. ('!*|^>rnac. H, p(''riloÍii(\ C». iii-if c^raiid MpIanc)iiiii|uL'. — Ki, dixiènic \ortòl>pí* dorsal». 
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^'élève ordiiuúrcmenl lui-dessus dii cardia en refoiilant Ic diaphrugine vors Ia cavili' 
llioraciqiie. 

l/(L'soi)hage abdominal préscnle avcc Ic jjéritoiiie des rapports imporlaiils. Sm 
laco aiitéricurc, tout (l'abord, cst cnliòrcnient rocouvorlí! par Ia séreusc : ce 1'ciiillol 
liréuisophagien ircsl autre que Ia conlinuation dc celui qui rovèl Ia facc antérieiiir 
de reslomac. Arrivi5 tout cn liaul, conlrc Io diaphragme, il se rélléchit en avani 
I>oiir lapisser Ia Tare intVriciire de cc dernior miiscle. A gaúche, il pasí^o de iiu'íin(' 

ImK st. Fig. SS. 
iibiluiiiiiial, vuo aiiUíiioun; apirs Li- niòiiic, apròs iticision uL úcaiiomenl «ic 

ablaliou do Ia plus ^raiulo parlii'. ilu íoic. ('épiploon fçaslro-liépaticiue. 
1, (liu[>]ii>a^ii)e, eu haul. — 2, soi» oriíice (Iísii- 1, <.iiapliriií;liu', órijçnn cn Iiíiut.— 2, snn orilico. u-íoplm- 

— 3^ a'Süj)lia};«> aiuloiiiinal. — ^rossc luln'- u'sopfiaj:e.— i,t'sloniac.— ;i,li}funieulpluvuo- 
|,'^iléUe|VslomíiP. — .•>, |)limiü-íiusln<|u(>, «;a''lrii|ue, doul rexlrí-tniló sujH'ri«nu'(í l) so lornijiic sur 

siipériciirc o' se lornnm? sup Io cüIó gaúcho Io côté jçaucluí do l u'so|»liaeo. — •), «'piploon castro-hópu- - » u:»opliay;í'. — il, )H)i-lioii toiiU; suprrÚMiro do iVpi- I iquc, incise el e» d<íljoi'S. - 7, lohulo uc Spigcl.— 
}| gusli'o-li<^paliinM'. sotdovi^o sur uun «^oiido can- S, périLoIm; pariótal. — cul-do-sac laUíi'0-írsopha}iieii. 
ta píVitoiuo pariólal. — lU, aorte, i-ocouvcrLc par Ic périloinc. — 11, pilier 'Píssuiit Ia paroi do raljdonicii. droÍt<Íudiaplirni;mo. ó^çalcnioiitrccouvcrl pnrlc píritoinc. 

Ia face innírieuro du diapliragiiie. A droilc, il se, [lorU; vcrs ie ioic, en iornianl 
fouillol anléricnr de l'<5i)ipIoon gastro-hépalique. La face j)0stéricur0 de l'oeso- 

pliage (lig. ll-j) csl coniplèlenienl déponrvue de péritoine, le feniliet qni tapisí^c 
''I face [lostíirieiire do l'estoniac ncs s'ólovanL i)as d'ordiiuure au-dcssus du cardia. 

'-es donx l)ords de Id-sopliagií donnenl ainsi naissanco ii des replis périlonóanx 
'im, (>n allanl se lixer onsuitc; sur i(!.s orgaiu-s voisins, constiliionl pour l'(jesopiiage 

antant de nioyens de lixiló. (les replis ou liganu-nls sonl an nomhic tle Irois. 
Preniier lig. 87,0) nalL sur le côlé gauclie du conduil el, dc ià, vienL se lerniiner 

'"1 fois sur Ia coupolo diapliragnialitiuo, et sur Ia grosso lubtírosilé de reslomac ; 
" iiiitn; cliose (|uc Ia porlion Ia pius ólevóe du ligamonl phréno-gaslrique 

l'énioine). Los deux auti'es ligamenls jtarlonl du còlé droil de l'(csopliage. 
'"1, su[)(;rllciel (lig. 87,G), conslitué par deux feuillcls adossés Tun ii Taulre, va de 

^ '«sophagc an foic cl au diaphragme ; il n'esl antro que rextréniité sujiérieure de 

' Ijiploon gastro-hépalique. l/aulrc, [irofond, visiblc senlemont (piaiid on a incise 
'-''igné 1(; précédenl (llg. 88), est fornu'; |)ar un simplo feuillel. Ce feniliet n'est 

'""■■e (|,„> 1^ rpiiiiiei profond de répifdoon gastro-hó[tati(|no qni, a.)irès avoir tapissé 
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(l'avant cn arrière le llanc droit de Toesopliage, se rédechil eii dehors et en lias pour 
(levcnir paritUal et revôtir alors Taorte al)doiiiinale et le i)ilier droit dii diapliragnio. 
Le llanc droit de Tcesojiliage abdominal r('pond done à une sorte de cul-de-sac péri- 

Londal, cul-de-sac qui regardc en bas et ii 
droile et dans leíjuel s'insinuc, roínine nous 
le rnontre netlenient Ia figure 89, Ia portion 
siii)éro-interne du lobe de Spigcl. 

3° Extrémité supérieure. — lHi'exlréniitt! 
sui)érieure de IViísopbage se confond avec 
l extrérnité inférieuredu pliarynx;c'cst Tori- 
lice de forme ellipti(jue par lc(juel les deux 
conduits se continuent réciproiiuemenl. 
Nous avons déjii vu plus baut (p. 7()j, et 
nous nous contenterons dc le rapjteler cn 
passant : 1° ([uo Ia limile du pharynx et de 
r(i!SO|)liage, toute conventioniielle du reste, 
est déterminée par iin i)lan horizontal pas- 
sant par le i)ord inféricur du carlilago cri- 
coíde ; 2" (|n(! cc plan lencontrc en arrière 
le corps dc. Ia sixième ou de Ia septiòine cer- 
vicaie: 3" ([ue rextrémité supérieure de 
Tuisopliage cst sépan; des arcades dentaires 
par une distance de líJ cenliniMres chez 
riiomme, de 13 cenlimètres chez Ia lemme. 

4° Extrémité inférieiire. — A son extrémité inférieure, Tíesopiiagc s'ouvre dans 
Testomac i)ar un orifice auquel on donne le nom de cardia. Nous décrirons cct 
oriíice à jjropos de Teslomac (voy. Ilstomac, p. 117 et 118). 

^ I I I . — CONSTITUTION .VNATOMIy lli; 

Envisagé au |)0int de vue de sa cunstitution analomique, Tmsophage se composo 
essentiellement, chez rhomme, de trois tuniques concenlricjues et régulièrement 
superposées : une tuniqne externe ou niusculeuse; une tuni(juc moyenne ou cellu- 
leme; une tuni(|ue interne ou muqueuse. Ouelques iiistologistes décrivent encore, 
en dehors de Ia tuni(|ue musculeuse, une quatrième tunique de uature conjonc- 
livo-élastique {advenlice de Coi^ophage de Hknaut). Mais cette dernière tuniciue est 
une dépendance de ia couche cellulcuse, déjà signalée plus haut, (jui enveloppe 
1'uisophage dans toute sa hauleur et, de ce fait, ne mérile pas cn liistologie une des- 
criplion spéciale. 

1° Tunique musculeuse. — La tuni(|ue nuisciileuse (musclc cesophagien de cer- 
tains auteurs) coinprend deux ordrcs de íibres : des libres externes ou longitudi- 
nales et des libres internes ou circulaires. Ces élénients conlracliles sont réunis les 
uns aux autres par du tissii conjonctif (jui, en se condensant surlasurface externe 
de Ia tuniíjue musculeuse, constitue Ia couciie cünjonctivo-élastique dont il a étó 
([uestion tout à Tlieiire. 

a. Fibres longiludinales. — La plus grande partie des libres longitudinales se 
détache de Ia face postérieiire du larynx ii Taide (runc languelte íibro-cartilagi- 

1 s 

KÍK. 8'J. 
L'tDsophagc abdominal vu on coupc trans- 

versale (Ia coupe est vue den bas). 
I, a'sophage. — 2, aorlo. — 3, 3'. pilior droit cl 

pilior f!:auclic du díaplira^mo. — 4, lohulo «le Spiírcl. 
— 5, épíploon ^aslro-lK''pali((uo, avcc sos doux feiiil- 
lots — 6, (i, pouiiions. — 7, plèvre. — H, lamc cel- 
lulo-fibrcusc uníiisaiit outro ou\ Ich (iou\ cul»-üc-sac 
pleuraux. — O, grande arjjços. — tü, pclilc azjfjos. 
— II, canal lhoracique. — 12, coloiiue verlébralo. 
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iicuse, que iious désigneroiis, en raison de son ròle, sous le nom de íendon aníénew?' 
des libres longiludiiiales ; c'est le ligament siispenseur de Voosophage de Gillette. 
("esl une larne Iriangiilaire (lig. 90,3'), inipaire el médianc, immédiatcment sous- 
jaceute à Ia imiqueiise, qui se lixe solideinenl, par sa partie supérieure, à Ia crèle 
iiiédiane du crieoíde, entro ies deux imiscles crieo-aryténoidiens postórieurs. Sou 
liord inférieur doiuie naissance, dans loule son iHendue, à des (iljres descendantes. 

Fip. yo. Fík. 91. 

Fig. 90. — La paroi antéricuro do rassopliago. vue postéricurc. 
('•p pharjiu el onl (Hú iiicisóií sur Ia lijjnp nuMianc i't c^rifíiiós cii deliors; Ia itiuquciise a ólé oulevéc poui* 

lai!>ser voir Ia luniquc iiiusculcuso.) 
Cüiislriclcur iuíi^ricur du pliarynx. — í, filjres Iransvcrsalcs de l a^sopiiajfo. — 3, 3. liandelcllos longiUidinalos, 
3', lí«ui* li^amcnt cricoulien ou li|;ameiit suspcnseur de rcpsopliaíje. —4, polil faisccau de fihres Iransversales 

f^íssanl du hord laU^ra) du líga^iicnl suspcnscur. — 5, nuiscle crico-aryléuoidioii poslóriour. — 6, niusclo ary-aryléno'i- 
«rn. — 7^ carlilage Ihyroído. — 8, ópifflolle. 

Fig. 1)1. — !*oi'lion supérieure tio rcesophage, vue poslérieure. 
coiislriclpur infériour du pliaryiu. — 2, fibro» circulaircs do ru'Soplia;;e. so conliiiuant on haut avcc los fibres iiifó- 

rieures du coiisíriclour. — 3, 3, baudclelles long^iludínaíes. — 4, 4, corps llívroidc. 

pou après son origine, se parlagenl en deux i)andes latéraies (3,3j, l'nne droite, 
J !iulre gaúche. Chacune (rdles, roialivenienl étroite à son origine, s'épanouit peu 
" IHni cii une sorte (révenlail qui recouvro loute Ia moitié correspondanle du con- 
*'i»it u'sopiiagi('n : ies lii)res antérieures dcscendent sur Ia face antérieure de Tor- 
ftíine, (Ml suivanl une direclion légèrenient o))lique en bas et en dehors ; les fibres 

'"oyenne.s, dirigées obliquenienl en bas et en arrière, recouvrent ia face latérale ; 
libres iiostdrieiires, obiiíiues ellcs aussi en bas et en arriòre, se porlent vers ia 
postérieure, atteignenl Ia iigne nxHliane et, ià, sans s'enlrecroiser avec celles 

^'•^■Uies du cAté opposé, s'inilécliissent en l)as pour suivre désormais une direclion 
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vorlicale. Los deux Ijaiulos latóralcs, i)ar siiilc ilc rol)li(iiiité de loiirs libres posté- 
rieiires, civconscri ven t (Mitro elles, à Ia partic postéricuro el su])érieure de ra'Soi)liagf, 
iin espace Iriaiigiilairí! cii roriiie do V (fig. 1)1 i.donl Ia liautcur inosure deux fois Ia 
largeur de Ia ItmcIióo, soit 3 oji 4 contitiièlros. Cot es[)ace esl coinbló par Ia coueiie 
dos (ibrcs i'ircuiair(!s. siir la(iiiellc s"t;laloiil, en uikí iiajtpe (oiijours ininco, dos libres 

obli(jues ou arcilbrmes, (jiii se coiitiiuionl 
011 baut nvoc, Ics libros Iransversales dii 
ooiislrietoiir iiilorieiir du pbarj-nx. 

Oiitre les bandos latiíralos (|iio noii> 
vonons de dtíci-iro. Ia coiicbe externe do 
Tiosopliago ronlornic enoore nii cerlain 
iionibro d'autros libres à diroclion longi- 
ludinalo, dont rinserlion se fail, en jiar- 
li(í sur les cricoídi,'s, on parlic siir Tapo- 
nóvroso ilii pbafvnx. 

(jiiol(|ii(í nonibroux et (]uoI(juo dislincis 
iprils soieni à leur origine, los laisceaux 
innsonlair(!s loiigilndinaiix S(! niíleid les 
uns anx antros an Inr et ii niosure (|n'ils 
descondonl el dójà. ;i i i)n 5 cenliniòlros 
aii-dossons dn orioufílo, ils lornienl nno 
foucbe ri''gidiòro (il eontinne, (]ni entonri' 
snr tont sou pourtoiiT- Io oondnil a'SO[)lia- 
gioa. (Íollí! rouobe, ijue ronforcont rà el là 
lies faisi-oaux ordinaironiont vonns de Ia 
tiaobóo, des bronobos, du diapbragnio 
(voy. [)bis liaul, p. lIS), aiignicnl(! d'ó[)ais- 
sonr en allani de bani en bas. Ari'iv(''o an 
oardia, ollo se ooiUinno avoc Ia concbo 
oxiorne d(í Ia tnni(|no ninso.ulenso d(> Tos- 
loniae ivoy. /ix/oí/uíc). 

b. Fihres circulaires. — Liis lilncs 
internos ou oiroulairos (lig.!)(), ií), ooninn- 
lour noni rindiijiio, sodisposout on formo 
íCannoanx borizonlaiix, oroisant à angio 

droit les libros loiigiludinalos ipii doscond(Mil (íii debors d'ollos. II o~t à roniar(iuor. 
oepoiidant. ([ue toidos los libros de eollo concbe no sonl pas rigouronsoniont iiori- 
zontaloá oi oiirnlairi s. I'n grand nonibi-o irontci'ollos, surtout dans los deux quarls 
nioyons dn coiidnil (osupliagitMi, s inoliiieni pins on inoiiis snr Io plan liori/.ontal 
et, do 00 1'ail. sont ollij)!iques, iinol((uos-nnes lógcroinenl spiroídes. II en rósidlo. 
i'obli(iuit('' (los libros n(í se laisanl pas tonjonis daiis Io nníino sons. (pn- eos dorniòros 
s'entrei'roison( avoo lours voisinos sons dos angbís aigus. 

• le dófaul de paralli'lisMio oniro l(>s libros de Ia couolio prolondo osl bi-anconp 
pius aconsí' snr Ia laoo inh^^no (jin-snr Ia lace extorui'. On voil niònio assoz frt'- 
(jueninient >nr rotte la(-o iiitei no (lig. nn oerlain nonibfo do potits laisceaux. 
f|ui s'écbappent do Ia coufli(í inieino pour snivro ;i Ia snrlai-e nn Irajot pIus on 
nioins vertical et (|ni y ronti'enl de nonveau apròs s'tMre bifnniuós ou trirni'(pió>. 
(los laisceaux, (inej'appellorai «òe/v«>í/s, sont ossonliolleiucnt< irrégnliers par leur 
fornio ol jiar lenrs diinonsions ; los uns sont lilifornics, à |)oir)o visibles ; les aulros 

(loupi; Ininsversiilf do ríjusopliiif;!' (lUüiii- 
si'hcinalíi|UO). 

A, huiii]ur iiiiiqucusc, a\«T : 1, <-íi(U-i<>ii 
rt soH l!. (iniiijUi* 
rclIuloiHO, .i\ir : i, riilA-df-siu* ; 'S, iiii 
«■anal oxcrtHcur; Ü, taisscuiix. — imisculou»^. 
avcc : 7, coucln' <ios libres Iraii-^n-rsalc»; 8, cunclir 
líbr(>!4 lon;;ilii<linalrü ; « oih-Iio <lr li'*»!! 
«'onjonctif Iadvnillcií ilo ru->(»|ilíaí:<'). 
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incsureiil jusqirjt á inilliinètres do largeur. Eii cc qui coiicenie leur direction, ils 
soiit siiivant Ics cas, rccliligiies, arciformes, contournés en S ilaliquc, etc. 

A Ia partie toulo stiiiéricurc de l'cesopliage, les íibrcs circulaires fonl suite auK 
libres lrausv(M'sales du eoustricteui- inférieur : eelle coutinuité eniro les deux 
lames musculaires se voit Irès uetle- • » 
ineul sur Ia paroi poslérieure de Tor- //■\f 
gane (lig. í)ü) et sursescótés. Ku avanl. I \ //i 
les libres circulaires adlièriMit iutiuie- f 
uioid à Ia lauie ('dastique, ci-dessus d('- 1 
crite, qui doiiue uaissauce aux deux ^ 
baudelelles loiigitudinales; ou eu voil 4^ J 
ordinairenienl (luolques-unes, les plus >• — ^ I 
|''l<!vc'os de Ia série, se délacbei-dcs par- v< 
nos latérales de cette lauu! ('lasliijue. 
I'lus bas, an-dessous du cartilage rri- ^ ^ 
''oíde, les libres circulaires, dépour- 
vuesdetout subslraluui squeleilique. 
u'oul d'autre éléiueut de souticu que ^ 
Ia tuniijue celluleuse. Au uiveau du -=êK;- 1 
'■<irdia, elles s(í contiiiuinil avec l(>s r— 
libres circulaires do resloinac. ' , ^ 

iXaturn des fihrex mmculaires de ií - , 
^ oisophage. — llislologiqueuieul, le '■■/ —^ ^ » ?■' W 
•nuscle a'so])bagien se (•oiu]iose de -> 4^- . H 
libres slriées el de libres lisses, les pre- ® 
'iiiòrcs d'origine libro-cutauée, lesse- 
'"ondes d'origine lil»ro-iut(!sliuale. Daiis f 
''i quart supérieur de r(esüj)bage, il 
" existe (HLe des libres striées, tautdaus ' 'S ''?'- 

coucbe circulaire que daus Ia coucbe X . 
'"'igitudiiiale. Daus le deuxiènie (piarl. 

libres lisses buü leur a])parition, 
''í*liord assez rares, puis de i)lus eii . ^ 
l'''ií^ uouibreuses au fur el ii niesure ■■ ■■// 
M" ou desci'ud. Klles se subslitueul 
'""si peu il peu aux libres slriées, de 
l"lle sorte (iu(!, daus Ia nioilié iulV'- 

Fík. 113. 
I'()rlimi inlOricuro ilc Tiüsopliafço du clioval, vui' 

par sa íaec inlcruc apròs ronlòvoiiicnt do Ut 
iniuiuouso {(Vapivs Laimkii). 

I''"s (pi(> des libres lisses. 11 r(!sult(! des 
"bservatious de .S(ai.M,\i;si:u el de .Idi.vkt 
'1"<' les libres slriées desceudeut plus 

sur Ia face postéri(!ui'e <le l'(i',sophage (jue sur sa íac.e autérieure, plus )jas aussi 
''■uís Ia roui-be lougitudiuale (pui daus Ia eoucbe circulaire : rélément lisso prédo- 
"Miie dniic, lout d'aboi (l, sur Ia lace auli'rieure du luuscle et sur Ia cnuche profoude. 

(Oü voit Iròs nolloinciiL dos fuisccaux inusculairos sVcUap- 
pcr (le la<'OU('li(í dos liljrcscirculairos rl y rcnlror dt' iiouvoau 
upròs iin Irajcl \erlical ou oldiiiuo.) 

2'Tunique celluleuse.— La luuii]ue celluleuse ou luniiiui^ uioyeuue {sous-iiiit- 
l'<ouse de cerlains auteurs) lait suite, en liaut, ii Ia tunlípie libreuse du pharyiix 
' I- se (.•onliniu\ eu bas, ave(; Ia tuniciue liouiouyme de l'esloniac. Faiblement adhé- 

'""l*- a Ia luui(|ue uuisculeuse, elle ost, au c(uitrairo, inliuioinonl imioii Ia luuiciui' 

% 
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luuqucuse : il resulte (rime pareille disposilion que Ia couclie celluleuse piund 
part, au mônie litro (jue Ia muqucuse, à Ia forination des plis (jui se produiseiit à 
Ia surfaco interne de Tícsophage, lorsque celui-ci, revenanl sur lui-inôme, passe de 
1'élat de distcnsion à Félat dc vacuité. Au point de vue liistologique, Ia tunique 
celluleuse est une formalion essentiellement conjonclive : elle se conipose dç fais- 
ceaux da tissu conjonctif diver.scnienl entrecroisés, avec de noinhreuses íiljres dlas- 
tiíjucs. Cest danscette couche (]uc se trouvont les glandes annexées à Ia nuiíjueuse. 
Xüus les décrirons tout à Tlieure avec eette dernière tuniíjue. 

3" Tunique muqueuse. — La niuíiueuse oesopiiagieniie, épaisse de 8 dixièmes do 
iiiilliuiètre à 1 niilliniètre, a dans ia pliis grande parlie de sou étendue une colora- 
tion d'un bianc niat. Ce ifesl (iu';i sou cxtréniité inférioure (prdle revôt parfois 
une teinte i)lus ou nioins rougeàtro, <lue à rinjectiou du réseau veineux sous-jacent, 
loquei présonte à co nivoau un dévelop])enient tout |)arliculier. llistologi(iuenienl. 
Ia niiu[uoiise (i;sci)tiagienne se conipose, coninie Ia niuíiueuse pharyngienne à 
laquelle elle fait suite, de deux nouclies superposées : une couche suporlicicllo, de 
naiure épitiiéliale; une couche jjrofondc ou dernie. 

a. Epithélium. — La couche épitliéliale est forinée par un é[)ithéliuni pavinicn- 
loux stratiíió, analogue à colui do Ia bouche et du pliarynx guttural. 

1). Denne. — FiO dorme ou chorion mesuro, ou nuiyonno, 0""",()ou O""",7 (Tt^pais- 
seur. Sa face externo faitcorps, comnie nous Tavons dójà vu, avec Ia tuniquo cel- 

lulouso. Sa face intonio so 
rolèvií par i)lacos en uno 
série nonihrouso diipapilles 
coiiiquos, (pii s'avancent en 
plein (Epithélium; lour lon- 
guour vario ordinairoment 
de 80 à lOü ;í. Ou y observe 
cncoro, dans cerlaiiis cas, 
(les crétes longiludinahís, 
([ui ont élé décrilos par 
Sti\aiii, et (jui, tour à lour, 
pcuvent ('meltrc des pa- 
pilles. 

Ledernio de Ia muqueus(í 
ipsophagienno ost consti- 
tué à peu de chose prí;s sur 

Io niémo type fondamenlal ']uo colui de Ia muqueuse pharyngienne; il se conipose 
d'óléments du tissu conjonctif avec des formations lymphoídes, qui sont ropréscn- 
lóos ici comme .sur le pliarynx, soil par du simple tissu réticulé, soit par dc vim í- 
lables foilicules cios. On a niihue signalé clioz (juchiuos oisoaux (Iímxíky). à Ia partii' 
inf(h'ioure de rujsophage, un peu au-dessus du cardia, Texistence d un amas (!<; 
foilicules cios, au(|uel on a donné Io noni, un peu prétentieux, iVatntjgdale (cso- 
phagienne. 

Le dormo muiiueux, dans sa coucho Ia plus |)i'ofon(lc, loutcontro Ia tuni(|u(' ccl- 
lulouse, nous présente dos (Ibros musculaires lis.sos, dont r('ns(>mble constituo ia 
muscutaris jnucos;v ou musculaire ynmjueuse. Otte coucho conlraclile, (pn^ 
nous reirouveroiis désormais sur teus les segments du tubo digestif, o>t exchi- 
sivement constituéo pardos íilires lisses, disposées en faiscoaux longitudinaux. 

Kig. Di. 
Coupe transvorsale «le Ui inm(ucusc <L'soj)hagienne do i'honiino, 

en rogard des i)reiMÍers anneaux do Ia Iracliéo (gr. lt>,5 1). 
t, ('oillH^Iium |iavÍnHM)tcu\ slrnlilié. — 2, chorion do Ia mu(|ueu»c. — 3, 

inii^culuíic niu«|uc(iso. *- i, IÍhmi cclliilairo 8ous-iiiu(]uoux. — 5, concho 
círcutairc de Ia liiníquo musrulouHe «Irióc. — ü, ^laiulo <r%ophagienne. — 
7, tistsu follicuiaire ciivdoppaiil Io canal excrótcur de Ia glamio (tüopha- 
gionno, aii-dessuü do sa dilalallou ampiillaire. 
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Ia parlio .supcrieuro de Fuesopliage, Ics faisceaux de Ia nuisciilaris iimcosa; sont 
luincos, rclaliveiuenl rares, séparés Ics uns dcs autres ])ai' dcs intcrvallcs oü les 
libres lisses foiit complèlcincnldéfaiit. lis 
se iiiuUi])lieiit el sc dévclopi)ent aii fiir et 
à inesiirü qu'on descend, de lello sorte 
<1110, daus Ia nioilió inférieure dii coiiduil 
(uso})liagien, ils forineiit iitie couche régu- 
lièro et continue, doiil répaisseiir peut 
atleindre, d'apròs Ukxle, jus(iu'à 0""", 2 
ot O""",:-'., 

c. (itandes cesopJiagiennes. — A Ia 
nuuiucnsede roísopliage se Irouvenl an- 
iiexées dos glandes dites ccsopliagiennes. 
<^i's glandes sont dcs glandes acinenses, 
situ(''cs polir Ia pliipart au-dessons de Ia 
niiiscularis uiucosiu, daiis ia tiiiii(]ue cel- 
luleusc par consé(iiieiil; (pielqnes-unes 
sculenienl, ordinairenient toutcs petites, 
occnpenl l'épaisseur niônie dii dernie. 
lJ'après IvLEiN, elles S(M'aient plns noni- 
'•reuses sur Ia paroi püsl(''rieiire de Foiso- 
pliage (lue sur sa paroi antérieure. 

Leur canal cxcréteur, après avoir tra- 
versé successivenient Ia niuscularis niii- 
<^osa! et le derine proprenicnl dit, vient 
'^'ouvrir ii Ia surfacc libre de l'épilhdliuni. II est à remarquer que ce canal excrétcur 

d'ai)ord, relativenient large; puis, (ja'il se rétrécit iminédiatcnient au-dessus 
Ia niuscularis niucosue pour deveiiir pres- 

M<io llliformc. 
■Morpbologiquenient, les glandes cesoplia- ' 

o'Oiuics sont des glandes niixtes : leurs culs- 
'Ip-sac s(!crcteurs nous prcsentcnl, en cITet, 5 
''"s cellides séreuses(dispos(5cs en croissantx 
''e dianuzzi) et des cellnles inuqueuses, avec 

l'1'édoniinancc de ces dcrniòrcs. 

•^'ax Fuescii (1888) a appcló rallention sur les 
intimes ciuo préscnlcnl les glandes ceso- 

imaf^icnnesavec les furiiialions lyn)|>lioul.'S du dernie 
de Ia tuni<|utí culluleuse. Les aeini, tout d'al)ord, 

situús le pius sonvenl dans iin tissu rúliculú el, 
conséiiuenl. liaignenl en i)lein au iiiiliou des 

einents lynipliali(iues. l)'autre |)arl, los eanaux 
en l.raversant le deinie, y lenconlrent dos 

icules cios : ils s"appru|ucnt à leur surface en y 
■"ousanl un sillon. ou liien ils les travcrsent do part 

part (lig, ijo) oi s'en enlourent coinino d'un an- 
•'iiu. Klkscii estimo i[ue, en raison de ces relalions 

unes entre les glandes (esopliagiennes et les l'oi- 
^j'&lions lymplioldes aniliiantes, les éléiiients de Ia lyniplie peuvent éniigrer dans Ia cavilé glan- 

laire elle-niètiie et niodilier ainsi, dans sa naturo, le prod 

Fig. !):í. 
Coupe longiludinalo do Ia muqueuso oesoplia- 

gienne du chien (d'après Kleix). 
e, ópilhólium paviinenlcnx de Ia surface. — rn, nius- 

fularis mucosa». — y, glandes muiiucuses. — (/, Icurs 
cüiuluits excrólcurs. 

rig. 96. 
Sclíéma dos glandes (rsophagiennps (d'ajirès une 

íiguro dc Max Flesch). 
1, ípitliólium. — 2. musculaire muiiueuse. — 3, sous- »íu(|ueusc. — 4. fclanihí (PSopUaRÍeime. avec 4\ sou canal oxcrótour. — 5. follicules lympbaliques. — 6, inllllration 

lymphoulo toul autour du lüle de Ia gUnüc. 

produit do sécrétion. 

de paxsage de Ia miiqiieuse wsophagieríne à Ia muqueuse gaslriqtte. — 
"oiis exaininons uno coupe longitudinale passant par le cardia et intéressaiit 

ANVTOMIE IILMAIXE. — T. IV, Ú» KDIT. 1'» 



à Ia fois Ia íin de rcesophngc et Ic comnicnccnient do restomac, nous consLatons toul 
<ra!)ord qiic Ia muqucuse, rclativcincnl lisse cl unie aii-dcssus dii cardia, foniie, 

iiniiiédiateiueiil au- 
(Icssoiis de cel orilice, 

■dos plis Iraiisvorsaux, 
plus ou iiioiiis dévo- 
loppés on liaiilour ou 
011 ópaisseur, mais lüu- 

o joiirs netlemont visi- 
l)los. A cello modilica- 
lion dans Taspecl cxló- 
fiour de Ia miuiueuse, 
s'ajoulenl quelques 

s iiiodilicatiüiis slruclu- 
ralcs, doiil' les priii- 
cipales porLoiil sur 

l'ópilhéliuin oL sur los 
'■I glandcs. 

I/t'pillu!liuui uiso- 
plingicn conservcjus- 
(iu'au voisiuago du 
cardia ies caraclèros 
(piMl préscntc dans les 
aulrcs parlioíjde i'u!Sü- 

piiage. Iniiucdiate- 
uionL au-dessiis do Ia 
ligue <l'utiiou gaslro- 

(jesophngionno, il diuiiuuc graduellomoiit (l'épaisseur aux dópous do ses couchos 
profondes ; íl arrive ainsi, coiuuio iious Ic uiontroiit netlouionl les doux (igures 

^ !)7 Cl 98 (runo cliez le cliieii, 
Taulre cliez Tliouiuie) à for- 

ri iiior uii revéleuioul três 
luiiico. I'uis, iirusqueuicul, 

^ . il os! roniplacó paruuépiliié- 
jl/ ^ /I Ai ((ig. «7,á 

• - ' - ^ OM Jj oL lig. (lisposé eu uue 
/y O (/ souli) oouclio: c'osL l'épillió- 

^ O/f liuui gaslri(]uc. La ligue dü 
*''ê' M   ' déuiarealioii outro Tuísü- 

*(1 o ^ tr ^O íO pliage el resloiuac est douc 
^ ^ . Iròs uolteuienl iudiquéo sur 

/ .. ^ ''í roviilouieul épilhélial : 0. wx ... ---Sr !(. polui de cüulaci 

6 I'ig. 'J8. é outro Ia doruiòro celhilo 
paviuiouleuse et Ia pre- 
uiifero collule cyliudriquo. 

(Juaul aux glandos üoso- 
[tliagiíMiiies, ellcs devieii- 

)lus voliiruinouses, plus sorréos : 

97. 
l'oint do pusíiu^o (Io 1 (tísophagi: au cardia du cliieri. pour niuiitici' 

Icnscnililü du disposilit' de raccurd entre rinlesün antórieur ol. 
rintéslin cnlodorniiíiuü (Henaut). 
I, (^pilliéliuin nial(>í;;tncn de 1 (tsopliaso, avcc 1', fiii tio cel ^ptLlM'Iíun). — i, plis 

Iraiisvcrsaux, (a|<iss(^s par 3, uno j-culc raiif^éc de oollulcs cy)iiHjri(|ut's. — i, ;,'laitclrs 
stTCURCs, s ouvi-aiit aii foml dcs pli». — 5, iiiuiícutairc inuijucusu, avec 5, 5'. pcs 
prüloii^^ciiiriils (laiis 1 epais.sciir ilii dorme. — (J, }i;roii|)e de ^landcH írs()p!iit(;ieain's. 
— 7, 7, lours caiiaux cxcrrlours. — 8, inuscle niuleur ^óiuVal formi^ tie libres iissos. 
— 9, íibros intisculaire.s slrii^os proluiigoaiit le iiiiiscle htríí (rsephagioii. 

Coupo longitudinalc ilu cardia. sur un suppliciti 
(dapròs TouiiNKfx). 

f, i^pílliólíutii paviinenlcux fetralilié do Tusoplia^fo. — í, épillitliiiin pnis- 
malí(|UO de ro>(otnac. — 3, clioríoii. — i» iiiusculaii-o nui(|uoiite. — 5, 
transitioii du cardia. — G, gíaiide» du cardia. 

nent, au voisinage du cardia, plus uouibrou.ses, 
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iiu niveau niôme du cardia, ellcs arrivent à so touclicr. Leurs culs-do-sac sont 
cntiòrenient dépourvus do croissanls de Gianiizzi; ce sont dcs glandes exclusive- 
ment imiqiieuscs. l)'aiilre part, leurs canaux cxcrélcurs, au lieu de se rendre verti- 
calcnicnt el par Io clioinin Ic pliis court à Ia siirface de Ia muquouso, se portenl 
obliquement en haiit el en dedans. Colle disposition provicnt de ce que les der- 
nièrcs glandes (nsophngicnnes sont placées un pcu au-dcssous de Ia ligno d'union 
gasIro-Hísopliagiennc; de là, Ia ndcessilé, pour leurs canaux excréleurs qui doi- 
vent s'ouvrii' dans roísophage (fig. 97,7), de suivre iin trajet oblíquo et retrograde. 
Au-dessous de ces dernières glandes («soplingicnnes, les fornialions glandulaires 
changent coni])lèlenient d'asi)ect et de signiíication : ellos deviennont plus super- 
llciclles et tVanciiement tuliuleuses (4,4); ce sont les glandes séro-pepliques de 
l'esloniac, que nous étudiorons plus loin à propos de ce dernicr organe. 

^ I V. — Vaisskaux KT NUUFS 

1° Artéres, — Les artères de roesophage ])rovicnnent de plusieurs sources. — Au 
''OU {artères cesophagiennes supérieures), elles sont fournies par Ia thyroVdienne 
inférieure, l)ranche do ia sous-claviòre. — Au lhorax (arlères asophagiennes 
»i()yennes), elles linMil lour origino ; 1° directemenl de Taorle lhoracique; 2° des 
arlères l)ronclii(iues; ÍJ" dos artères inlercoslalos. — Dans Tabdomen {arlères ceso- 
Vhagiennea inférieures), elles naissent en partie dos diaphragmatiques inféricures, 
1'ranclics do Piiorle abdoniinale, on partie do Ia coronairo stomachiquo, brancho du 
li'onc cüeliac]uc. 

(]es dilTérentes artòres sonl, en gdnóral, peu volumineuses. Elles pénòtront dans 
'cs parois de l'(i'sopbagc et iornient des résoaux plus ou inoins distincts, dans 
'•"v concho niusculairo, dans Ia concho sous-nuiquouse, dans Ia inuscularis inncosa; 
ct dans le dorme do Ia niuquouse. 

De COS derniors résoaux naissent dcs capillaires, qui so porlont dans répaissonr 
''es papilles et sur les glandes. 

2" Yeines. — l^es veinos, issuos dos ri^oaux capillaires précités, forment dans 
Ia sons-nuKiueuso un richo jjlexus à niailles longitudinales. Cest le plexus veineux 

^"^()i-mH(/ueux. (le ])!exas, bien (iu'occupanl toulo Ia liautenr do roesopbage, cst 
1'his spécialcniont dtWoloppé à sa parlio inférioure. Les braiiches olVérentos du 
plexus sous-nuuiuoux Iraversent Ia coucho niusculairo, se grossissent des veines 
M"e leur onvoio colle dorniòre concho ot viennent fornier à Ia snrface extérieuro 
''e IVusophage un deuxiònio plexus, le plexus veineux périaisophagien. Finale- 
">onl, elles déversenl leur conlenu, suivanl le niveau qu'elles occnpcnt ; 1° au 

ilans les veines liiyroídiennes inlerieuros; 2° au lhorax, dans les azygos cl 
'Ifiiis les diaphraginaliiiuos ; 1-5° h rabdoinon, dans Ia coronairo sloniachique. 
"'"ipfòs Dussausav (Tb. de Taris, 1877), le sang veineux des deux liers inférieurs 
*'e l'u;sophage aboulirait à Ia veine coronairo sloinachique et, de Ifi, à Ia voine 
I'01'le. (".onlrairoinonl ii cello assorlion, les recherchos de Duiu-rr {Arch. génér. de 
'"^èd., 1878j, conlirniéos sur co.point par cellos de Tuii de nios élèvcs, M. SIaiuau 

de Lyon, ISSKJj, ont ólabli que, seules, los veines du liers inTérienr de Tceso- 
1'1'age se rendonl à Ia veine coronairo stomachiquo; les aulres, comme cela a élé 
'"l plus haut, se jetlent dans les trones veineux du lhorax ou du cou. 

Lymphatiques. — l/oesopliage nous presente deux résoaux lymphatiques ; 
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l'uu clans Ia tuniqiie iiiu(]ueuse, Taulrc da 
troncules qui naissent de ces deux réscaiis 

s Ia luni([ue imisculeusc. Les trones et 
se poilent à Ia surface libre de Taiso- 
pliage et, lã, se ternünent de Ia façon 
siiivante : 1° pour Ia portion cervicale 
de ra'sophage, en partie dans lesgaii- 
glions sous-jacents au sterno-cleido- 
luastoídien, en partie dans les gan- 
glions qui s'échelonnent le long des 
nerfs récurrenls (chaines récuirentiel- 
les); "2" pour Ia portion inlra-lliora- 
cique, dans les ganglions (jui se dispo- 
sent toul aulour de Tíjesopliiige et (jui, 
pour celte raison, sont dils giuigliünx 
péricesophagiens. llappelons, à ce su- 
jet, que Ia ]tlupart de ces ganglions se 
Irouvent placés sur Ia face antcrieure 
du conduit; iin tout petit nonibre seu- 
lenient se disposent sur les cúlés ou ii 
Ia partie postérieure. 

Fig. 91). 
l'lcxus nervoux de Típsopliugo du lapin, nianifcsli' 

))ai' Ia inctiiode do l'or (daprès Uanvier). 
», », fíbre» norveuscs alTórci»lo«<. —y, p;aii^)íons nervoux. 

— t, ttilie iicrveux à tnv^líiifí ioii^oaiit iin (;ui)gli(>n saiis y 
pónólrcr. — a, arliorisalion Irmúiialc. 

4° Nerfs. — Les lilets nerveux des- 
tines à l'a!sopliage proviennenl à Ia 
1'ois du pneuinogastrlíjue ct ilu graml 
syniphatique (voy. ces nerfs). * 

lis fornient tout d'al)ord, entre les 
deux plans de Ia tuniciue inusculeuse, 
un riclie plexus, qui presente les plus 

grandes analogies avec le plexus niyentérique d'.\ucrl»acli. Lc plexus cesopliagien 
dilTèrc de ce dernier, cependant, en ce (jue ses inailles sont jjlus larges et ses 

cellules plus nonihreuses. 11 eu 
K j dillere encore, couuue le fait re- 

Ç % j nianjiier II.vnviku, en ce qu'il ron- 

/ \ -2 m/ fernie de nonibreuses libres à 
I ^ ^ niyéline, le plexus dWuerbacl» 
( / W étant presíiueexclusivenientcons- 

A ^ titué |)ar des libres de ileiuak. 11 
fj "íSk-/ i I / renianjuer que ces libres à 

5 I I niyéline, au conrs de leur trajei, 

I ) se bifurquent três fré(|ueininent 
I f au niveau des étranglenients 

annulaires. Três fréciueniinent 
I aussi, on voit une libre aniydli- 

ni(iue, issue d'une cellnle gan- 
giionnaire, se porter vers une 
libre ii niyéline et s'iinir ii elle 
au niveau d'«n de sos étrangle- 
nients annulaires (tubes en T). 
1'inaleiuent, les libres nerveuses 

se dépouillent de leur gaine niyéiini(iue el aboutissent, ici coninie dans les autre.-' 

Fig. lüO. 
Ai'borlsatlons Icrniinalcs dc IVusopiiagc du lapin ((rapivs 

Uanvier). 
I, iirrf etiloun: clc sa p;aii)c tie Hfiilo. — 2, Mfurcation ilc oc iierf. 

3, 3, arborinalioiis loriníiialos. 
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formalions imisciilairos, <i (íes cmincnces ierminales ; plaques moirices pouv les 
(ibi-es sti-iecs; taches moirices pour les lil)rcs lisses. ün fait digne de remarque, c'est 
que ces éuiinences lerniiuales sonl exlrêuieuient multipliées : «je ne connais aucun 
uiuscle, (lit ll.vxviiiii, à rexceplion des c(«urs lymphatiques des repliles, oii les dmi- 
nences terminalesse monlrenl aussi nouibreuses que daus le muscle oesopliagien ». 
Lo savant histologisle du Collège dc Franco ajoule, à co sujet « qu'il serail bien 
possiblo (iu'un mèuic faisceau priinilif prdsenlàt plusieurs éminences terminales, 
00 (|ui aurait uu grand intérêl au poinL dc vuc de Tiunervalion de Tffisophage. On 
coníjoit, en elTet, que dcux lubes ncrveux, provenanl Tun du pneumogastrique 
droit, l aulre du pueuuiogaslrique gaúche, puissenL douuer des Icrmiuaisous à un 
ui(!nie faisceau uuisculaire, et ^ 

ainsi ([ue s'élabiirait ia •; V . 
^ynergie des deux nerfs ». 

IJii second plexus, foruié de 
lilu'cs])àles, avec de petits gan- 
glions, SC relrouve daus Ia 
•'ouche sous-iuuíjucuse. Ces 
n''inglious, couHue ceux du 
plexus de Meissuer, coulieu- 
'lenl des cellules uiuUipolai- 
•'es, doiil les j)rolongenienls, 
'iprès s'ólre rauiidés plusieurs Fig. 101. 

passcnldansIaniu(jucuse. Tcnninaisons nervcuscs sensitivos iloiis répilliúliuiii do 
lio , 11 ra;soi)hasc de Ia srcnouillc {inéthüde dc ciolsi. d'apr(!s se tcruiineut, pouf Ia plu- smiunow) b v o i 
1 'lll, SUr les libres uiusculaircs ccMules cylinclnquos ciliées, vucs siir une coupo vcilioale de Ia 
'isscs (Ic In lllUSCllluríS luurosu) niuqueusc. — l), collulos calicifoiMues, donL dcux prósoulonl ;i Icur oxlré- inilé interne un bourj;eon dc mucus. 
"t sui- les tíltíiueuls glaiidu- 
'•úres. IIetzius ei Smhínow out pu suivre quelqucs íi))res ucrveuses juscpic dafis Ia 
''ouclio épilhéliale (íig. 101 j: elles s'y leruiinenl, entre les cellules, par des arbori- 
^"itious do librilles (íxtreuioinont liues et plus ou moius variqueuses. 

eonsuUcr, au sujet do Tassopliago : Uii.lette. Descriplion el slniclure de Ia lunique museu- 
""■e tle Vwsopliane etc , .lourn. do l'Aiialoiiiie, lS7á; — Mouton, Du calibre de Vcesophage el du 

'^'^llíélérisine uisuphagien. Th, Paris. 1874; — Cunnini;iiam, Ilroucho- and pleuro-cesopliai/eal muscles. 
• ouia oi' .\nal. and. IMiysiul , I87ti, l. X; — Nkumann. Flimmerepilliel im (íCsophayus menschlicher 
^"^bri/onen, .\rcli. I'. uilkr. Aiiat., 187G; — Ivlkix, Cilialed epilhehum of lhe (vso hagus, Quat. 
'(if, uiicr. Sc., 18S0; — U vnvikii, Appareils iierveux tenninaux des muscle.i de Ia vie orga- 
'"7"e, 1'aris, 1X80; — Laimf.ii. Ileitr. zur Anal. des (ÍCsopliagus, Wien. incd. Jahrb., 1883; — 
• oiiossow, Atmlomie des Vl'^sopha;ius, olc., Tlièse de haint-Póleisliourg 18x7; — Flksch, Uebev 
^^-'eluuigen zwischen l.ymplifollikeln und seceniierenden Drilseii im QCsopliagus. Anal. .\nzci- 

1888; — Sthaiil, lleitrãye zur Kenlnniss des líaues des (HCsophagus u. der Ilaut. Arcii. 1'. 
II '"''y®'' • — lluiin.i.is, Ueber deu (Esophagus des Menselien u. verschiedener llaustliiere ^'"10, 188'.); — Klaus, Der kindliclt. (JlCsopliai/us, In. Diss , Múnchen 1x90; — Mave» (S), Die 
'^'"brana péri-a;si)pha'iealis, Anal. Anzeiscr, I8!tó; — Uuio.n v Cajai.,C. U. 8oc. do lüidogic. 1893; 

^>iiRNow, Ueber die Servetiendigangen im (ÍC.iophagus des l'rosches, Intcin. Monatsclir , 1X93; — 
II ; l iasophanolomie inlra Ihuraciqiie par le médiaslin poslérieur, La Uouiiianio "íuicale, lK9i; —JrvMiA, Sur un muscle diaphragmalico-üesopliagien. liull. Soe. anat., 18!)l; — 
';'nskv, — Ueber die Tonsilla wsophagea, Zoilsclir. f. wiss. Zoül., 1891; — nu mèmk, Zur vergl., 

* O', d. Speiserühre. In. Diss., Charkow, 1893; — l)i)iino\voi.sKV, I.ymphknülchen in der Sclileim- 

lh'tí viagens, ele., liiitr. z. palliol. Anat, 18'.l4; — Sciiaffeii, Ueber die v; í"-'" menscUl. UCsophagus, Voili. d. anat. (Ses., 1897; — du mème, Epilliel. u. Drilsen der 
l/e NVien. Klin. WdcIi., 189X ; — Meuneut, Ueber formvarialionen d. Speiserühre des ^crli. anat. (los., 1898; — I1iiímin(1iian. A sludy of lhe arrangemenl of lhe muscular 
"/'/T "Pl>fi' fi"l uf lhe w.iophagus, Jouin ol Anal., Vol. 33, 1898 ; Cokkey,— The slruelure 
''cie" li-lsophagus, Dril. nied. Joiirn., 1900;— .Mvxi.rso, Sludio sulle glan- 
'ei tja/.z. d. Ospodali, 19ii0 ; — Kosi.owsky, /.ur Frage tiber die Serven der Speiserühre SdUgelieren, Dissort. bainl-Pólersbourg, 1900; — Hewi.et, The superficial glands of lhe 
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<)l'soplin!jus, JouiTi. of 0X1)011111. Modlc., 1901 : — Oi.ixskv, Les glandes à pepsine ilaiis Ia purtif 
supcricure tle L'(M.iophaije, Buli. Inlcrn. de TAcad. de Gracovie, IÍ)Ü3; — Hégiji.v, La muqiieuxe 
(X.si/plta;/ienne et se/i f/lanclex chez le.i reptiles, .\nal. Aiiz. I!d. X.KIV, 1004 ; — Uíickkht, Ue/t. die 
obcren Canlialdrilsen íle.i f>l'\'ioplia;}us, Vircli()\v's Arcii. lid. 17;!, 1',)0i. 

A 11 T 1 G L IO I V 

KSIOMAC 
• 

l'üiiiüii (lilntóe (le riiitcsliii inférieur de rcinbryon, rcstoiniic (aliem. Magen. 
angl. Slonidcli) e.st cclte vaste poêlie, intertneMiairc à Poesophage et à riiileslin 
grèlc, dans laquellc s'aiiiassent Ics alinicnts, jiour y subir Ic.-í inodiílcalions liiolo- 
gitliics iinpoi-lantcã qiii ont ]>oiir résullat de les Iransfornier en cliyme. lia jtoclu' 
stoiiiacale devienl aiiisi rime des parties les j)liis imporüintes dii tiibe digestil'. 

Ai)rès queiiiiies considéralioiis général(;s siir ia silualinn, Ia fonnc Ia directiou 
et les diniemions de resloinac, iioiis étudlerons sucnessivenient, dans ccl organe ; 
1" sa Hurfuce exiérieure et ses rapporls ; 2" sa suvfacc inlérieure et ses deiix ori- 
/ices ; 8" sa conslilulion unalomique; V' ses vaisseatix et se.s nerfs. 

1° Situation. — L'estoniac esL silué dans Ia i)artie supdrieure de Ia cuvilé ahdo- 
tninalo, au-dessoiis dii foie el du diapliraginc (jui le recouvrcnl dans Ia plus grande 
parlie de son étendiie, au-des.siis dii etMon transverso et de son niéso-eúlon (jui lui 
servont i)Oiii' ainsi dire de lit. II occupe à Ia fois une grande parlie de IVpigasIre et 
presque toul Phypochondre gaúche '. 

' Ces deuv dorniers lerines d epigastre et d^hypoclionilre gaúche, (|ue nous cinployoiis pour Ia 
preiuière lois. se lappoilonl ii une dlvision ancicniie de Ia cavdé abdorninale (pie n()u^i devons 

liniiiódiatciiient faire connattre. Qiioiiiue abandon- 
néo depiiis longleiiips eii analoinie topographiíiue. 
celle division n'en esl pa.s iiioiiis ullle en ce sens 

■ ([u elle déliiiit góoinétriiiueiiienl une série de teriiies 
usuels, (|iril sera bien diflicile de fuire disparallro 
du langage, si)it analoinliiue, soit cliniiiuo. — Tia- 
çons sur Ia face aiiliirieuro de rabdoiiien (lig. lOi) 
düux liorlzontales, Tune A A passant IniiMédialeineiil 
itu-(b'ss()us (les laussDs c'(Mn.s {li;ine soiix-coshile); 
Taulre Ull, tangente au point le plus élevé drs deux 
rn^les ilia(]U('s (ligne xus iliariiie). Nous partageoni» 
aiusi Ia cavité abdoniinale en trois zones superpo- 
sées ; une zoin- supérioiire ou zoite épir/aslriíjuc, 
situiie au-dessus de bi ligne .\A ; une zone inleriouri' 
ou zone /typoyaslriiiiie, sitiiée au-dcssous de Ia 
lignu Itl!; uiie zone nioycnne ou zone uinbiliciile, 
coiiiprise eiitrc les (leu\ zones précédentos, par cuii- 
séiiuenl ontie Ia ligue sous-costale et Ia ligiio sus- 
iliu(iue. — Abaissons niaintenaal par les poinls o 
el o', reprtíscnlanl le inilleu (Jes arcados l\'inorab'S. 
les deux vorlicales xx et a>' : nous subdivisons aiiisi 
eliacuno des zoiies précitúes en trois régions socon- 
daires, Tuiie niédiaiie el les deux auties lal(''ralos. —" 
11 existo, au total, en correspondaiicc avec rabdoiiien. 
neuf régions dislinctes, doiit cbacune a roeu iin iion' 
spécial. Cest ainsi (pie, dans Ia züiiu épigasliiiiuo. 
Ia régiiin du inilicu (n) porto le nom iyépi;/itslie: 

les (leux régions laléralos (a' el a"}, les iioiiis {\'hypocliondre tlruit et á'hypodtondre gaúche. 1''' 

r.;,-. Idi. 
Topogrupiiic (ic i ulxlonicii. 

«/. upíjç.islro ; et lty()orhünilre» droit et gauriu». 
-' b, oiiiD.lii;; ct (iroil el fçaucliu. — r, h) pu- 
gasire ; c' iL c'\ fu2i)iü:i ili«ii]ues Uruito et gctuclu*. 
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2'^ Moyens de fixité. — 11 osL niíunlciiii eji posilion : 1" en liaul, pai- sa conliiuiité 
avcc, ruiSoplia,s;e, auqucl il fait suite ct qui, lui-mèiiic, est solidcmetU lixe à l'an- 
iieau (liaphragíiialique qwi lui livre passage ; 2° en bas, par sa conlinuité avec le 
(luodénmn, qui le continue et que le péritoine, comnie nous le verrons plus loin 
(voy, Duodénum), niaintient appliqiié contre Ia cülonne vei tébralo ; 3" à sa parlie 
nioyciinc et interne, par le Ironc eoeliaque el principalement par Tune de ses 
liranches, Ia coronaire stoniachique, qui relie Ia pelite courlmre à Faorte ; 4° par 
dilfdrents re[)lis périlonéaux (jui, sous les nonis d'épiploon gaslro-hépaiique, 
'yé))iploun gastro-splóniquo, de ligamenl gastro-phrcnique (voy, Périloine), unis- 
senl Ia jictite courbure et Ia grosse tubérosilc au foie, à Ia vate et au diaphragnie. 
(Iràee à ces nonibreux nioyens de (ixitd, TesLoniae, ([uoique três mobile sur place, 
est Tun des viscères abdoniinaux. qui sont le nioins siijets aux déplacenients. 

3" Forme. — L'esloniac (lig. lOi) a une Ibnne bien eonnue : c'est une cornemuse 
ou, si Ton veut, une sorte de eòne un peu aplati d'avant en arrière, dont Ia base 
serait arrondieet dont Taxe, au lieu d'ètre rectiligne, décrirait une courbe à con- 
eavité dirigde en bani et à droite. 

On observo iiarlois, à Ia parlie inoyunnu i.le resloniac, ou (ilus e.vactciiiciit, un ppu au-dcssous 
do sa pai-Lio inoyennu uno doprossiou circulairo plus ou nioiiis prolondo, se Iraduisunt sur Ia sur- 
lare inléricurc do Torf^ano par un repli saillant óí^alenionl circuUiiro. Uno pareillo dÍ3[)0sii,Í0n, on 
le eoiiçoit. a pour ellet de diviser l'esloMiac, oti deuv poclioíi, l'nni> suiuM^onri! on canliaiiue. 
I autro inWrieure ou pyloni[uo. I/esloniac, 
'lans CO cas (li;;. lO;!), esl í\[\. biloculaire. .rai 
'discrvé Iròs notienient celte biluculalion do 
lealornac sur Irois sujeis, un lioniino el ileux 
'einnies, i|uoj"uvais congelósot ilóbilós ensnile 
^'n coupes successives. Sur Tuii do ces sujeis, 
'e ropli séparalir dos deux poches cardiaiiuo 

pyloi'iiiuo niesurail par plucos jus(iu a 4 ccn- 
"inètres de liaulour. 

'-a dispusilioii Idloculairo do Teliloinac a 
'l"iiuó liou à des inlorprétaüons dilVérontos. 
Y'''lains auleurs onl accusó le corsol. 11 est 
de lail i|uü l'nsaf;o d'un corsel dérnosuróincnl 
'''^''rii (;oin|)rinio rosloinac et pouL, (luaiid Ia 
'■"nstriciioii drpasse corlaines limites, Io divi- 

en doux poches sui)er|)0sées. Tous les 
'"eilecins i|ui s'()ccupi'nl spécialeinonl do Ia 
P-ilholo^io do resloniac en onl rapi)orlé des 

.Mais. dans ces cas, le sillon sépa- 
esl liiujours Corl larf,'e el Ia saillie iiu'il 

' ^leriuiiní à rinlériour do Torj^aue esl uno 
'^idlui arrondio et éf,'alenionl lort iarfío, plu- 
^ M" un vérilablc repli do Ia paroi stoina- 
il^.r"" " •'^'^Sit lá bien évideininenl d'une 

ai'(|nise, d unu dóCornialiou (|ni 
''en do cojnniun avec Ia vérilablc bilocu- 

KsUi 
n.ií. io;i. 

: l>il()culaii-n (liomntfí de 07 uns). 
, — 2, canliii. — 15, tluüdènuni. — », pyloro. — 5. 

porlm süpóriourii ou o.Hrillui|uo..— 6. porlie infóranivi» ou pylo» 
ii(|u<>. — 7. (-anui dn coniiiiuuicHlion oulro les deux poRlio.s. 

la(|uello eslconuéiulalo. I)u icsto, colle lati 
ulíilion, oomnio nous Taviins dil |ilus baut, s'observo cbcz riionuno, dans dcs cas par con- 

MUeni (j,-, du cursei no saurail tHrc iniso en causo. 
I,,. '^"li'i"'s, ,S,vi'i'KY eidro autres, con>idèrenl Ia biloculation coinine le résullal d'nno C(ni- 

éiiorf,'i(|ue el loulo lortuilo des libres circulaires corrcspondanl íi Ia parlic rétrécie. ,!o no 
^ pas nier Io 1'ail, ces cunlraclions partielies ayanl ótú obsorvées, parail H, sur dcs aniniaux 

>'erlaincs vivisoclions. .Mais uno pareillo inlorprólation, si ellc peul ètre invo- 
'-''dans corlains cas, n'esl cerlaineinonl pas applicablc à tous, á ceux notaninienl oü Io sillon 

''''e en c|uesliün esl jicrnianenl, jo vouxdiro persisto après Ia niorl do rorganoclno s"elTaco 
pas par rinsulllalioii. l'our ces derniers lails, il laul doniander rexi)licalion à 1'anatouiio 

1^ '-une ondiilicalo, nous avons au milieu Vombilic (b) el, sur les ciMés. Io flane 
II,il' (') et lü flauc gaúche {b"). ICnIin, Ia zono hypojj;astrii|uo nous presente à soii lour : sur le 

I lit/pof/iisii-f ((•); do cbaiiue C(M('. Ia foxse iliaiine droile (c) ol Ia fosse iliaqiie ijdiu-he Ic") 
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coinpanji', et jo n'lit'site pas, pour ma |)art, à Cünsi<Iéi'ep Ia Iiiloculation conpúnitale ile rcstoiiiac 
clirz l liiiiiiinc, comrnu Ia ri^production incoiiipliHi! et anoitiialo íruiic disposilitm (iiii existo nor- 
inaloiiient et à un ólat do dévcloppcinent plus parfait cliez cei tains iiiaiuiiiifòres, notaiiimont clioz 
los roíiguurs. 

4" Direction. — Lcs anatoinistes iie sonl jins entièrenicnt (raccorcl sur Ia diivc- 
tioii (jiril conviont (rassignor ii Icstoinac. ^our Ciiuvkimiieu, il esl ohliqiiemenl 

dirigi; (Ic liaiit cn lias, do ganche à droile et un peii d'avaiit eii arriòri'. S\I'1'EV, 
lout eii ndineltant cetlc; doiiljle oljli(iiiil(>, ajoiitc (lirelle est peu prononcée et. 
[)oiir Itii, ia diroclion predominante de IVstoniac est ii ia foi.s liorizontaie et trans- 
vorsale. Do son côtc^ 1ji;sciika s'est eiVorcé (i'('tal)lir depnis déjà loiigtenips (jn« 
reslDMiac a une forme sensil)lement verticaio et sa deseription, snr ce point, a été 

l/csloinac. vu un j)laco apròs Tablation <lu foie et do Ia luasse intostiiialo. 
A. (lia)>)ira};ino. — 15, H', paroi tlioraco-aixloininali'. — C, rcin «Iroil, avcc c, son iircU^re. — I), cansule surrónali* 

droili'. — K. rriii (;auclu', avcc e, sou iiret»'re. — F, rato. — G, U', anoiiévrosi-s dos muAcle^ Iransvcruc*, — ÍI. H', 
carrõ dos lonibes. — I. 1', graiid ot pclil psoas. — K, ípsoplia;;^. — L, rslomac. — M. duodónum .* Io Irajol r»Hro- 
slomacal do sa porlioii asceiidaiitc el Tanglo duoJ/>no-jt^junaí soiit mar(|uós oii poíiitillé, altisí que rorigíiio du 
j^junurii N. 

1. cardiu. — á, {grande courburo do IVslomac. — 3, polile courbure. — i. grofiso lut>éru&ité. — 5, |)clilo 
rosit^'. — (j, |)>Ioi'e. — 7, norf pneumo^ustriquo droil, allant sc ramilíor sur ta faço |M>slórloiiro de leslomac. — 
íí, iiorf pnoim)új(aslriqiie {;auche. (íoiil los rameaux oiil óté coup(^s à lour arrivío siir Ia faco aiili''riouro de rosloiiiíic. -- 
íK aorie tliuraciquo. — 9', aorlo abdominalo. — 10, artiTcs diaplirairnialiquos infcriciiros. — 11, Iroiic C(rliat|uo. a*oc : 
li, artòro hópalíi|uo; 13, arU>r« ^-a9ln)-ópiploY(|uc droílo. — U, arlòre coroHaire. — l.*», arlèrc (iplóníquo. 
H», IC, artòre ot vciuo inósciitoriques supóricures. — 17, arlÍTO mósoiilériqtic inférieuro. — 18, arlires s|>ernialiqiio'*- 
— i9, vésicule biliairc. — 20, canal cysliipic. — 21, canal ht^patique. — 2i, voine cave infórimiro. — 23, voine |M)rlo. 
— ii, Riand 8}mpalhi(|uo. 

Fig. i04. 
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a(loj)t(;c succcssivemcnl par I3htz, par'IIeni.k, par Lessiiakt et, loul réccuiinent 
011 Francc, par Tii.l.vux. Mes rcclicrches personnclles sur co poinl important de 
topographic abdominaic sonl enlièrernent coníirinalives de celles de Lusciika et, à 
iiioii tour, jc crois devoir inc ranger iVson opinion. Dans les nombreuses aulopsies 
•pie j'ai praliíiuées à cet edet sur dSlK sujets des dcux sexcs ei de tout âge, j'ai 
presque tou.joiirs rencontré reslomac <lai\s une position voisine de Ia verticale. 
De plus, sur les nombreuses coupes de sujeis congelt^s que j'ai examinées pendant 
l'liiver 181)()-18!)1, coupes (ransversales, coupes sagittales et coupes frontales, j'ai 
loujours vu Forifice duodénal de reslomac ne s'écarler de Ia ligne médiane que 
de quelíjues centimètres ou nième occuper celte ligne. Lc cone que represente 
1'cslomac est donc oriente de lelle fa(;on que sou axe esl àpeu pvòs vertical, sa base 
Hliiée en haiit et un peu à gaúche, son sommet dirigé en bas et un peii à droite. 

5" Dimensions. — Considén; dans Ia série animale, restoinac presente son 
"naximum de développement cliez les lierbivores. II se Irouve au contraire, fortc- 
•»ent réduit ciiez les carnassiers. 

l-i hoinme, ([ui a une aiiinentation à Ia Íbis animale et végélale, possède un 
"'stomac ([ui lient pour ainsi iliro lc milieu cnire ces deux extremes. — A Tótat de 
•'éplétion moyenne, il mesure áo centimètres dans sa plus grande longueur. Sa 
largcur, mesurde du bord droit au bord gauclic, est tic lÜ centimètres. Son épais- 
^ciir, inesurée d'une face à Taulrc, esl do 8 centimètres. — (Juand Testomac passe 

'''■ l'ótat de demi-níplétion à Tétat de vacuité, ces trois diamètres diniinuent natu- 
''ollemcnt : le preniier descend à 18 et lc second à 7; (juant au troisième, il se 
'■'-duit à O, les deux parois aiitérieure et postérieure s'appliquant inimédialenient 
' une contre Tautre. 

I>a capacite de Testomac varie ordinairement de 1 000 à 1 500 centimètres cubes, 
•"'"'z Tadiille ; soit une capacita moyenne de 1 300 centimètres cubes. Pour celte 
''"pacité moyenne de 1 300 centimètres cubes. Ia surface de Ia nuiqueuse stomacale 
'^'"'ait, (Paprès les recherclies recentes de D.miüein, de GOO à 800 centimètres carrés. 

"e sont là, bien entendu, (jue des dimensions inoyennes, susceptibles de varier 
'"'aucoup, suivaiil les liabitudes alimenlaires du sujei : Tcslomac se réduisantsur 

personnes (pii mangent peu; se dilataiit, au contraire, dans des proportions 
'^ouvenl considérables clic/. les gros mangeurs, chez ceux nolamment qui no fonl 
'I" un seul repas, mais un repas três copieux, dans les vingt-qualre heures. 

volume de reslomac se modilie aussi sous Tinlluence de certains élals patho- 
l^oiques, les rétrécissements par exemple, soit de IViísophage, soit du pylore. 

lc premier cas, Ia poche stomacale ne recevanl que peu ou point de nourri- 
^1"". s'alrophio progressivement et se réduit parfois à des dimensions qui ne 
''P'issent pus celles du diiodénum. Dans le second cas, recevanl loujours Ia mème 

'l"'iiUilé d\ilinicnts et ne pouvant cjue difílcilenienl s en débarrasser à Iravers tin 
I'Moro plus ou moins rélréci, ello se dilate et arrive peu à peu à cel élal de disten- 

énorme, dans lequel elle occupe le liers. Ia moilié ou mème les deux liers de 
'^'ivité abdominalc. 

I I . — SlJUKACK KXTKIUIÍUIIK, IIAI'I>OIITS 

'''^^^'•"inac, avons-nous dit plus haut, a Ia forme (rune cornemuse. ün peut. jjar 
lui considérer deux/"«ce-s, dcux bords, deux exíre/íuVes et, enlin, deux 

cinenls connus sous le nom de lubérosilés. 

^NATOUIE IIUMAINE. — T. IT, 5« KDIT. 15 
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1° Faces. — Les deux faces de resloinac se distinguenl, (l'après leur sitiiatioii, 
cn antérieure et poslérieure : 

a. face antérieure. — La laco antérieure, convexe, regarde en avant et eii 
haut, d'oii le iioin de face supérieure que lui doniient cerlains auleurs. Klle esl 
en rapport (íig. lOu, A) : 1° cn liaut et à gauclie, avec le diaphragrne, qui Ia 
sépaní dii lliorax, tout parüculièreinent des cinípnème, sixiènie, septiènie, et 

huitiènie côlcs ganches et dos 
espaces intercostaux correspon- 
dants; resloniac est sdparé des 
còtes prdcilées parlesdigitations. 
régulièrenient cnlreeroisées, des 
deux ninsclos diapliragine cl 
transverse de Tabdonieii ; 2" en 
liauf et à droite, avec Ia lace 
antérieure ilu Ibic, laquelle sYiale 
sur elle dans une étendue (pii 
varie naturellenient snivant les 
snjel-s, et, chez le niônie sujei, 
snivant les condilions de vacuili; 
ou de plénilnde dans les(juelli's 
se trouve restoniac; 3'^ ii sa par- 
tie inférieure, avec ia partie suj)!'- 
rieure de Ia paroi antérieure de 
TabdonuMi ([ui, à co niveau, prend 
le noni d'épigastre. L'épigaslri', 
avons-nous Ite.soin de le rai)j)eler. 

se süulève plus ou nioins lorsque Testoniac esl disteiidii, se dé|)rinie au conlrairi' 
(creux de l'estomac) (juand il esl vide. 

Ce dernier rapport, le plus iniporlant de tous au point de vue pratique, à cause 
de ro[)ération de Ia gastrotornie, esl étahli conune suit par L. L.vhiik : Ia grande 
eourhiire ne i'eniuntant jamais au delà crune ligne horizontale passant pai- le 
l)ord inférieur du cartilage de Ia iieuvième côte, l estoniac vienl prendre contacl 
avec Ia i)aroi alxloniinale antérieure suivant une pelile région Iriangulaire, Iriauíjle 
de Labbc (lig. lüo), (jui se trouve déliuiitéo en has par Ia ligne horizontale pré- 
citée, il ganche par le rehord des fausses còtes ganches, ;i droite par le hord 
antérieur du foie qui est ohli(iuenient ascendant et (]ui rejoint le hord précédent 
au niveau dn point oü le cartilage de Ia neuviènie còle gaúche s'unil au carlilagi' 
de Ia huitiènie. 

Une pareille formule, aussi nelte et aussi jirécise, est exacle pour un cerlain 
nomhre de cas. Mais, il faut hien le reconnaitre, elle no saurait convenir ;i tons. H 
existe un grand nonihro de sujets chez lesquels restomac, (juand il est com|)lí'' 
letnent vide. se dissimule lout entier au dessous du foie et ne prend conlacL 
par aucun dc ses poinls, avec Ia i)aroi antérieure do rahdomen. Sur cos sujets. 
on le concoit, Tespace Iriangulaire précité est occupé, non jtlus parla face anlé- 
rieure de Testonuic, mais par une |)ortiondu canal intestinal. (|ui estordinaireuicnt 
le còlon Iransverse. L'opérateur, dansce cas, devra tout d'ahord réciiner rintesti" 
en has. puis reconnaitre le foie el aller chercher restomac au-dessous de 
dernier organe. 

I). Face poslérieure. — La face poslérieure de Tosloniac rogarde en arrière 

Fiiç. ÍOj. 
Uapporls ilu loie ct de Teslomac avec Io n-hord costal. 

A. ostomac (ni roui/e). — h. foie (e;i òlfu). — 
Oix, cinquième, síxíímik». spj)tiòn»e, huitiòmo ct ncu\ irmo còIom. 

— I.*, denxièinc verlèbre lombairc. 
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Fig. lOG. 
aljiloiiion supórioui*, vuo antúiicuro : le íoie a étc úri^nú eu haul: resloniac a (Hc cn grande 

imrlio rtis(í(iui5 pour laisser voir los organos (lui sont oii rapport avec sa face posléiieure. 

p V faot! iiiTóricurc du foic. — II, rcin droit. — C, C, capsulcs siirmiales. — l), rein gauclic. — K, pancróus. — 
parlie supóriourn de l'estomac. — O, rato. — II, duod(^mim, avec : a, sa premièro porlion ; b, sa portion desccndantc; 

• potiioii horizontalo; sa )>orlion ascondanle. — 1, jéjuiuini. — K, anjçle duodóno-jéjiinal. 
• _ 2^ pyloro. — 3, trone C(plia<{uo. — 4, «rlòrc coronairo slomacliiíjuo. — ü, arlòre liopallíjup, dont !a 

^^oiiravit(\ vinhras^e Io lobo de Spicel, 0. — 7, 7', vaísscaux splc^iiiqucs. — 8, artòrc ^'astro-ópiplouiuo gaúcho. — 
Ktt^troY-pIploiquc droitc, coupée au nivoau de sou eiilróo daiis Ia baso du {rrand ópiploo». — 10, vaísscaux 

supéfiours. — I!, veine porlo. — 12. canal li(>pali(|uo. — 13, canal cysli<|ue. — li, v6sicule biliairo. — 
19' H . K^uclic du díaphragmo. — 16, aorto. — 17, veiiio cave inft^riouro. — 18, artcie mcsentóriquo inférieuro. — ' ' ^ 1 vaisHcaux spormaliquos. 
})• 

|'>loslin s^nMe; tJ"!! droilc, au-ilcssous el eii iledans du pylore, avec les deiix der- 
"'tTos ])oiiions du duodénum ou tout au nioius avcc Ia dcruière; 3" à sa partic 
jtioyenuc ol suivanluuo zoue trausversalo qui occupe presque toule Ia largeur de 
°''S'Híe, avcc, le pancrtias, avec les vaisseaux spléniques et avec les vaisseaux 

j"''^*^"lóriques supérieurs ; 4" eu haut, au-dessus du pancrcas, avec Ia rate, le rein, 
'' ''üpsule surrcuale ct le diaphragme. (^,oninie uous le monlre Ia figure 107, B, Ia 

qiii esl en rajtport avec le diaphragme revôt Ia forme d'un quadrilalère irré- 

cn bas : c'cst Ia face inférieure de quelques auteurs. Elle esl en rapport avec 
i'arrièrc-cavilé dcs épiploons et, par l intcrmédiaire de cette arriòre-cavité, avec 
les formations suivantes qui, toutes, sont plus ou moins appliquécs contre Ia paroi 
ahdominale postérieure : 1° en bas, le long de Ia grande courbure, avec le còlon 
transverso ot sou inéso-côlon, qui scparent restomac des circonvolutions de 
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gulier. liiiiité cii haul par le cariliiiet Ia grosse lubórosité, en l)as par Ia capsule 
surrénalc, on deilans par Ia petito courbure, en deliors par Ia rale. 

2" Bords. — Des deux hords de l'esloinac, run regarde ii droite, Taulre a gauclio. 
On les désisne, cii consfíqiience. (fig, I03i, sons les noiiis de borddroil el de bord 

Sclicina repn-sontant, sous íorinc de zones co1or»5cs. les (liíTérents rapiíorts de rusloinac : 
A, face anlóricure; B, face poslórieure. 

xx, llgfuo mi^ciiano. — 1, «i-sopliage. — 2, diiodóiinin. — 3, zonc en rnpporl avec Ic foio. — zonc ou rapporl avor 
Ia paiüi alHloiuinulf anlrriouro. — 5. 5, zonos eu rapporl a>rc le díaphragmo. — (i, zone cii rajipürt avcc Ia ralo. — 7. 
zono ptí rappítrl avoc Ia rapsiile Mírréiiale dioilc. — 8, /one cii rapporl avcc Ic paiicróas. — O, zotie cn rapporl avcc Ic 
rciii droil. — 10. xone en ra])purl avcc Ia quulricnic poriíim du duodcnum, avcc Ic còlon tran-ivcrnc cl son nuSo-còlon. 

Cl 

gaúche, l.e bord droit cst encore appelé pclilc courbure, Io bord gauclic grande 
courbure. 

a. liord droil. — Le bord droil ou petilo courbure s'éleiid du cardia au pylorc. 
II suil UM trajei légòrenient obliiiue de liaul eii bas el de gaúche ã droile, décrivaul 
<lans son enseinble une courbe à concavibí dirigée à droile. Considere au poinl de 
vuc de sa silualion el deses rapj)orls, le Jjord droit est placé sur ia ligne nuídiane 
ou un peu à gauciie de celte ligne, plus rareuient à droite. 11 nípond successivenient: 
1° à Ia partie toule supérieure de Taorte abdomiuale ; á" au trone ciuliaque, «jui en 
éinane ; 3° au lobe de Spigel el au plexus solaire. Cesl le long de Ia pelilc courbure 
que s'altache r('pi])loon gaslro-hépatique el ([ue cbeniinenl, cn allant du cardia au 
pylore, Tartère et Ia veine coronaires stoinachi(iues. 

b. Bord gaúche. — Le bord gaucbe ou grande courbure esl fortement convexe, 
obliquenient dirige de baut en bas el de gaucbe à droile. II répond au còlon trans- 
verso dans une grande partie de son élendue, d'üii Ic noni de bord colique que lui 
avail donné Ciial-ssikii. 11 répond aussi, h sa partie Ia plus externe, au l)()rd anté- 
rieur de Ia rate. La grande courbure de l'estoiuac esl parcouruc en sensinverse par 
les deux arlôres gastro-dpiploiques : Ia droile, branclie de 1'hépalique, allanl de 
<lroitc à ganche; ia ganche, branche de Ia spk^nifiue, allanl de ganche à droile. Ces 
deux artères sonl acconipagnées chacune d'une veine, qui porte le niônie noui el 
])résente le niínio trajei (voy. .Vxc.kioi.oiiik). La grande courbure donne insertion :i 
répi|)loon gaslro-colique ou gratui é[)ii)loon. 

3 ' Extrémités. — L'estoniac nous presente à ses deux exln^niitds deux orificcs 
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qui le inelleiilen coinmunicalion (lig. 103), en haut.avec Fuisopliage (or//íce cVen- 
tréé) (Ml has avcc le diiodénuiii (orifice de sortie). 

a. Orifice (vsophagien. — L'orifiec oísoj)hagien, improprcment appelé cardia 
(inot groc <iiii signifie cauí'), esl situe ii rcxtréinilé supérieure de Ia pctitc cour- 
3)ure. 11 rópoiid, eu arrière, au còté gancho de Ia onzième verlèlire dorsale, 

Fi;;. 1Ü8. 
Ouu|)(í liorizontalü du Ininc, passant par Ia parlio muyoniic Uu corps de Ia onziònic dorsale 

(eadavro conjçulé, scfjmciil inleiieur de Ia coupe vu d'oa liaut). 
líxi, ooi-ps (Ití Ia onzièmo dorsale. — I)x, apopliysc épincusp ile Ia liixiònic dorsale. — G", C^, C**, C®, C.'", siíiicme, 

huilií?m«s nouviòme ot (lixit-inc còles. 
xíphüülo, coupt^ à 2 millimôlrcs tio sa poiiilo. — 2. inuscle grand droil de rabdomen. — 3, nuisclc prand ^Uiquo. niusclo p-aml deiileló. — 5, musclo grund dorsal. — (>, masse sacro-loinbaire. — 7, diapliragmc, avec 

' T\ 80S jidiors <lroiL el j;auchc. — 8, 8', jíoumoiis droil ct jjauclio. — í), ccpiir. — 10, pói-icardc, avec 10\ soii ados- 
ii [a plòvi-p {^auclic. — 11, 11', plòvrcs droito H jjauclie. — 12, foie. — 13, soa ligamenl siispcnscur. — 14, (rso- 

phajçc, coup{^ im poii au-dessus du cardía. — 15. cslomac, coupc^ au iiiveau de sa prosse tub^rosilé. — 16, rale. — 
póritoino. — 18, aorlc doscondaiilc. — 10, pelilc a/yj-os. — 20, praudo azygos. — 21, une veino iulercoslale. — 
vcine cave infi^rieure. — 23, voines liópatiques. — 2Í, íl4", prand sympalliifjuo droit el gauclie. — 25, pneumos:as- 

<lroÍl. — 2r», pnourno^astríque gaúche. — 27, ncrf plíréiiiquo. — 28, nerf iiilercostal. — 20, canal llioracÍ(iue. — 
^ plexiis vcinrux iutra-racliidicu. — 31, plexus vcinoux exlra-racliidion. —32, ujoolle épiiiicre. 

*I"Pl(luefois de Ia (Iíxílmiic, mais ce rapport n'esl pas iiiiniédial. Uii iiilervalle de 
iitilliméircs (lig. lüS) separe le cardia de Ia verlèbre prdcitée el, dans ceL espace, 
troiive l aorle. — Kn avant, le cardia esl siliié en regard du ])0int oíi le sep- 

'ièiiie carlilage costal gaúche vient s'arliculer avcc le slernum. — Kxlérieurenicnt, 
«"ardia u'cst indiqui^ à TchíI (lig. 103,1), que par Ia dilVérence de calil)re qui 

^"slingue le ooitduit (usophagien de Ia poclie slouiacale. 11 répond exacleiiienl h 
' '''"gle, ()uvei'l (Ml haut, (jue Tornie le llanc ganche de r(i;soi)hage avec Ia lu])Lhosilé 

l'esloinac. 
f)>'illce duodénal. — li orilice duodéiial, plus coiuui sous Io nom de pylore 

''jXwoo- (jiii signifio porlier, 1(> pylore élaut cotisidéró coinnie le portier qui 
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fermeou ouvre ['entréc du canal intestinal) occui)e rcxtrémitó inférieure de Ia petite 
courbure. [1 est nianiué à rextérieur (fig. lOíiO) par un légcr rétrécissenient qni 
le sdpare du duodénum ; mais il se distingue surtout de ce dernier, à Ia palpation, 
en ce que Ia paj-oi qiii le constitue est bcaucoup ])lus t^paisse et plus consislante. 

11 est eu rapport : 1° en avant, avec Ia face inférieure du foie qui le separe de hi- 
paroi abdominale, plus rarement avec Ia paroi abdoniinale elle-niéine; en arriòre, 
avec Ia veine porte et Fartère hépalique ; 3° en liaut, avec le petil épiploon ; -4" en 
bas, avec Ia títe du pancréas. 

Nous ferons rcniarquer, en terminant, que le pylore n'esl pas coinplètemení, lixe- 
el (|ue sasitualion, jiar conséquent, varie suivanl ia (piantilé de niatiòrcs (jue ron- 
fcrine I'estoniac : à Télal de vacuilé de restoniac, il est silué siir Ia ligne niédiane, 
;i Ia liauteur de Ia douziènie vertèbro dorsale ou de Ia preniière lonibairo, en 
regard de Pextníuiité ant(''ricurc de Ia luiitiènie ••ôti"; lorsípu; au contraire restonia<í 
csl distendu par les aiiuienls, le pylore est ordinairenienl situe ;i droito de Ia ligm^ 
niúdiane, ou 4 centimòtres dc cette ligne, Dans les cas de distensiíui (lonsidé- 
rabli', le d(5i)Iaceinent pourrait alteindre jusípi';! 7 ccntinièlres, d'après niiAUNi;. 

4" Tubérosités. — Des doux tubérosités do r<'stouiac (lig. l()3j, Tune ost située h 
gauclic, (;'esl ia grossc tubérosilí* ; Taulre répond à sou extréniité droito. c'osl Ia 
pclite tuhérosité : 

a. Cvosío lubéroüilé. —La grosso tubérosiló [funduA des analoniistes 
anglaiá et alleinandsj, siluéií à gam-be du oardia. occupe Ia plus grande parlie do 
rby|)0(diondro gaúcho : (-'ost unií soile de doiui-splièro (lig. 103,-4), a]>i»liquóo 
oontro Ia base du côno (pii re]irésent(! l'osloniao. — Sa parlie supérieure s'abrito 
sousla coupolo diapliragniati(iuo, (ju'olle rofoule juscprii ia cimjuiònio còto, (juol- 
(juidbis niònie plus liaut : en tout cas, Ia grosso Uibí^rosilé remonto loujours 
au-dessus d'un |)lan borizontai passani par Ia poinle du coíur (voy. lig. 10.')). Klle 
outro ainsi en i'clation |)res(jue imiuédiate (le diapbraguu' élant fort niinco à oe 
niveauí avoc Ia face |iost(5rieure de ce (bírnier organe ot aussi avoc Ia base du pou- 
mon gaucbo. (]o rappori, ([ui iu)us osl {)arfaitomenl indi([ué sur uno coupe bori- 
/ontale passant par le cardia (lig. 1Ü<S), nous (>xpli(|ue rinlluence pertui'bali'ic(í 
([ue peut avoir un ostomac anormalemeni dilate sur Ia respiration ot sur Io fonction- 
noment du co!ur. — Sa partie inférieure reposo sur roxtrómilé gaucbo du còlon 
transverso.—'Áa.parlie rt?i/e;7'eí<re répond/i Ia face interno des còtes gaúches, 
soit dirccieniont, soit par Tintermédiaire du diaphragme. — Sa parlie postérieure 
osl en rap|)orl avec les vaisseaux sfiléniinies, Ia (jueuc du jiancréas, Ia capsule sui'ré- 
nale gaúcho. — Sa parlie exlerne, enlin, répond à Ia rate, ;i la(]uelle elle ost unio 
par un repli du péritoine, répiploon gastro-spléni(}uo. 

b. Pelile Inhérosilé. — La petito tuhérosité (103,5) est ce renlloniont plus ou 
moins arroiidi, (jue Ton voil à Toxlitunité droil(! de Ia grande courbure, immédia- 
tement ou dedans du pylore. (lomme ce dernier orilico, dont olle [)arlage ii poii 
prós les rapporis, Ia petite tuhérosité répond, en arrière, au corjis du pancréas ot 
il Ia quatriònu! ])ortion (hi duodénum ; on avant, à Ia face inférieure du foie ot. sui" 
cortains sujeis, à Ia pai'oi antérioure de rabdomeu. (le ronllenient pn''sento dans 
SOS dimensions des variations individuelles considérahlos : ii poino appréciahli' 
chez los uns, il acíjuiort ciioz (Taulres un déveloi)pement remaniuahle. 11 n'est 
niénio i)as ran; de rencontrcr, avec 1'ampoulc ordinaire, une ou deux ampoulo> 
surajoutées, cellos-ci se détachant franchenienl do Ia face antérieuro do l esto- 
niacotse portant en avant ot on baut. i.a potit(> tubérosilé, (prelle soil uniqiic 
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ou iiiultiple, uni- ou pluri-ampullaire, répond toujours, dii côté de Ia surface 
inttiricurc de restoiiiac, à une excavation ou poche que Ton désigne, depuis Wills, 
sous le iiom á'antre dic pylore. 

Vu inlérieureincnl, restomac nous presente Ia niônie configuralion et les mônies 
régions (jue lorsqu'on le considere par sa surface extérieure. Ses parois, cepen- 
dant, au lieu d'ôlre lisses et unies, sont extrômement irrégulières ; elles sont 
silloiinées, notamment, par une niullitude de plis ou rides, qui sont formés par 
Ia niuqueuse et que nous décrirons plus loin h propos de celte membrane. Nous 
retrouvons iiaturellementsur Ia surface intí- 
rieure de restomac, aux extréinités de Ia 
petite courbure, les deux oriliccs cesopha- 
gien et duodénal, que nous n'avons fait que 
signaler en décrivant ia surface extérieure 

(jue nous devons éludier niainlenant aii 
jiüint de vue de leur foi-nie et de icur inode 
<le constituliüii anatoniique. 

Fig. lOD. 
Lo cardia, vu sui' une coupo sagillalo 

jiassanL jjar Ia grosso lubóiosilé do Tcs- 
lumac. 

(ilaphragnio. — 
4, cardia. 

Foic. — 3, cslomac. 

1° Orifice oesophagien ou cardia. — L'ori- 
lice (cso[)liagien ou cardia n'est pas iiorizon- 
tal, niais incline de liaut en bas el de gaúche 
h (iroite ; autreinenl dil, il regarde en ims el 
à gauclie. Dii reste, il est dépourvu à Ia fois 
<le vaivule et de splüncter et par cela niônie 
facilenient dilalable. 

II est circonscrit i)ar un bord inégalemcnt 
Irangé, d'oii partent de nomi)reux plis rayonnés {ad stcllx similitudinem, IIaller), 
qui s'clTaccnt pendant le passage du boi alinientaire. 

Le cardia separe rcesopliage de restomac. La limite respective des dcux organes 
<ist indiqiiée au jiüint do vne niacrosco- 
pique, j)ar Ia dillerence de coloration do 
'eur paro! interne, cetle coloralion étant 

iin blanc niat à Ia jjarlie inférieurc de 
' 'lísopliage, (Tun blanc cendré ou d'un 
''lane rose à Tentrée de l'cstomac. 

2' Orifice duodénal ou pylore, valviile 
Pylorique. — Le pylore se i)résente à l'u;il 
**'>ns nn tout autre aspecl. Tout d'abord, 
'1 'à une oricntation dilVérente: tandis que 

cardia l egarde en l)as el à gaúche, le 
l'ylore regarde obliquemenl en haul, en 

'Ji'1'ièro el fi (iroite. l'uis, il possède deux 
^''t^nients ([ui foiil complètemenl défaul 

cardia : un ^phincler el une vaivule. 
l'on examine sur une coupe transver- 

«ale do Ia région pyloriíjuo (lig. 111) Ia ci 

L(! passagu gaslro-duodénal, vu aprós incision 
de sa paioi aiilórieuie. 

l, rójíion pjloriquo dc I cslomap, avcc soü replis mu- 
queux. — á, duodcuuin. — 3, pylore, avcc sa vaivule. 
— 4, coupc du sphíiiclor pyloricpic. 

iche des ílbres circulairos dc reslemac. 
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011 voit cetle couche s'épaissir progressiveincnt en sc rapjjroclianl dii p^-lorc et 
prósenter, au niveaii nièiiie de Torilice, une épaisseiir de 3 ou -4 inilliiiiètres; puis, 
cesser briisqueiiient, de faron à se lerminer du còté du duodéniim par tine surface 
plane el coniine lailiée h plc. Cet anneau imiscnlaire, disposé loiit aiilour de roriliee 
diiodénal, n'est autre (jue le sphincler pylorique, el ii resulte, eomme on le voit. 
(Tuii épaisissenienl local de Ia couche des libres circulaires de reslomac. 

De son còté. Ia uuujueuse, doublée de sa couche conjonclive, tapisse régulièro- 
inent les deus. faces du sphincler, en débordant un pe» cependant, coninie le 
niontro Ia ligure ci-dessous, Ia circonlérencc interne de cet anneau nuisculaire. Le 
sphincler, ainsi revôtu d'une couche conjonclive el d'une couche nuKiueuse, cons- 

tilue ce qu'on apjielle inijjroitrcníenl Ia valvule 
pylorique. (le j)elit appareil, en edel, n'a nulle- 
nient pour deslinalion, conime les valvules du 
coeur, de rt^gler Ia circulation des alinients dans 
le conduil gastro-duodénal : chacun sait (|uc Ia 
valvule j)ylori(jue, (juelíjue soil son développc- 
nient, u'enipôche pas les nialières conlonues dans 
le duodénuin. Ia bile par extMuple, de relluer vers 
reslomac. 

Ouoi (pfil en suil de sa signilication fonction- 
nclle, Ia valvule pylorique dilíère beaucoup, nior- 
phologiquemenl, suivant (ju'on rexamine par sa 
face gaslri(iae ou par sa face duodtínale. Vue du 
còté de l esloniac ílig. III) elle n'est pour ainsi 
ilire pas apparenle : Ia région jtylorique (anlre du 
pylore), en eIVel, est représentée i)ar une excava- 
tion (|ui se n^trécit progressivenient, à lanianière 
d'uii entonnoir, et (jui se termine par un orilice 
arrondi ou ovalaire, de 1:2 à I?) inillimèlres d(^ 
diamèlre. Si nous Texaminons, au conlraire, par 
sa face opposée, nous Ia voyuns se dresser, au 
fond du cylindre duodénal, sons Ia forme d'une 

cloison cinuilaire plane (!t verlicale, percée (Tun Irou à son centre et rappídant 
assez bien, ])ar conséqucnl, Tun de ces diajihragnies de nos inslrumenls d'optique 
aux(}ucls on Ta si souvcnt comparée. 

Les recliorciiu» do Dwigtit (1897) cl celles plus rócoiiltis <le Deiiiiy et Cuawkoíid (11)00) Olablisscnl 
• luo. (lans Ia grande inajoiitó doa cas. le pylurc a uno formo i)valaii-e (70 p. 100 d'a|>rt'S IIehhy pt 
(íii vwFoiiii). IMus raicmeiil ( to p. 100), il nous apparalt <-oiniiic (.-irrulairc cl oncoro le cerclo irest-il 
jamais parfaileinent rOgulier. l)ans les cas de pylore ovalaiio, Ia dlroclioii du grand axo esl trés 
varlalilo : il osl vertical, horizontal on oljli(|uo: mais Ia furmo Ia plus cummunc est colle oíi le 
>;rand axo est olilii|ucment dirige ilo liaut cn lias et d'avant en arriére. ICn ce (|ui (roncerno le-s 
iliincnsions de roriliee iiylorii|uo, ellcs soiit, on Io con<;oit, trrs dilliciles à établir, lorilico variant 
suivant uno foulo de circonstances et notaminent suivant Io mudo de durcissement el de prO- 
paralion auiiuel on a eu recours : Dwkíht, cependant, croit dcvoir donner conimo dimensions. 
moyennes 14 X II millimètres; Iíerhy el Ciuwkoiíd ilonncnt des cliiirres un peu plus forls 
18 X li millimètres. 

1 ; O N S T i r U T 10 N A N A T O M 1 O U I-. 

Knvisagé au ])oint de vue de sa conslitulion analomi(]ui', reslomac se compose 
de<|iiativ couches ou tuniques (jui sc superposent dans 1'ordro suivant, en proci?- 

A, antro pyloriíjuo. — !{. tiuodriiun). — 
(^, ('Iraii^lcmciit oxionie ri>|)oiulaiil nu pylore. 

luiiKiue ftérouso. — rouclio den libren 
Utii^iludiiialcs <lo l'e!«loiiiac, s» conliiiuaiiL 
uvec les libres l»n;;iUulinales (luduoiK^iiiim. — 

couclie dc!t iíhres inusculaircs circulaires, 
donl rópaishisscmcuteii 3' fOiislilue Ia valvule 
pylorique. — 4. luiiiijue celluleuse. — 5, lutil- 
<{ue inu(|ueus<\ sc r^llécliíssanl eu 5\ 5', |K>ur 
tapiisser répaissiüseinciil pr<^cilé des ííbre^ 
circulaires. (>. orilIcc pylorii|ue. 
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<laiit de (leliors en dcdaiis: 1" une tunique séreuse-, 2" une luniqiie niusculeuse; 
3" uno lunique celluleiise ; 4° une tunique muqueuse. 

A.—Tunique séueuse 

La liiniiiue sdreiise cstuue déi)endance du péritoine qui, comme nous le verrons 
dnns nos dcscriplions ultéricurcs, jelte une gainc plus ou inoins complete sur Ia 
pluparl des viscères pelviens el abdoniinaux. 

1° Disposition générale du péritoine gastrique. — En ce qui concerne Testoniac, 
le péritoine lui fournll deux feuillets (íig. 112) iiui s'élalenl, Tun sur sa face anté- 
rieure, Tautre sur sa face poslérieure. Ces deux feuillets revètenl, sans disconti- 
nuité et dans toiite Icur étendue, les faces 
de restoniac sur les(]uelles ils reposent. — 
An nivean dii cardia, le feuillet périloiiéal 
(pii revèt Ia face antérieure de resloniac 
passe dircclement snr Ia face antérieure de 
Tiiisopliage, ([uMI accüni})agnc justju'an dia- 
I)liragnie. Au (;ontraire, le fenillet qui revót 
Ia face pustérieure, au lieu de renionler sur 
Ia face posiérienre dii condnit cesopliagien. 
«'inllécliil en has pour la|)isser Ia paroi 
al)doniinali' posléricure et deveiiir ainsi 
péritoine pariélal. — Au nivean dn pylore. 
le feuillet i)érilonéal antérieur i)asse directe- 
'uent sur Ia face i)osti'rieure du duodénuni. 
'Juant au fi'uillel postéi'ieur, il j)asse aussi 
siir Ia face i)0sléricure du duodénuni, mais, 
>iprèsun três couri trajet surcette face duo- 
'lénale, il se rélléchit enarrière el en dedans, 
l'our devenir feuillet pariétal et ibrnier Ia 
paroi posiérieure de Tarrière-cavité des épi- 
ploous. — Sur tous les autres poiiits de ce 
'1" on i)ourrait appeler Ia ligue circonféren- 
cielle de Torgane, je veux dire, au nivean de 

petite courhure, au nivean de Ia grande 

Fig. 112. 
Müdü (rclalenient du péritoine sur los 

(leux iaccs de resloinac, vu sur uno 
coupo saí^itlale, seginent droit de Ia 
coupc (deiiu-schéiMatiquo). 
1, diaphrajfmo. — 2, aorto. — 3, (esopliajre. 

i, oslomac, avcc : 5, feuillet jiórilonéal ae sa face 
antérieure; (5, fouiUel périloiiéal de sa face poslé- 
ricure. — 7, origine du graml épiplooii. — 8, pjloro. 
— O, colonne vertóbrale. — lü, lü, cavilé périlo- 
néalc {f.n bleu). 

*'Uurbure et au nivean de Ia partie supdro- 
'''^lern(> di- Ia grosse tubérosité, les deux 
'^|iiillets péritonéaux antérieur et i)0stérieur s'adossent Tun h Tautre et fonnent 
■'uísi des lames niemhraneuses qui, fuyant restomac, vont se llxer d'autre 
part sur les viscères voisins. Ces replis péritonéaux, sortes de ligaments qui 
""isscnl Ia rircouférence de Testoniac ii (rautres viscères, sont désignés sons le 
'loin iVépiploong. 

^ 2 Épiploons. — On distingue trois épiploons : Tepiploon gastro hépatique, 

'-'piploon gastro-spléniíine et Tépijjloon gastro-colique. — L'épiploon gastro- 
ou petit épiplüon s'élend de Ia petile courhure de restomac à Ia 

ace inférieure du foie. — Xiépiploon gastro-splénique unit Ia grosse tubé- 
(i|. resloniae au lulo de Ia rate. II esl continné au-dessus de Ia rale par 

^igumeiU phréno-gaíitrique, qui, comnieson nòm Tindique, s'élend de Ia grosse 
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liibiiroáití' de rcstoiimc ii Ia coupole (liaiiliragnialiíiiie. — Vópiploon (jaslro- 
colique, Ic plus élcfidu des Irois, a riüju, do fait, Io noiii do grand épiploon. 11 
prond naissanoe aii nivoati dc Ia grande coiirl)iiní do resloiiiao. De là, il 
doscond loul (Taboiul voiv Io pultis, onlro Ia paroi anlórievire d(í ralidoiuoii el Ia 
inasso llollanlo do riiiloslin gròlo. Piiis, s"in(léchissaiit linisfinoiiienl sur hii- 
iuòiik;, il se i)oi'lo oit arriòvo ol on liaut ot viont s(> lixer. comiiie son noiii 
rindiquo. sur ia parlio aiitérieuro du còloit transverso. Nons nons oontontons 
do sigiialor ici los Irois ó[)iploons. .Nous los rotrouvorons à propos do Ia descrip- 
lion góiióralo dn póriloino ol los óludienins ídors oti d(''fail (voy. férUnine. 
liv. \, cli. V). 

3" Couche celluleuse sous-péritoiiéale. — l>e périloinu gaslrlíjue esl uni .'i Ia 
tuniípie nuisíMÜeiise par uno oouclie do lissa collulairo, an soin de la(iuello cho- 
niinonl. los vaisseanx ol los norls doslinés aux parois dc Torgane. (leite couolio 
oolluleiiso sous-périlonóal(>, tròs niinco sur les deux fac(!s aiit(^ri(;urc et postórieure. 
prond un développenuMil r(dalivonicnt oonsidéraltle au niveau dos bords. II résullo 
d'unc i»aroille dispusilioii (juo Ia sérouse, dont radliórence (!st iiitinie au nivíNui 
des tacos do Postoniac, adiiòro heaucoup niolns au voisiiiage de Ia grande ol 
do Ia petilo oourbnro. II existo ià, au déi)art des épiploons, liniité d'un(! pari 
par los doux fonillels oitiplníciues, il'aulre pari par le hord eorrospondant do 
rosinmae, un espaço d(> Tornie triangulaire, qul esl enlièreniont eonihlé ])ar los 

gros vaisseanx ol le tissu collulairo qui 
los acconn)agno. 

It. — Timüitk mfSCrI,krsk 

La tuniquo niuscnleuse de Tostonuir 
priisonti' 4 niillinièlres d'épaisseur au 
voisinage du pvlon», I niiliiinòlro el 
deinl au niveau de Ia grande coiirhurc. 
nn tieis ou un (iiiart dc niilliniètro 
souloniíud sur le point culniinanl do 
Ia grossií tuliórosilí'. I,(>s liliros (pu 
Ia conslilueiil se (]is|iosont sur Irois 
|)lans : nn piau su|icrlicicl, un [ilau 
uioyen el iin plan prolond. Kllos alVcc- 
lent du reste, dans cliacun (!(* ces plaii?^. 
un(! direotion s|)('oial(í: c'(!st ainsi (pu' 
l(! plan snperliciol esl fornió par do> 
liltros lougiludinales, h; |dan nioyon 
par (les liltros oircniaircs, le [ilan pro- 
lond i)ar des libres ol)li([ues. Touto> 
oes libres sont dos libnis lisses, 

1° Piau superficiel. — la- plan nius- 
rulairc snpei'liciel (;sl foi-nié par di's 
libres longitudinales, dirigées paraMò- 

lenKMit à l'axe de l'osloniac. II osl Ia continuation du plan lionionymo du jnnsclo 
«csophagien. Les libres longitudinales dc Tuisopiiage, arrivées au (;ardia, s'ói>a 
nonissent tròs róguliòremonl ]iour rccouvrir l'oslomnc sur tout sou pourlonr : oolli'^ 

Sí ln-iiia irprüsenliuit les Irois coinlirs «le Ia 
lunique inustuilairi' «Io l'osl(niuir. 

Couche cxlcrno ou «'"»')• — (.ouciu' 
iHoyenno ou ciiTuUirr [cn hlvu}. — (louclio profondo «mi 
oblíquo (<'n rtmtjc). 

(Los (iln-os longitudinales do l.i )H>ii(o «'otirlmrc roulí- 
iiuosavor los líhrot !oui(ílutlinaÍos iio To^sopliauo <*1 du duo- 
dénuin, oonstiluout uti íuiscoau ronnu sous I<* noiii «li' rrc* 

<//.' Suhsi'.) 
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<iai rúponilenL aii côlé droil ilii cardia se porlenl siir Ia pelitc courbure, eii rormaiil 
toul-lc loiig (Io ce l)ord une I)ande miisculairc parliculièremenl dévcloppéc, que Ton 
<lcsigne sous Io noin do cravale dc Suisse (íig. A) ; cclles qui sont siluées à 
gaiiclic, dosccndenl siu' Ia grosso tubórosiló cl gagncnl ensuite Ia grando cour- 
l)iir(! : los anlóriouros et los poslórioiires s'étalent rógnlièrciuent sur les doux faces 
antéricuro ol, postériouro dc Torgaue. Toules ces libres, quellc que soit Ia rógioii 
qifellos oceiípcnl, sc dirigcnt, en convorgeanl, vcrs Io pylorc ot. là, se conliniionl 
avoc los libres longiludiiialos de l'inlcslin grèio. 

Envisagees dans leiir cnsouible, les flbres longiUidinales de i'estüinao rormoiiL à 
••(!t organo une onvolüp})C continuo, mais non iinifonno. Ueiativonicnl épaisso au 
iiivoau du cardia ot au nivoau dit pylore, elle va en s'íiinincissanl au fnr et à mc- 
sure qifon s'éloigno do cos deiix poinls. l)'aulre pari, l'oxamen dos coupes trans- 
vorsales noiis apjirend quo ie jilan toruié par les li])res longitudinaies ost toujoiirs 
piiis dóveioppó au nivoau dos l)ords qu'au nivoau dos facos. 11 on resulte que c'est 
à Ia itarlie nu)youuo dos donx facos anlérioui'o et postr-rieuríi que le plan en quostion 
<'st le plus niinci 

OuU-e los libios lon>;ilu(linalu.s ([>11! nous vonons <lo lUíciiiu cl qui so ccmlinuwil, oii hauL a,vei- 
<'.i'llüs lio rcosü|iliuf?o. on lias avi* collos do rinlostin, Lcsr.iiK.v el Lessiimt (inl dócril dans Io jilaii 
iiiusciilairo suporlicicl do rostoniac d'anLros lilirus lonsiludiiialos. (lui appartioiuienl en proiiro íi 
'-'.'l (U'sano ol, ([ifil dósisno sous Io nom dc fihres lonr/iliidinales indépendanles. Cos fibros. ([uc 
l oii roíicoiilrc liidistiiiclcniont sur Ia Taco antóiiciu'n el sur Ia faço i)oslóriourc, pronneiil nais- 
•^aiico iiu iiiveau du pyloro. Do là, ollos sn porlenl en liaul el à droilo en suivanl uno diroctioii 
parallólo au «rand axo do rostoniac ol, arrivóos sur Ia grosso lubérosilé, disparaissonl pou à pou 
''iilro los faiseoaux do Ia coutiie iiioycutio. 

2" Plan moyen. — Le plan nioyon du inusclo gastrique est constituo par des libros 
'"irculaires, je venx dlro pardos libres qui coupent pcrpendiculaircmonl Taxo de 
''esloniac cl los libres longiludiiuilcs ci dossus décrites. Ellcs formenl, dans leur 
'ínsenible, une série d'anneaux, qui s'ólondonl sans inlerruption depuis le cardia 
.l"sqii'aii |1ylor(^ 

Au nivoau du cardia. los libres circulairos de Tosloinac so conlinueul avoo les 

3 4 

è ib 

Imí;. 11 Í. 
Coupc lony;Uu(liual<; du pylortí sur un suiíiilicic id ainrs Tolrnklx). 
iV-iloinuc m^íloltanl Ipá {ilamlcs (hiodéiuini avec scs saillics vilieuí>e>, 

'Un« ? plamios do l.ioliorUilin. — 3, folUculo cios tlc Ia nuHiucti^c ^;astrj(jiio. — i, nuisciilaiic mu- coiiclio soiis-muquenNO. - 0. jilandes do liniiiior. — 7. courlip inusriil.«irc cÍroulaÍre — 8. spliiiiclci ■ souiovaiit Ia munucuso ^vahido |i\lori«juc), — couclio inusciilaire longiUidlnalo. — 10, périloine. 

"lircs cirrulaires do INesophnge. \\i nivoau du pylore. ellos doviennenl à Ia fois plus 
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nonibreuses et plus serréos : elles forment là, h Ia limite respectivo de restoinac et 
du diiodémim, une sorte d'anneau ou de büurrclet circulairc, três visible sur ia 
figure 114,8), que nous avons déjá (k'crit j)Ius liaut sous le noni de sphinctev pijlo- 
rique. Au delà du sphincter, elles se conlinueiit avec les íibres circulaires de riii- 
iestiti grèle. 

Le plan des íibres circulaires est, dos trois piaus de fibres musculaires de Testo- 
uiac, le plus régulier et le plus important. Sen épaisseur est de 1 inilliiuètre onvi- 
ron, au uiveau de Ia grosse tui)érosité, de 1 uiillimètre ou - à Ia partie inoyennc 
<le resloniac, de '1 ou 'ò inilliuièlres dans Ia porlion pylorique. Le sphiiicter {ivlo- 
riíjue lui-iii(5iue uiesure ordinaireiueut de 3 ou 4 nülliuiètres d'épaisscur. II pour- 
rail, (Taprès (]iii:vKit,uiKU, atteindre jusqu'à G et 8 inilliniètres en dehors de toute 
l('sioii orgaiiiíiue. 

3° Plan profond. — Le piau profond de Ia tunique iiuisculousc de restoinac osL 
coiistitué ])ar des libres diles pavaboliqiies ou eu ame. l'our les inettre ea évidenee 

et en i)rendre une notioii exacte, 1(í 
uieilleur procede consiste à retouruor 
l'cstoniac sur lui-niènie et à enlever Ia 
niu([ueuse. 

(•n constate alors (lig. llo,()) qu(í 
(íliacune (Telles represente une anse, 
dont Ia partie nioyennesetrouve sitiiée 
à gaúche du cardia et dont b>s deux 
l)ranclu's sNHalent sur les deux laces de 
Testoniac, Tune sur sa face anl(''rieure, 
Tautre sur sa face i)Ostérieure. — Les 
libres les ]»lus internes, celles ([ui sonl 
situées iniuiédiatenient ii gaucbe du 
cai-dia, se iiortent obllíjuenient i-n l)as 
et ii droite, en niarciiant parallèleinenl 
à Ia pelite courl)ure et à 1;") ou '20 niil- 
liniòtres dVdle. Klles forment, par li'ur 
cnsemble, une sorte de ruban, parfois 
três dévelop|)é, qui s'élend jus(iu'au 

Kiliros inusfuliúres do rcstoiiiae : les clcux cou- voisinagc du pylore. Ou renianjuera 
chos circulairo et .'llipliiiue. vues sur iin •■Slo- ,(ig [ quece ruban niusculairc 
iiiac (lui a úló rctuuiné et ilonl Ia niuíiueusc a ' ' . , ' , i ■ i- .• i 
ctú enlevce croise a angle droit Ia direclion de> 
l,a.sopl.a,a^-^car>li.._3,csl«nmr(gro«olul,.■■^o,Uí). ÜbreS (lui COUstituCnt Ic plaUnioyeU. 

- i pyioie. - 5, |)i-..M,iòro poriioiMiii .iuo<i,'mim - — j^,.g (íIhh.s (|ui vieuuent ensuite 
che 410» liLrcâ circulairoH. — 7, couclie tios libres ellipli(|ucâ. * 

re|)0sent, par Icur ])arlie nioyenne, sui" 
Ia portion de Ia grosse tubérosité ipii avoisine le cardia. De Ih, ellesse ])ortent ver- 
ticalenient en bas. I'uis, obliijuant à droite, elles se dirigent vers ia grande conr- 
bure et se inettent ainsi en parallélisnío avec les libres ciiculainís du plan préct'- 
dent. — Les libres les plus extern(!S, enlin, répondent à Ia partie Ia plus saillante 
de Ia grosse tubérositó : elles s'eutrecroisent à angle três aigu avec les libres circu- 
laires cornispondantes, en forniant des cercles coucentriques et de plus en plus 
(ítroits (|ui ont i)onr centre coniiuun le soniiuet de cette tub('rüsilé (Sai'1'kv). 

(domine ou le voit, par notre descriplion et par Ia ligure I Ki, les libres eu anse ne 
forment jjus ii restomac, coninie les deux autres ordres de libres, une envelopi'»^' 
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complete. Klles fonl défaut, en elTel, sur plusieurs régioiis, notamment sur Ia petile 
courbure, dans Ia moilié droilc de Ia grande courbure ct daiis Ia plus grande partie 
de Ia région préi)ylorique. 

La question de Torigine des íibres en anse esl encore controversée. Un grand 
nonibre d'anatomistes, au nombre desqnels je citerai Gn.LUNSKOEi.i), Sappev, Les- 
siuFT, ele., les ratlaclient ii ia coiiche profondo dii nuiscle uísophagien, dont elles 
MC seraienl (pie Ia continualion, au niônie lilre que les libres circulaires du plan 
nioyen. Une pareille interprélalion me ])araiL peu concilial)le avec ce double fait, 
(jue los libres en anse soiit ])lus prolbndémenl siluées que les iibres circulaires et, 
d'aulre jiart, snivenL presque sur tous les poinls une direcüon diirérenle, les croi- 
sant lanlòl à angle aign tantôt à angle droil. 11 me parait beaiicoup plus rationnel 
de les considérer, avec IjUsciik.\, comme des formations surajoutííes el propres à 
Teslonjac. 

C. —'PUXIQUE CELI.ULUUSU 

I.a ltmi(iuc celluleuse de restomac esl inlermédiaire à Ia tunique musculeuse et 
à Ia lunujue niuqueuse ; c'est Ia sous-muqueuse de certains auteurs, Ia lunique 
nerveiise des anciens analomistes. l<\iiblement unie à Ia tunique musculeuse, elle 
adliòre d'une façon intime à Ia muqueuse, dont elle ne saurait ètre séparée : elle se 
plisse et se dc!plisse avec elle, Taccompagnant ainsi dans tous ses dcplaccments. 

ilistologiciuement. Ia sous-muíiueuse de Testomac apitarlienl au lissu conjonctif 
làche. Klle est forniée par des faisceaux du Lissu conjonctir, (]ui s'cnlrecroisenl 
dans tous lessens el auxqiicls s'ajoutentde íincs libres Olastiques el de petits amas 
de cellules adipeuses. Dans son épaisseur se trouvent de nombreux vaisseaux et 
un riclie j)lexus nerveux, le plexus de Meüsnev. Nous les retrouverons plus lotn 
ivoy. p. I8(), Vaisseaux et ncrfs). 

1) . — T U N I Q U E 11 U y U E U S E 

La nuKiueiise de Testoinac {tunique veloutée de 1'\\li.()I>e, lunique glanduleuse de 
WiM.is), revOt sans disconlinuité toute ia surface intérieiirc de Torgane. Klle lait 
^'lito, en haul, ii Ia imuiueuse aísoi)liagienne el se continue en jjas, au niveau du 
1'ylore, avec Ia nuKjueuse de rinlestin grèle. l'ar sa structure, jiar ses 1'onctions, 
P'ii' ses maladies. Ia muqueuse stomacale constilue l'une des meml)ranes les plus 
""portautes de réconomie et son importance justilie j)leinement les nombreuses 
''ccberches dont elle a élé Tobjet. 

1" Couleur. — Sa couleur est d'un blanc mal quand Teslomac est vide, rouge ou 
^'"iplement rosée quand 11 est dislendu par les aliments. (]es deux colorations, 
^■'>loralio7is phi/siologiques, qui répondent, Tune à Tétat de repôs de Forgane, 
' iUitre à son élat d'activité, disi)araissent rapidement après Ia mort pour faire place 
"••une teinte plus foncée (teinte cadavériquc), nioitlé rougeàlre, moitié grisàtre. ()n 
observo parlbis une leinle jaune ou verdàtre : elle est due à une imbibition de Ia 
"'U([ucuse par les príncipes colorants de Ia bile. 

2' Épaisseur. — La muqueuse stomacale mesure i2 millimetres d'épaisseur envi- 
au voisinage du pylore. De là, elle s'amincil peu à jjeu en allanl de bas en haut 

'-Ide droite à gaúche. Son ('paisseur n'cst plus que de 1 millimètre dans Ia région 
^'^•■'iiaquc. Elle se réduit mème ii 1 demi-millimòtre sur certains points de Ia grosso 
lubérosité. 
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3' Consistauce. — A l'cliil saiu, Ia luuqueusf de restomac, siiis új^aler sons ci- 
i ;il)l)orUes uuiqiicuscs pharyngiennc et l)iiccale, jirésenüí uno corlaiiu' fonueté et 
une grande r(5sistancc. On peut en olfet Ia laver, l'é[)Oiigcr avec un liiigc, iiromenoi- 
sur elle ie dos dn scalpel et, cela, sans Ia déchirer ou niônie rentamoi- suj)críiciel- 
Iciiicnl. Mais cetio consistancc s'alt(;nue rapideuienl après Ia niort, suiiout (juand 
Teslomac rcnlernie dos liquides. La nuujucuse alors se rainollil, dcvicnt pulpeuse. 
SC laisse enlevcr avcc. Ia phis grande laeilitt'' et souveni nièrne s'eti va en Itouillie 
sons raclion du inoindre rroltcnient. 

Une déchéance aussi profunde et aussi rapide de Ia niuciueuse stoniai-ale ifesl 
eertaineinent ])as Ie résultat sculenient de Ia déi-oniposition (!adavéri([ne. A cetie 
ilé(:onij)Osition cadavériciue csl v(Miue se Joindn! vraiseniblablenient Taetion toutr 
spécialc du sue gastriíiue, et ce liíjuide, qui respecte Ics (Ménients histologlíjues de 
Ia meinbrane vivanie, les raniollit et les liqurHIe dês ([u'ils sonl frap|>és de niori : 
r'cst, une autodigeslion par exccilence. 

II est à reinarquer que Ia niu(iucnse de festoniae n'a pas une eonsistance parlou! 
unirornie et que, soas ce ra])port, elle |)réscnte des caractères lout dilViíreiils sui- 
vanl qii'on 1'exaniine dans Ia région a-sopliagienne ou dans Ia régiou pylorique. 
Daus Ia région cesopliagienne, au niveau de Ia grosso tnliérosité notanunent. Ia 
niuqueuse est jilus niinee, pius niolle, pius vasculaire et n(; s'onlève guère (jue par 
lainbeaux. La imicjueuse de Ia région pylorique. au contrainí, est plusépaisse, pius 
lernie, pius résistaule el pent, avee (|nel(pies iiréeautions, ètre eiilevée dans tonte 
••011 él.(!ndue. Si Ton ajoule à cela (jue les deux régions dillerent par leur eoloration. 
Ia nígiou |)ylorique étanl pius hianclie, e.t ((ue leui's limites respectivos sonl parfois 
indiíiiiées par une ligue circulaire Iròs nette, on sera anieni; à distinguer dans Ia 
nuuiucuso de. resloinac deux i)ortions, de valeiir niorpliologique dilVérontií : Tune 
supúrieurc, (sn rappori av(!C roí-iíiee d'eulréo des aliinents: l'aulre inlV'rieure, en 
ra|)|iort avi'c leur oriliee de sortie. 

Une paroille dislinctiou, (jui e»l pius notteinenl accuséi' em-ore cliez eertain> 
aniniaux (elieval, pore. kanguroo; (|ue clníz riioninie, osl Io iiidinient tle Ia divi- 
sioti en poclies niultipies (jui caraclérise restonia(i d'un grand nonibní de ntani 
niileros : les rongenrs, on Ie sait, onl un estoniae à deux poches, Tuno eardiaíjue. 
I autie pyl()ri(|uo ; rcistoniac dos rnniinants on a (luatre. Ia panse, Ie bonnel, Ie 
ieuillot, et Ia caillotte. Nous rappelleions à ce sujet (|ue, niènie cbez riiotnnie. I'es- 
liiinae es! parfois nelleinout biloenlaiie (voy. pius liant, p. III 

4" Aspect général à l examen macroscapiqiie. — K-xaniinõe sui- un eslomac ii l étal 
dl- vaeiiih' ou forlenient rovenu sur lui tnéini*. Ia inuipuMiso nous présenie dans 
loute son ('lenducí des plis onduleux (|ui se dirigent pour Ia plupart parallèlenieni 
au grand axo d(í Torgane, du eardia an pylore par conséíiuent. I)"autres plis, pius 
petits el, oi'ientés (Mi sens inverso, vont di' Ia petile ii Ia granile courbure et, on croi- 
<anl les |)roniiers sons des incidenoes diversos, ils (hiconiposi-nt Ia surfaco inté- 
rionre de l'(!^lonla(• eu de nonibi-eusos di-pression-; ou vaeuoles, toujonrs fori irn''- 
ijiulières coninie les ri'plis ipii les cire.ousorivtMil (lig. I lOj. Cos plis sont (rautaul 
|(lus prononcés (pie Ia capsiiie do rosloniao se troiive jiliis rédnito. lis s"enacont peii 
à peii au fiir (it à inesiiro ([ik" restoiiiae osl distondu par les alimonts ol dis|iarais- 
siMil (riiiie laçou coinplèle (|uand oeini oi ostarrivéà un étal do réplétion nioyeiine. 
II nsiilte de ee lait que Ia tuni(iue niu(|iicuáe de riístoiuao siibil un rotrait 
inuindro (|uo celiii de laluiii(|ue musciiloiise qui Ia doiiblo : aussi, (jiiand restoinao 
est vide, elle osl beaiieoup pliis grande cpTil no (aiidrail pour recouvrir (>xaelonienl 
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Ia surlaco süus-jacoiitc eU cii const'((ucno(\ clle no poiil sétnlcr sur ellc (iii'à Ui eon- 
ilition (le formor dos plis. ^ i \ 

<Ie cruptes. soiil autanl tic petilcs los- 1 cb 
>otlt's inriiii(lil)ulif()rm(ís, dans Ic loiid 
desquüllcs viemiciil dcíboiiclior iin ccr- 
lain m)iuln"o do Uihes glaiidulaircs. 

l,os niamcloiis |)i-(!c,il(!s sonl los scii- 
los saillios (iiic possède Ia imiqiiciisc 
stoniacalo. On n'}' ronconlre, iii pa|iill('s. ni \ ilInsiUís. II convicMil de 
'!XC('|)lion, ccpiMidanl, poiir Ia porlioii 
'Io Ia nui(iui'us0 (jiii avoisine le iiylorc. 
''I sur laquollc IIkxi.h a sigiialó Toxis- 
Iciicí! do liiies villositcs, lillformes cmi 
laiuollcusos. alloiiínnnl oiivirnn ()""".()') 
'Io liaulciir. 

i'iír- ii'i- 
1'fi su^inriil dr Ia inu.|uüii»ií >loinaiuilo, vu jiur 

sa iace ir\lurnc. 
I. plis l()ii;;iliulinaux. - i, plis irnnsvorsauv. o, silioii- 

Miporíifiols, ilr-Iiniilaiit los niiimcloiis. — i, Ics niuinplons. 
p«'rcós (Tunc Ín(iiiil(Ml(' pdils pci Uiis jrhuululairos. 

5' Structure inicroscopique l,a 
"iii(]ii(>(iso jíasli-i(|uo SC i:()ni|)uso de 
'lotix (Mniclios sni>ri'posées : tine couclic 
^'•lioiiiciollo, do naliiro ('[lillitUialo; iiiu' 
'■""(dio proroiule, cuiisliliiaiil UmIoiiiio 
"ti oliorion. Lo oliorion (convite propyc 
'''í cerlains autours) osl occiipó dans 
'■i plns jírando partio do son óUíndiie 
l'"i' dos fornialions glaiidulairos, (jni, 
''1 raison dc leur imporlanro, nióriloiil 
"iii! doscriplioii à pail. 

"Aj» *'4M»'ÍV 

1 

Vis- in. 
Saillios niumciuiiiicos ol orilícos do ia suilacr 

inlcnic de ruriioiMac, doul IVpilIu^liuin a rló 
rnhjvo (d apivs Sai'I'ky). 

♦ 
t, 1, 1. saillios nianioloimócs do ^i-aiulos tiimon»iou> (lic 

X à 10 inillim. carrós). — 2. i, i, saillics dí! politos (lim<'n- 
siüns (dc 2 à V iiiilliin. oam-s^. — o, saillics do diineiisÍon> 
Mi0}(Min0H ('»• à o inillim. carrós). — i. i'pilhélium d"nn orili<'c 
j^laudülairo. — .i, (Miibouclnu-c do lu j^laiule. 

■ l. hiTriiKMLM. — l/ópillióliuni !^as- 
^'■'<iue esl fornió par nneseiile assisc de 
'■filliiles cyliiulriqucs ou cylindro-coni- 
*l"cs, mosuranl do áO ji í2i> ;;i do haiitour ol; (lis])osóos porpondicnlaironioiil. :i Ia 
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surfacc de Torganc. t^lles foriueiit, ii Ia surface interne do restomac, une couclio 
continue et descendent niènio dans les cryptes nuiqueux jus(|u'aux tubes glandn- 
laires»nro[)renient dits. (^haciine d'eiles nous ])résento deux extri^inités : uno extró- 
niité libre, coupée carrénient, répondantà Ia cavité gaslri([ue ; une oxtréniité pro- 

funde, coníignrée le phis souvenl en forme de ])ointo 
níousse (piedáQ ia celluie^ ot iinplantée sur le dorme 
sous-jacent. 

.Morjiliologiquoment, les cellules de revétement do 
ia mu(|ueuse de l'eslonia(: sont des celiuies nuujuou- 
ses ; elles ont pour fonclion de sócréter du mucus. 
Io mucíis gaslrique, ([ui, eii s'élalant à ia surface do 
ia niu(|ueusc, protege cette dernière contro l'action 
digestivo du sue gaslrique. 

Conuno tontos les collules muquousos, ellos se i)ré- 
sentont sous un aspeet três dilloront suivant qu'on 
los considere h l'élat de rei)0S ou à Tétat d'activiló 
(lig. 11!)^. — A l'état de ropos, ellos sont constituóos 
dans toute lour liautcur par uii j)rot()plasma graiiu- 
leux, lonformant ii son centre un noyau nrrondi ou 
ovaiaire. — A I tHat d'activit(5, lour partie interne, 
cello qtii est placéo au-dossous du noyau, élaltoro <lu 

B 

^--4 D 

l-ife'. 118. 
Coupe lio Ia parui de l'eálonia(', 

laitu perpendirulairuiiienl à Ia 
suifaix' (le rorgane {itiiilúe de 
Mvi.1.). 

A. iniii]uoiisc, avoc : a, ^pitht^Iiuni; 
/», (lernio: c, couclic Hoiiã-)4;taiKÍulaíi'e ; 
f/, [misculai'is imicosir, avec scs tieiix 
plaiH (io íil*ros. — (iini(|ue sous- 
niu<iueu»o. — C, luiiiinie musculairr, 
avcc : </, coiiclift iles (ibrcs circulaires: 
r, coiichc (ien lihrcs loiiííítudínalcs. 
I), tuiiíi|ue avec Ia couclie coii- 
jonclivíí sous-séreuse. 

1, cryplo* minjucux. — á, saillíot sípa- 
raiil les cryptcs. — 3, jjlaiules dt» leslo- 
mar. — 4. vaisscaux do Ia mous-iiiu- 
<(11011 se. 

A B 

Kig. 110. 
lipilhúHuin (le Ia surlacc lic l'üslumac 

((I0ini-scliéniatii|iic). 
A, (róis folltilcs cyliiMlriqiiott à IVtal de repôs. — li, ipialro crilulcs (d, A, c, d'r 

donl ie proluplasma est pius uu nioiiH eiivalií par le mucus. 
(On voil ijuc Ip UHirus commcnce à ôlre sécrólé du culé de Icilróniili^ 

libre el s oiisuile ^ra<luotlemr>iit vors IVxtrémíh^ op|>os(^e. vii rofoulant 
i)ou à pou Io iio>au ; dans Ia fí;;ure d, Io noyau, for(em(M)l aplali, répond a 
i cxlróinilé profonde do Ia ccllule.) 

mucus ot Ia cellule nous apparait ainsi coninio rom- 
posée de dojix porlions bien distinctes : uno ])orlion 
exlerne [porlion protoplasmi//uc), forméo comiiii; 
tout iv l'lieuro j)ar un protoplasma granuloux, relati- 
voinent soniltre el reriforinant le noyau; une porlion 

interne tporlioJimucipare), boaucoup plusclaire, occupi-opar le nuicus. (le niiicus, 
dont Ia niasse s'accroit graduollement, gonllo Ia cellule (]ui Io contiont, fait heriii»^' 
à son extréniité libre et, linaleinent, laj^it óclalor pour se répandre au dehors : b"* 
cellule, après Texpuision de son mucus, reviU Taspect (runocellule caliciformo. 

iNous ajouterons, en co (pii concerne l'é[)itlióliuni gaslriíjuo, (|u'on renconlre à í'" 
partie profonde, dans rintorvalle des pieds plus ou moins pointus des collules t^p'" 
tbóliale.s, des éléments coliulairos, arrondis ou ovalaires, isolé.s ou réunis i'" 
groupes. La signilicntion de cos (ílónients n'est pas cncore nolloinonl élucidéo : cer- 
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tiiins hislologisles, coinnic Sciiültze et Ebstein, ont cru devoir Ics considérer comme 
(les cellules jeuiies, des ccllules dc roínplacement; pour d'autres (Stühu, Nicolas), 
ce seraienl tout siiiipleinent des leiicocj^tes en voie de migration. S 

 I 

íi. Ciiouiox. — Le chorion de Ia niuqueuse gaslrique esl représenté par du tissu 
conjonclif làclie, renfennanl des íibrilles conjonctives três minces, quelques fibres 
élasliqucs cl des ccllules éloilées. Ce tissu est relativemenl peu abondanl, les for- 
luations glandulaircs, comme nous Tavons déjà dit plus haut, occupant à elles 
scules presque toute répaisseur du derme. II comble, tout d'abord, tous les inter- 
valles compris entre les tubcs glandulaircs; puis, il forme au-dessous d'eux. une 
coucbe mince, mais continuo, qui les isole complòtcment dc Ia sous-muqueuse. On 
peul donc distinguer au chorion (fig. 118) deux portions : une portion interne ou 
inlerglandulaire cl une portion externe ou sous-glandulaire. 

Du còtií dc répithclium, le chorion est délimité par une mince lamchyaline, qui 
a Ia sigaification d'unc membrane basale ou vilrée. Du côté de Ia sous-muqueuse, 
il nous presente une couche de ílbres musculaircs lisses, dont Tensemblc constitue 
\'d miiscularis mucosx de Testomac. Cettc musculaire muqueuse (fig. 118, d) a une 
(ípaisseur de 00 ii 100 ix. Elle se compose, en réalité, de deux plans de fibres : un 
plan externe, forme par des (ibres longitudinales ; un plan interne, forme par 
des libres circulaires. De Ia muscularis mucosíc s'échappent en haut des pro- 
longemcnts minces, aplatis, lamellaires {feuillels musculaires de Uexaut), qui, 
nprès avoir Iraversi'- Ia couche conjonctive sous-glandulaire, s'engagcnl dans les 
intervalles des glandes et montont ainsi, verticalement ou obiiquement, jusqu'au 
voisiiiage de répithülium. Chemin faisant, ils s'euvoient mutuellement de petits 
ícuillcts anastomotiques, 
'liii contournent les tubos 
ol<indulairos, et qui, au voi- 
^'iiagc de Icur fond, « les 

^cinbrassent dans une niulti- 
'^"de de sons » (Ukxaut). 
Arrivés dans les couches les 
l'hissuporílciollcs<lu dorme, 
"'s proiongemonts ascen- 
''íuitsde Ia muscularis mu- 

se terminent, les uns 
au-dessous do Ia membrane 
'"isale, les aulros sur Ia l,'i„ I2u 
I'''>ioi niOnu'des cryples mu- Koi^malions lymphaliíiuns dilTuses dc Ia niuiiueuso gaslrii|ue 
'l'ieux oii ahoutissent les (dapròs Garel). 

OXrrélCUrs tlcs ^líUl- '• glanduUires. — i, (iti nHicuIum coiijonotif. — j, amas de ccliulcs 
llrdsultede Ia dcscrip- ' 
qui precede que les glandes gastriciues se trouvent contenues chacune dans 

Jiiic sorte dc capsule ou de panior musculaire : nul doute que cot appareil contrac- 

jeté tout autour des formations glandiilaires, ne joue un rOlc important dans 
"^pulsion à lasurfacode Ia muíiueuse des produits sdcr(5tés par elles. On a décrit, 
^^'is le nom do lamc de Zeissell, une mince lanie hyaline qui séparorait Ia muscu- 

' "s uiucusa! dc Ia tuniquc eolliiieuse et qui serait forniéc par du tissu conjonclif 
"odilié ("otte lame n'existe, ni chez le chien, ni choz rhomme. 

'ntre les ék^monts conjonctifs signalés ci dessus, le chorion do Ia muqueusé gas- 

AN.VTOMIK IITMAISE. — T. IV, 5' KIIIT. 17 



130 APPAREIL 1)K LA DKIESTIO.N 

trique renferme encore dc noinbreux Iciicocytes, lantòt ii rélat (l"iníillration dilTuse, 
tantòt agininés et formantdc véritablcs follicules cios ((íauel, Stoiiu). — Les for- 
malíons lijmphaliques di/J'iises (poinls follictdaires de cerlains auteurs) sont 
consliluées par un (in réticulum conjonclif-^íig. 1:20, 2), aux limites toujours inde- 
cisos, dans les maillcs duqiiel s'arnasscnt des cellules lyniphatiques. Lcur forme est 
três irrégulière et leurs dimensioiis fort variables. — Les follicules cios sont situes 

immt'diatement au-dessus de Ia musciilaris muco- 
saj, entre cette lame musculaire et les ciils-de-sac 
(les glandes gastriques. lis sont ordinairement de 
petite taille, avec un contour plus ou inoins cir- 
culaire. Un sinus, plus ou moins nettenient dilTé- 
rencié, entoure sur Ia plus grande partie dc son 
étendue cliacun des follicules cios. Ge sinus déverse 
son contenu dans le réseau lympliatique de Ia sous- 
muqueuse. — 11 est h remarquer que les forma- 
tions lymphoídes de Ia rnuqueuse gaslri(iue, quelle 
(pie soit Ia forme qu'elles revôlent, se rcncontrent 
de préftírence dans Ia région pylorique. 

6° Glandes de Ia rnuqueuse gastrique. — Les 
glandes de Ia rnuqueuse gastrlíjue forment une 
couche non inlerrüm[)ue, qui s'étend du cardia au 
pylore et (jui, à elle seule, occupe les (jualre cin- 
quièmes du derme. Ces glandes sont extrOmenient 
nombreuses ; Sappey, sur un millimètre carrií dc 
Ia surface libre de Ia muqueuse, à i)u compter de 
100 h 150 orilices, ce qui porterait le chillre total 
des glandes — Ia surface de Ia muqueuse étant 
euviron de uO 000 milliniètres carrés — à plus de 

«Em "ifion-''- -Morpbologiquement, les glandes de 
restomac, comme Ta établi depuis longlemps 
iiisciioFi-(1838), sont dc deux sortes : les unes, 

trouvent siluées au voisinage du j)yloro et 
(jui, pour cette raison, sont appel(5es glandespylo- 
riques; les autrcs, (pii occupcnt le reste de Ia 
muqueuse et (jue Ton décrit ordinairement sous 
le nom de (jlandes du lype cardiaque (c/est-à-dire 

Pjg |j| glandes du type de celles que Ton rencontre au 

Uno glaníJc cardiaeiue ile restomac nivcau du cardia) OU, tout simplement, dc 
(lu chien (d'après Klein cl Noui.e cardíaques. 
Smitii). , . , 

.1. Gi,axi)es cAHDiAüUEs. — i.cs glandcs du typi^ 

cardiaque (íig. lá!) se rcncontrent iudistinctement dans loutes les r('gions dc lii 
muíjueuse. Ia région pyloricjue exccptée. Ce sont les glandes du fond de Ukidexhain. 
les glandes à pepsine de cerlains auteurs. .Nous verrons plus loin (jue cette der- 
nière dénomination, bas(5e sur un caraclère tout pliysiologiíiue, irest pas rigou- 
reusement cxactc, les glandes i)ylori(iues sécrétant ellcs aussi de Ia pejtsine. 

a. Forme el disposition générale.— Les glandes cardiaíjues sont des glandos 
en tubes ramiliées. Cbacune (rclles se compose (fig. liá) d'un canal excríileur, 
auquel aboulissent un ccrtain nonibre dc lubes sécrtíteurs. — L(; canal cxcréleui' 
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Fig. 12á. 
sur une 
les diíK- 

Schénia rcprósontant, 
coupo longiludlnale, 
1'cnls segnients d'unc glaiulc 
cardiaque. 

est représenló par Tune dc ces fossettes infundibuliformes que nous avons déjà 
signalées, à propos de Taspect cxtérieur de Ia muqueiise gaslriquc, sous le nom de 
cryptes muqueux. Comme nous le déuiontrent net- 
tenient les coupes ((ig. 107), cliacime de ces fosseltes 
a Ia forme d'un pelil eulonnoir, donl Ia base s'ouvre 
à Ia surface libre de Ia niuqueuse. Les parois sont 
tapissées par une assise unique de cellules cylin- 
driíjues, qui sont Ia conlinuatiou de rdpilliélium de 
revólcnient de Ia nuiqueuse elle-même. — Les tubes 
sécvéteurs toujours inuUiples, vieiinent s'ouvrir à 
rextrémité externe de rinfundibuknn prdcilé, qui 
devientainsi leur canal excréteur comniun. lis sont 
en nombre variable (lig. lál, 3) : on en comple ordi- 
nairenient, pour une mômc glande, de 2 à tí cbez le 
cbien, deSà 12 chez Tliomnie. Si on les suil à partir 
de rinfuudibuhim, on les voit s'enfoncer dans le 
deruie muqueux, en suivant une direclion plus ou 
moins rectiligne, et se terminerun peu aii-dessus dc 
Ia muscularis mucosa) par iine extrémité fcrméc en 
cul-de-sac. Ou peut lui distinguer trois portions 
(fig. 122) : 1° une portion supérieure, qui répond à 
son abouclicmcnt dans Tinfundibulum, c'est le coí; 
2° une portion moyenne, (|ui représente Ia plus grande partie du tube, c'est le 
corpx; 3'^ une portion inférieure, enlin, représentée parle cul-de-sac, c'est le fond. 
Cette dernière portion est presquc toujours légèrement rendée par rapport au 
calii)re des autres portions du conduit. 
Au oours de leur trajet, les tubes sécré- 
lours présentent parfois des bourgeons 
creux plus ou moins allongds, ou môme 
'Is se divisent franchement en plusieurs 
'•ranches. 

b. Slruclure. — Ilistologiquemenl:, 
cbaquo tube glandulaire, qu'il soit simple 

rainifuí sc compose essentiellement 
'l'uue vitróo, tapissée intérieurement par 

<5pith(51ium. — La membrane vilrée 
''st extrOmement mince, mais continue. 
'ont autour (Telle, et Ia renforçant, se 
''•sposent de nombreuses cellules plates 
•'ii tissu conjonetif, que Ton voit três net- 
louent sur les coupes transvcrsales ou 
'*^'o«:rement obliíjues (lig. 123, 2). — \Àépi- 

est Ibrmé par des cellules spé- 
^'íiles, voluminenses, remplissant pros- 
'1'"! entiòremenl Ia cavité du tube glan- 
'iuj.iii-c : elles ménagent entre elles, à Ia 

''•"'lio mo}'enne du tuiie, un canal extró- 
'"ciueut élroit (lig. 121), c'cst le canal sécréleiir ou lurniòre glandulaire. Ces cel- 

i'pitii(!|ij,ies, (jui constituent rdlément essentiel de Ia glande, sont de deux 

Fig. 123. 
Goupe de Ia inu(iueusc cio rcstomac du chien, 

au niveau de Ia grosse tubérosité (d^aprua 
Uen.vdt). 
1, 1, (Icux tubes sócrílcurs counós au voisinai^o do 

loui' lermiiiaisou; ces lubes, sous l"Íiiíluonce du réaclil" 
employó, se sont rí^lracti^s lójíòremcnt au soin dc Ia p:aino 
(|ue leur formo Io lissu conjonclif. — 2, logo truii Uibe 
sócrílcur (|ui a disparu ; on constale (jue Ia paroi do 
cclle lo;;c esllimilóe par une ranijée de cellules plales 
du tissu coujoactif. — 3, cellules principales ou sóro- 
nopli<iues reposanL sur une vilróe. — 4, cellules granu- 
lenses ou de revòlenient. — 5, vaissoau san;;uiu coupé 
en li'avci's. — O, tissu conjonclif póriglandulaire. 
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ordres : noiis les clislinguerons, avcc IIeidemiai.n, en cellules principalos cl cellules 
de rcvôtenient. 

c. Cellules principales. — Les cellules principales illaupízellen de IIkidexiiain) 
Konl des cellules cublques ou cylindri(iues courles, dont runedes extréniités répond 
à Ia vitrée, rautre à Ia luinière glandulaire (íig. 3). Leur conlour est peu net, 
d'oíi le noin de cellules adélomorphes (de ãòv.o; pas clair et [J-oofr„ íorniej que lui 
a donné Hi)[,[.et et que lui donnent cncore certaius histologlstes. Les cellules prin- 
cipales forinent au tubeglandulaire iin revètenient à jieu prós conlinu. Leur noyau, 
régulièrenient arrondi, esl g(5néraleinent silué íi l union du tiers externe avcc les 
(leux tiers internes. I^eur ]>rotoplasnia est clair, d'aspcct granuleux. Sion Texamine 

un fort grossissement, on constate «juMl renfernie un grand nornbre de vacuoles 
incolores, les unes petites, lesautres voluniineuses, de forme arrondic ou ovalairc. 

Les travées protoplasnuípies qui séparent ces vacuolcs 
et les díiliniitent, nous prüsentent, à leur tour, de noni- 
brewses granulalions proléiciues, (juc Ton désigne sous 
le noni de granulalions de Langley. 

d. Cellules de revêlemení. — Les cellules de revóte- 
nient (lielegzellen de IIeide.miai.n), encore appelées cel- 
lules bordanles, sont situées au-dessous des cellules 
principales, entre celles-ci et Ia vitrée (íig. 1:21, i), Elles 
sont disst'niin(ies d'une fa^'oii três irrégulière, dillerant 
ainsi des cellules prt!cédentes, (jui, roninie nous Tavons 
vu, fornient un revcHeiuent continu ilans toute Ia hau- 
teurdu tube glandulaire. Considérées isolénient, elles 
sont ordiiiairenient pius voluniineuses que les cellules 
principales, se présenlent sous une coloration relative- 
nient sombre et possèdent une allinitt^ toute spdciale 
pour les colorants. Elles ont, du reste, des contours 
tròs nets, d'oü le noin án cellules délomorphes{áü^-t).'>;, 
clair et iJiooçr;, forme) sous lequel les a désigndes Hoi.i.kt. 
Leur forme est fort variable : les unes sont arrondies, 
les antros piriformes, d'autres coníigurées en croissanl, 1 u>i liu u uii luui; oi;" 

(■■•étcur (l'une fílande car- etc. La [)lupart crentre elles, comnie si elles étaient 
diaqui' (lu cliicn (cfapres cotnprimées ])ar les cellules principales sus-jacentes, 

refoulentcn dehorsia partie corres|)ondante de Ia vitrée 
1, membranc nronrc da luhe sò- . , n . • • i • i i i • r i 

cróicur. - i. lumièrc glaiuiuiairo. ct hüsscllenl aiiisi lii paroí glandulíuro. noyau <ics 
*• cellules de revtHenient est jietil, arrondi, situé au centre 

icu3crde'ic\'ôtcln^ ccllule. Le protoplasuia est (Kapparence vitreuse, 
colore en brun clair; il est semé de granulations zynio- 

gènes, briliantes, arrondies, opti(]ueiuent identiques à celles que Ton observe 
dans les cellules des croissants de (iianuzzi à zyniogòne des glandes mixtes de 
ré|»iglolte ou du pliarynx (Henaut). Nous avons vu plus baut que cliaíjue tul)tí ^ 
glandulaire comprend un col, un corps et un fond ou cul-de-sac. L'ol)scrvation 
démontre ([ue, cbez riiomiue, les cellules de revètenient sont surtout abondantes 
iui iiiveau du col et dans la partiedu corps(jui avoisine lecol : elles fornient parfois, 
il ce niveau, un revéteinent jiresque continu. Plus bas, elles deviennent [)lus rares, 
autrenient dit elles s'espacent de plus en plus. ("est au niveau du cul-de-sac ou 
fond qu'elles paraissent étre le moins uoinbreuses. 

K. Miii.LEti et Goi.íii ont ilúcrit dciiaijuecellule do revôtciiient un réseaucanaliculaire (1'uneextrOniií 
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lincsso i|ui, non seulciiient cntourorail Io corps cellulaire comme dans un filei, mais er.core pénólro- 
niit (lans .sa prolondour jus(iu'au voisinago du noyau. Ce réseau (lig. 12j A ot 1!) aboutit à deux 
ou Irois canalioulüs, qui occupenl son còté interne el qui se rcunissenl oux-niêines cn un conduil 

unique. loquei passe enlre 
í los collules principalos et 

• _ '■">11^ •• ÜS' vient s'ouvrir dans le ca- 
3 iljH Sjj\ central du tube glan- 

^ -JB - A ■ ] dulairo. Cosi ce condult 
jS" '■ j j&Pjir -" uni(]ue qui a élé pris par 

/■/S.5 ' i certains auteurs comme 
uno parlio intégranto de 

' 'tíTín - ^ / Ia collule et qui leur a fait 
cellulos de re- 

' vòtemont euvoyaiont leur 
■ oxtrémitó interno jusqu'à 

l'ig. 125. 
• 'orlioíi (runc í;laiiili3 à pppsinc ile lii 

Kraiulo courburp lio roslomac cio 
I hoininc, inoiilranl les canalíciiles 
iiilracellulairoâ {(raprès Zihmkhmann}, 
1, cellules firinrtptilt's. — 2, collules liur- 'IhtUcs iit^nótivcs imr les ranalicuU'» inlra- 

fellulaires. — :J, lumiero {;lai)(lulairo. 

Fig. 126. 
KcWiculiim cics collules de rovôlcmcnl ilos glaiidcs canliuqucs (d'api'ès (ioi.ia) ^ 

A, ^'U eu loiif;- sur Ia parlie iiiférleurc (rim Lubc glaiidulairc ; li, vii sur 
uno coupc tiaiisvorsalc clc ce mOnie luLc glandulaire. 

l. luiniòiv Rlandulalre. — 2. eollules prhiripales. — 3, réliculum des rellules 
de revòleiuent. — i, conduit allant de ce rótieulum à Ia lumiére frlandulairo. 

'a luuiière du canal contrai. A quoi scri cc réliculum el (juels sont les produils qu'il dóvorso 
'lans Ia cavitó glandulairoí Nous n'on savons absolumenl rien. Toul ce ([ue Ton peut diro c'est 
'l"e le réseau en (|ueslion, três altÍMUió sur un animal á jeun, acciuierl au niomenl de Ia diges- 
'ion un dévoloppement beaucoup plus considérable. 

H. (iL.vxDEs i'YM)uiQUEs. — Lcs glaiiilcs pyloriqucs, comme leur nom rindique, 
♦^cciípcnl Ia petile Uibérosité ou antrc du pylore. Ce sout encorc dcs glandes lubu- 
Icuscs ramilidcs, mais, loul en prdscnlant dans leur conslitution généralè une 
yiMnde analogie avec les glandes cardiaques, ellcs dilTòrent de ces dernières par 
'les caraclèrcs morphologiques importants. Toul d'al)ord, les lubes sécréteurs, au 
'•eu de suivre un trajei recliligne, se rcplienl el se conlournenl sur cux-mêmes de 
'^'>(,'011 íi fornier dans leur ensenible une sorle de glomérule. En sccond lieu, les 
'"'■yples ou infundibulums sonl beaucoup plus larges etsurtoul beaucoup plus longs 
'l"cceiix des glandes cardiaques : landis que, pources derniers, Tinfundibulum ou 
' •'inal excréleur ne représenle qu'une Irès minime parlie de lalongueur tolale de Ia 
olíuide, il occupe ici, dans Tepaisscur de Ia muqueuse, une longueur égale ou mêmc 
'^'•ptírienre à celle de Ia inasse glandulaire. 

•V ces caraclères dilTérenliels porlanl sur Ia coníiguralion exléricure de Ia forma- 
'ion glandulaire s'ajoutenl des dilWrences slruclurales. Les inlervalles qui séparent 

'^'"^iius des aulres les lubes glandulaires sont, pour les glandes pyloriques, plus 
•^^'isidérables (juc pour les glandes cardiaques. II en resulte nalurellement que le 
^i^su ronjonclif qui conible ces espaces esl plus abondanl. II est fréqueniment le 

d'inlIItralions lymphoídes, qui le Iransforment parfois en un vérilable lissu 
'■^'licul(!. 

'•■e rcvèlenient (5pilhélial du canal excréleur n'esl ici, comme pour les glandes 

'^•'^'dinques, qu'un prolongemenl de celui qui lapisse Ia surface libre de Teslomac, 
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Ouant h celai des tubes sdcréteiirs, il est foriné par des celliilcs prisniali({ues 
claires, d'aspect graiuileiix, avcc 
iiii noyau refoulé versla base. La 
jihiparl des liistologislcs consi- 
dèreiit ces cellules glandiilaires 
coinine ayani Ia inOmc signilica- 
lion (jue Ics cellules principales 
des cellules cardlaques. Mais uue 
l)aiTÍllc assiinilaliou esl coules- 
lable, du uioiiis eonuue foruiule 
gcndraie. Ii'(5pith(51iuui secrcHeur 
des glaudes jiyloriques varie 
beaucoup, en elVet, suivant les 
espèces animales ; chez le lapiu, 
le cobaye. Ia souris, ce sünt des 
cellules séreuses; chez le chien, 
auconlraire, ce sout des cellules 
du type uiucipare et il eu est de 
uièiue chez riioninie, d'aprèsUE- 
XAUT. 

Cüupc verlicale do Ia inembrano inuiiiieuso de 1 extrú- Outre les celhdcs prisníatiqucs 
inité do rostoniac et du comiiieiiceiuent du duüdü- , , , . , 
num (Klein). (jue nous vcnons de decnre, les 
r. vilIosittT'!} du iluodóiiuni. — ò, un folliciile cios. — c, ^iaiidos tuhes S*^CléteuiS deS glaildcs lo- 

ilel.iohorkiihu. —(/. inuciiicuscdcrciliúniilépjloriquedol eslüMiac, ..Iniips iiniK unixPiitiMit enr>nrp (1(^ 
- fi. les alvíoles des (rlandes p^loril|UM. - I. les na^nies, daiis U UOUh pitbtUltIU LUCOIC Ut 
sous-nui(|neuse. — «, les alvíoíes des glandes de liriiiiiier. - »i. dislailCe Cll (listauCC (IcS CellulCS 
iMii.sculariH nuicoiju'. 

globuleuses, d'aspect plus soui- 
bre, rappelaut de tous points les cellules de revúteineut des glaudes cardiaijues. 

Li"á glaudes pyloriiiuos do riioiiiiiio sout situúes, comiiic les glandes eanliaiiues, dans ropais- 
suur du donno diuíiucux, uii peu au-dessus do Ia niuscularis mucosii' : ce sonl des (jlandes 
iiiira-inuq lie uses. Hasvikh a dõcrit chez le chien, des glandes plus profondos, doiit les tubos sóeiv- 
teurs, plus ou moins eontournés en gloinérulos. traversent Ia tnuscularis inucüsie et descendent 
jusquo dans Ia lunii|UB cellulouso ; ce sont des nlaiiiles soiis-miiqiietises. Lcur éiiitliéliuiii, lUi 
reste, est en tout seinblablo ii celui des glandes intra-inu(iueuses. De sun ciHé, Couei.li, en 1805, a 
signalé. dans Ia portioa de Ia niuiiueuso gastii(iue «lui avoisine le (ivloro, do véritables glandes en 
grappe, lesiiuolles fuinieraiont cini[ ou six rangées disposóes en sons radiaire. 

a. SlÜXiriCATIO.N IMIYSIOLOlilQUK l)K l/lClMTllKMU.M DICS CI.AXUKS r..\STIUyi:ES.   LeS 
cellules épithéliales des tubes sécréleurs des glandes gastriipies, aiialogues en cela 

• à loutes les cellules glandulaires, se prcíscntent sous un aspect dilVérent suivaul 
(lu'on les considere ;i lYlatde repôs ouà Tétat d'activit(!. —(".'estainsi (jue, ilans les 
glandes cardiaíjues, les cellules principales se gonllent auconiinencenient de chaciuc 
digestion et, (rautro pari, se criblent de vacuolcs exacleinent coinnie des cellules 
séreuses (jui foncliounent (llE.NArrj. .V Ia lin do Ia digestion, elles ont entièreineni 
perdu leurs granulalions. Xous reproduisons ici, d'apròs ÍjA.niíi.ev, un tube glanilu- 
laire (lig. I"i8), oíi Toii voit les cellules principales sc débarrnsser peu à peu deleurs^ 
granulations diiiis le canal central. Os cellules sonl luanifestenient divisées en deux 
zones : une zone externe,privée de granulations; une zone interne, oíise sontaccu- 
uuilées ces dernières, toutes prOtes ii s'i'chapper dans Ui luiniòre glandulaire. — 
A leiir tour, les cellules de revôtement, en passant de 1'élat de repôs à Tétat cracti- 
vité (lig. 1-9, .V et I!), augnientent de volume et, perdant leurs contours anguleux, 
prennent iine foriue globuleuse ou bieii s'étalenl en Iravers sur Ia paroi jtropre du 

Kig. 127. 
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tube glaiululairo. Elles aussi, à Ia íin dc cliaque digeslion, se sont débarrassées, en 
totalilé ou eii parlie, de leurs granulalions. — En ce qui concei-ne répithéliiini 
sécrétcur dcs glandes pyloriqiies, il subit, du fait de son fonclionnemenl, desníodi- 
(icalions analogues à celles que préscnleiit les cellules principales des glandes 
cardiaques. 

Mais CCS inodiíications vohunétriques et structurales que subissent les cellules 
glandulaires de Testomac suivant les conditions physio- 
logiques oíi elles se trouvent, ne nous apprcnnent rien 
sur leur role intime, je veux dire sur ia pai t qui revient 
à chacune d'elles dansTélaboration des divers éléments 
constitulifs du sue gastrique. Ccst là une question fort 
interessante sans doute, mais elle est encore fort obs- 
cure, fort controversíSe et nous en sommes réduits à 
énumdrer ici les principales opinionsqui ontété émises, 
nous reconnaissant impuissants à en dégager une for- 
mule gtínérale qui, tout en donnant satisfaction à Tes- 
prit, ne soit pas inconciliable avec les faits d'obser- 
vation. 

La premièrc opinion vraimcnt scientifique qui ait été 
formulée sur le rôle respectif des deux variétds de cel- 
lules glandulo-gastriques est celle de Huidemiain (1870). 
Klle ])eul se résumer comme suit : les cellules princi- 
pales sécrètent Ia i)epsine; les cellules dc revôtement 
élaborent Tacide, d'oii Ic nom dc cellules oxtjnliques 
(de òvjí , acide) (jui leur a éld donné ])ar Lanoley. l)'apròs 
ci'tte oj)inion, les glandes cardiaques, (jui renfennent 
'I Ia fois des cellules i>rincipales ct des cellules de rcvé- 
tonient, seraient des glandes mixtes, sécrétant à Ia fois 
''1 pepsine et Tacide. A leur tour, les glandes pylori- 
'liies, doiit répitliélium est presquc exclusivement cons- 

par des cellules principales (les cellules dc revôtc- 
">ent y étant exceplionnelles), seraient des glandes 
•^ssenliellement pepsinogènes. 

Kii 1878, NussiiAusi, en se basant surlout sur Ia ma- 
"lère dont se comportent les cellules épilliélialcs en 
l"'ésence de ccrtains rcactifs (acide osmique), attribue 

cellules de revítement le role d'élément pe])sino- 
S^iie : c'est, comme on le voit, exactcment Tinverse do ce qu'enseignait IIeidexuaix. 
-'nant aux cellules principales, elles ne seraient, pour Nusshaum, que de simples 
'^Çllules muqueuses. Avec une pareille spécialisation physiologique des deux varié- 
liis (i(. collules épithéliales, les glandes cardiaques devraient êire considérées 
coniine étant à Ia fois pepsinogènes et inucipares, les glandes pyloriques comme 

.'^^•'lusivenicnt muciparcs. 
l^iie Iroisième oi)inion est celle (jui, rejetant toule distinction entre Ia cellulc de 

'^vetenient ct Ia cellule i)rincipalc, les considere Tune ct l autre comme représen- 
liint 

Fig. 128. 
Une glando car(lia([Uo de los- 

tomac do Ia chauve-souris 
(d'ai)i'ès L.vnglev). 
c, dc Ia siirface. — ?i, 

col lie Ia glande, avec ses collules 
principales ct ses cellules de revôlo- 
niont. — /*, foud do Ia glaiule avec 
ses cellules principalcs, présenlaut 
chacune de fines í>ranulaliüns accu- 
mulées du còlé dc Ia lumièrc glan- 
dulairc. 

"II seul etmôme éldnient à des stades évolutifs dillerents. L'identité génélique 

''"Irainerait naturellement ridentité fonctionnelle, ct, par conséquent, il n'y aurait 
1''^^ Heu de recliercher (luelle est Ia part (jui revient à chacune d'elles dans Ia pro- 

iiction du sue gastri(iue : loules les deux seraient pbysiologiquement équivalentes. 
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Mais celle tliéoric est établie sur cies arguments si pcu péreinptoires que, poiir ies 
uns, cc sont les celiujes de revéteinent qui proviendraienL des cellules principales, 
landisque, pour (rautres, cc sont au contraire les cellules principales qui dérive- 
raientdes cellules do revótoinent. Laquestion appelle donc de nouvelles reclierches. 

En rcstant sur le terrain exclusif de Tanalyse hislologique, nous pouvons, suivanl 
rexeniple de Hexaut : 1° considdrer les glandes cardiaíjues coninie des glandes 
nüxtes, produisant à Ia fois de Ia pepsine et un liquide séreux, cc dernier s(5crét(5 
par les vacuoles des cellules principales; considérer les glandes pyloriques tiga- 
lenient couime des glandes niixtcs, élaborant à Ia fois du nuicus et une faible (juan- 

\ 11 
Ki^. ti9. 

Glandes cai'diai|ues de Icstomac do lliomnio ; A, á lutat de repus; 11, peiidant Ia difçostioa 
(daprès üiiHM et Davidofk). 

I, liimièrc ^laiijulairc. — í, ccllulcs priiiripales. — 3, cellules ilc rcvítciiiciil. — i, llssii conjoiiclíf iiilcr^lamliilairo. 

tilé de pepsine. Les premières sont des guindes séro-pepliques ; les secondes, 
des glandes niuco-peptiques. Nous devons nous arrtHer, pour rinstant, à cette 
formule générale. Quant à localiser dans lei ou tel éléinent liistologiqiie Torigine 
des diverses parties constituantes du sue gastrique, touto conclusion precise à cet 
égard — cc qui precede nous le dit assez — serait préinaturée et pureiuent liypo- 
tliétique. 

§ V. — VAISSK.U^X KT nkuks 

l°Artéres. — Les artòres de Testoniac sont fort nonibreuses et. (rautre part, 
proviennent des sources les pius diverses : 1° de Ia C0í'0jmí>e stomacliique, branclie 
du trone cuíliaque; á" de hi pi/lurigue cl úo \a gaslro-épiploiqiie druile, branches 
de rbéi)ali(iue ; 3" de Ia gastro-épiploiquc gaúche et des vaísseaux courts, 
branches de Ia spléni(]ue (voy. Ant.kioi,o(;ik). 

(les différentes branches artérielles, en s'anastoniosanl entre elles, fonnent tout 
autour de resloniacuii cercle coinplet, Ic grand cerde gastrique (voy. A.nc.kiomxíik), 
([ui, partant du cardia, longe d'abord Ia petite courbure, descend ensuitoen arrière 
du pylore, contourne Ia grande courbure et remonte le long de Ia grosse tubérositc 
jus(iu'aucardia, son point de départ. 

I)(i grand cercle gastri(|ue partent ensuiteune nuiltitude deranieaux, (jui se ranii- 
lient, les uns sur Ia surfaceantérieure de ['estomac, les autres sursa face postérieurc. 
Ces rameaux cheminent tuut d'abürd au-dessous de Ia tuniíiue séreuse. Puis, ils 
Iraversent !a tunique musculeuse, à laquelle ils abandonnent un cerlain nombre do 
ramuscules, et arrivent dans lacoiiclie sous-muqueuse. 
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liii, ils SC (liviscnt et se subdiviseiit en une niullitiide de ramuscules, dont Ten- 
seiiible constituo le ré&eau sous-muqueux. 

Dii réscau sous-intiqucux s'écliappcnt deux ordres de ramuscules, les uns des- 
cendants, les aulres ascendants. — Les ramuscule& descenda7its, relativemcnt peu 
nouihrcux, rclournent par un trajet récurrent à Ia tuniquo musculeusc et s'y ter- 
niincnl. — Les rarnugcules ascendcuils, qui sont incomparablcment les plus noni- 
hreux et les plus iniportants, s'élèvent vcrs Ia muscularis mucosaí, Ia traversent et 
arrivent alors au dessous des culs-dc-sac g'andiilaires {réseau sous-glandiilaíre). 

íih, ils se résolvent eu des 
capillaires três íins (7à 10 u- 
de diamètre), lesqueis pas- 
sent ininiédiateiuent dans 
les espaces interglandulai- 
res et les parcourent dans 
toule Icur étcnduc, cn for- 
iiiant autour de chaquc 
glande un i'iclie plexus à 
mailles rcctangulaires. Ces 
plexus périglandulaires, 
reli(!s aux plexus voisins 
par des anastoinoses trans- 
versales, s'élèvcnl jusqu'au- 
dessous de répilhélium. A 

B Fig. 130. 
Plexus vasculaire de 

rcstoiiiac, vu lie face 
((rapfès TOI.UT). 

D 

Kig. 131. 
^' liéina leprósontaiit, sur une coiipo 

lJ<'i|)i>ii(liculairo do Ia paroi de 
. l e.sloinae, le luode do distribulioii 

'les vaisseaux. 

ce niveau, les orilices glan- 
dulaires sonl cntourés chacun par un anneau vas- 
culaire. Or, conime ces oriíiccs sont três rappro- 
chés les uns des aulres, les auneaux vasculaires 
(jui les entourent(co?'on;B lubiilorum) arvivent au 
conlact des anneanx voisins, se confondent par- 
liellement avec eux et fornient ainsi dans leur 
ensoinblc un riche réscau, le réseau superficiel, 
(jui occupc toute Tt^tendue de Ia nuiqueusc et que 
Ton voittrès ncttement (lig. 130) quand on regarde 
celle-ci de face. 

2" Veines. — Les veines naissenl du réscau 
capillaire superficiel, au-dessous de répilhéliuni 
par conséquent. De là, elles descendent parallèle- 
nient aux tubos glandulaircs, s'unissent les uns 
anx aulres conimo s'unissent les deux branches 
convergentes d'un Y (veines en Y de IIkxaut), et 
viennent foruier dans Ia tuniquo sous-niuquouso 
un riche plexus íi rnaillcs rcctangulaires ou poly- 
gonales, le plexus sous-muqueux. Les trones col- 
loctcurs qui en partent traversent Ia tunique nius- 

"'"se, reçoiventde ccltetuni(iuoun corlain nonibred'allUienlsetanivenlalorsau- 
"ssousdc Ia séi'ensc, oii ils íorniontun dcuxièiuo jtloxus, \(i plexus sous-sereux ou 

•"''í^ií.s-periVoxefí/. Dc ce plexus naissent de três noinbreuses branches, les unos ascen- 
''■•ntes, les aulres (lesc(!ndanles ; elles se dirigent vers les dillercnts trones artóriels 

\NA1üM1K lUMAINK. — T, IV, S® KlUT. 18 

-V Uinii(iio niu(|ueuü0. avec : a, ('pitliólium ; 
» concho (;lan(lulaíro ; c, concho sous-rUiu- 

^ uiaiiM»; í/. musculaire nui(|utHisc. — U, lu- 
^oiis-imniiicuso, — (1. luniíjuo nuiscu- 
üvoc : V. plnii díís libros circulaires ; 

I' piau dos lilnos longilutlinahis. — I), luni- 
ttvoc le tissu cnnjonclif sous- 

4 '''V** — 1'. <icu\ rutneuuY íulóriels. — 
*1 suus-niuqnoux. — 3. rósoaii sous- 
oioi' rósoau capillairo MipoHi- Icoroíiíf lubulorum). — 5, voinos eu Y. 

'S ífrosso veiiiü dans le lissu ccllulaire 

«1 
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(jue noas avons signalés plus haul et, à còté d'eux, forment de grossos veinos, qui 
suivent Ic inôinc trajet et porlenl le inôine noin. Cest ainsi que nous avons : 1° uno 
veine coronaire slomachique, longeant de bas eii haut Ia petile courbure'; 2° une 
veinepylorique, occupant Ia région du pylore; 3° deux veines gastro-épiploiques. 
l'une di'üitc, Tautre gauclie, clieniinant en sens inverse le long de Ia grande cuur- 
hurc; 4° des veines courtes, situe'es sur Ia grosso lubdrosité (voy. Angkioloc.ik). 

Quant íi leur terniinaison, Ia veine gastro-dpiploT(jue gauclie et les veines couiios 
se jettent dans Ia veine splénique; Ia veine gastro-épiploíque droite aboulit à Ia 
grande niésaraVque; Ia veine coronaire stoniachiquo sejette directenienl dans Io 
trone do Ia veine porte; Ia veine pylori(iue, eníin, se rcnd t'galeniont Ia veino 
porte ou bien, reniontant plus haut, pénòire dans le foie et s'y rauiilie, devonant 
dans ce cas une veine jiorte accessoiro ( voy. Foie). Au total. Ia circulation veineusc 
(ie restoniac est tribiitairodu systòuie dela veino porte. 

l)'après les rechorches d'lIociiSTKTTEu (Arch. f. Anal., 1887) Ics veines do l'esto- 
inac sont nuinies de valvules, (jui s'opposeraient au rollux du sang vers Torganíí. 
(]es valvules, toutefois, sont tròs variables dans leur iioinbre, dans leur disposition 
et inôine dans leur existence. L'observation déniontre qa'elles sont situéos de ])ró- 
lerencc au point de convergence de deux veines et, d'autre part, qu'elles sont sur- 
tout développées chezie uouveau-né. Klles s'all(ínuent, en ellet, au fur et à uiesuro 
(jue le sujot avance eu :igo el linissent niônie pai' disparaitre, soit en jiartie, soit en 

totalité : 11 ni'est arrivií bien souvent de reni- 
plir tout le réseau veineux de Tesloiuac par 
une seule injection poussde dans le trono <le Ia 
veine ])orte. 

Nous avons dit plus liaut ijue le loiTitoii-e veineux di' 
Testoinac étail uno dcpenilancu de Ia veine porlo. II coii- 
vienl de noler, à ce sujct, (iu'un oertaiii iioiubre il'' 
voinules, núes du leulllot péiitonéal do Ia face piislé- 
rieuro de l estornac. el (üi lonienl anasloniosées aveo les 
veines do oo dernier organe. sc lendent aux veines 
eapsulaires, (luelíiuelois aux veines diapluaginaliiiues. 
étalilissiint ainsi un liail d'uniun eiilre le syslí'inti porle 
et Ia veine cave inférieuro. Nous rappellerons enctni' 
([uo des anastoinoses oiil étó signalées par oeitaiii' 
auteuis , notanunont par Schmikúei. , entro les veines 
Cüurles el los veines du (liaplu-a^me, entre Ia veine 
coronaire et Ia veine rénaiu gaúcho, entro Ia vein" 
pyloriquo el Torininu des azygos, entro les voinos du 
eardia et les veines du la-sopliago tliuracii|ue. ete. 

3" Lymphatiques. — Les lyinphali(]ues d»' 
restoniac provienueiit à Ia lois de Ia tuniq"'" 
uiuíiueuse el de Ia tuniíiue uiusculeuse ; 

a. Ijjtnphaliques de Ia imiqueuse. — 1''-^ 
11 aiiAV Cl aaii: «>(.' i fsiutnai. ■ i t- i i • i « t«i 

trini Ia disposition «énerale los (le Ia nuKiueuse uaissent a la 
lyinphaliiiuus (schéinatii|ue, daiirès partie toute suporíioielle du dcrnie nuKiufUX 

« sous Ibruie de culs-de-sac atlt^nués eu pointf 
l.aniiiouleíiiiitialcs. — 2. IroiicsdcsccndaiitH. oU rOullíSs OU anipoulc, Ot à dirCCtion aSCO"' 

— 3, rt^cuu jx-ni^laiululaii-tí. — V. nScau sous- i • 
Jílamlulairo. — 5, lésiau soiH-nimpicux. — O, (laiitO lOUL COinilie UailS loS VÍllüSllOS (Ic 1 
rolIecleuiH (Io )a mmimniso. — 7, ivse.tu iiilra- .. • i i . i i . /i» ^ iii 
iniisculairo. — 8, résoau sous-pírilom^al. — * llOiniIlíí Ct llll cllicn )) (iIkNAUT)- ' 
!;::r - -     systèn.e des .:uls.do-sac superíicicis, fait in.n"J; 

diateinent suite uii preniier plexus à niaiU''^ 
irrcgulières,(;'estle;>//?.r«s Hi(pp7'/icielou sous-épithéliat. De oe plexus sous-épilln'l'''' 
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s'échappenl une inulUludc de canaux verLicaux, qui descendent dans les espaces 
interglandulaires et viennent former au-dessoiis des glandes, entre celles-ci et Ia 
iniiscularis nmcosa), un deuxiènie plexus, le plexus sous-glaiidulaire. Au total, 
les lymphatiqiies sont representes dans Ia muqueuse de Testomac par deux réseaux, 
Tun soiis-épithélial, l'autre sous-glandulaire, que relie Tun à Tautre un système 
de canaux intermédiaires clieminant parallèlement auxtuljcs glandulaires. l)'après 
LdVKN, auquel nous devons une bonne description des lymphatiques de restoinac 
(1873), tout cet appareil lyni[)hatique de Ia muqueuse gastrique serait en relation 
avec un système d'espaces lymphatiques, qui se disposent en forme de gaines, soil 
iiutour des vaisseaux (gaines péri-vasciilaires), soit autour des glandes [gaines 
péri-glandulaires). Mais ces espaces lymphatiques ne sauraient être acceptésqu'avec 
une extròme reserve. Nous savons, en eílet, que Lovén s'est servi, dans ses 
recherches, d'injections de masses colorées, lesquelles ont l)ien pu rompre Ia 
mince ])aroi des capillaires lymphatiques et s'épancher alors, en dehors d'eux, 
<lans des espaces artiíiciels. 11 me parait rationnel d'admctlre que, ici comme 
ailleurs, les lymphatiques forment un système cios de tontos parts : telle est du 
moins Ia conclusion à laquelle on arrivc en empioyant Ia mcitliodedes imprégnations 
urgeiitiques (IIkxaut, (^,u.niío). 

Le réseau sous-glandulaire donne naissance ii des canaux. toiijours três courts, 
qui perforetit de haut en has Ia nuiscularis 
'nucosui et ahoutissont à des vaisseaux lym- 
l'líati(]ues i)lus volumineux et munis de 
Víilvules, ([ui ocçupcnt Ia couche sous-mu- 
'lueuse : leur ensemble constituo le plexus 
'^oux-intKjueux (plexus profond do '1'uicii- 

Lo plexus sous-muqueux est constitué 
de largos mailles, allectant pour Ia plu- 

P'^i't une disposition horizontale. Los capil- 
''dres (jui 1(í forment sont (Kun volume 
''*í'tiar(iual)le, mal calil)rés, ii'réguliòi'omonl 
'"'ssolés. 

trones et tronculesqui s'échai)penl du 
'*!seau sous-muqueux traversont de tledans 

dehors Ia tuniciue musculeuso, arrivent 
''"isi au-(lessous du i)ériloine ot lã, dans Ia 
'^'iche sous-sérouse, se luôlent aux lympha- 

issus do Ia tunique musculeuso pour 
'"'"'er le réseau sous-péritonéal : nous le 

""^Irouverons dans un instant. 
. l-ymphaliques de Ia lunique muscu- 

"Se. — lymphatiques de Ia tunique 

JJ"sculcus() de rostomac tiront lour origine 
^ "n réseau à larges mailles, irrégulièrement 
^^^'^•^''il-ilères, qui occupe touto son épaisseur. Comnu) les précédents, ils se portent 

' ''ehors vers Ia couche sous-sérouse et, lã, se terminent dans le réseau sous- 
'"^••itonéal. 
, sous-péritonéal. — Lo réseau sous-péritonéal, rendez-vous commun des 
^ 1'hatiques do Ia mucjueuse, des lymjjhatiques do Ia uiusculouso et des lympha- 

de Ia séreuse, recouvre toute Ia surface extérioure de rostomac. Ses mailles. 

Fií?. 133. 
Vaisseaux lynipliatKiiics de Ia inu(iucus(í 

sloniar.ale irun luimpio aduUe (imite 
«rune lij^urc do Kuey). 
1, couche í;l«*iiululairc. — 2, couche sous-glaudu- 

laÍi'C. — 3, iiiusculairç niU({u<Hi^o. — 4, couche sous- 
inu<|uouso. — 3, )yn)|>huli(|u(>s iuler^iauiiulaii-cs. — 
G, ró^eau sous-jfhiudulairo. — 7, n-soau sous-mu- 
({ucux, furmós par des lynipliali<}ucs valvulós. 
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três seiTÓcs ;i Ia parlio moyenne dos deux faces de Torgane, iJevieiment de plus 
cn plus larges au Curei li iiiesuro qu'oii.se rapprochc de ses hords. 

d. Trones elJérenls. — liCs Irorics cüllecleurs (jiii éinanent dii réscau sous- 
périlonéal de resloniac, se disliiigueiit, d'a[)rès leiir direcUoii, en Irois groupes, 
savoir : les collecteurs de Ia pelite courbure, les collecteurs de Ia grande courburo 
et les collecleurs de Ia grosse lubérosité. — Les collecletcrs de Ia pelite courbure 
soiit ordinaircnient aii nonilire de hiiit ou dix. C.oiiiine leur noni IMndique. ils coii- 

Fiu. 134. 
Lyiiiiiliati([ui?s de restomac, iiijoclés piir Ia inólhodn de Okuota : réscau sous-púriloiiéal dr Ia laf' 

antérieuro (d'aprt''S Cunéo). 
1, pnoiimogaslrique ^aiiclio. — 2. ^anslions pircardiaqucH. — 3. |>iieumo};aslri<iiie liroil. — i, arlòrc roroiiaii'*' 

»loniaclii(iuc. — 5. vcinc roronaire sUmacliifiuc — 6, paiis;iioii4 de ia polile courbure. — 7, artèro h<^t>aU((uc. — 
artòre jjaslro-í^piploYquc chüil**. — O, ^'aiiglions 80u»-p\l0ri({ui'!<. — 10, veiiio gastro-épiploí«{uo droito, allanl hc 
siir ce sujet, daiiA Ia veínc coliquc moveinic. 

vergent vers Ia petito courbure et, là, se jeltent dans des ganglions qui s'(fclu" 
loniieiit le long de l'artère coronaire : c'esl Ia chaine coronaire stomachique 
{luNKo. — Les collecteurs de Ia grande courbure sont au noiubre de ([uiiize 
vingt. IIs sont, par conséquent, ])lus nombreux que les précédents ; ils sont auss' 
plus grèles. Ils se portent vers Ia grande conrbure de 1'estoniac et viennent 
jeter dans un groupe de ganglions lymphatiques {chaine gastro-épiplolQ"^ 
droiledfi Cunko), qui se trouvent situes, les uns fau nonibre de troisii six)au-dessoii^ 
<ie Ia portion pyloriijue de I estoniac dans Tépaisseurdu grand épii)loon, les 
íau nombre de deux ou Irois) à Ia face postérieure du pylore et de Ia tètc 
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puncréas. — Les collecleur^ de Ia grosse tubérosité sonl pcii noinhreux, quatrc 
ii six 011 general. Ils naisseiiL sur les deux faces do Ia grosso tubúrosité de Feslo- 
iiiac. De là, se portant Iransvcrsalciiienl de droito à gaúche, ils gagnent Tépi- 
ploon gastrü-spléiiique, arrivenl au hile do Ia rate, passenl alors dans répiploon 
paiicréatico splénique et, finaleuienl. se terminent dans les ganglions qui se trou- 
vent placós au voisinage do Ia quoue du pancréas. 

0. Territoires lyniphatiques de Vestomac. —II resulte de'Ia doscription qui 
précòde, ropiésentéo dans Ia íignre 134, que Testomac nous présonle irois torri- 
lüires lynipiialiques, répondant aux Irois groupes de collectours ci-dossus décrits : 
1° un lerritoire dela petile courbure, délimité, sur l'une et Taiitre faces de Testo- 
niac, par une ligne courhc qui est parallòle à Ia petile courbure, mais qui se rap- 
procbe beaucoup plus de Ia grande que do Ia petile ; 2" un lerriloire de Ia grande 
courbure, represente (loujours sur les doux faces de restoinac) par Ia zone qui 
surnionte Ia grande courbure; 3° un lerritoire de Ia grosse lubérosilé. qui comprend 
le reste des deux faces de restoniac, c'esl à-diro Ia face anlériouro et Ia face poslé- 
rieure do Ia grosse tui)érosiló. Do ces Irois territoires, le prouiier est de beau- 
ooup le plus élendu el Io plus iniportant. Conuno le fait remarquer Cuniío, rensem- 
blo des conducleurs de ce promier lerriloire, le territotro do Ia petile courbure, 
•'onslitue Ia voie lynipbatique principale ; les collecleurs des deux autres territoires 
'10 ropréscntont que des voies accossoires. 

VNerfs. — Les nerfs de restoiiiac provicnnent du pneuniogaslrique et du grand 
synipathique (plexus solairo). lis arrivenl à Testo- 
'iiac, soil isolémenl, soit en acconipagnanl lès 
vaisseaux, el formenl dans les parois de Torgane 
deux plexus bien connus, que nous rolrouverons 
l>Uis lard dans toule Ia longueur de l'inloslin 
grólc; r un plexus inlra-musculaire, qui est Tlio- 
'"iilogue du jtlexus d'Auorbach do rinlestin grôle; 

un fdexuf. S0us-t7iu(/ueiix. qui répond de môme 
plexus de Meissner de rinlestin. Lo preinier, 

'iisons-le lüul de suite, est desliné à Ia tunique 
"Uísculeuso, le second à Ia niuqueuse. 

>1. 1'lexus inlra-musculaire, lerminaisons ner- 
'-'eusea molrices. — Lo plexus inlra-muscu- 
'•"^ire esl silué, conuno son noin Tindique, dans Tépaisseur niôme de Ia tunique, 

""isculeuse, entro le plan des libres longitudinales et 
plan dos libres circulaires. Les noinbreuses branchos 

en énianent pénètront dans les dilTérenls plans des 
'ibres nuisculaires (lig. 135) et s'y divisonl en des ra- 
'"oaiix de plus en jilus lénus (jui, linalenient, se rédui- 

à de simples libres. Ces libres, apròs un parcours 
^"'•'iable, se lorminont cbacunepar un pelit ronllemenl 

bouiüii, qui s'a])pli{ine à ia surface d'uno cellule 

'J'"Si'ulaire (lig. 13Gj. Outro ce renllement terminal, les 
'''""es norveuses nous présentenl encore de dislance en 

'''■^laiice des ronllemenls latéraux, soil sessiles, soil 
l"^'liculds, lesíjuels onl Ia nuMne formo que les précé- 
''cnis el, coinme eiix, s'appliqueul conlre les libres musculairos. Chaque ccllule se 

Fír. 135. 
Plexus norveux de Ia couchc circu- 

laire do Ia tuniiiue iwisculairc du 
rcsloinac do Ia gronouillo (d'apròs 
Mülleh). 

Fír. 13G. 
Terminaisons inotriccs dans 

Ia tunique musculeuso de 
reslotnac do Ia gronüuille 
(daprès lí. Míilleh). 
1, fibres musculaircs. — 2, une íibrc 

iicrveusc. — 3, 4, Ueux reuIlcmeiUs 
torniiuaux. 
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Irouvcainsi cn relalion, par l'iiiterniédiairc (l'un renllemenl eii bouton, avcc une 
libro nerveuse. Cest assez dire coinbien ces libres sonl iioinbrcuses. 

b. JHexus sous-miiqueux, lerminaisons nerveu&es sensilives. — Le plexus sous- 
muquoux se rciicontre ici, coiiinic dans rintcstin, dans 
toute rétendue de Ia lunique celluleuse. II est relié au 
plexus iiitra-inusculairo par de noinbreuses anastoinoses. 
Les lilets eíTérenls s'(51èveiit vers Ia rnuqueuse et dispa- 
raisserit dans son épaisseur. 

Le inode de teriuinaison de ces derniers lilets n'est pas 
encore couiplètenient elucide. Mais Ia science s'esl enri- 
chie, dans ces dernières années, d'un cerlain nonibre de 
faits intéiessanls (jue nous allons rapideinent énumérer. 
Kn 188Ü, Gaccioi,a a vu partir du réseau sous-glandulaire 
de Irès lines librilles, lesquelles reniontaient jusqu'à Ia 
surface libre de Ia iiiuqueuse, aiiròs avoir fornié autour des 
tubos glandulaires un plexus à larges niailles. La niônie 
année, Navaliühi.n et Kytmanokf ont vu un lilainent cylin- 
draxile perforer Ia inenibrano propre d'une glande, pénd- 
trer dans rintóriour d'une cellule de revôtement et s'y 
lerinitier dans lino de ces granulations, qui ont été décrites 

Itéscauiicrvouxauloufiios p,^,. Laniíi.ey coiiune corps pepsinogènes et qui, pour Nava- 
lobes sécrúteui's (les • . > i • • i 
glandoscanlia.|uos(.la- soraient autres que des organes terminaux de 
près Kytmanofk). libros norvousos. Mais, plus nfceniment Kvtmaxokf, 

à Ia suite de nouvelles reclierches sur restoinac du chat, 
a reconnu que les librilles nervcuses terniinales no pónétraient nullenient dans 
Tépaisseur des cellules glandulaires, mais restaient ii Icur surface. Caitauelm, 

cn I8í)0, et K. .Müli.kh, cn t8;)"2, appiiquant Ia niéthode 
de (ioigi à Tétudo des nerls dans Ia niuqueuse gas- 
(rique de Ia grenouillo et du chien, ont pu suivre des 
librilles ncrveuses jus(|uo dans réj)ilhéliuni de Ia niu- 
queuse: ces librilles s'y toriniuaient (lig. 138), soit cn se 
i'epliant en anscs, soit en forniant des renllenients cn 
niassue, mais dans les iutervalles des cellules, jamais 
dans les cellules elles-mèmes. Nous signalerons cnlin 
le travail d'üi'KX(;iiüwsKi (1889j, qui a décrit, dans Ia 
région du caidia et du pylore, des groupes ganglion- 
naires indépendants du plexus d'.\uerbacli ct rappe- 
lant par Icur structure les ganglions du cuiur. 

Kn résumé, nous voyons ijue les innombrabics lilets 
qui (hnanent du plexus sous-mu(iueux lormcnt tians 
répaisseur do Ia mucjucuso un riciie'réticuluni, dout 

les librilles, d'une pari se disposent tout autour des tubos glandulaire, d'autrc 
part pénòtrent jusque dans Ia concho cpithéliale ct s'y terniinent, dans rinlorvalie 
des cellules, par de potits renllenients en bouton. 

A consuller, au sujut dürestüiiiac, parini les travam récenls ; Lovkn, Desvoies lymphatiques delu 
uiuqueuse gastrique, Nord. medic. Arkiv., 187;t; — IIkaunr. Ueber der llewe;/lulil-eit des 1'ylorus iind 
ile.H Üuodenum. Aich. d. Iloilk., 1874; — Iíikhekhann, Unlem. iiber Mayeiiepilhel, í-ilz. d. Akad. 
(I. Wiss., Wiun, 1875 ; — Gaiikl, Ilecli. sur 1'unal. iiéner. comparee et Ia .lignificnlion morpholoqique 
ilesylandesdelumuqueuseinleslinuleelgaslriquedesauimaux ucWeirtfs.Th. Lyon.l87'J; — Ivüisi;!!!!. 
Xur Kennlniís der Urüsenzellen des Mwjens besomlers Leim Meiischeu, Arcli. f. inikr. Anal., 1879: — 

Fi^'. 137. 

Fig. 1;í8. 
Teniiiiiaisuns ncrveuses dans 

Ia niu(|ucuse de rostiiinav 
de hi greMouille (d'apr(''S 
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íitônn, Zur Kennlniss des femeren Itaiies dermenschl. Mngenschleimhaul, Arch. í'. mikr. Anat., 1881 ; 
— L\n(:i.ey, On lhe hislologij of lhe mammalian qaslric glands, clc., Joum. of 1'liysiül., 1882 ; — 
Lessiiakt, Ueber die Lage dcs Magens. otc., Yircliuvv's Arch., 1882; — Sr.uiKFFEnDECKER, Beitr. zur 
Keiinlniss der Drüsen des Magens a. des Uaodenum, Naclirichtcn d. Gütlinger üosellscli. d. Wiss., 
1881; — Tiiixki-kh, Ucber den Ilau der Magenschleimhaul, Arch. 1'. iiiikr. Anat.. 1886, t. XXIV ; — 
Navauciiin ol Kvtm.vnokk, Tenninaisonsnerveuses dans les cellulespariétales des glatulespepsmifères 
de Veslomac, A reli. slavos do IMol., 1886: — C vcciola, Sulla distribazione dei nervidello strato ghian- 
dulare delia mucosa dello slomacn, Padova, 1880 ; — Guhahokf, Ueber den Verschluss des mensdd. 
Magens an der Cardia, Arch. 1'. Anal. u. IMiysiol., 1880-87 ; — IIociistettek, Klappeii an den Magen- 
venen. Soe. de niód. de Vienno. 1887 : — 1'ili.et, Sur Vévolulion des cellules glandulaires deVeslomac. 
Journ. de TAnat., 1887 ; — 11amui;hgeii, lieilr. zur Kenntniss der Xellen iii den Magendrüsen, Arch. 
f. inikr. Anat., 188'J ; — Openkowski, Ueber die tnnervalion des Magens, Bcrl. klin. Wüch., 1889 ; — 
S.\i,vioLi, Alcune osservazioni intornu al modo di formazione e di accrescimenlo delle glandole gas- 
triche, Alli delia lí. Accad. delle Sn. di Torino, 1889-i)0 ; —Montané, De Ia dualilc des éléments des 
glandes gaslriques. Soe. do Blol., 1888 et 1889. 

Keciiteiiew, Zur Frage iiber die Innervalion des Magens, Ncurol. Centralbl., 1890 ; — Gai'Aiiei.li. 
IHe nervijsen Endigungen in der Magenschleitnhaut, lilul. Centrallil., 1891; — Chai-otot, IJeslomac 
et Ic corset, Th. Lyon, 1891 ; — Iíevnieu et Soui.ii:ou.\, Direclion de Veslomac, Buli. Soe. anat., 1891 ; 
— Müli.eu, Zur Kenntniss der habdrüsen der Magenschleimhaul, Verhandl. d. biol. Vereines in 
Slockolin, 18'Jl-'Já ; — ISizzgzeiio, Ueb. die Schlauch/unnigen Drüsen der Magendarmkanals u. die 
lleziehungen ihres lipilhels, ele.. Arch. f. niikr. Anat., 1889, 189á ct 1893; — Mali,, Kmeís and 
Haí/s of lhe dog's stomach, The .lohns llopkins Hospital lleporls, vol. I ; — üolci, 8'í/r Ia fine 
orgunisalion des glandes pepliques des mammifères, Arch. ital. de Biol.. 1893 ; — Aiipsoiinaiteu. 
(He Muskelhaul d. menschl. Magens. Bilz. d. K. Akad. der Wiss. in Wien, 1894 ; — Wauiiuhg. 
I>eilr. z. Kenntniss d. Scideimhüut d. menschl. Magens, In. Diss., Bonn, 1891 ; — Zuccaiielli, 
l''estomac de ienfant. Th. I'aris, 1894 ; — Kytmanow, Ueb. die Nervenendigungen in den Lab- 
drüsen des Magens, Intern. Monatssclir. f. Anat.. 1890 ; — Muc.cia, La capacita e Ia posizione dei 
1'entricolo nei bambini, Oiorn. di H. Accad. di nied. di Torino, 1890; — ÜPi-ni., Die Magendrüsen 
der Wirbetthiere, Anal. Anz., 1896; — Sciimidt, Unlers. über das menschl. Magenepithel. unter 
norm. u. pathol. Verhültnissen, Arch. f. path. Anat., 1890; — Biancih et Comte, Des changements 
''e forme el de position de 1'estomac chez ihomme pendant Ia digestion, étudics par Ia projection 
pbonendoscopique. Arch. do IMiysiol. nonvi. el i)alh., 1897 ; — ÍIaiiiiaix, Le passage pylorique, La 
'-ellule, 189S ; — Jounc, Sole on lhe curcature of stomach and Duodenum, Journ. o! Anat. a. 
'"''ysiol., Vol., XX.KII, 1898 ; — Biiiminuiian. The arrangement of muscular fibres of lhe stomach. 
■'"Uin. of Anat. a. 1'liysiol., Vol. XXXll, 1898; — Monti, Morfologia comparata dei condotti escre- 
'"'■i delle ghiandole gaslriche nei vertebrati, lioll. sC., 1898 ; — Üaugein, Surface et volume com- 
Purés de Veslomac et da duodénum, Biblio^r. anal., 1899 ; — Most, Ueber die Lymphgefãsse u. 

regionãren l.ymphdrilsen des Magens, ele., Arch. 1'. klin. Cliir., 1899 ; — Tiiéoiiaui. Exislence 
filamenls basaux dans les cellule.t ]>rincipates de Ia muqueuse gaslrique, C. U. Soe. Biol. 1899 ; 

p '"Un.LKMOT, L'eslomac biloculaire. Th. Paris. 1899; — Bouie, J/estomac du nouriis.^on, Th. Tou- 
ouso. 1S99 ; — Behiiv cI (Iiuwkohii, The stomach and pglorus, Journ. Anat. a IMiysiol., vol. XIV. 
aüu ; — lliuKiNGiiAM, The fortne and posilion of stomach, Tho Dublin Journ. o! niod. Sc. 1900 ; — 
®CK, Unters. üb. Ubergang der Magens in die Darmsckleimhaul. ele. Dissert. Giessen, 190Ü ; — 
"''AHc, De (juelques anomalies de struclure de Ia paroi stomacale. Th. Paris, 1900. 
^tNÉo, De Vetivaltissemenl ilu sgstème bjmphalique dans te câncer de Veslomac, etc., Th. de 

190U; — Gu.néo t'l Dei. vMAiiE, Les lymphatiques de Veslomac. Journ. de l'Anat. ct de Ia Phy- 
19UU; — KuAXENiiuiiü, Sue les cellules des glandes de Veslomac, Arch. Teyler, llaarleni, 1901 ; 

'T 'Iahi, Ub. das normale oberjlãchenepilhel das Magens, etc., Arch. 1'. inikr. Anat. 1901 ; — Gaue, 
^dude 
les de Ia conililuliun histol. normale des éléments sccréleur.t des gl. gaslriques da fond chez 

^immifères, Th. Lyon, 1901 ; — Hossi et Gova, Sludin analomico delle arterie dello stomaco. 
ilal. di .\nat. c di ICnibriol.. 190:!. 
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'' inlcslin grôlc (aliem. Dündani, angl. Small intesline) comprcnil cetLc porlion 
" digeslif qui s'(5ten(i de restomac au gros iiiLcstin : c'cst Torganc de Ia 
'ylilicalioii cl do ral)s()rptioii. 11 cst neUeincnt délimilé (lig. 127) : en haul, 

une valvule, déjfi óludiée à propos de rcslomae, Ia valmile pyloriquQ (p. 113); 
par une aulre valvule (lue nous dludierons avec le cajcum, Ia valvule 



APPAHEIL IJE LA DICKSTION 

íléo-CKcale (p. Noiis envisagcroiis successiveinent dans rintestin grèle ; 
conformaíion exlérieure ct ses rapports ; ^1" sa conformaliun inlérieure-,'ò" sa 
consliiulion anatomolirjue; -i" ses vaisseaux et ses nerfs. 

I. — C o \ F o H M A r I o .\ K X T K U 1 K U U E K T It .V P 1> O IIT S 

L'iiileslin gróle cst un coiidiiit inusculü-meinbníneux, j)lus ou inoins aplati í( 
l'élat (Ic vacuité, rcvôtant une forme asscz régulièreinent cylindrique (juand il esl 
disteudu par les aliniciils ou pai' Ics gaz. Sou diSveloppcmenl, considere dans Ia 
série aniinale, est suhordonné eu grande partie au genre d'alinientation : cliacun 
sait (jue ce develojipenient esl relativeinent ('onsidérai)ie chez les iierltivores, 
lieaucoup inoindre chez les carnassiers. 

L'analouiic coniparée nous apporte une niultilude de faits en laveur de celte 
concordance entre le róginie aliinentaire d'uii animal et ia longueur de sou intes- 
tin. l/un des plus intéressanls nous est Iburni par Ia grenouille : íi Tétat de tótard. 
Ia grenouille se nourrit de suhstances vdgétales et son intestin nous presente alors 
neiif fois Ia distance ijui separe Ia houche de Tanus ; à l'état adulte, elle dcvienl 
carnivore et, conime conséquence de ce changement de régime, Ia longueur de son 
intestin, considéraljlement rédiiite, ne mesure plus maintenant (jue deux fois 
environ Ia longueur du corps. 

("liez riiomme, (jui se nourrit à Ia fois de siibstances végétales ei de snhstanees- 
animales, Tintestin grèle présenle uii dévcloppement intermédiaire entre l'inlestin 
des carnassiers et celui des herl)ivores : sa longueur mesure de (5 à 8 mètres, soit 
4 011 u fois Ia longueur du corps. Son diamètre cst de 3 centimètres ii 3 centi- 
mètres etdemi à sa |)artie supérieure; il diminue ensuite graduellement au fur et 
;i mesure (iu'ün s'éloigne de l'estomac, de telle sorte (]u'au voisinage du gros 
intestin il ne mesure ])lus (jue ÍO ou mémc 15 millimètres. L'inlestin grOlc nous 
|)résente donc dans son ensemhle une disposition infundibuliforme. 

l'endant longtemps on a divisií Tintestin gréle en trois portions, ijui sonl, cn 
allant de liaut en bas : 1° le dicodémun; le jéjunum ; 3" VUéon. Par sa situation, 
par sa direction, par sa lixité et par ses rajjports, le duodénum a une pliysionomie 
toute spéciale et mérite d'(Ure conservé dans nos descriptions. Mais il n'en esl 
pas do mtíme des deux autres portions : aucune démarcation naturelle ne les 
sépare et», de plus, les limites loul arbitraires (|u'on a voulu ieur assigner ne sont 
j)as les mimes |)Our tous les auteurs. I'our ces deux raisons, nous n'(5tablirons 
aucune division dans Ia portion sous-duodt5nale de rjnteslin gi'tMe, que nous 
décrirons en bloc sous le nom de jéjuno-iléon. 

A.   l)U0D^^^■UM 

Le duodénum (aliem. Zicoltingcrdarm, angl. Duodénum) est cette partie «li-' 
l'intestin gréle (jui s'étend du pylore au còlé gauclie de Ia deuxième verlèbre 
lombaire (lig. 13í), II et lig. 143, ;>). II a jjour limite inférieure le point |)récis oi' 
le canal intestinal passe dans le rnésentère et, ile lixe (pfil était, devient lloltanl'- 

' Li! duoiUnum, Io òtoòixaòá-/T'j),ov d.js Giiics (ilo òioòixi, ilouze ut òáxfjÀov, iloif;l), osl uinsí 
appiíli! ])ai(;i; (iiie sa longueur avait étú cstimúe, co (|ui esl utie envur du reste, à douze Iravors 'l'" 
doiíít. — La ilDUviéiiio puriion do riiilestin griMo avait élii appeléo jéjunum, parce (|u'ün Ia trouvi" 
ordinairemeiil viile. - Quant à ia truisii"'inü portion, Viléun, ellc tiro son niini des iioiiihrousf' 
inllovions i|u'elli? présento dans son trajot (do eÍAíiv touriier, entorliller, dtícrire des circonvolu' 
lions), oaractèro (|ui lui cst coniniun d'ailleurs avoc le ji''jununi. 
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L(3 (hiodcnuin pourniit, par consdqiiont, ótre déíini : \i\poriion fixe de rintestin 
grele. 

1" Situation. — I.e duodénum occupe Ia partie postérieuro de Ia cavité abdomi- 
nalc. A sou origine, il est silué sur le môme plan que le pylore auqiiel il fail suite : 
il est relativeinenl superliciel. iMais, après iin trajet de quelques centiinètres seule- 

Kif;. 139. 
L(! (Juotlónuiu ot le pa.ncréas, vus cn placc après Tablalion de Ia plus fírande parlio 

dc rcstomac. 
j. 'V faço itiriTioiiro dii fuio. — B, reiii droil. — C, C\ capsulcs surrénalos. — I), rciii pauclie. — E, pancrt-as. — 

i\o l oslomac. — (i, rale. — 11, (hiodi^num, avec : a, sa prcmiòrc porllon ; b, sa porlioii descon- 
\ ''' |M>r(ioii liorí/uulnle; <1, sa porlion ascendautc. — l. jéjuiunu. — K. anjilc duodíno-jójunal. 

ç„ji' — 2, pvlorc. — li, Ironc cudíaquc. — i, artòre coronaire slomacliique. — 5, artòrc líépallquo, dont Ia 
«í nJlV 10 IoIm» de Spijrol 0. — 7, 7\ vaisseaiu spléiiiquos. — 8, arlèro paslro-t'pjploYque gaúche. — 
ríj,'. RaHlro-í^piploíquo droito, eoupi^o au iiivoau ilo sou ontrée daus Ia haso du graud épjploou. — 10, vaissoaux 
15 V.v supópioui's. — 11, veiue porlo. — 12. canal li<^paUi|uc. — 13, caual cysliíiuc. — 14, vésiculc biliairc. — 

ífauchp du diaplirau-ine. — IG, aorlo. — Í7, vciiio cave iiifórieure. — 18, aiiòrc nióscnlérique inféricurc, — 
' » v«isseau\ spcrmalii|U(>s. 

il s,; rapproclic dela colomie verlébrale ct devleiit alors si^profond que son 

' '^ploration ii traversla paroi abdoininalc esl loutà fail impossible. 

j ^ Moyens de fixité. — 11 est maiiüeau cn posilioii ; 1° par le péritoine, qui ral- 
^''clio sa ]torlioii pyloriijue ii Ia face iiiférieure du foie et à Ia vésicule biliaire, et qui 

,^|*l>pli(|ue, dans le reste de sou étoudue, conlre Ia paroi abdouuuale postérieurc; 
P''"' It! canal choiédoque et par les cauaux excréteurs du pancréas, qui s'abou- 

■^NATOMIK IIUM.MNE. — T. IV, 5" ÉDIT. 19 
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« hent diiiis sa portion ilcscendaiUo; 3" par sos vaisseaiix el si's iicrls ; 't" (Mifiii par 
iin faisceau inusculairc spécial, (jui se rciul h sa porlion Icrininale oi (]ne noiis 
(lécrirons dans iin iiistant sons Ic noin de muscle de Trcitz. 

3" Direction. — l'ai'li de rcxlrí-iuité pyloriiiiu! de ri^sloiiiai-, à Ia liaulcur de Ia 
promiòrc ou de Ia deuxièine voi lM)i'e lonibain^. le diiod('muii se dirige d'al)ord à 
droite, cn liaut ol eii arrièrc, jus(|ii'aii col d(' Ia vésicule i)iliair(' (llg. K-50, II). Lã. 11 
>'inllécliil brusijueincnt cn Itas cl deseciid verticaleiiieni le long dii liord droil df 
Ia lôtedn pancréas. I'arveiui à Ia partie inleriinire de relte liHe. il se conde de iiou- 
veau i)oiir se portcr Iratisversalemeiil de droite. ii gaiiclie. II arrive aiiisi sur le 
iiiilieu d(! Ia coloiine verLéhrale, oii il reiieoiilre les vaisseaux méseiiléri(iues sui>é- 
ricurs. II pass(í aii-d(!SSOUS (l'i'iix el. se eoiuianl une troisiènie fois. il renionle sur 
leeòté gaúche de Ia coionne verl('l)rale jiiS(iu'au niveau de Ia deuxiènie vtnlèbn- 
lonihain;, ou il se K^ruiiiui en se eonlinuaul avec le jéjuno-iléon. I.a limite sépara- 
livedu duodénuin et du jéjuuo-iléoii répond àiin hrusque eiiangenieut de direction 
de rintesliíi : il est marque jtar un dernier conde ("(íí;. K>!). K el 1:2.'). a>i((uel im 
donne le iiom (Vanglc duodéno-jtijunul. 

4" Division topographique. — liclriplc cliaugemeni dedirucliun (juc [iréMMile Ic 
iluodétium nous ]iermcl de divisíM' cd orgaiieen (juatre portiims. savoir : 1° imc 
jiremicvc porlion 139, a), l('gèremcnl olilique en liaut, cn ari-ièreet ii droilc. 
ijui s'élcn(l dn pylore au col de Ia vésicule liiliaire; -2" une deuxiòmc porlion (//). 
verlieale el descendante, (|ui, dn col d(> Ia vésicule biliaire, s'ctend _jns(iu'à ia 
partie inlérieure de Ia liHe du pauciM-as; 3" nwK Iroisiòtnr porlion (<;), linrizonlale. 
(jui fait suite à Ia |)rt'céd(ínle et s'arnMe aux vaisseaux m(;senli'M'i(pi(^s snpérieurs; 
(•"une qualriòmc porlion (tl), ascendante, (pii, dcs vaisseaux m('seut('rii]ucs í-np!'- 
ricurs, s'(Mcnd jus(]u"à 1'angle dnodcno-j('junal. 

5^ Forme et disposition générales, types divers. -- l/anglc diiodi''uo-jc)uiial 
(■(■•pondani le pius souvcnt à Ia deuxièine, v(írtèbre lom])aire, nous voyons (pi(> le 
dnodénum. par sou extrémili- lerminale, se rai>prüclie heain:onp de son exlrémit"' 
pylorique ct que, apics avoirfail un long délour, il revient ponrainsi dire à s(Mi 
poini de di'iiarl. II repi'csenl(! ainsi. dans son cnscmblií, 1(!S i/ii ou les o/(> (fuu 
ccircle : c"(íslun aniu-an onvert, (jui emhiasse dans sa concavité Ia lèle du |)ancr(''as. 
d'oii les d(''n()minations >\'iulcsU)i p(tncré(ili(/ur, ({'anac /iiincrtkiliijiii' dr l inleslin 
ijréle (iu'emi)loienl certains auteurs pour designer le duodi-num. 

II eonvicnt d'ajonler ((ue le inodc d iucurvation duduod('uum presente qneliiuc> 
variations individuidies c| (pTon peut, ii c(> sujei, ('lablirun cerlain nombrc* dc 
lypes. — Si Ia troisicme porlion est franclienuMít transvcrsale, el si les deux 
porlions descendante et ascendante lombcnt perpiMulicnlaircnu-nt sur clle, on a Ic 
duodénum cn U; les Irois dernières |)orlions du duodiMium, cn clVel, s(í disposeni 
cn U majuscule ((ig. 14ü, A). — Sur c(M'lains sujeis. Ia portion IrausvcM-sale fail 
diSTaut. On voil alors les deux (lortions descendante el asccndanle mairlier obliquc- 
ment il In renconlre l une de l'anti'e i-t se ri'unir en rormani un angli- aigu, ii I'' 
manièrc des deux branciies d"un V ; (-'esl le duodêmnn en V (tig. 1 íO, II) ct 1'" 
xnninet du V se trouvc silmí, tanlòt sur Ia ligne médiane, lantòl un pen ;i droite dc 
cclte ligm-, immcdiatement en avant de Ia veine cave inférieurc. — Knlin. lui i)cu' 
voir les divers cliangenienls dc direction du duodénum se faire non pas brusíHK*' 
ment, mais graduiilIemcMil et sans production decoudc. I.e duodénum, ilans rv cas. 
se tlévelopi)e ilcpnis son origine jusqn';i sa terminaison, snivant um- eourlie régi'- 
lière : cVsl \c, dtiodénnin seini-annulairt' í^lig. 150, e"). 
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Suiviiiil Ia reiiiarquo de Joxnesco, cc dcrnier Lypc csl surloul IVéquenl choz leii- 
fanl, tandis (jue Ic diiodénuni en U el le duodéniim en V so rcnconlrcnl plns parti- 
«uilièrcmenl cliez radultc. 

6" Dimensions. — Lc duodóiiimi mesiire eu ?'"LüKfS 1 3 
iiioyenne 20 coTiliuiètnís do longiieur , ainsi ^ ^ 

l'oui' lii pnnniíjrí^ porlioii .... 'i ceiilinirli-cs. 

l'our Ia ])ortioii l,rárisv<írsalo. . . ti — 5...â^^E^ 

Son diainèln,', dans Tclal de inuyenno dis- 
lension, esl do 'òo ii -'lO inillimèlrcs, co qiii 
po7'te sa ciiToiiféroiico à 12 ou 1') cenliinòtros. 
II cüiiviont d'aioiilor (jiio Io duodóiuiin n'esl l' 
l)us njgiiliòroiiienl, calibro : on adiiiot gónéralo- i' 
ineni (jiic sa parlio Ia i)!us largc rcpond à Ia 
Iiarlie infórieurc do sa deuxiòmo portion 011 
poiiion doscondanle, aii poini oíi coito porlioii 
^0 continuo avoc Ia portion transvorsalo. 

La cai)aciló nu)yonno du diu)d(!nuni osl di' 
' Io conlinièlros (íuI)os (íI sa surfaco d('plissóo 
'Io 4(50 conliniòtr('s carrós (D.miüiíin). 

7°Rapports.— l.os ra])pürls du duodéuuni 
\iirient nalurollomonl suivant cotio des (jualrc 
l'ortions (jno fon (ionsidoro. Nous los oxaini- 
"f>ns sóparóinenl pour cliiu-nuo d'olIes: 

a. Prcinicycportion. — La proiniòro portion. 
'''"íon; appiióc ;)0)'íiOH Iwpalújuc (lig. 189, «j. 

on rapport ; 1" en avanl, aver Ia faco infó- 
''leiiro du foio ot to cot do Ia vósiculo biliairo. 

larpiollo oll(! osl unio par nu rojiii dti póri- 
'oiiic (voy. I'eriloi)ie); i" en arvière, avec Io 
'i'niic ,||v |.( yeiiio [lorlo, Io canal clu)lodo(jiu> ol 
' iUtèrc, gaslro-ópii)loViiuo droito, (jiii Ia croiso 
'"''■poiuliculairenionl; 3" en haul, avoc, Tépi- 
Plooii gastrii-liópatiíjuo ipii, à droit(í dii pyloro, 

piolongo sur Ia pcílito courliuro do roslo- 
'1" en has, avoc h; bord supórionr do Ia 

'lu i)ancróas ol av(;c Io grandépijiloon, (]ui 
l'i'olongo, ;i ganobo, sur Ia grando courburc 
''«-■sloniao. 

Deuxièine porlion. — l.ia douxiènu" por- 
(lig. 18i),/yj rópond suocessivoinent: \° en 

inférieuro du foio, i)uis 
''xlroiniló droilo dn culon li'ansvorse, à Ia 

' "•lio corrcspondanlo du nu'>ocòlon transvorsT, 
•uíses tlottanlcs do rinlostin gròio; 2" 

'"■'■'òv*, j, I 

uu. 
Lüí; ililTéiTiitcs r.iriitfis du duodOiiuiu ; 

A, diiodOnuiu oíi U : U, duodiinum 
en V ; C, duodúiiuiii soiiii-annuiairc. 
1, aorlo. — 2. veinc cavo infórieurc. — 3, paii- 

rród'». — V. vaisseaiiv nR'scí)l<'n(iues siipóriour^. 
— i), roins. - Tf O', urelòrus. — 7, duodé- 
mini, a\ec : a, sa proniiòro porlion ; sa porlion 
(losccndanto ; r, sa poHion IransvrrsaU»: </. sa 
porlion JtsciMidanU'. — 8, anpV duoclnio-jójunal. 
— O.jéjnnnnK — lli, anire p\l riijiic. - l,v. cin- 
•jniònío vcrlòbrc loml»airo. — Cxn, tlouziòmc côU*. 
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externes, à Ia pnrtie interne de Ia face antérieure du rcin droil, (lui lui adlièn; 
l)arfois d'une façon intime, aiix vaisseaux. rénaux du cüté droit, au hassinel et ;i Ia 
partie snpürienre de Turetèro; 3" à droilc, au lübe droit du foie (ral)ord, puis au 
còlon ascendant; i" à (jaiiche, à Ia tèle du pancréas, (pii lui adlière intinienient, 
aux canaux excréteurs de cette glande, qui Ia pénètrent ívoy. 1'avcréas), au canal 
cholédoqiie, qui «'enyage ('galemenl dans sa paroi (voy. Cholédoque). 

c. Truisiòme porlion. —La troisiènie portion (íig. 139,c) répond ordinairenienl 
au corps de Ia quatrièiue ionibaire, pius rarenient à celui de Ia Iroisième ou d(! Ia 
cinquièiue. — Enavanl, elle esl en rapport : 1° avec le péritoinc pariétal, (jui, en 
passant sur elle, Tappliqae contre Ia paroi alidoniinale postt'ricuro; 2" avec Ia por- 
lion toute supérieurc du niésentère, qui ia croise oljliíjuejnent de haut en I)as et dc 
ganche à droite; 8° avec les vaisseaux niésentériques supérieurs, ([ui, en s'enga- 
geant dans le niésenlère, Ia croisent au niOnie niveauet dansle niôniesens ; i''enlin, 
avec les anses de Tintestin grOle. — Kn arrière, Ia troisiènie portion du dnodénuni 
repose successivenient sur le psoas, sur Ia veine cave interieure, sur Taorte et sur 
les hranclies (iu'elle fournit à ce niveau (Ia nu'senl(5rique inférieure et les sperina- 
tiques).— En haut, elle répond au hord inférieur de Ia tète du pancréas. — En l/as, 
elle est rapport avec les anses grèles. 

d. Qualrièmeporlion. — La(juatriènieportion ou porlion ascendanle{{\'^.\'ò\K d) 
longe de bas en haut le còté 
ganche de Ia colonric lonihaire. 
— />« avant, elle répond à Ia 
jietite tul)érosit(' de Testoniac, au 
niésocòlon transverseei aux anses 
grèles. — /;'« arrière, elle repose 
sur le psoas et sur les vaisseaux 
rénaux du còté gaúche, qu'elle 
croise pei'pendiculaireinent de 
has en haut. — J droilc, elle 
longe Taorte et, sur un ])lan plus 
superlieiel. Ia partie tonto supé- 
rieure du inésentère. — ,-l (jau- 
ciie, elle est en rapport avec lu 
hord interne du rein gaúche. Co 
rapport, lontefois, n'est jjas im- 
uiédial : il exist(> le plus souvent, 
du nioins chez Tadulte, entre h' 
duodéimni et le rein ganche, nn 
espace phis ou inoins large, dans 
lc(|uel descend run^tère. dans 
le(|uel aussi cheniinent Tartèn' 
coliíjue ganche supérienre et 1'^ 
veine niésentéri(iue inférieuro, 

constituani ce (ju'ün appelle Vare vasculaire de Thkitz. — Toul en haut, au nivean 
do Tangle, duodéno-jéjunal. Ia (juatrièiue portion du dnodénuni donne inseilion 
un i)etit nuiscle lisse, le muscle de TiiKrrz, (]ue nons allons niaintenant décrin'- 

kík. 141. 
La (iiiatiiòino porUon du duodúnuiii, vuc en placo. 

(L(» Cüloti a ótí» ÍTiíçm* vn «Icbors et ea haul; le jójuiium rou[H' iiii 
pou an-iios^oiiM do rany^lc (luodi^no-iêjunal, aiiisi quo sou inóüeutòro, 

altiré rorlomeiit à droilc et en iiaut.) 
1, còlon Iransversi», avor 2. sou m^socòloii. — 3, iiuodéiiuin. — 
m('scnllTe. — i', coupt*. — jcjiiiuin». C, fo^Hollc duotii^naii* 

Mipí^riourc. — 7, f<)ss«>Uo duodrnalo iiift^rípurc. — 8, aiiòro colíijuc 
irauchc asccndaiilc — O, vriiio in<'scnl<^rji|uc infrriciirc. — 10, veinc 
coliquc ^aucli(;. 

8" Musde de Treitz ou muscle suspenseur du duodénum. — I hkit/ a décrit en 
1873, sons le noni de muscle suspenseur du duodénum, un faisceau niusculaii''-' 
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inincc, aplnli et triangulaire, qui prencl naisssance, eri haul, siir le pilier gaúche 
(lu (liaphragine, ainsi que dans le tissu conjonctif qui entoure le trone coeliaque 
(íig. 14"2, 1). J)e là, il se porte en bas et s'étale cn une sorte d'éventail, qui vient 
se lixer sur Taugle duodéno-jujénal et sur le tiers supérieur ou Ia moitié supé- 

Fif:. 142. 
Le Miusclií suspcnscur du (luodcnuin (iinitó de Tueitz). 

'V cslomac rri^Mió on haul. — duodómim. — C, jéjimum. — I), foic <^iignó cn haul. — E, E, rcin gauchc et rei» 
"•'oil. — capsulc ftuiTónali! gauchc. — O, diaphragnio. 

^ niusclo do TroiU. — 2, augle duodóno-j(^juual. — 3, trone e(nlia(jue. — i, arlòre mósenlóriíjuc supórieure. — o, 
<hi plpvu«i solaii-c. — 6, at»rlc abdomiiiuic. — 7, arlóre niósonlériquo infóricure. — 8, vaisscaux sperinatiquos. 

vcino cavo iurériiHire. — li», veiiie porte. — 11, lolmle de Spigel. — li, vésieule biüaire avec Ic canal eysli«iue. 
in(Mnl)ran<> cellulaire londue onlro le duodónum, les arlòres, Ia vcino cavo cl le sillon transverso du foie. — 14» 

^''dia, êrigné cn haul cn nnJme tcnips que l^ostoniac. 

''leurc du bord droit de Ia quatriònie portion du diiodénuni. Au point de vue de 
rapporls. le nniscle de Treilz est situé un peu à gaúche dos vaisseaux mésen- 

'•'■•'itiues supérieurs; 11 passe en arrièredu pancréas eten avant de Ia veine rénalc 
fííuiclie. liislologiquenienl, il se compose exclusivement de libres lisses, qui se 
'^"'Uinuent, sur le duodénuni, avec Ia concho des libres longitndinales de cet 
^foiine. 

1$. — .1 ÚJUNO-ILÉOX 

''•'jéjnnu-ilóon (lig. l W,il) ost cetle portion de Tintestin grèle, comprise entre 
^liiodénuni et Io gros intestin. II a : 1° pour limite supérieure Tangle duodéno- 



Ibü AI'l'AKI';il. Dl-: I.A DKilíSTlO.N 

jéjuiial, (jiii répoiíd au côté gaúche do Ia deuxièine vertebrc lombaire; 'i" |)üur 
liinilc infcrieure, Ia vah'ule iléo caicalc, qui esl siluée dans Ia fosse iliaquc droite 
Morphologiquoment, Io jéjuno iléon se distingue du duodénurn, par sa longueui 
'fiii esl. beaucoup plus grande, par Ia mullipiicilé de ses replis et aussi par son 
(íxtròiue mobilité (jui lui a valu le nom de porlion flotlantc de Vinteatin grèle. 

1" Situation. — Lo jéjuno-iléon romplit ia plus grande partio de falidonien infé- 
rioiir, jo vcux dire de cetle porlion de Ia cavilé al)doniinale qui esl située au des- 
sous du côloii transverso et de son ni(5socòIon. II occupe plus spécialenient les deux 
rógions onihilicale et liypogastrique ; mais il se répand aussi dans les denx llancs 
droit ot gaúcho ( voy. p. 110). dans les deux fosses iliaques et jusquo dans le pelit 
liassin. 

2' Moyens de fixité. — II esl allachó à Ia paroi [)oslóriouri' do Tabdonion par un 
iniporlant rcjjli dn périloino, le mésentère (dt; .'jiííoí. qui esl au milioii el àvTEfov. 
inteslinj, qni, parlanl de sa face poslérieuro, viont se lixer dautre pari sur Ia 
oolonno vcrtéhivile (voy. Périloine). 

.Mais, si lo ropli niósontí-riqne esl suflisaninient |)uissanl pour niainlonir lojéju- 
no-iléon dans los limites do son oncointo nalurello, il esl aussi suflisamment long 
oi suffisanimonl làcho pour hii porniellro (raccomitlir sur placo louto espòce do 
mouvemenls. 

Ci'lle grande mohililó esl un des Irails los pins caraclérisli(]iies du jójuno-ilóon. 
Toujours cii óíiuilihro inslahlo, il ost pour aiiisi diri; flollani dans Ia caviló ahdo- 
minalo, se déplaçani à Ia moindro soilicitation ol sous los inlluoncos les plus 
divorses : conlraclion de ses propros parois, coniracliou du diapliragmo ou des 
miiscles altdominaux, changeinonls d'atliludo du sujei, róplélion et dóplotion alloi^ 
nativos des organos creux do, rahdomon, anipliation de Tutórus dans Ia grossesso. 
produclion d'iiin) lumotir, é[)anchemenl do sórositó dans le périloino, etc. I.o jdjuno- 
ilóon devienl ainsi le plus mobile de lous los viscòros; (''osl aussi colui qu"oii n^n- 
i-onlro lo plus fnuiuemmonl dans les hernies. 

3" Direction. — .V ]>artir du duodónuni, lo Jójuno-ilóon so dirigo ou avaul ol ;i 
gaúcho. l'uis, sMullécliissant sur lui-tnAine, il se porto de gaúcho ii droito, ou Ibr- 
mant avoc sa [)ürlion inilialo uno longuo courho à ooucaviló lournóo à droite. II con- 
linuo ainsi à dócrire un giaud nomhro do courhos .souiblablcs, passant succossivo- 
inoiil do druilo à gancho el ilo gaui ho à droito ot <o ra])]irochanl ainsi pou à pou do 
Ia pai'lie infórieuríí de rab(l(>nu'n. Kinalonii-nt, il arrivo sur lo eòlé intorne do ia 
fossi' iliaíjue droito. L;i. il se |iorlo obliqucuionl do gancho à droile ol un ])ou de has 
i-n liaut el vienl s'ouvrir porpondiculairoinont dans le < a.'cuin. l:no formalion vai 
vulairo, (]uo nous dócrirons à i)rüp()s du ca-cnm. Ia valcule ileo-arcalc. formo Ia 
limite riíspoctivo dos doux condnil-i 

11 convienl (rajoulor tpren se |)ürtanl d'un còtó ii Tautro do l abdomon, los anso? 
gròlos soul hion loin de suivro un Irajol roctiligne ol exarlomonl transversal. Kllo> 
>'inlló( hissent continuollomonl sur ellos-mómos, dovonanl sucoossivciuent descon- 
• lantes et asccMulaulos, anlór0-i)0slórieur0s el pt)stóro-anlói'ionrcs 11 on rósuito (juc. 
lorsqu'on jotle los youx sur le pa([uel inlostinal on ])!ace, aprò> avoironh-vó Ia ])aroi 
antóriouro de Valulonion ot lo grand ópiploon (lig. 1 ííi,, on aporooil à ia íbis do> 
ansos qiii soul hori/.onlales, d'aulros (jui soul vorticalos. d'autros onlin. ol c'osl Io 
[)lus grand uonibro, (|ui suivonl, enlro los drux dircctiori!. fondamenlalo pri'cilóo>. 
loulos les diroclions inlormódiairos. 

L(>s mille replis (pu- formo 1(> jujóno ilóon jiour >o rondro du dnO(l(''nuui au gro- 



iiileslin onl rer.u le nom ile circonvolulions inlestinales (de circumvolvere, s'en- 
loulcr). Cliaciine d'ellcs pout (;lro coinparée à une anse ou à un demi-lmit de chilTre, 
(lont Ia concavilé regardc Ic plus souvont a droite ou à gaucl)e, plus nvremont en, 
liaut ou cn Itas. Du reslií, 

' ''"o dii duotléuum, ost à 
l'i!u pc(.j^ circulaire. On 

•"'ousidòrc ; 1" un bord 
/'"ütérieur ou lioi'd adhé- 

concavc el légère- 
""'"Iplissd sui lui inrnio, 

le(iu('I vÚMil s'alla- 
'cr ||> iii(''S(>nlèn' ; on 

''l'P'!lle cncore bord mé- 
iijue; á" un hord aiitérieur o\i bovd libre, c.onvexe el lisse, (jui répoud auK 

vnl^r^ /"«ces, (ígalcnieiil convexes, par lesqucllcs les eircon- 
Ifif" voisinos SC correspondenl. Ces deux laces se dislinguent, suivanl l'orien- f"! (Ip 1 ansc que Ton considère, en supéricuT-i! ol inlerienre íquand Tansc a uno 

Fig. 143. 
Ld iiiassc intostinalp, \ ue par sa faco anléiicurr apivs Ui rtísucrmii 

ilu graiul cpiploon, 
l.e loii' fst 1'flcvó ik' maiiiòrc u niotilrcr sa face infóricure oi ri-piidooii i^asU t»- 

lié|mti<iu(); U flcclic indique IViilire dü riiialus de Wiusiow.) 
t. jiaroi alMlominale. — 2, paroj ll)orací(|uo. — 3, a!S()plíaj;e, a\ec :r, cardi.i 

— V, esloniac, avec i'. pylore. — ü. duodêiiuni. — «5, (t^le tlu paiicréas. — T 
foic. — 8, \(^sicult5 liiliuirn.— 9, ójtiplooii p:astro-lí<'|)alii|uc. — 10. rein droil 
el capsiilo surr(f'nale. — ! l, jójuno-iiíion. 12, porliou lerniinale de riléou. 
13, ca-ourii, avcc i3\ son Kppeiidice. — li, côlnn ascendani. — V), còloii trai)>- 
verse. — IH, eòloa descemluiil. — 17. cMoii ilÍo-|)eMeii. — IS, vessic. — t'.'. 
feuiPol pariélal du périloine. - 20, raie. — 21, diaplira^nic. — 22. aorlc tlio- 
iaci'(u<'. 
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(liroction horizonlalc), ou bien en face lalórale gaúche et face latéralc droile ((juand 
Fanse esl verticale). 

6" Rapports. — Considérée dans son cnsenible. Ia niasse des circonvolutions 
jéjuno-iléales presente les rapporls suivaiits (fig. 143). — En arrière, elle esl en 
rapport avec Ia paroi postérieure do ral)doinen, notainnient avec Taorte, Ia veitie 
cave inférieure et leurs hranclies de hifurcation. — En avanl, elle répond à Ia 
paroi antérieure de Ia cavité al)doininale, dont elle est sdparéo par le grand épi- 
ploon. — .1 droite et à gaúche, elle esl en rapport avec les deux portions ascen- 
daiite et descendanle du gros intestin, qu'elle recouvre ])hií5 ou moins, surtout à 
leur partie inféi'ieure. — En havt, elle ré|)ond au còlon transverse et à son 
niésocôloii, qui Ia séparent de Tabdonien supérieur et des organes qui y sont con- 
tenus, Io foic, resloniac. Ia rale..— En bas et sur Ia ligne mediano, les anses intes- 
tinales grèles descendent jusípie dans le petit liassin et viennent s'inlcrposór : 
chez riionune, entre Ia vessie et le recturn ; cliez Ia feniine, d'une part entre Ia 
ves.sio et Tuterus, d'aiitre part entre Tutórus et le rectuin. De chacpie còté de ia 
ligne mediano, elles vionnont se loger dans l'angle dièdre, ouvert en liaut, (jue 
1'orment Ia fosse ilia([ue et Ia jjaroi abdominale antérieure et lã, elles j)èsent de 
tout leur poids, dans Ia station verticale, contro les orifices internes dii canal 
ingiiinal ot du canal crural, lendant ainsi à forcer ces oriíices pour faire hornio à 
rextórieur. 

Diverticule de Meckel. — On reiicimtre parlois, sur lii partie infórieun! ile riléon, un |>cu cii 
aiiiünt (Io Ia valvulo iltío-circale, mi appenilico cii loriiic ilo i:ul-(le-Hac, (jui dopuis longlpiiips 

a étü iliM-rit par MkCkei. soiis lu nom do (liveilicutum ilei ct(|u'oii appello, putir cetle raisoii, 
diverticule ãe Meckel. Mdrplinloniiiinwiient. ciUto foriiiation anonnalo ost un rosto du tanal 
oinplialo-niósoiitóriiiui' (|ui, clie/. 1 Viiilirvon, unit rintostin pri^le au sac vilcilin (voy. Kmbuvoi.íhíie). 
Lo canal, <le niòinc (|ui! le sac vitollin. disparait oídinaironiunt tout cnlier : c'esl sa persislanco 
parlielle (|ui conslitue l^anoinalii". 

a. l'vé'iiience. — l.o diverticulo do Mcckol oát rt-lativcincnt raro : Algieii (Th. do I'ari3, 18SS). 
sur iOO cadavrcs (137 liiiuinios el (>3 IVninios) iiu il a o.vaniinés á eo sujot, no Ta ronconlró i|iio 
O tois, l fois chez riioniino ct 2 lois clicz Ia foMiino. l;nc slatisli(|uo an){laiso. publióo róceninient 
dans lü Journal of Analumy, slíínale lü cas do divcrliculo sur Tfi!) sujpts. ("nc nouvcllc stalis- 
tiiiuu do Kei.v.n vck, i)ul)liót! cncoro dans Io Journal of Anatomy do 1892, porto sur 298 sujols, 

lesquels ont prósontó 4 cas do ranoniallo on (]ues- 
lion. Cos cliilíros, on Io voil, sont assez concordants: 
lis nous appronnent ([ue Io divorticulo de Mockol so 
inontro, chcz Tliomnio, avoc uno fró(|ucnco niuyonao 
de i p. tUU. 

1). ailualion. — Lo pointoú il se dótaclie de l iloon 
est toujours situé, cüinnie nous Tavuns dlt pius haul. 
au vüisiuafçu <lu ciocuin. l/intervallo ([ui sópare oi- 
point du (lótioit lléu-circal esl en nioycnno de 80 con- 
tiinòtres á i niòlre : on a observé, coninio chillres 
o.vtri^nies, 3;i centiniótres et 3 niòtres. l,o diverticule 
de Meckel (ük- 141) s'iniplante presijuo toujours sur 
le l)ord convexe do rintostin. On lo voit parlois- 
cependant, se détacher de l une de sos faces, sur 
un püint plus (in nioins vnisin du hord intísentó- 
rúiue. 

c. himensions. — Sos diniensions sont trós varia- 
blos. Sa loníjueur inoyonne est do 5 ou ti contiiní'tros; 
tnais on en a observo do 2 centiinólros soulcinent, 
coniino aussi il en a ótó sijfnaléiiui prósentaient une 
lon^ueur do 23 ccntiinètres. Quant à son calibro, i' 
ÓKalo le plus souvent celui do Tanse intestinalo sur 

lai|uelle 11 ost implanto : mais il est dos cas oü il est plus ótroit, dautres oíi il est notablomont 
plus large. 

d. Forme. — Sa forme n'est pas nioins variable ; il ost, suivant los sujeis, cylin(írii|UP, co- 
nii|uo, cylindro-conir|uo ; d'aulro part, il esl lantrtl reclilif,'!»;. tantiM j)lus ou moins rocourbé e" 
formo do crossc. I ji lout cas, il préscnte toujour.s une base et un sommet. — Sa base rOpoin' 

Ki(,'. 141. 
l)iv(*rlícuic (Jr Meckel, vii apròn íusurilatíoii (ie l íii- 

teslin ^)iornm«> <ic iO ans). 
t. ansi» Intentinale ki""''!»'. — *on m»'v»nterí». — 3. •livíTticuI»' ílf M»'L'kel, situ»' b i5 r»'nllmelr»'s au-ilensu-t 

ih' U *alvul»' iU-o-ruTHl»'. 
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Didinaireiiient à. sa parlic Ia plus largo. Qiichiuofois, copcndant, ello csl plusi ou inoins rélrécie 
ou mCMiiB iirésonto uno. sorto do ropli valvulairo. — Son sotnmcl, torminc en cul-do-sac, osl 
régiilièreMicnt arrondi oii foMiio do ooupolo ou iiTéguliòroiiip.nl oonvoxe, (luelquefois plus ou 
iiioins bosselú; il útail tcrniinú cn marleau dans un cas d^llunsoN (Transact. of p<tlh. Soe., 1889j, 
renllú ou fornte do glaud dans un oas do Rogie {.luiint. des Sc. méd. de Lille. ISltó), subdivisó ou 
ciiu) lol)es dans un cas do IIykti,. Sur cortains sujeis, il douno naissanco à un prolongenionl plus 
ou iiiolns long i|ui rossoinlilo à un lipanient; oo prolongouienl, (]uand il oxisto. csl oonsüluó. 
soit pai" los vaisseaux omplialo-mósentóri(|uos olilitcrés et tiansfonnés on do petits cordons coii- 
jonoUfs, soil pai' Ia partio du canal oniphalo-mósonlóriquo iiui, clioz ronibryon, faisail immódia- 
Icinont suilo íi Ia poulion do co canal ([ui a persisto. 

I'. Slniclure. — lOn co (|ui ooncoriio sa slructuro, Io divorlicule do Mockol próscnlo exactoraeni 
los niòuios ólénionls londainonlaux (juo Tinteslin hii niôino. 11 vuiiforino, solon los cas, dos gaz, 
des nialióros lecahis plus ou nioins durcios, dos corps ólrangors, leis (]U(í des c.alculs ou dos 
pai|uots lio vors. Lo póritoino renlouro sur lout son pourlour, rovôlant ooinino lui Ia formo d'un 
cylindre ou d'un cúno. Quoliiuefois, il lui forme uno .sorto do mósonlèro plus ou moins développO 
clconnu sous Io noni do mésiidiverlicidc. : cotte dornièro disposilion a cti' obsorvóo par Augieb 3 
lois sur 7 cas examines: ItocnE no Ta roncontróo (]uo 1 fois sur (i. 

f. Iinporlance en chiruryie. — Lo plus souvonl Io divorlicule de Meckel csl eiiUèrement libro. 
Ilotlanl commo rintoslin dans Ia cavilé abdominale. I) antros fois, il so lixo jtar son sommot, soit 
sur Ia paroi abdominale, soil sur Tun dos viscèros voisins, lo mósenlòre, Ia vosslo ou l inlostin 
lui-niOme. Libro ou adliOronl, il peul dótorminor des accidonls d'ólranglemenl interne,'et cela par 
des i)rocossus variablos, mais aujourd'liui assez bion connus, dont Télude apparlionl :i Ia patlio- 
logio. 1)0 ce fait. lo divorticulo do Meclícl aciiuierl cn cbirurgio uno importanco considérablc. 
Suivanl uno slati.sti(iu(^ do Fitz-Ukííinalii, sur lüO cas (Vocclusion intoslinalo, il y on a (> qui 
soraiont dus à Ia prósouco do laformation anormale (|Uo nous vcnons do dócriro. 

I I . — (íONKOIlMATlON I N TK li llí 11II i; 

Vil inlúfieiiromenl, riiilcstiii grOlc nous ])r(!sent(í, dans Ia plus grande, partie di' 
^on étcndiic, des rci)lis, dos saiilic» ot des orificos, qui appafticniient en propre à 
'il nuiqiicusc cl que nous éludierons avec celte dernièrc inenihranc- (voy. p. lí)í)|. 
'■-n fait de détails particnlicrs ii nilonir, noiis n'avons guère à signalcr que Ia pri'- 
í^enec, siir Ia denxiènie iiorlion dii duodénnni ct sur sa jiaroi postéro-interne, de 
'Iciix saillies inanielonnées, situéesruncaii-dessnsderanlre (lig. Í-5Í2); Va caroncula 
Major cila caroncula minar. C.es denx saillies sonl Tune el. Tautre percées ii leur 
sonunel d'un tout i)eUl oriflce : l'inférienre, Ia earoiicula major, esl raboutissani 
'-oniinun dii canal eliolédoqne et du canal principal du pancréas; Ia supérieure, 
'•I caroncula niinor, représenli! 1(! point d'al)Ouchenient du canal accessoire du pau- 
'-réas. (íes caroncules seront décriles plus loiii, Ia preiniòre ii propos du canal 
*'xcr('leur de Ia l)ile, !a seconde à propos des eananx excréteurs iiancrc^atiques. 

Sj; 1 I I . — CoNSTi riJTlON .VNATOMIOlM-, 

'"-iivisagé au j>oinl de vue de sa constitulion anatomiiiue, rinlestin grèle se coni- 
l'ose de (jualre couclies ou Inniques, qui se suj)erposcnt dans le inèine ordre qu(í 
•elles de l'esloinac. (le sont, en allant du dehors en dedans : 1° une Inniquc 

;2" une luni(/ue miíscttleuse;'ò" iine iuniqnc celluleusc: h" une tuniqne 
"^^tf/neuxc. 

A . — '1' u NI y u u s KII lí u s lí 

lunique séreuse de Tinleslin grèie estime dépendanee dupériioine. Kllopni- 
\iiie disposilion loule dillerenlo sur le diiodénuin {péritoine duodénal) et sur 

•l''.l<ino-iléon {péritoine jéjnno-iléal). 
*'*ímomik urM.MNi:. — t. iv, 5' Énn. iit 
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1« Péritoine duodénal. — Sur le dnodénum lui-inôme, l;i sérousc líérilonúali! so 
comporte diíréreiiiinent pour cliacimc de ses quatro portions ; 

a. Sur Ia prernière porlion. — Sur Ia premièrc portion elle-inâinc, Ic revètenient 
[téritonéal doit ètre oxarniné séparéinent sur le seginent externe el sur le segment 
interne : 

a) Sur le segnient iiilenieoü segment gaúche de cette preniière iiortion (segnienL 
(|ui fait suite au pylore), 
le péritoine se comporte 
exacteiiient eoninie sur 
restomac : il existe deux 
feuillets, (jui- rcvétent, 
Tun sa lace antérieure, 
Tautre sa face i)usl(''- 
rieure. (^es deux f(Miillets, 
arrivés au niveau du hord 
irilerieur du duoilénum, 
s'adossent Tun ii Tautre 
l)Our contrihuer ii Ia for- 
niatioii du grand épi- 
])looii. lis s'adosscnt de 
inème au niveau du hord 
supérieur, i)ourreinonter 
verslo foieen conslituant 
rextrémitédroitede Tépi- 
l)luon gastro-hépatiipie. 
(le repli i»ériton('al, (pii 
íixe ainsi Ia [)ortion ini- 
tiale du iluodénuni à Ia 
face inférieure du foie, a 
reçu le noni de ligament 
duodéno-hèpalifiue : i' 
n'est autre (jue Ia partii' 
externe de i'épiploon gas- 

lro-h(fpatique. En dehors de lui, et lui faisant suite, se trouve un nouveau repH 
qui s'étend de Ia vésicule hiliaire au coude ijuc forme Ia premièrc i)ortion ih' 
diiodénuni en se réunissant avec sa portion descendanle : c'est le ligament duo- 
déno-cyslique. 

,3) Sur le segment externe ou segnunit droit de Ia première portion, le périloine 
rei-ouvre les trois ([uarts antérieurs du ryliiidre intestinal. Le (piart postérieur seul 
est dépourvu de revôlement séreux et répond directenient à Ia capsule surrénale i''- 
au reiii droit. 

II rdsulte de lades(TÍ[)tion ([ui jirécède (jue, au [)oint de viie de ses rapporls avcc h' 
péritoine, Ia premièrc portion du duodéiuim coinprend deux segments parfailement 
distincts : 1" un segment initial ou interne, qui est revétu par le [téritoine sur tout 
son pourtour, ses deux hords supérieur et inférieur exceptés, et qui se trouve coiu- 
pris (par sa face postéricun; tout au moins) dans l'arrière-cavité des éi»iploons - 
á-" un segment externe, (jui n'cst recouvert parle píh-itoine <jue ilansses trois iitiarl^ 
aiiti'rieurs et qui est situe entièrement en dehors de Tarrière-pavité des épiploon>- 

h. Sur Ia deuxièmeportion. — Sur Ia deuxième |»ortion, Ia st-reuse iie revOt qi"^ 

Kig. Ii5. 
Le (liiodOniiin, vuo antériouri", dans ses rupports avec le péritoine, 

nolaiiiinent avcc le niésocôlon transverse. 
I. i, .1, 4, prcmíòrc, deuxiòinc, troisiòmo rt i|iialríòme porlioiM iiii diioiiéiiuni. 

— 5, jójuno-ilóoii. —ti. pancri^as, avcc : O', ha Ulo; ü'\ processus iiuciiiaUis; 
ohcücIm? duotlóiialc ; O'"*, liiber oiiicntaio. — 7, vaissoau* mrsonlí*riqii<'S. — 

X, reiii droit. — D, 9', feuíilcl 8u|uvícur et feuilict infóricur du inésocultm Irans- 
v(THo. — 10, mósentòre. — II, c^pínlouii piastro-lu^patiquo. — lá, liialus do Wins- 
low, av<»c une sondo camiclí^o aliant daiiH Ia ^;rando cavití^ des óptploons. — 
13, aorle. — H, Ironc c(rliai|iic et ses branches. — 15, côlou <losccndaiil. 
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Ia inoilic antérieure dii duodénum. Sa inoitié postérieure, extra-périlonéale, rcpose 
<lircctemciil siir les organes sous-jacents : le roin droil, les vaisseaux rénaux et Ia 
veinc cave infírieure. Ou voit assez fréqiieinment le péritoine, en passant du rein 
sur Ic duodéniiin, se soulever en une sorle de repli triangulaire qui s'étend du 
sonniiel du rein droit au premier coude du duodénum. IIusciike a donné à ce repli 
le nom de iiganienl dmdéno-rénal. 

c. Sur Ia troisième portion. — La troisième portion, commo nous Tavons déjà 
<lit jjhis haut, n'est reconverte par le péritoine que dans sa nioilié antcrieure. Le 
Ceuillet séreux qui rajíplique ainsi conlre Ia paroi abdoniinale postérieure, appar- 
tient au jtéritoine pariétal. Arrivé aux limites de notre troisième portion, ce feuil- 
letséreux se comporte comme suit (fig. 145) ; ]" en haut, il passe sur Ia face anté- 
rieure de Ia tôte du pancréas et, après un court trajei, s'inflécliit en avant ponr 
Ibrmer le feuillct inférieur du níésocòlon transverso ; 2°en bas, il descendsurlaface 
antérieure du muscle psoas du còté droit; 3° à droitc, il se conlinue avec le feuillet 
interne du mésocôion ascendant; 4" à gaúche, enfin, il se conlinue, de mème, avec 
le feuillet droit de Ia racine du mésentèrc. 

d. Sur Ia quatriòtne portion. — La quatrième portion ou porlion ascendante 
présente avec le péritoine les ménies rapports que Ia portion précédente. Elle n'est 
revetue i)ar Ia séreuse que dans sa moitié antérieure ou ses deux tiers antérieurs. 
•Sa parlie postérieure, extra-péritonéale, s'applique directement sur le flane gaúche 
de lacolonne vertéhrale, sur Ia portion initiale de Furetòre gaúche, sur le rein 
gauciie et sur les vaisseaux rénaux du môme côté. Le feuillet séreux qui applique 
ítinsi Ia portion ascendante du duodénum contre Ia paroi ahdominale postérieure, 
so. continue: 1" en haut, avec le feuillet inférieur du mésocôion transverso;^ 

ou bas, avec le feuillet qui revét le psoas du còté ganche ; 3° à droite, avec le 
•'Juillet ganche de Ia racine du mésentòre ; 4° à gaúche, avec le feuillet qui tapisse 
'e rein droit et va, nn peu plus loin, former le feuillet interne du mésocôion 
^'escendant. 

2" Péritoine jéjuno-iléal, mésentère.— Le péritoine forme au jéjuno-iléon une 
oiiiue à peu près complete. II revèt d'abord, dans toute leur étendue, runeetrautre 
*'e ses deux faces. — Arrivé au bord antérieur ou convexe, le feuillet qui recouvre 
'•"i lace snpérieure et celui qui revôt Ia face inférieure, s'unissent et se confondent. 

Au niveau du bord postérieur ou concave, ces deux feuillets s'adossenl Tun à 
•nutre et forment un large repli, qui vient s'atlacher d'autre part sur Ia paroi pos- 
'|'rieure de Ia cavité ai)dominale. Ge repli péritonéal, (jue nous avons déjà eu 
' 'x^casion de signaler à propos dos moyens de íixité du jéjuno-iléon, porte le nom 

ínésentère (de qui est an milieu et evTspov, intestin). 
Liivisagé dans son ensemble, le mésentòre nous présente deux bords et deux 

— Ses deux bords se distinguent en postérieur et antérieur ; le bord poslé- 
"eur ou adhérent (fig. I4ü,l) s'attache à Ia paroi abdominale postérieure 

^■"'vant une ligne, oblique de hauten bas et de gaúche à droite, qui s'étend depuis 
'-ôti! gaúcho de Ia deuxième vertèbre lombaire jusqu'au côté interne du caccum ; 

croise successivement, et sous un angle fortement aigu Ia troisième porlion du 
iiodénum, l'aorte et Ia veine cave inférieure. Le bord antérieur ou bo7'd libre, 

^'«'lucoup plus long que le précédent, répond au bord postérieur du jnjéno- 
et présente exactement Ia môme étendne que cctte portion de Tintes- 

" Siéle. 11 décrit naturellement les mémcs inflexions que Tinlestin lui-même ; 
est-il onduleux, plisse et môme tuyauté. — Des deux faces du mésentère. 

i 
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Tune, Ia face ganche n.-gardc ii í^auclio et cn l)as ; Taiiln;, Ia face, droile, regarde 
à (IroHi! et on liatil. 

II o-st à renianjuer que Ia loniíiicnr dii repli iné.seiitrTiqiic, fí'esl-à-dire Ia dis- 
tance qui separo son l)ord ])oslérieiir 
de son l)ord antériciir, csl pliis consi- 
d('!rai)lo à sa partie moyenin! qu';! ses 
diMix cxtníniités. II on ivsultí! (iiie Ic 
j(''juno-ili;on csl beaiicoiip iiioins inain- 
ItMiii cl, parlaiil, bcaucmii) pius mobile 
dans sa portion moyeniie (iiic dans sa 
porlion inilialcet tenniiiale. 

Au point de viic de sa conslitulion 
anal()ini(jiie, le inéseiitère se coiiiposc 
esserdiíilleiueid de dcax feuillets dii 
p('ritoiiie adossés l iiii à Tautre. Enti'(> 
les deux feuillets se trouvenl les vais- 
seaiix saiigiiiiis deslinés au jéjnno-ilé- 
KU, (les vaisscauxot desganglious lyin- 
pliatiques et unecouclie pius ou luoiiis 
d(''vel()pi>(M> de lissu cellul(»-adii)eux. 

3' Fossettes duodénales. — Le [léri- 
loinc qui rev(M. Ia i>orli()u aseendaule 
du duodiMUiui el, Tauf^h! dnodéiio-jéju- 
nal lürnie, daiis Ia pluparl des eas, uii 
(;eiiaiii nonilin; de rcplis semi-lunaires. 
au-dessous des(|uels se trouvenl des 
dé|)r(íssioiis plusoii iiioi^is dislim;les el 
pliis ou luüiiis pi^olondes, (|iie Toii dési- 
i^iie sous li' noni de fosseltex (luudé- 
)iales. Ces 1'o.sselles, relativemeul peu 
iuiporlaiiles eii aualoiiiie descriplive. 
acipiièreiit eii cliirurt!;ie un inlérèt toul 
>p(''rial, cii ce qii'elles peuveni deveiiir 

le sièjíe de cerlaincs lieruies dites i-étni-jicrítonéales ou (iH(tilé)i(ilex. 

A. íNomuuk,snrAIKix, foiímií i:t ii\I'I'oiit>. — l.es fosscitcs duodiMiales, sigiialees oi 
décriles depuis loiigtenip.'- |)ar lirsriiKK, jiar 'riiKiTZ, par ('lUi.iiKii, par Waldkvk». 

otil iMé éludiées à uouveau à uuí; époipie plus rérenlc piir 'I hkvks i 188')) el 
par Jox.NKsco (188!)). Ou distingue tiois íbsscltes, (jue l'ou designe, daprès leurs 
ra|)ports avec Ia jiorlion asceudante du duodémuu el aVee Tangle iliiodéiio-jéjuual. 
sons les iionis de fossette duodiMiab' iulericure, lossi-lte dnod(>nale supérieure. 
iossetle duodéno-i('jnn;de : 

;i. Fosscltc dnodénale inférirufe. — La lossetlc! duodénali' inierienre, Ia plu^ li ''" 
qiuMite des trois, existe euviron dans les Irois i|uarts des eas. — Klle est siluiíe su' 
Ia partie inrérieureel externe de Ia portion ascendanie du duodénuni (lig. 147.7)- 
Son oriliee, dirige en haiil. est liniilé cn avant par un repli t'alpil'()i'nie, donl Ia con- 
i;avitc reganl(^ ('galeinenl en haul el donl les deux extréniités ou rornes se pcrdcnL 
Ia droile siir Ia lace aniérieure du duodénuni, Ia ganche siir le périloiiie pre- 
rénal. — Son sonnnet, diriiré en Itas et nu peii à ilroite, est situe sui' Ia Inee ant'" 

E 
Kif;. I lü. 

fiO r. V Uü iuilériourc. aiuvs aiilatíon 
ílu jrjini()-ih'on. 

ojTuiu. 1>. cuiuii u^ccihiaiit. (i, còloii 
í), côlon — IC. oòlon ilío-pcUicii. 1*', jtjn- 

iiuni. — (i. porlion teniiínali' <!<> l itron. II. saillio du 
(liiodónuni. 

l, liord j>u^h'ri<'ur du - 2, coiiik» du 
lòi-e. 3, iiK^socòlon ancnuluat. • i, ini^ocòlon (ran>trrM>. 
-- in^sociMon d<'!H'Ciidau(. <•, inénurôloi) ílío-|><-l\ícn. 
— 7, urcièir. k, urlí-rr ilíaipif 
siy;nio"íd<'. 
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riourc (lu (luodúiium, louL près de Ia racine du mésentcre. — La losselle duodé- 
iialc iiifériciin; esl, plus ou rnoiiis développée suivant les sujcts : dans certains cas. 
cllc cst ii pcino marqiiéo ; dans d'autres, ellc altcini jusqu'à irois ceiitimètros de 
profondcuv. 

1). Fosselle duodénale mpérieure. — La fosseltr duodénalc s(ii)úrieiiri' (147.()) 
oocupc Ia paiii(í supérieiire et 
(íxt(!rne de Ia porlioii asceiulanle 
dii duod(''iuini. Oii no Ia rcnconlr(! 
^(ínéralcnienl i]irnnc fois snr 
deux. Dirigco cn sons inverso do 
Ia prócódenl(!,ollo ressenible assez 
Ition ii iiMO liotto reiiversé(! (.Ion- 
NEscn). — Son soniincl. dirige on 
liant du oüli' dn niósocòlon li-ans- 
vei'so, répund aii corps iln pan- 
o.réas. — Son orilice, dirige on 
l»as, se Iroiivo fornu'', on avani 
par un ropli sonii-lnnairo. donl 
los denx. cornos roi)osont. eonimo 
|»our Ia fossolte duodénalo infé- 
ricure. Ia droilesnr le dnodónnni. 
Ia ganciie snr Io ronilloL dn [)óri- 
• oino (jui roconvní Io ]'oin gancho. 

c,. Fossetle duodéno-jéjanale. 
— La lossolle diiodéno-jójunalo 
'!sl Iròs raro : .Ionxksco no Ta ron- 
'"onlróe (juo oin(| lois siir 30 sn- 
jcls, soit une proporlion do 1 
^iir(). Hllc eslsiUnío coinnio nons 
l«'-nionlro nellomenl, Ia figuro 1 ;8,ü, snr le dos de l'aiiglc dnodéno-jéjnnal. — Son 
'^'■ilico, ciroonscril coninio poiir les antros ibsscUos par un ropli senii-lunaire dn 
Ptífiloino, rogardo on lias. — Son somniol, plus on inoins prolbnd, répond à Ia 
''línxiènio verlòbro lonihairo. 11 so Irouvo liinilé, on lianl ]jar le |)aneri5as, à droile 

Taorto, à gancho parlo rcin. — La fosscUo duodéno-jójnnale pent ètre doulilc. 
•' 'li obsorvó. loul, réceniinonl, nn cas de cetto dnplicité sur un feUis à termo ; los 

lossolles a('colé(!s l'unc à rautro, n'élaient sóparéos que jiar un simplo ropli 
l'eritonóal (ròs conrl ol tbri niineo. 

"• lliii.A iioN.-; iiKCiiniüijLKs. — Dos trois variélés tio losseltes duodénales (juc iiou< 
^"-'lons do dócrii'0, les deux preniièr(!s peuvonl se dóvelopper isolénienl ou 
'"i-xislor sur Io niènie sujei, (juanl à Ia losselle (Inodéno-jejunalo, olle esl lou- 

■l'^iiis senle 0,1 no. coexisto jamais, soil avoi; Ia fosselto duodónah» inférieuro. soil 
•'Voe lii fosselto ilnodénaU^ snpórieuro. 

^ Ui;vKi,(ji>i>KMi:x'r kt sujnikic.mkin' ana id.mk.m k. — Le modo do ilóveloiipemonl ol 
^ignilicalion analomique dos rossottes (hiodónalos no sonl pas onooro nol- 

'■"lent ólncidós. 
^ |hkit/, pour (ixpliquer lenr formalion, avait invíjqué un déplacemeni embryon- 

''""''«n'"!!. d(5placcinenl qui s'en'ectuorail de ganche à droile et cntrai- 
''iit Io ]»ériloine ; « sni- les points, dit-il, oü Ia porlion infé)'ienre el transvor- 

Kig. Ii7. 
Koísscllcs íluodciuilcs supúriouro ol iiilVriciuv. 

(I.c còloii u éti'' i'rij;nó cii <h'lH>rs el cn iiaul; It» jójinujtn, coupr uu 
peii au-(lcssous do l'aiiyle <Iu(Kl«'UO-Í<^juniiI, aiii'*! que son inósontÍTí-. 
est altiró forlcmcnl u di-uilo vX eu íiaul.) 

I, colou lrans\ei-se, iivcc. 2, sou nu»socòlon. — duocli-imui. 
njcsüulôrí;. — i\ sa ••oupe. — o. jéjununi. — O, iosseilo duociénaU' 

supérieure. — 7, fossclle duodóualc iiiléricuri'. — 8. arlère coHí|U(í 
gancho ascoiidaule. — tl, veiue mésenlériqm» iníérieui-e. — 10. \eini' 
coliquo {jauclie. 
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salc (lu (hioclénum ii'est iinic (lue làclicinerit avec Ic péritoiiio, cc dernier ne 
prend aucune part aux déplacements de rinlestiii, car il n'y a de déplacé que Ia 
coucfie de tissu cellulaire làclie. Mais sur les points oii rintestin est uni au póri- 
toine d'une façon intime, commc c'est !e cas pour Tangle duodéno-jéjunal, fc 
dernier est forcé de suivre le déplaccmcnt de Tintestin et sMnvagine en cornet ». 

^ Outre (iu'une pareiile explication 

transiation ([ui serl de l)ase ii Ia 
llic'orie de Tueitz. Nous savons, 
(;n eílet que celle porliun du^duu- 

à^uii(| époqiie oü il n'existo en^ 

])résence de Ia veine méscnlé- 
rique inférieuro dans Io hord libre 
(lu repli qui circonscril Ia fossettc 
péritonéale, a été amené à consi- 
dérer ce repli conune le résultal 
du soulèvenienl du péritoine par 
le vaisseau précilé. Celtc inter- 
prétation est, au preniier abord, 

três rationnelle et clle doit vraisemblablement conveiiir à uii certain nonibrc de 
faits. Mais il faut bien le reconnaitre, clle ne saurait convenir à lous. Car, si 
certaines fossettes sonl oasculaires, c'est-h-dire si le repli péritonéal (jui les déli- 
inite logo, au voisinage de son bord libre, Ia veine niésontéri(iue inierieure ou 
toul antro veine, il en est d'aulres qui n'ont aucun rapport avec les vaisseaux, 
(jui sont invasculaires par conséquent. Do co nonibre est Ia fosssette duodénal»' 
inférieuro, qui, dans Ia grande majoPité dos cas, se trouve située en dedans de l;i 
veine niésenl(5ri([ue iiiférieure et des artères coliques gaúches. .Ius(iu'ici, en ollet. 
nous no connaissons qu'un seul cas (celui qui a été observé par Fauahkuk) dc 
lossetle duodénale inférieuro vasculaire. 

Kig. 148. 
Füsselte duüdéiio-jéjunalo. 

(l.e còlon a <Hó t^cai ló pii liaiit et cii deliois par lU-s crijjiius, ile 
inanirre à moiilrcr le fouilicl iiifériour du mésccolon Ifansverj^o. l.e 
jójunuiii, róüó(iuó à (juelifucs ceiilímèlrcs au-dossous dc laiiglc 
duodéiiu-jójuiial, a élé altiró à droilc et eii avaiil.) 

1, côlüii transverso, avec á, son mt^socòlou — 3, duodóiiiiiii. — 
V, níéseulíTC, avec 4", sa coupo. — 5, jéjunum. — C, fossollc dciodtMiü- 
jéjunale. — 7» artòre mósciíl(T!<]iic inf^rieure. — 8, arlòre coli(|uo 
>;auche ascciidaiitc. — 9, veine niísenlérique iuférionre. — 10, veine 
coli({ne ganche. 

I!. — TuXigUK MUSCVLEUSK 

La tuni(iue nuisculeuso de Tiiitostin gnMe se conipose de deux plans de libro», 
Tun suporliciel, Tautre profond. — Le plan super/lciel (lig. rolativenicnt 
fort niince, comprend dos libres longitudinales, c'ost-à-dire disposécs parallo- 
leinent à Ia longueur du canal alinientairo. — Le pia» profond (lig. l-4l>,") 
beaucou[) [tlus épais, est foruié par des libres circulaires, croisant perpendicula'' 
renient les libres du plan précédent. 
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Cos tlcux ordrcs de libres, libres longitudinales el fibres circulaires, forment un 
[)lan continu dans loute Ia longueur de 1'intestin, et aussi sur toute sa circonfé- 
rence. Ce plan, toutefois, ^ _ 
irest pas enlièrement uni- i 
forme': 11 est h remarquer, i 
en elíel, d'uiie^part quMl est ® 'j m 

libre que sur le bord nié- 
sentérique et, d'aulre pari, 4— 
qu'il s'ainincit graduelie- JS"; 
incnl au fur et à iiiesure 
(ju"!! se rapjjroclie du cue- 
cuni. Xous rappellerons-, ^ 

!<pécial (pii prend iiaissance 
au voisinage du li'onc ccc- 
liaque et que nous avons 
déorit plus haut íp. Ii8), le 
»iuscle de Treilz. 

llisto!ogi(jiieiueni, les li- 
l'res de riiitesUn gròle, 
'l'i'ollcs appartiennent au plan siiperficiel 
'ibres lisses. 

Í"\^. 140. 
C(iup(í loiigiludinale de rintoslin grOlo do rhoniinc, 

pour niontror les tUíTérentcs couchcs de sa paroi. 
1, villosilú inlcslinalo. — 2, valvulc couuivenle. 3, folliculo cios de Ia 

niu<|ueusc. — i. {ílando «jo I.icbcrkühn. — o. niusculaire de ia mm|iuniso. 
— (), luiij(|UG coiluleuse. — 7, couclic dos libres circulaires. — 8, concho 
dos libres lon}?iludinales. — O, couclio conjonctive soiis-sércuse. 

ou au plan profond, sont loules des 

C. — Tu.mquf, oei.i,uleusk 

'-a lunique rellulcuse (lig. I49,G), encere appeiée sous-muqueuse, fait suite a Ia 
^"niíjue cellulcuse de l'cstomac, avec iaquelle, elle presente les plns grandes ana- 
'•*S'*-'s. Elle en dilTère, cependant, en ce que sa résistance est plus considérable ot 
•l"e sou adhérence à Ia lunique uuisculeuse est plus intime. Du resle, elle a 

uiôme deslinalion el Ia ménie struclure (jue Ia sous-muqueuse gastricfue. 
'■'Jinnie celle dernière, elle est essenliellement constituée par des faisceaux de tissu 
'oiijonctif, (jui s'entrecroisenl dans tuus les sens el auxquels vienl se joindre un 
'-•^''tain nombre de (ibres élaslitiues. Elle renferme, en outre, dans son épaisseur 
"" grande nombre de vaisseaux et de nerfs, qui se rendent à Ia muqueuse et que 
"üus décrirons plusloin (voy. Vaisseaux el nerfs). 

1). — TuMyUU MUyUEUSH 

^ '"I nuujueiise de rintestin grèle revèt sans discontinuilé loule Ia surface inté- 
»i'e de l'organe. En liaut, elle fait suile à Ia muqueuse slonuicale; en bas, elle se 

^'^|iUnue, au niveau de Ia valvule iléo-eiucale, avec Ia muqueuse du gros inteslin. 
Ia com[tloxité de sa struclure el snrloul par le ròle imporlant qui lui est 
dans le pbénomène de rabsor})tion, celle membrane conslitue, sans conteste, 

I''i''lie Ia plus noble et pour ainsi dire Ia partie essenlielle de rinlcslin gròle. 
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Noiis l'eiivisi;ii;er()iis succiíssiverneiit: 1° dans sou aspecl exiérieiir; 2" aii poiiil il<' viif 
(Io sa xlnictiire. 

-1''Aspect général à Texamen raacroscopique. — La iiiu(|ui'iis(! de l'inlesUii !ji'úle 
csl un peu inoiris épaissc que collc de restoniac. I'ar coiiln', elle ollVe mu; consis- 
lance plus prando el saltèic inoiiis vapidoineiil après Ia morl. Sa eoloralioii cs! 
irim hlanc rose jxmr Io lieis supérionr, d'iin hianc ^'risàln.': poiir les dcux tiers 

inférieiirs. (loiniiie Ia iiituiueuscí 
gaslrique, Ia inii(]U(!iise inlesli- 
iiale iious présento deux tacos ; 
iitie face fxlérieiire ou externe, 
qui répund à Ia tuniijue ccllu- 
leuse el lui a(lhèi'e inliiueúienl ; 
une face inli-rieure ou interne, 
(|iM regarde Ia liiniièrí! du e.anal 
et sur la(|uello noiis rencontrons : 
l°des valvules ciinnive)itex; 2° des 
villoxiléa; ;iMes foniutlions 
/ilioides; í" uiu' niullilude d'o/'i'- 
/icnü glandnlaires. 

.1. \ Ai.vui.Ks (;oNMVK.N rE>. — Les 
valvules conniventos, encorc ap- 
pelées valmtles de Kerkring, Itien 
i|ue I''ai,i,oi'k les ait signalées el 
décriles avant ce dernier analo- 
niislc, >onl.des replis pernianents 
de Ia niu(|ueuse inieslinale, ijui 
lont saillio daiis Ia eavilé di' Tiii- 
li>slin grèl(! iliu', l')ü,'i) el (pii 
s'(''ciiel()nnenl dans prosque loule 
Ia longueur de eetorgane. 

a. Mude de réparliliou. — 
poilion iniliale du duodiinuni cn est coniplèliMuenl «lépiuirvuo. Klles eomniencenl 
à ap|taraitr(í dans sa portion des(íendante el pi'('sen|iMit I(Mir niaxiniuni de. diíve- 
loppoinent dans ses dcux antros portions, ainsi (|ue dans le eoinniencenient du 
j(-jun(»-iléon. IMus lias, elles s'altónuent graduellenuMit : elles devienueni à Ia loi^ 
|»lus petiles el plus esparées et disparaisseni enlièrenieni dans Ia i)ortion lernii- 
naie do Tinlostin griMo, à (iO ou Sü ceiilinièlres eii aniont di' Ia valvule ili^o-eiecale. 

I». rorme et rapports. — An |)oint ile vue uioi pludogiiine, chaíiue valvule, prise 
à pari, noiis olire à eonsidí-rer un i)()rd adh(''renl. un liord lilire, deux laces etdoux 
oxtriMnilés. —Son bord adhérenl se disjioso toiijonrs transvei^^alenienl, (•'est-à-<li''' 
perpondiculairenionl à Taxe longitudinal <le rint^slin. Dans eortains eas eopondanl. 
eoninu? Tont reniarqut' üiuioks el Kazzandkü, il s'insèie oidi(jncinent par rajjpoi'' •' 
eet axe el Ia valvulo alors présenie une disposition plus ou inoins spiroido. — So" 
hofd lihre, plus ou uioins plisse el onduleux, llotie liiireinenl dans Ia eavilé 
lube intestinal, (iràee à sa nioi)ililé. il se renverse avee Ia plus grande lacili'*"- 
soit flu còté dn gros intoslin, soit du eòlt'- du [»ylore. — De ses deux facex, Tui"'' 
lace interne ou axiale, regarde Ia luuiière du eanal ; Tauli^c, face externo 
parií-tale. s'appli(|ue eonlre Ia ])aroi inli'stinale. — Ses deux ím7/V'»í!7<'n,.enli"- 

Fifí. IdU. 
l ii sofjinunt d iiilestiii vu par sa taco iiilenic. 

puur montivr li's vulviilos coiinivenlos. 
I, couclio ou |)r*ril(>ii''alc. — ií. rourlio inusculruHr à 

ioii;;itu(linaI('S. — 2, roíiclic à libras circuhiiirx. 
3, couchc rolIiitcuHo. ■ i, roucho (i]ii>(ii(Mi«>r. \attiil<>s í-oii- 

hiví'iil4'S oti valvulrs ilc Kcrkriny^. 
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se fiisionncnl gracluelleinent avec Ia portion de paroi sur laquelle s'iinplante Ia 
valvule. 

c. Dimensions. — Les dimcnsions des valvules connivcnlcs sonl Irès variables : 
elles occnpenl, siiivanl les cas, le quarl, Ic tiers. Ia moitié, les deux liers, les trois 

t e' que ^ 
torvalles (jui les séparent et ® 
elles se supcrposent alors, 
quand elles sont reuversées, Muiiuouse do rinlcstin gròle, vuo a im forl grossisscmcnt 
•„ 1 , ... ,, {schémali(iiie). ala niauiere des luiles d un \ i i 

,.•> .  . 1 ^ 1, 1, villositis inlosliiialcs. — 2, 2, folllculns dos. — 3, 3, orificcs ilos lOll, l) íUllrO píll t , 011 IG^ glaiidcs cn lubt; do l.iehcrkülin. 
voit SC bifurqucr sur des 
poiuls variables cl s'cnvoyer iiuiUiellemcnt des prolongeinenLs anasloinotiques, à 
'lirection longitudinale ou plus ou luoius oblique. 

d. Nombre. — Leur uombre est toujours três considérablc. Sappey en a coiiipLé 
WJOeuvirou dans Ia preuiière inoitió de rintesliu grêle, 20üà2o0dans Ia dcuxiènie 
"lollié, soit un total de 8ÜOàí)ÜO pour toiile Ia longueur de riutcstin. 

e. ConstiluHon analomiqxie. — Au poinL de vue de leur couslitution analomique, 
los valvules connivcnlcs se composent esscntielleinent de deux feuillets muqueux, 
'Uii soiit adossés Tun à Tautre et entre Icsipiels s'insinue une couche plus ou nioins 
''l'iUssc de tissu conjonclif, proveiiant do Ia tunique ccllulcusedc rintesliu. Au sein 
•'cceltc nappc conjonctive cbenünent, comnie dans lasous-niuqueuse, les vaisseaux 
*^1 les nerfs dtslinés à Ia valvule. 

''^ig)iificaHon morphologique. — I/apparition des valvules conniventes sur Ia 
*^'"'facc intcrieure de Ia inuqucusc dc rintcslin grôle a pour résultat d'accroilre Ia 
^iiperlicie de cette niuqueuse et, du ni(Mnc coup, d'augnientcr dans une ])roportiou 
•'"orinc, le nombre de ses ajtpareils sécréteurs et absorbants. En elVot, Ia muqueuse 

'1® l''nteslin griMe, une 1'ois dc^plisséc, atteinl de 10 à i4 niètres de longueur. 
1 011 veut bicn se rapiieler que Ia longueur de Tintcstiii grêle est, cn nioyenne, 

à H niètrcs sculenient, ou voit que, gràce aiix rcplis valvulaires précilés, ia 
^"^i face dc Ia luuqueusc csl doublée ou loul au nioins augmcnléc d'un bon tiers. 

^ ^ ii.i.osiTKs i.NTKSTix.VLKS. — Lcs viHosités (fig. lul, 1, 1) sout dc pcliles saillies 
^'1 sedressenl ii Ia surface libre dc Ia inuqucusc inlestinale. Elles sonl si nombreuses 

Si rapprocbécs lcs unes des autrcs qu'ellcs donncnl à cctle dcrnicrc un aspect 

^'"ulé caraclérislique. 

AN.VTOMIE IICMAINE. — T. IV, 5« KÜIT. Ü1 
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;i. Répartilion topographique. — Les villosités inlestiiiales occupent tonto Ia 
longiieurile rinteslin grile. Elles coinmeiiccnt, cn haut, sur líi lace diiodéiiale de Ia 
valvulc pylori([Lie et ne se terniiiieiit (lue sur le bonl libre tie Ia valvule iléo-ciccale. 
Entre ees deux. points extrímes, elles forinent une nappe régulière, (jui recouvre 
sans discontinuité les valvules eonniventes et les intervalles (jui les séparent. 

1). iXombre. — Leur niode de ré[)artition n'est pourtant pas entiòrenient unl- 
foriuo : Tobservation déinontre iin'elles sont plus abondantes dans Ia i)artie supé- 
rienre de Tintestin grúle ([ue danssa partie inférieure. l)'aprL's Khausi;, on cn conip- 
terait de dix à dix-linit par niilllmètre carrt* dans le duodénum, de huit à quatorze 
seulement par niilliniètre carré dans le jifjununi. Sai'I'kv adniet le cliillre inoyen de 
niille villosités par centiinòtre carré, ce qui porte à plus de dix niillions le iioni- 
bre total de ces élevures sur tonte Tétendue de Ia iiiuqueuse intestinale. 

c. Dimensions. — Les diniensions des villosités intestinales sont extréinenient 
variables. Leur liauteur oscille d'ordinaire entre un ciniiuiènie de niilliniètie 
(()etites villosités) et un niilliniòtre (grandes villosités). (Juant à leur largeur, olle 
{)résente, suivantles cas, le quart, le tiei's ou Ia nioitié dela bauteur. 

d. Forme. — Au point de vue de leur forme, les villosités ne sont pas nioins 
variables; mais elles sont toujours réductiblesà deux types fondamentaux: le type 
coniíine et le type lamelleux. — Los villosités lamelliformes se rencontrent dans 
le duodénum : elles existent seules dans In i)reniièro portion do cot organe et prt'- 
sentent à ce nivoau leurs plus grandes dimensions. — Les villosités coniques occu- 
pent Ia (leuxième moitié du duodénum et le jéjiino-iléon. Elles présentent dans leui' 
aspect extériour des variantes nombreuses, et Ton voit tour h tour, à còté de vilk)- 
sit('s francbement coni(iues, des villosités cylindroídes, liliformes, inamelonnéos. 
lectilignesou coudées à leur i)artie moyenue, étranglées et terminées en massue, etc. 

A Ia suite do noinlireuse.s reclitírclies poursuivies successivoiiient clioz (luoliiues uniniaux (cliat, 
coli.iye, lapiii) et clie/ riioiniiiL', Cii vput {UuU. Soc.ttnal., 1801 ot Tli. ile HexoIt, 1'aris. 1891) 
ariivó. au sujet de Ia niorpliolof;!!! des villositéi do riiileslin gnMe, aux eoticlusidtis suivaiilos. — 

li;;. 152. lii;. I.)3. 
Coupo de lu niuiiiioiiso (tu cliíon, fuiUM>%aclcinciil suivniil üI>íí<|uo de ia niui|iiouür íii(c9ljtia)i> dii 

Tavc (Ifs >illo4Ílt'>i idaprí^i Chaplt). (d aprè» Ciiaplt}. 
I, villo-4Íl«i roupi'!' í» sou hx». — i. TiUo»ít«W «-ouiM-t"* oMiMutMuni!. — 3, K!'in«l«'H tube. — i. »l»Tinií 

5, inu<«i-til<triü IÍIUCUS41*. — 6, cuuk-lic »0us-iuu<|ufuse uu 

Toul (l'al>ünl, on iriipün;oit pas à Ia surfacc dr Ia inu(iueuso intostiimlo Ia luoiiulro Iraro 
^lantlulairos : los villosiléssoiit lelleiiioiit rapprocliées li'S unos dos aiilres. í|in' Ia surlacc 
do l iiiloslín esl ronnúo oxclusivíMnont par l exlnimitó im^nn' do cos dornHTest rovi"^tanl dans 
cnsctniilo laspcit d*un pavage on inosaniuc. — Chacuno deofs villosilós a Ia funno d'un priáiiu'^ 
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Imse pcntagoniUc, dont Ics honls, consulérés sur dos coupes longitudinalcs, paraisscnl roctiligncs 
(m plus ou nioins plissós. — Do plus, cl c"osl là un des faits los pius intércssants dos rccliorchcs 
de Ciiai'i:t, IouIüs les villosilós soiit ógalos comnio íoi-iiie, coniiiie loiigueur ct comme largeur 
(lig. l")á); ot coniiiic ollos so tüucliont latóralemont, oUcsne sont sépai-óeâ les unos des aulres([u(! 
pai' dos üspacos linóaires el jiour ainsi dire virluels ; c'est dans le 1'ond do ces espaces, dils 
iiilervilleu.r, ([ue s'ouvi'eiil les caiiaux excréteurs dos glandes. Par conséiiuont, c"cst dans ces 
osjjacos (luo clieininoiit les produiLs do sécrétion glandulairo, pour so porlor do Ia glande dans Ia 
i:avilé lio l inlestiii, 

Cliorelmnt á s'oxpli(|uei' reiTour, vraimcnl singuliòro, qiii s'osl ainsi poi'pótuóe jusquà nos 
jmirs, ()iiu'UT Ia trouve dans co lait, iju'!! ost extivinenient dillicilo de pratiquer sur Tintestin 
grèle des coupos exactonient parallòlos à Taxo dos villositós, que ces coupes sonl pres(|ue Lou- 
joiir.s diiigées üliiiquonienl cl ciuo les observatcurs, do co fait, n'onl eu sous lours yeux, en rédi- 
ííoant leur descni)lioii, <|uo des coupes oblíquos. Or, coinnio ces coupes obli<iues inlérossent les 
villosilós sur los poiiits los plus divors, il en résuUo que, sur Ia próparalion observéo (íig. 153). 
quolqucs-unos soiil enliòros, landis (|U0 Ia plupart n'y existont (iu'à Télat de Ironçons; do là Tirré- 
gulariló de leur Ibrino ct rirrcgularité do leurs diiiiensions. Giiaitt ])ense encore qu'on a pris bien 
souvenl pour des villosilós norrnales do faussos villositós, rósullant des altóralions cadavóriciuos. 

Daiisuu Iravuil rócenl (l',)Ol) l'rs,\m a retrouvó cliez Io cliion Ia disposilion signalóopar Ciiaiuít 
•'1 Hkxoit. Mais il no laudrail pas, (Taprès lui, gónóraliser ot considóror Ia disposition en (luesUon 
<'oiniiio cvistant rógulièreinont et nornialenient cliez tous los niaiuniilercs. Kn óludiant, en elTel. 
lasurfaco intoslinalo do I bomnio avec Io inicroscopo binoculaire do GiiEENOvr.H, Fcsaivi a constató 
'luo les villosilós prósentenl dans leur rornio uno Irès grando variabilitó. 

11 a conslali', en oulre, ([uo leur disposilion se niodiliait suivanl le segnient intost-inal quo Ton 
avail sous les yeux. — Cosi ainsi (jue, dans Ia partie infóriouro do Tilóon, les villositós sont fusi- 

l-ig. 15K 
|>tiolo;;rapliifiue ilos villositós iiilcslinalos do riioiumc : A, dans Ia porlion nioycniio du dnodi^iiuni ; lí, dans Ia 

portioii siijK'rioure do TiU^Oü ; C, daiis Ia porlioii inoyonuo do TiU^on (d ajtròs FusAni). 

'"'■inesou coniciues, plus ou iiioins aidalies. — Dans Ia parlio nioycnno do rilóon coinniencent à 
'H'l>urailro, entre los deux Ibriues sus-indi(|uóos, les villositós à laines triangulairos. — Dans Ia 
l''ir'io supórioure do Tilóon, on rencüiitro encore dos villositós fusilorruos ou coni(iues; mais les 
|dlosi|(;s triangulairos, en formo do feuillos, pródoiiiincnt do boaucoup. —Mènio disposition dans 
'i'partie infóriouro du jójnnuni. — Au coiitrairo, dans Ia partie supórioure du jójunum ot dans 
® ''iiodr^iiuiii. los villosilós, loujours aplatios et triangulairos, no restont plus isolóos : o au 

|'iJMdiro do ilcux, trois ct souvenl niómo on plus grand noinbro, ollos coinmenconl à s'unir par 
bords dans Io voisinago do Ia liaso et forjnent ainsi dos crêles à bords dócliiciuetós, dont 

j s loslons corrospondent à Ia parlio libro des dilfórenlcs villosilós. Hiontôt (en so rapprochanl 
l'ylore) les cròlcs elles-niónios s'unisscnt enti'es ellos, do façon à cireonscriro dos cbamps cn 

poly^r(„|;n,^._ dans lcs<iuols on aper(;üil les oriílces dos glandes inlestinales ». Cos crtHes 
'•■•slorno.-ióos saccusent et (leviennent de plus en i)lus ólevóes au furot à mosure <[u'on se ra))- 

do rosloniac. 

. ' ■ i.Y.MiMioÍDKs, oitiFicKs — La sufface lil)i'e de Ia inuqueiise 
'"'•ísUnalo iious ijiósonte, daiis rinlervallc iles villosilós, des forinationslymphoTdcs 
j ''''s ofiliees glaiuliilaii-es. Les ronualioiis lyiuphoídes sont les follicules cios el 
'plaiiucs (le l't'yer. Ouaiil aux orilices glandulaires, ils représentenl Tabouclie- 

'I'1'is le canal inleslina.l des glandes de lirunner ct des glandes de Lieberkühn. 
■' ^ 'ornialions lyniphoVdes ct glandnlaires scronl dócriles plnsloin à propos de Ia 

' liire do Ia nuKjueuse (V03'. p. 170 et 174). 
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2" Structuremicroscopique. — I.a imiqueuso de rintcslin gnMi; secoiuposo, coiiiinc 
lii inu([ueuse gaslriíjue, de deiix couohes siiperposées : 1° une couclie supcrlicielle, 

a iiaturc épilhéliale; 2° une rouche profondc> 
Ibrnmnt le dernie uii choriun. 

laó. 
1'm se^çniuiit (l'inlüslin kivIu claló, poui- 

montriT Ia disposilioii iles plaiiucs 
(Io l'uyer ft de» folliculea cios. 
I. plaifuc ilí* rojcp. — 2, fon l»ourn'lcl. — 

:i, füliicule«i soliUircs. — i, V, valvulc^ cuiiui- 
\ eules. 

.1. KiTriiiÓMiM. — L'épilliéliiiiu forme, ;i Ia 
siirface lihre de Ia niiKiueuse, une concho cun- 
liniie, d'unc t^paisseur nioyenne de 2o h 80 ;j.. 
11 est essentiellenient constitné i)ar une senle 
rangtíe de cellules cylindricpies, auxciuelles 
viennenl scjoindre, à titre d'élénienl.s acces- 
soires, un plusou inoins grand nonil)rede cel- 
lules calicifornies el de cellules lynipliatiípies. 

a. Cellules ojlinJrit/ues. — Les cellules 
cylindri(iues, heaucoup ])lus larges à Icur cxlré- 
uiité interne i[u'à lenr ex-lreunlé externe, ont, 
en réalité, lii forme de pyranudes à cinci ou six 
pans, (lont le sonnucl répond an cliorion et Ia 
liase à. Ia surface libre de rinleslin. l)u reste, 
inalgré les aHirniations contraires d'un grand 
noinhre d'aiileurs, elles ne [)üssèdent pas de 
nienibraiie d'enveIoppe (ScnAFKit, lÍKiDE.NnAiN, 
.Nicolas, Iíe.nact). Au nonihre des raisons (jui 

niilitent cn faveurde Ia non-existence (rune luenibrane d'enveloppe préforniée, on 
peut invoíjuer ce fait que, sur certains poinls, 

cellules sont reliées entre elles par des 
sortes de ponts protoplasníiiiues (ponts inter- 
cellulaires), (|ui uianifeslenient vont de Tune à 

deux extreinités de Ia cellulc, rextréniile 
externe, tantòt large, tantòt inince et plus ou 
inoins eflilde, souvenl ))ifiirciuée, rejjosc sur l') 
chorion. 11 existe là, entre le cliorion et 1l'S 
pieds des cellules éititbéliales, une sorte de 
nienibrane liniitante, extrtlnienient niiiice, 
beaucoup [jlus niince (pie les vitiées ordi- 
naires ; IIkxaut Ia considere coninie une vitref 
enibryonnaire. 

L'oxtrénülé interne, large et régulièreinenl 
aplatie, nous apparait, (piand on Ia regarde <1»' 
face, sons Ia forme <ruue snrface polygonale à 
cin<i ou six còtés. Sur une coupe vertical^ 
(lig. elle est reconverte dans toutesüH 
étendue par uu plateau ruticulaire de I |<.;i ' 
et (ieini de hauteur. (le plateau, ii un grossissc- 
ment failile, nous iiarait entièreimíut Iiouil»' 
gène. .Mais, si on rexainine à un fort grossissc- 
ment, il est coinnie parsenié de stries dirig«''' 

[lerpendiciilaireinent à sa surfaco libre ; cliacune (relles nous presente à son extre- 

rifí- li)*'. 
Coupt) loiigiUidinulc d uric! villosilé iii- 

IrsIinaU' di; riioiiiiMu (d'aiiivs Itüiui 
ut I)aviD(ikf). 
f, lisHii conj(»nrlif de do Ia villosiló. 

2. cellules épilliéliairs. — 3, iniü ccllulc caijci 
fonnc. — -i, |)laU'au culirulairu. 
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Fig. 157. 
lípilliélium de rinlcslin givlc 

(sclióinatique). 
i, ccllulo cylimlrique, avec : 2, sou 

plalcau; 3, son noyau. — 4, ccllnie call- 
cifonnc. — 5, auLrc colltile calicifoniio, 
<5onl le conlonu s'écIiaj>po avi ileliors.— 
l», clioi-iou imniucux. 

niilé externo, tout íi còté dii protoplasma cellulaire, un pclit renfleineiit ou noclule. 
La sigiiirication de ccs sírios n'cst pas encorc nette- 
inent óliicidóc. ()n y a vu toiir à lour: l'' do íins caiinli- 
cidos, qtii leraiont coiumuniquer lacavitó inteslinale 
avec le proloplasina celiulairc et à travers lesquels 
passcraicnt les ])arliculos graisseuses au inoinenl 
de Ia digeslioii (Küi.i.iivKU, I"\'.\ke) ; 2° de siinjjlos 
hillonncts, plongtís dans Ia subslance lioinogòne dii 
plateaii (IIg.nm:, Stuinacii). Do ces deus opiiiions, 
eeUedonüèrc tend à prévaloir aujourd'hui parmi des 
liislologisles : les strics du platoau ciiliciilaire qui 
suniionlo les cellules cylindi-iqiies i\o sonl que des 
l);Uümiots, plus ou moins analogues à dos cils vibra- 
liles. Si Ton sougo (jue cliez ccrlains vertéhrés infé- 
i'ioufs, notainnient chez los cyclosloines et les lacer- 
lieus, on trouve des cellules ciliées à Ia suríace des 
l>lis iutestiiiaux, oupeut, avec Uuxaut, cousidérer Ia cellule h plateau slrié de Tiu- 
losliu do riiouiinc couiuic une colkile à cils vibraliles inodiliéo, cellule vibratile 
'líviis laquelle Ia poiliou éuiergenlc et vibratile 
"les cils aurait avortíí. 

Le protoplasma des cellules cyliudriques se 
Poniposc d'un réticuUini et d'uiie substance inter- 
"lódiaire. — Le réliculum est foruié i)ar do Unes 
'ibrillos disposéos ])Our Ia jilupart en sens longi- 
l^iuliiiul et roliées les unes aux autres par des 
"brilles transvorsales. 11 est à roniarquer quo los 
"inilles d(! CO rósoau sont jilus largos dans Ia par- 
'■'G externe de Ia cellule, i)lus étroites et par con- 

^''fliieut ])lus serróes dans sa parlie interne. — La 
^^'(jstancc inlermédiaive est, dans les conditions 
Ofilitiaires, clairo, lioniogène, transparente. Pen- 
''antla digestion, clle renrernie une niultitude tio 
n'obulcs graisseux, (juedécèlo nottemont (íig. 138) 
''ction de Tacido osníiquo. A Ia partio nioyonne 

Fig. 158. 
Coupc Iransvcrsalo dorintesün grrlo 

du chk'n pundaiit rabsurption des 
graisses (próparalioii jiar racide 
osmi(iuc, d'apròs Sch.vi-eh). 
ci>, cellules épiUiéliales, remplies de vési- 

culos jjraisseuses colorées ou iioir. — str, 
plaltNiu cuUculaire. — vaisseaux lymplia- 
liques. — C. C, leucocylos rcnferniant des 
parliculo» graisseuses. 

8 ií 10 ;j.; sa largeur, do -i à O ;j.. 11 possède un ricbe réseau chro- 

Pi'oloplasnia, je voux dire à ógalo distance dos 
oxli'ómilós.inlorne et externo do Ia cellule, 

voit un noyau voUunineux, de Ibruie ovalairo, à graiul axc longitudinal. Sa 
'°"S'ieiir est do 
"latiquo. 

|, Paiiic du protoplusiiui cellulairu ijui sü Irouvo oompriso ciitco Io noyau cl lu platoau cviliou- 
iious prOsonto uno sóriu plus ou moins nonilircuse ã'enclttrcs. uiroclant suivaiil les cas Ia 

(lü </rains ou Ia 1'oi ino do haules. Du resto, los grains cl les lioules no paraissenl èlro ifu un 

lix^; ólóniont à \ui degró do dóvolo[)i)onienl dilTóront. On n'cst pas encure ontièreniont 
j^i'•i signllicalion inorpliologiiiuo do ces granulations. IIeidkmiain avait cru devoir les con- 

' 'cr coiiinio dos déhris do leucocytes inigralours, qui so soraioiit iulroiluits (iaus Ia collule. 
tín"?.' conlrairo, les onvisago coniino de vórilablos producüous intra-cellulairos, analo- 

•'.! r do sócrólion. Pour lui. Ia forniaUon dos grains et dos büules serait on rapi)oi t 
Si''Íp l alisorplioii : ces grains et cos lioulcs constilueraiont Io sul>blraluni sur leguei 11' l"'Senl los siilislanccs qui póiiòlront par inibibition dans los cellules ópitlióliales. 
iiii ovaininanl lecontenu d'une anso intostinale, dans laiiuollo il avait iiitroduil quinzo 

"i>'l'iiravanl uno solution de sullalo do niagnósio, a roncontró. au niiliou do cellulos [n-is- 
''lios dosi(uarnées, des juasses piotoi)lasnii(|ues globuleusos, prósontant co caractèro spócial 
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iiu't'lltís portaient, sur un ou deux poinla de leur suiface, uiio multitude de (ins pi'üloiif;oinenls. 
dont renseiiiblc rappolait asscz hieti uno toulíe de clicvoux : dc lá Io norn do cellules à cheveux 
[Uaarzellen) sous leiiuel il Ics dósigiie. De ces masses proto|)lasiniiiucs. los unes possédent un 
noyau, les autres cn Süiit dépourvues ; les pre- 
iniòres sontde vérilaliles cellules détacliées do Ia 

' e 

I-ife'. 159. 
Cellules chevclues de ríiitoslíii du col>ayo (d'apròs 

ÜRIDKNHAtx). 
1. cellulü i'!iP*t'luo sur un snul pòle. — 2. rollul»» rluwfluo ^ur SOS «leu\ pòleü. <— 3. 3", inu^ses |>rol()]iluHiiiiiiue!t clie- velui's ntí renfcTUiant pas d»! noyau. 

■ t- ■' V-.' 

Fií?. 160. 
Graiitsel boulen prolopla-^tniiiueitde t\^pitliéljuni intoslína 

de Ia greiiouille (d apròi Nicolaií). 
Ou«'Ii|ucs-unp d»'s I>ouI»>x ont uno U« he rlâin» ♦»xopntri<|u«'; IcH noyaux reníiTinfnt, oux uussi. ilus trrHnuUtiuns; In parlít) prurondt) dcs rellulcs ópithfliulfs ii'ti {)JS eló dt>süintH>. 

coueho épitiiélialo: les autres sont de simples boiirRcons détacliés du pioloplasina d'une cellule 
cjui csl restéo cn place. Quanl aux prolongerncnls capillifornies, ils représenlcnt vraisenihlalile- 
inent les biltünnets <Iu plalcau cuticulaiic, (|ui, sous rinlluencc do Ia snluliun inagndslenne, 
so sont dcgagés do Ia suhstancc propre du platoau et, daulio part, se sunt considórablcnicnl 
allongés. 

b. Cellules caliciformes. — Les cellules caliciformes (lig. lo7, ii se disposent tíi 
et là, à des intervalles toujoiirs irri^guliers, entre les celiules cylitulririues. lei, 
coinnic sur les autres muiiucuses, elles se divisent cn deux porlions parfaitenicnt 
distinctes, l une externe, Tautie interne. — Laportion externe ou profonde, étroite 
et pius ou nioins efíilde, renfernie ilu protoplasnía et un noyau de forme ovalainí, 
ordiiiairenient plus i)ctit que celui des cellules cylindriques avolsinantes. — La 
portion interne ou superlicielle se renlle à Ia nianiòre d'un raííce uroü le noin de Ia 
cellule), dont Ia plus grande largeur rdpond ?i sa partie nioyenne. .V j)arlir de ce 
point, le cálice va en se rétrécissant et se termine íi Ia surface dc Ia minjueuse pni" 
un orifice arrondi. II rdsulte (rune pareille disposition que, lors(iu'on examine líi 
muqueuse de face, les cellules caliciformes nous apparaissent chacune sous In 
forme de deux cercles concentriques : le cercle interne reprcíscntant l'ori(ice prt5- 
citt': le cercle externe répondant à Ia partie renllée du cálice, autrement dit à sa 
plus grande circonférence. 

La cavité des cellules caliciformes, coinme Ta démontré depuis longtcmi»s 
Lavdowskv (1877), est parcourue dans tous les sens par de nonibrcuscs traviíes pio- 
tojjlasníiíiues, qui, en s'anastomosant entre clles, constituent un véritable níseau. 
Les mailles de ce n.'seau sont remplies par une substancc incolore, homogèiiu 
ou plus ou moins nuageuse, que l'on dt5signc sous le nom de mucigène. Les tra- 
vées proloplasmi(iues elles-niómes nous présentent dans leur épaisseur une sérití 
de vacuoles, dans les(|uelles s'amas.se un li(iuidc clair, ([ui n'est autre chose qn" 
de Teau tenant en dissolution (luehiues seis min(!raux. On adniet généralenicnl 
aujourd'luii (jue ce liquide des vacuoles se jette sur les boules de mucigène ct, 
en se môlant ii elles, les goníle et les transforme (mi nuicus, kvjuel est iminédiati^' 
ment expidsé dans Ia cavité intestinale. II n'est pas rare de voir, sur des coupc 
verlicales de Ia muciueuse, un llocon niiageux surmonter Ia cellule caliciforin'^ 
(íig. lo7,o) : c'est un llocon de mucus, (jui s'dcbappe de Ia caviltí intracellulai'""- 
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Ainsi entcudues, les ccllules caliciformcs clcvieiiiicnl de véritables glandes, des 
glandes uní-celliclaíres, auxquclles incoinbo Ia fonclion de sécrétcr le mucus do ia 
surface intestinale. 

.Morphologiiiueiuent, les collules caliciformcs nc sont ici, comme ailleurs, que 
des ccllules épilhéliales ordinaires, dans lesquelles Ia partie sus-nucldaire du 
protoplasuia s'cstspécialisée en vuc de Ia sécr(^'lion inuqueuse. D après Paííeth, celte 
celiule caliciforme peiit parfaitenient, après avoir evacue son contenii, revenir à 
süu tHal primordial, c'esl-à-dire devenir à nouveau une celiule cylindrique ordi- 
iKiire, laquelle, une fois encore, pourra se transformer en celiule caliciforme. 

c. Cellules lymphaliqties. — Dans Tinlervalle des cellules épilhéliales se irouve 
une (luanlité variable de cellules lymphaliques, plus connues seus le nom de leu- 
cocyles migrateurs. — Cos cellules se pré- 
senlenlsous Ia forme de noyaux, arrondis 
ou ovalaires, ibrlemenl granulés, enlou- 
i'és (rune mince couche de proloplasnía. 
Klles sont lanlòt isolfíes, tanlòt réunies 

groupes plus ou moins considérables : 
on les voit, dans ce dernier cas, écarter 
''■s |)ieds des cellules épilhéliales et déler- 
">iner ainsi, pour s'y loger, de pelites 
cxcavations, auxquclles Rexaut a donné 

noiu de Uiòques inlra-épilhéliales. Les 
'líiicocyles migrateurs se renconlrenl par- 

non plus dans rintervalle des cel- 
mais dans Tepaisseiir méme du pro- 

loplasina cellidaire. — Quoi qu'il en soit 
'le lem- sii,m(jQn Jans Ia couche épithé- 

les cellules lymphatiques ont loujours Ia méme origine : elles proviennent 

l " '^''01'ion. Poursuivant leur migration, elles se porlent peu à peu vers Ia surface 
' de Ia nuKiueuse, soit en suivant les espaces intercellulaires, soit en Iraver- 

sant les cellules elles-inômes. Finalement, elles lombent dans Ia cavité intestinale 

I J detruisent. — Outre les leucocytes migrateurs, IIuidiíniiain a signalé encore 
' I''ésence, dans répilhélium intestinal, d'une autre espèce de celiule de Ia série 
J'Mdiali(}ue. (le sont des ccllules à noyaux plus ou moins nombreux, mais dont 

Seul est actif; les autres sont des noyaux do globules blancs, qui ont élé captes 

iiin, '"^ appnlés à disparailre. Les cellules en question acquièrent ^ '■■■' Ia signillcalion de véritables phagocyLes : des phagocytes de globules blancs. 

cru")"" leucocytes migrateurs, ils se disposent, soil dans rintervalle des ''s épilli(5ii(iies, soit dans leur épaisseur. 

'iliiému(iucuse intestinale est essentiellement cons- 
"'uor^T' lesmailles ducjuel se trouvent, avec de Ia subslance 
'^*"ule'' variable tle cellides lymjjhaliques. A sa partie Ia plus pro- 
"sscs* sous-mu(jueuse, s'élale une couche de íibres musculaires 

übi mucosw. (<ette couche musculaire se compose de deux plans • i'n i)lan interne, formé par des libres circulaires; un plan exlerne, com- 

Fig. IGI. 
rragmenl (l'une coupe pei'pernUculaii'ti de 

1 iíiLeslin givle trun clial do 7 jours : coupe 
d'uu íüllicule sülitaire (d'ainx's Stüiiu}. 

I, ópitliélium. — 2, chorioii niuqueux, 
A ^auchc (Ic Ia figure, l\^i>ilhóliuin osl lillóralpinonl 

cuvahi par une foulo do leucocylos, laiulis «jue l on neu 
rcncüiilro (jue trois à droile. 

In "hres iulireclion longitudinale. lei, coniine sur Ia nuiqueuse gastrique, 

'dant, elle presente des ouvertures pour livrer passage h cerlains follicules 
'"'tularis nuicosív forme une couche partout continue. Sur certains ])oints. 
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rios, tloiit Ia parlie externe descend jusíiue clans Ia sous-imuiucuse. Tons les 
élémcnls dn cliorion, y com])rislcs élénients contractiles de Ia imiscularis iiiucosie, 
se prolongent daiis les villosités, oii nous allons les reiroiiver. 

C. STitfc.TuitE SPKCIALE DEs vii.LosiTKs. — Partic intégraiile de Ia inu(iueuse iiiles- 
tiiiale, Ia villosité iioiis presente nalurelleiueiil iineeoiiche périphérique, de natnre 
é[íitliéliale, et une conclie cenlrale, provenant du cliorioiv. Celte dernière se coin- 
pose, coninie le cliorion Ini-niônie, d'iin tissu rétieiilé, avec élénfeuls contractiles, 
aiisoin dii(]tiel clieininent des vaisseaux. sanguins, des lyinphatlques et des nerfs. 

a. Epühélium. — L'épitliéliuni qui revét dans loute son étendiie Ia villosité 
intestinale (fig. loü,2j n'est aiitre chose que celni (jue nous avons décrit plus liaut 
à Ia surface de Ia niuqueuse. Nous n'avons rien h ajouter à notre description. 

1). Tis'au réliculé. — Le tissu réticulé, continuation decelui durliorion niuqueux, 
forme conune Ia charpente do Ia villosité. 11 se conipose de fines trabécules, dispo- 

sées ])our Ia plupart en sens trans- 
versal : elles fornient, dans leur 
ensenible, connne une sorte d'échelle 
( IIeiueniiain ), dont les dilTérents 
échelons vont de Ia surface de Ia 
villositéau lyinphiiti(iue central. Cos 
trabécules à direction transversale 
sont reliées de distancc en distanco 
jiar des trabócules i)lus Unes, à direc- 
tion veilicale ou obliciue. II en ré- 
sultela forination (Pun vasto réticu- 
lum (fig. 103), dont les niailles sont 
orientées, conune les travées prin- 
cipales, en sens transversal. Aux 
points nodaux, ou niénie le long des 
travées et des trabécules, se voient 
de nonibreux noyaux, arrondis ou 
plus ou nu)ins allongés. 

Les luailles du réticuluni précité 
sont coniblées i)ar une substaiice 
fondanientale, lluide et légòreniont 
trouble, au scin de laquelle se trou- 
vent divers élénients cellulaires. 

(]e sont, lout d'abord, des cellules 
bjmphaliques migralriccs, avec un 
noyau arroiidi et un corps protO" 

plasini(iue ordinaireinent três réduit. Klles sont partout fort nonibreuses; nuiis 
elles s'accuniulent de i)référence au voisinage tle Ia ineinbraiie limitante sous-éi»'" 
tbéliale, se disjiosant à Ia traverser jiour passer, dans répithéiiuni d'abonl, pi''^ 
dans Ia cavité intestinale. 

Outre ees ccllules lyinpbatiijucs niigratrices, il en est d'autres (jui n'éiiiigrcnt 
pas, (|ui travaillent sur place, et (|ui, pour cette raison, sont dites sédenlaii'^^' 
IIexalt, (jui leur a donné ce noiii, en distingue deux variétés. — i.os unes, reinai' 
(|uables par leur voluine, ont un noyau arrondi, un protoplasiiia abondanl, renip'' 
de granulations briliantes (cellules UjmphoUles gramdeuses); elles s'accuiuulci'' 

Uno parliü iruno coiiiie passiinl par Io soinniol (l'unc 
villosUi' <lo riiilesliii (lu chicn ((rapi-és IIkidenii.vi.n). 

(Io rcvôtoincnl de Ia villositó ifa j»as (^t<^ rrpró- 
MriiU'.) 

t, I, 1, libres niuscuIaircH de Ia viilosiltS 80 lorniínaiil au- 
ilossous dc Ia coiiche ^pílli^lialc par dc!« ckU'éiinti!^s ólar(;i(>s imi 
rutiiic dc cuiios. — i. i, vaisseaux Aaii|;uiiiH coii)h'>s oii traver». 
— 3, 'J, coi*|)uscul»'S Iyin]>)iatii]ueK. — i, V, IraUVide* rctiijoiic- 
IÍVC9. — o, j, corpui^uleü cuiijunctirs rocouvraut los (rabOciilcs. 
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avoo iiiic sorte de prédilection autour du lyniphatique central. — Les cellules de Ia 
secoiule vai'iété, les cellules sédentnires, ont un protoplasma refringent et homo- 
gène coniiue colui dcs cellules rouges de Ia nioelle des os (voy. t. 1) et, d'autre 
part, elles lournisscnt Ia réaction histo-clilniique de rhéiuoglohine. ün grand 
nonihrc (Tentre clles, du reste, renfernient des glül)ules rouges, (iu'elles ont captes 
et (iu'elles sont en train de transformer ou niènie de détruire : ce sont de véritables 
(diagocytes, des phagocytes de globules rouges, et voilà pourquoi leur protoplasma 
coiitient de Tliénioglobine. A còté de ces ])hagocyles de globules rouges, IIeideniiain 
a décrlt, dans Ia vlllosité intestinale, (Pautres phagocytes rcnfermant des débris de 
globules blancs. Nous avons déjà vu que ces phagocyles de globules blancs pou- 
vaient se rencontrcr égaleincnt dans le revètenicnt épithélial de Ia vlllosité. 

c. Appareil sanguin de Ia villosilé. — Le systènie sanguin de Ia vlllosité intes- 
tinale est représcnté (lig. lG3j par un Ironcule arlériel, qui, s'écbappanl du réseau 
ilu chorion (voy. plus loin), s'élève de Ia base au sonnnet de Ia vlllosité et, là, se 
recourbe en anse j)oiir donner naissance 
à nn Ironcule veineux, lequel, suivant, 
niais en sens inverse, le niénie trajet (jue 
le troncule artériel, descend vers Ia base 
<le Ia villosité et s'ouvre dans le réseau 
veineux du chorion. Au cours de son tra- 
jot, Tartère de Ia villosité abandonne une 
'iHdtitude de capiliaires, qui, après s'âtre 
divises et diverseinent anastoniosés jtour 
toriner un réseau, se rendent à Ia veine.. 

réseau capillaire, intermédiaire au 
••''oncule artériel et au troncule veineux, 
'iii troncule aderentetau Ironcule cflercnt, ^ 
est fornié par des cananx três fins (7 ou ' 
X \ " ayant conserve leur structure eni- 
'"■yonnaire, coninie cela se voit dans le 
'übule héi)atiqne et dans le gloniérnle du . . I'ig. 103. 

1- PI' ■ Vaisseauv dos villosités intostinalcs du lapin Ses niaillcs, fort irreguheres, mais (daprès F,<ev). 
«"«clant pour Ia plupart le type allongé, , , 

UlSpusenl à Ia sarfacc do Ia villosilé, réseaucapillíiirc uulourdesKlaudcsdo LiohcikíUm (2).— ♦ j. , 3, ròseau capillaire dcs viUo;siU''s. — ijvaisscaux veineux. 
^^uieontre lamembranelimitante, (iu'elles 
soulòvent ])arl'ois à leur niveau. Les villosités de petites diinensions ne posscdent 
'Ü' uiic senle artère et (]u'une seule veine. Les villosités plus volumineuses, celles 
""Haiiiiiient (|ui ont une forme lamclleuse, nous présentent clmcune deux ou trois 
•"^'tères et autant de veines, (juehiuefois })lus. Mais, quel que soit le nombre des 
^•^'sseaux alVérents et eflercnts, ces vaisscaux, ainsi que le réseau capillaire qui les 

' "nit, allectent tonjours Ia disiiosition générale que nous avons indiciuée ci-dessus. 

-Appareil lymphaíique de Ia villosilé. — Le système lyniphatique est repré- 
p,ip lyniphati(jue (jui, en raison de sa situation axiale, a reçu 

' "oni do lymphaíique central ou de chylifère central. II prend naissance 
Ull) sons Ic sonimet de Ia villosité par un cul-de-sac plus ou moins renflé 

''"iponle. De là, il se porte cn has, cn suivanl scnsiblemcnt Taxe de Ia villosité, 

loi base, se jctte dans le réseau lyniphatique du chorion (voy. plus 
Uiii'' " <le IS il -S [JL de diamètre. Le lymphati(|ue central est 

'1"" pour les pelites villosités et souveiil aussi pour les villosités de diinen- 

IIIMUNE. — T. IV, K" ÉDIT. 22 
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sions inoycniies; dans Ics villosités laiuellifonues, on pciil en rcncontrcr deux, 
trois et inèine un plus grarid noinbrc. Dans cc dernicr cas, les lyinj)hatiques 
imiltiplcs peuvent clieiniiicr isolémeiit ou bieii s'anastoiuoser au coiirs de Icur 
trajei. Envisagé au point de vuc liistologique, le lynij)liati(iuc central de Ia villosité 
est forrné par iiue i)aroi exclusivenicnt endolliéliale. Klle est doubléc extérieure- 
lueiit (Renaüt) par une accuniulatioii de cellules lyniplioVdes granuleuses, dont il 
a été questiün plus liaul et ([ui souvent conlinent à rendolliéliuin en se touchant 
toutes ou à peu ])rès. 

e. Appareü conlvaclüc dela villosité. — Lacauciiik, eii 18iá, (luuiiv et Delakoxd, 
en ISiíJ, avaient constate que les villosités intestiiiales étaient douées de certains 
inouveiiients leur appartenant en |)ro[)re. Queliiues années |)Uis tard, en I80I, 
liiiiicKK découvi'it dans leur stronia Ia présence de libres nuisculaires lisses, (jui 
depuis portent son noni : ce sont les faisceaux musculaires de üiiücke, ou, plus 

siniplenient, les muscles de Ilrücke. (les faisceaux 
se séparent, en bas, tle Ia uiuscularis niucosa;, dont 
ils ne sont <prune dépendance. l'uis, ils se portent 
de bas en haut le long des [larois du cbylifêre cen- 
tral (lig. 1114) et, arrivés au soinniet de Ia villosité, 
ils se résolvent en une série de |)etites trabécules 
divergentes et[)lus ou nioinsaiiastoniosées, (jui vien- 
nent se lixor à Ia surface de Ia villosité, ininiédiale- 
niciit au-dessoiis de Ia ligne épithéliale, probable- 
nicnt sur Ia nieinbrane liniitante. Au cours de leur 
trajet, ces libres longitudinales cMnettent Intérale- 
nient un certain nonibre de lins prolongenients, (jui, 
s'iiilléchissanl en dcliors, ti'averscnl le stronia de Ia 
villosité et, coninie les libres dont ellcs éinanent, 
viennent s'insé'rer à leur surface. LMnsertion des 
libn!S niusculaires à Ia liniitante se fait par Tintcr- 
niédiaire de jietits élargissenients en forme d'enton- 
noir renversé (lig. lt):2, 1), (jiie IIkiukniiai.n a cru 

Apimreil niusculairo Me Ia villo- devoir considérer coinnie de nature teiuliiieuse. 
siiü inlustitialc ilu cliiun (d apecs 
Kultscuitzkv). l'our Uexaut, ce iie serait nulleinent du tissu ten- 

dineiix et pas davantage des libres élasti(iues, inaiá 
bien une substance foiidanientale parliculière, prolongeiiicnt de celle ([ui constituo 
le cinienl interstitiel des travées interniusculaires. Uuoi (ju'il en soit, Ia villositi^ 
possède un a[)pareil inusculaire (jui s'éten(l sur toute sa bautcur et dont les libres 
sont en partie longitudinales, en parlie Iransversales. On conçoil sans [leine «pie 
Ia contraclion de ces dillerenles libres diininue à Ia fois et Ia longueur et Ia lar- 
geur de Ia villosit(;, autreiiient dil Ia réduise dans toutes ses diniensions. On conçoil 
aussi ; 1° ([u'a(i nionient du raccourcissenient de Ia villosité, le cbylifêre central éva- 
cueson contenu dansle résean lynipliali(jae sous-jacent; á" qu'au iiionientdu retour 
de Ia villosité à ses diniensions iniliales, le cbylifêre, coniplêtenient vide, atli'"'^ 
dans sa cavilé le contenu de Ia villosité, facililant aiiisi, par action secondaire, 
pénélration dans celte inénie villosité de iiouvelles parlicules du cliyle intestinal. • 

f. Nerfs de Ia villosité. — lis seront étudiés plus tard (voy. p. I8tí). 

3" Glaiides de Ia muqueuse iiitestinale. — L(;s glandes de Ia nuniueusc intcsti- 
nale sont de deux ordres : les glandes de lirunner et les glandes do Lieberkübn. 

Kif;. ICí. 
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A. Glandes de Bhunner. — Les glandes de Rriinner, encore appelées glandes 
duodénales (nous verrons tout à Flieure pourquoi), ont été découvertes en 1G79par 
WEPFisn. Mais c'est Huu.nner, de Ilcidelberg, qui, le pi-ernier, en 1087 et en 171o, 
nous en a donné une bonne description. 

a. liéparlüion lopographique. — Les glandes de IJrunner ne se rencontrent que 
dans le duodénum. Elles sont três abondantes et três serrees dans Ia partie supé- 
rieure de ce seginent de Tintestin grèle, au point cPy former pour ainsi clire une 
couclie continue jusqii'à Tanipoulc de Vater. A partir de Tampoule de Vater, elles 
diniinueiit à Ia fois cn nonibre et cn volume et finissent par disparaitrc entière- 
inent au voisinage de Tangle (laodéno-jéjunal. 

1). Dimensions. — Leurs dimensions sont três variables et on peut, avec Biíuxneu 
lui-mème, les diviser à ce sujet en grandes, moyennes et pctites. Les grandes 
niesurent de 3 millimètres à de diamètre; elles se rencontrent exclusivement 
dans Ia i)remière portion du duodénum. Les moyennes, de 1 millimètre de 
diamfítre en moyenne, ont le volume d'un grain de millet. Les plus pctites ne 
présentcnt (jue 2 ou 3 dixièmcs de millimètre : elles sont, par conse'quent, à 
pcine visiblcs u Tceil nu. 

c. Silunlion el forme. — IIknaut, a qui nous dcvons une bonne description d^s 
glandes de Hrunner, les divise, d'après 
leur situation, en deux groupes ; 1" un 
0^'oupe interne, situe en dedans de Ia 
inuscularis mucosae, en i>lcinc inu- 
queusc par conscíjuenl; '2" un groupe 
externe, situe au-dessous de Ia inuscu- 
laris mucosa), dans IV-paisseur mème 
'Ic Ia sous-muqucuse. On a décrit i)on- 
'lant longtem])s les glandes de lirunner 
coniine des glandes en grappe ou aci- 
"ouses. ("ette opinion est généralement 
•iljandonnée aujourdMuii et, pour Ia 
1'1'iparl des bistologistes (Sciii.emmku, 
'IKIXDKMIAIN , UKXAUT, KUCZINSKI) , 011 

les considcrcr coinine des glandes tubuleuses ramiliées ou conglomcrées. 
^^lles présentcnt, du reste. Ia plus grande analogic avec les glandes pyloriques de 

^^stoniac, au point ([ue Sc.iiiei-i-eudeckkii a cru pouvoir reunir glandes pyloriques 
glandes de Hrunner en un scul et mème groupe, les glandes de Ia zone du pylore. 

Conslilulion analomique. — Les glandes de lirunner se composent donc 
' uno série plus ou moins nombreuse dc tubos, soit simples, soit raniiflés, abou- 
'ssant à un canal collccleur commun, qui devient le canal excréletir. Ges tubos, 

jl'icls ([uo soiont leur nombre et leur longneur, no sont ni réguliers, ni rectilignes : 
^ sont plus ou moins boursoullés, rcvétant alors un aspect ovoVde, ellipsoíde, 

r"''rorme, d'autro part, ils s'inllécbissent plus ou moins sur eux-inômcs, comme 
«lívus Tcspace rclativement restreint ([ui leur est réservé. lis se 

^ 'uincnt tous, du còlé distai, i)ar une cxtrémité fermée en cul-dc-sac. Quant au 
'^'íCfHcnr, il s'élcve vcrticalcmcnt vers Ia surface libro de Ia muqueuse et 
s ouvrir, tantòt dans le fond d'un espace intervilleux, tantòt et plus fréciuem- 

"ntu glandc de Lieberkiihn. Lo canal excréteur du groupe externe est "'cllement plus long que celui du groupe interne; il traverso successivement 
"^uscularis mucosa; et le cborion nmqiieux proprement dit. 11 n'est pas rarc 

Fig. 103. 
Uno glaiido do lirunner (dapròs Peiser). 
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tle Ic voir, ;i Ia sortic de Ia niusciilaris mucosic, recevoir, à litrc tralllueiits, itn 
cerlaiii noinbrc do tiibes sécréteurs proveiianl da gruu])!; interne. 

c. Struclure. — Uistologi(iiicnient (lig. 10(5), les IuIjüs glandulaires de üriinner 
süiit esseiilielleineiil consliliiétí [)ar une paroi proiiro, revítiie inl(h'ieunMncnl jjar 

un ópithéliuni : 
a) La paroi pvopre, três 

niinre, mais três rósislanlc, osl 
de nature conjoiictivc. Klle esl 
déliinitée, du còté de répilhé- 
lium, par une niince l)ordure 
hyaiine, ayant ia signilicalion 
(Time uieuii)rane iiasale ou 
vilníe. 

\uépilhélium est repré- 
senlé par une seule raiigée 
de celliiles prisnialii[ues, plus 
liaules (jue largos, à pieil ío- 
plió, à noyau excavó en cupnlc, 
exacteiiient coninio colui dos 
colliiles glandulaires dos luhes 
sécróleurs |)yloi'iquos. Ce sont 
encore ici dos collules sóro- 
inu(|ueusos (UENArij. 

•;)Lc canal excvéleur,con\mc 
le tube sócrótour anquel il fait 
suite, nous prósonle une paroi 
|)ropre el un é[)itlu'liuni. C-ot 

epitiiélinni est forinó par des cellules analogues à celles des tubos sous-jaconts; 
clles sont poiirtant un peu plus potites. Hli.k.mikihíeii a signalé rexistence, parnii 
les cellules séro-nuKiueuses, de ijuehjues cellules calicifornies. 

I!. (Jlaxi)es i)k Likiikuküiin*. — Dócouvertes par .Mai.1'ioiii, en 1088, les glandes de 
Lieborkühn ont étó sigualóes à nouveau par Hhunxeii, en 171ü, et par (íai.eati, en 
!7;-51. LiEiiKiiKüiix no les a dócrites (jue trente ans plus tard, en ITtiO. Cest dunc 
bien à tort, coinnio Ic fait reinaiíiuer Sappey, cpie Ia décüuverte des glandes tubu- 
Icuses de rintcstin lui a étó attribuée. 

a. Itéparlition topugvaphique el silualion. — Les glandes de Lioberkübn se 
rencontrent dans toute Ia longueur ilc 1'intestin gròle, depuis le pyloro jus(|u'à bi 
valvule ilóo-ciucalc. Nous verrons plus loin (iu'ellos se prolongent, au delà du 
jójuno-iléon, jusíjue sur Ia nui(|ueuse du gros intestin. Hlles sont situóos dans l«í 
cborion inu(iueux, entre Ia nuiscularis nuicosue et Ia surface libro de Ia nuKiueuse. 
Klles dilTèrent ainsi dos glandes de Hrunner, (|ui, en [)artie tout au uioins, traver- 
sont Ia niuscularis uiucoSlO j)our descendre dans Ia coucbe sous-nuKiueuse. 

b. himensions. — La longueur des glandes de i<iel)crkiibn est sonsibleuioiit 
égale à Tepaissour do Ia iuu([ueuse intestinale, soit à Lour bir- 
geur est, en uioyenne, de Ü""",0tj0 à 0""",Ü8Ü. l)'après Saitey, elles soraiont pl"^ 
dóveloppóes cbez renfant ([ue cbez Tadidtí!. 

c. Forme. — Les glandes de Lieborkühn ai)partieniicnl à Ia classe dos glandi-'^ 
tubulouses. Cliacuno d'elles (íig. 107,á) resseaible assez exaclenient à un tubo, recH' 

-I 

IliO. 
Glandes de Brunner du duodénuin <lu cobaye (d*apròs 

Kuozyxski). 
i, lubnluro dosglandos do Hruiiiicr, falhlcmont coloróo. — á, luLiiIiirc 

des ^laiideü de liruniicr. fortoinent colurre. — 3, glaiulos do l.ícborkülin, 
avcc 3', collules caliciforincH. — V, uno j^laudo do Bnitincr, avoc hoii 
canal cKcróteur s'ouvranl dans une fiando dc LiebcrLühn. — 5, museu- 
lariii inucoãu;. 
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ligne ou légèremcnl ílcxiicux. Do ses dciix extrémilés, Texterne a Ia forme cl'un 
ciil-de-sac pliis ou nujiiis rciillé; ellc ropose sur Ia muscularis uuicoscc; il n'est 
pas raro, surtoul chez les aniinaux, do Ia voir divisóc cii deux ou trois culs-de-sac 
(glande Ijilide, Irilido). Uuanl à son extróniité iutorne, elle est niarquée par [un 
polit orilico circulaire, do 50 à GO jjí dc dia- 
inètro, (jui se Irouve trordinairc dans l'in- 
tervallc dcs villositós. Ou voil parfois les 
glaudcs do Liebcrküliu s'ouvrir sur les jiar- 
Ues lalórales dc ces villosilés. l)'autres fois, 
coiuuie Ta couslalé Spkh, leur orilico, tout 
on étaul placo daus Tcspaco intci'villcux, sc 
jirolouge sur le llauc do Ia villositó voisine 
eu uue goultlèro plus ou uioius élonduo. Au 
uiv(!au (les follicules elos, les glaudos de 
l^iobcrkühu se disposeul tout autour de ccs 
1'ullicules, foruiaut à chacuu iPoux couune 
uiic sorle do courouue. 

<1. Xombre. — Les glandes dc Liebcrkiihn 
soul cxlrúniciuoul uouibrouses. Ou eu couiptc 
gcuoraleuicut do ti à (i daus Tespace qui 
séparo deux villositós voisiucs. Les espaces 
"ilervilleux eu sout ])our aiusi dirc criblés 
•-'t. Tou coui[)reud iiarfaiteiuent roxpressiou 
''•í tunique cribriforme doul se servait 
''M.k.vti pour désiguer Ia uiucjueuse iules- 
'iiiale. 

G- Slructure. — Eiivisagócs au [loiiil de 
slruclural, les glaudes dc Licberküliu 

*1'' couiposeut (ruue paroi pro])rc et (ruu 
''Pilhcliuni : 

La paroi propre cst foruióe par uue 
"lince vitréo, (|ui se coutiuuc eu haul au 
"'\'cau de Torilicc dc Ia glaudo, avcc Ia liuii- 
''inic (Io Ia uiuqueuse. Kllc adlièrc iutiuie- 
"'ciit, dans loute Ia hauleur du tubo glau- 

uairo, au tissu coujouctif du voisinage. 
t") L épiihélium cst coustitucí par uno seule rauge'e de ccllules, formant à Ia paroi 

i, i'cv(5teiueut coutinu. {'cs ccllules sout de trois ordres : cclhiles 
^ "idriíjues, ccllules calicirorincs, ccllules à grains dc Paniíth. — IjCS cellules 

'■'íurifjues fout suite aux ccllules, dc m(5nic foruie, qui recouvrcut les villosités 

If., ''spaces intervillcux. Ellcs dillereut, ccpcudaut, de ces dcrnières par 
suivants : ellcs sout, tout (rabord, bcaucoup uioins liautos,' 

"^Ite'cur lougueur; de plus, Icur platcau est moins 

Fig. 1G7. 
Les glaiules de Lieborkülin, vues sur une 

coupo verLicalo do Ia nuniuouse Uu 
jüjunuin du chal (d'apròs Szymonowicz). 
l, cellulcs calicifornics. — 2, glandes de Licber- 

küliu, cou|)óes dans 1« scns de leur lonjcueur. — 
3, glandes coup«''es obliiiuoment. — 4, fond dcs 
glandes de Licberkühn. — 5, muscularis niucosa\ 

'>>ent slriií, parfois nuiiue díípourvu dc stries; eulln, leur protoplosma, au 

dans le scns do Ia lougueur, rcv(5t plus ou. nioius Taspoct d'une 

'cs ccllules pr(;c(3dcntes. Ellcs sout três voluinineuses (iig. 1G7 et 108), mais 
•■^'ice Kpongicusc. — Les ccllules caliciformcs s'intercalcnt dc loin cn loiii 

Ht; Jiij., 

'lue 1' leurs caractíires histologlíjucs, des ccllules liomouymcs 
^1'scrvc sur les villositós. — Les cellules à grains de Paneth ou cellules 
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de Panelh, ainsi appelécs du nom de l'hislologistc (]ui los a découvcrlcs, en 1877, 
sont situées tout au fond des glaiides de Liclierkfilin. On cn cüinpto (rordinairo 

trois ou (]ualrc i)oiir chaque glaiidc; mais on 
j)eul iTcn renconircr (jii'une scule, comine 
aiissi on poul eii ol)server cinq ou six ou im^nie 
un ]ilus grand noinlire. (<e sont (íig. IGS), 
coninie les cellules pnícédcntcs, dos ccllulcs 
cylindriíiues, préscntant cc caraclcre dislinclif 
que !cur proloplasnía renferine dans sa partic 
interne, entre Io noyau et ia luniièrc glandu- 
laire, un certain nonii)re de corpuscules ou 
grains. Le nonil)re de ces grains, du reste, est 
lort varial)le : rares dans cerlaines cellules, ils 
reniplissent liUéralenient, chez (rautrcs, non 
seulenient ia partie interno, mais encore Ia 
l)artie externe du corps cellulairo, au j)üint do 
niasquer entièrcment le noyau. Les grains dos 
cellules de 1'anetli, insolublcs dans Teau, colo- 
res en hrun acajou (et non en noir) par racide 
osmiíiue, pcu solubles dans rétlior, ne sont ni 
des globules do graisse, ni des j)arlicules do 
mucus. (;'cst un ]>roduit encore mal connu 
de ractivité cellulairo, et Ia collnlo de l'anelli 
acfpnort ainsi Ia sigiiilication d'nne collulo 
cyliiulri(ine ordinaire, ([ui s'ost dillorencide en 
vne (fune fonction spócialo : Ia sécrélion des 
grains prócitds. Nicoi.as, aucjuel nous dovons 
une ótudo approfondio <les cellules do Panetli, 
émet 1'opinion (]iio ces cellules, une fois diston- 
diios au maxinuini |)ar les grains (iu'ellos ont 

sócrétós, (íclatont briisfiuemont, versent ainsi lenr contenu dans Ia luiiiiÈre glan- 
dulairo et rcvicnncnt alors sur elles-mOines pour fornier dos éléinonts fort ótroits 
et fortemont colores, (|u'ii designe sous le iioni de cellules inlercalaires. 
cellules inlercalaires se roconstiluent ensuito peu à peu dans lenr état priinitif< 
])0ur sécrdter de nouveaux grains el, de nouveau, les oxpulser au deliors. 

4° Formations lymphoides de rintestin grêle. — Los formations lymplioídes 
rintostin gròle, alistraction faite des inliltrations lym[)liati(iues ([ue prósentent 
le chorion muíiueux et Io stronia des villosit(!s, sont representemos par dos folliculcs 
elos. Les foiliciilos se |)rósentent sons denx asjjccts : ils sont isoles {folliciil^^ 
solitaires) ou hien disi)osós par groupes plus ou nioins considérables (folliculcs 
agminés ú\i plaques de 1'eyer). 

^1. Foli.icui.es solitaihes otr fom-icui.es c.los puophkmknt dits. — I^es folliculcs 
solitaires de Tintostiti grile paraissent avoir étó signak's pour Ia première fu'® 
par 1'eciilin, en 1615:2. Leur existonce a été ncttement constatde ([ueUiues annt'<í® 
plus tard, à Ia fois chez les nianuuifères et chez rhomme, par Wkpfku, en 
et par 1'kyku, en Ui8i2. 

a. Répartilion lopographiqxie. — Los foilicules cios sont uniformément n^pandi'^ 
sur toute Ia longueur de Tintestin grilo. Ils occupent, de préférence, le honl 

m-:: V 

Kif?. Kis. 
Coupo loní?itu(linalü (rnnn filando <Io 

Liübcrkülm de Ia suuris (d'a|)ivs I*a- 
neth). 
Or» vüit Kur Irs iloux parois (iroilo rt paticho 

du tubo (;;lantiiilair(> un cortuin noinliro do oolluios 
caliciforincH; tout uu foud du IuIjc se Iroioout 
«jualrccollulps do Panolli avec lours ^ranulalious 
caracióríslitiucs; un corlaiii n«»nliri> do c«-a í;ra- 
nulatíons out passé daiM Ia luiniòro (;;Iandulairc. 



INTESTIN CRÈLE 175 

ou Ia porlion dcs dcux faces latcrales qiü avoisine co bord libre. Ils sc présentent 
;i rujil (fig. 138,3) soas Ia forme de petits corpuscles blanchàtres, faisant saillie 
à Ia surfacc de Ia muqueuse. Leur diamètrc varie de un quart de millimèlre à 
un millimètre. Primitiveiueiit, jc veux dire dans les premiers stades de leur déve- 
loppement, ils se cantonneiit dans Tepaisseur mèiiie de Ia muqueuse, conflnant 
d'une pari a répilhéliuni, d'autre pari à Ia muscularis mucosae. Mais, plus tard, 
au fur el à mesure (ju'ils se dcveloppeiil et augmentent de volume, ils traversent 
cette deriiiòre tnembrane, pour eiivahir Ia sous-muqueuse el se prolonger parfois 
(íig. 149,5) jusqa';i Ia musculeusc. 

b. Nornbre. — Leur uombre est Irès variable suivanl les sujeis ; sur cerlains, 
ils sonl lelleinenl iiombreux et lellement serres (juc Ia muqueuse en est pour ainsi 
(liro criblée. Sur d'aulres, au contraii-e, ils sonl três clairseme's et disse'minés de 
loin en loin de Ia fa(;on Ia plus irrdgulière. 

c. Forme. — A leur slade decomplel développement, les follicules cios affeclenl 
pour Ia pluparl Ia forme d'une gourde (íig. 170, 4), dont Ia petite cxlrdmilé sou- 
lève Ia mufiueuse et dont Ia grosse exlrémitó répond à Ia tunique celluleuse. On 
<lonne le noni de lêle à Ia parlie du folliculc qui fait saillie dans le lubc intestinal, 
'ív seule du reste qui soil visible à Ia surface de Ia muqueuse. La parlie Ia plus 
volumineuse du folliculc, cclle (jui est j)lacée au-dessous de Ia tóte et que Ton ne 
peul apercevoir que sur des coupes, a re(,;u le nom de corps. On designe quel- 
•luefois sous le nom imi)roi)re de col Ia ])arlie du foilicule qui unil le corps ;i Ia 
'•'Hc. Jlais il n'exisle entro Ia lêle el le corps aucune espècc d'élranglement, comme 
'c laisscrait supposer Ia dénominalion i)réciléc : Ia lote et le corps du foilicule se 
•^üiUinuent rdcipro(juemenl, saiis ligne de démarcalion aucune, et loute limite sépa- 
''alive entre ces dcux parties est purenieut convenlionnelle. 

'1- liapporls avec Ia muqueuse. — La tòle du foilicule, avons-nous dit plus 
''<iut, faii saillie à Ia surface libre de rinlostin. Toul aulour d'clle. Ia muqueuse 

Cünipoiie, suivanl les cas, de deux façons diílerenles : lanlôt, elle s'élale en un 
P'an parfailemeiit horizontal, conlinuant Ia circonférence de Ia lêle; lanlôt,elle se 
soulève en une sorle de bourrelet aunulaire, (jui s'avunce sur Io Ibllicule comme 

fiút le prépuce sur le gland. Dans ce dernier cas ((ig. 170), Ia lêle du foilicule se 
tiouvo située au fond (Fune sorle de cupule, appelée cálice folliculaire, L'ouver- 
liiro (Je ,.Qg cálices est circulaire et leur diamètrc varie nalurellemcnt avec le 

(Io déveIo[)pemcnt du bourrelet muqueux qui enloure Ic folliculc. Kn ce qui 
|^oiicerii(. les rapporls dcs villosilós inlcstinales avec le folliculc cios, on observe 

^ tlcux modalilós suivantes : tantòl, les villosilós recouvrent le foilicule, dispo- 
^'^liün (jue Ton irobserve ([ue lorstjue le foilicule est de petiles dimcnsions; lanlôt, 

plus frócjuemmcnl, elles disitaraissent de Ia surface et s'ordonnent toul 
de sa base en lui formant une sorte de couronne. 

et 1, follicules cios de Tinteslin grôlc ont Ia même significalion 
p 3/ slructure (juc les follicules dcs ganglions lymplialiqucs (voy. t. II, 

Comme ces derniers, ils se composent essenlicllement d'un ün réliculum 
travées chuiucl s'ólalcnt dcs cellules lixes et dont les mailles 

fyl|. "^'"l'lies par des cellules lympliaticiues jcunes. — Au niveau de Ia tèle, le 
'"'^'Pond il rópillidlium intestinal, dont il n'est séparó que par une mince 

'^yliii basale : à ce niveau, les cellules ópilhéliales sonl loulcs des ccllules ''l"cs ;i plaleau slrié; les cellules caliciformes y fonl complètemcnt défaul. 
mòme dans leur épaisseur, sc voient toujours de nom- 

' lóiuenls lympbalicjues, les(juels ont dmigró du foilicule sous-jacent : ils 
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sont siiivanl Ics cas, irrégulièrcinenl dissóniiiiés, ou l)icii réiinis cn groupes pliis 
ou inoins considérahles daiis dos cavihís (jn'il se soiit crciisdes oux-inèmes, les 

lliòques iiitra- épithélialea de Hunact. II 

l''ig. IGU. 
Uniün (lii soinniot ot iles i)ailies liitéralos 

(ie Ia tiHn d un follieule cios do ritilostiii 
du laiiin (inipi-úgiialion du rúpithéliuiii 
par le nitrato d'ar{íent: coiipc taiigon- 
liello à Ia surfacu, d'apròs Uen.vuti. 
t, épillit^Iíurn no» modifu^ ot formaiit un rovôlo- 

iiiPiit conliiiu. — á, 2. 2, Iroun formÓH par les col- 
luleH nii:;ralricos. — 3, lic:» plateaux 
<leü collulcs építli^^Iialc!), occupiuit los iiit»*i'vulieâ doü 
Irous cl ruppciaiit Ia disponilion dos Iravéos épi- 
ploV({ucs. 

glions lyinphatiiiiies. (rest iino caviU- aii- 
IVactiicuse ot richenieiit cloisoiinuo, revòluo 
sur l'uiie et Tautre de scs parois, aiiisi ([ue 
sur les travées intermédiaires, par un emlo- 
llíéliimi caractéristi(|ue (cellules platcs dé- 
coujxíes eit icuilles de cliône ou eii jeu de 
paliettce). II est à remari[uer, louleibis. (jue 
le siniis du follicide cios u'entoure pas li' 
corpsdii follieule daiis toule son éteiidue : ü 

occupe surtout, coinme nous le inontre Ia figure 178, sa [)ortion l)asale et, de là, 
remonte |)lus ou nioins liaut sur les flanes. l'ar sa partie supérieure, le siniis IVil- 

^ ^ licidaire i-e(;oit les lyinpliatiiiues dos 

'OT ^ villositds, (jui constituent ses vaisseaux 
^ (i/féreiils: De sa partie Ia |dus i>rü- 
1\ ^M( W fonde, s'édia|)i)ont (fautres vaisseaux. 

dits ejférenlíy, ijui al)outissent aux 
eanaux colleeleurs de rintestiii. lei. 
romine dans les ganglions lynipliati- 
(pies, les vaisseaux vecteurs de l!> 
lyni[ilic lie pdnètrent jamais tians l<-' 
follieule lui-nu}nie : ils entrent en rcla- 
tion seulement avee le siiius. 

f. l aisxeaux sanguíus. — Les vais- 
seaux sanguins présentent, dans 
follieule elos intestinal, Ia mi}ine dis' 
position genérale que ilans les foH'" 
cides ganglionnaires. Chaque foIlicuK' 
flig. 170) est entouré j)ar un résoa" 
ca[)illaire, dont los eanaux niesurcnl 
en nioyenne de ü;jl à 8;í de diamòtn' 
De ee réseau périfolliculaire j)arltín' 

une niultituclc de vaisseaux, rjui se dirigent vers le centre, en suivant «ne dii''^'^' 

Fig. 170. 
Artòres do Ia niuquouse do rintnstin grrle, vuoa 

sur une coupo verticalo [schématiijue). 
1, sous-muquou^c. — 2, imiscularin imicosa». — 3, chorion 

mui{uoux. — 4. nu folticulo clú5. — 5, víilusités intcsliiialf;*. 
—. C, 0. tí. ranjpaux artí^ricU de Ia tnuiiucuso, passaiit do ia 
Hou9-nuii|ueuso duiis Ia mu*|ueuse. 
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tion franchemcnt radiairc. Arrivés au centre da follicule, ccs vaisseaux rayonnés 
SC reeourbent en are, poiir retourner par iin trajet semblable, mais en sens 
inversa, vers le réseau périfollicuiaire. Sur eertains follicules cios, les vaisseaux 
sanguins s'arrótent iin peii en deç.à du centre, auquel cas Ia partie centrale du 
ganglion est coniplèlenienl iiivasculaire. Euvisagés au point de vue de leui's 
relations, les níseaux. sanguins périfolliculaires sont en communication flig. 170) 
avec les tronculcs arlériels et veineux qui, de Ia sous-muqueuse, s'élèvent vers 
les villosités oti, vice versa, descendent des villosités dans Ia sous-muqueuse. 

//. K()li,i(;ui.hs aomi.nés ou plaques de 1'eyeu. — Cest en 1682 que Peyeu nous 
donna Ia preniiòre description macroscopique des plaques qui portent son nom et 
dont il avait constate Texistence à Ia fois chez riiomme et chez un certain nombre 
de niamniifères. Mais ce n'est qu'à une époque relativement récente et gràce aux 
Iravaux de Billuoth, tle IIeideniiaix, de Teichmann, de His, etc., que nous avons été 
réellement fixés sur leur nature et leur signiíication. 

a. Réparlilion lopographique. — Les plaques de Peyer ont pour siège de prédi- 
lecUon Ia deuxième nioitié du jéjuno-iléon. Elles sont extrèmement rares dans Ia 
l'reinière nioitié de cet orgiine et tout a fait excejjtionnelles dans Ic dnodénum. 
'■oinnie les follicules solitaires, elles occupent le bord libre de Tintestin et Ia 
porlion des deux faces latérales (jui avoisinent ce bord. ()n n'en rencontre jamais 

long du bord nieseiitdrique. 
'í- iVomOre et dimen&ions. — Le nombre des plaques de Peyer varie d'ordinaire 

''e vingt-cinq ii trente. Mais ce n'est lã qu'un chillre moyen. 11 peut ne pas filre 
''"•teini ou tHro de beaucoup dépasscí: eertains sujeis présentenl de dix à quinze 

Plaípies seulenient; chez d'aulres, on peut en coinpter soixante, quatre-vingts, 
""'Cnt et niúnie davaniage. I.eurs dimensions ne sont pas moins variables : les plaques 

plus peliles niesurent à peine lü à 18 millimòtres de diamètre; les plus grandes, 
l'on rencontre toujoiirs vers Ia lin du jéjuno-iléon, ont une longueur de 10 à 

- centimètres. Exceptionnellemenl, on observe des plaíjues de Peyer beaucoup plus 
' cvolopp,!es, dont Ia longueur peut atteindre 20 à 2o centimètres et jusqu'h, 33 ccn- 
""lètres (HOIIM). 

c. Forme. —Leur forme est, jusqu .à un certain point, subordonnée à leurs 

"^lensions. l..es plus pelites, en elTet, sont plus ou moins arrondies. Les autres 
^oiit ovalaires ou elliptiques et elles sont orientées d'une façon telle que leur 

diamòtn) se dirige toujours dans le seus de Ia longueur de Tintestin. Vues 
"í" leur surface libre, elles se présenlent sous deux aspects principaiix: Ia nui- 

^l^ieuso (jiii i,>g |-evèt, ou bien est lisse et unie, ou bien forme des plis plus ou moins 
"breiix. Ue lã. Ia distinction des plaques de Peyer en deux types: les joia- 

hsses et les plaques plissdes. 

. ' plaques lisses. Ia muqueuse se trouve placée sur le môme plan que les 
'^-s environnanles et, (rauire pari, elle est mince et assez régulièrement unie ; 

*' "'exisle aucune trace de valvules conniventes cl, quant aux villo- 
Ics beaucoup moins nombreuses et moins développées que sur 

poinls de Ia nuuiueuse inteslinale. 

•tuu" plaques plissées, encore appelées plaques gaufróes (lig. 171), Ia 
s,,,. distingue parles trois caracteres suivants : 1° elle est plus épaisse que 
siiiiij^^ lisses ; 2" elle est surélevée, je veux dire (ju'elle est légèrement en 

■'apport au plan de Ia muqueuse qui enloure Ia plaque; 3° elle forme 
""llitiuio ,1^ pljg^ soit reclilignes, soil llexueux, qui, en s'anaslomosant les 

"^Tomie IIUM.VINE, — T. IV, 5» ÉDIT. 23 
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uns avcc les autres sons los incideiices les pliis variables, déterniinent à Ia surface 
de Ia j)laque iin systèrue de dépressions ou fossottes, tout aussi irrégulières (jue les 
saillies (jui les cirnoiiscrivont. La i)la(jue lilissée, avec ses plis (lexueux cl capri- 
cieuseuient contouniés sur eux-inénies, raj)[)elle assez bien, dans cerlains cns, Tas- 
pect des circoiivolulions intesliiiales, telles quVlles iious apparaissaiciit aj)rès 
ouverture de Ia cavíté ahdominalc. 

d. Slructure et significalion anatomique. — Los plaques de l'oyer sont esson- 
(ielleineiit íonnées par 
uii cerlain nonihre de 
folliculesclos(fÍ2:. 172), 
juxtaposés les uns aux 

antres suivant un 
nièine plan horizon- 
tal, mais jamais super- 
l)Osés. Tassés les uns 
conire les autres, ils 
s'aplalissent ])ar pres- 
sion récipro(]ue; ils 
s'allongent d'autant 

dans le seus longitudi- 
nal et revótent, de ce 
lait, une forme ;illon- 
g(fe el plus ou nioins 
eonoVde. I)'autre i)arl, 
ils se fnsionneiit plus 
ou moins entre eux à 
leurs i)oinls de con- 
tact, antrement dit il^ 
s'envüient nuituelle- 
menl par leurs faces 
latdrales des sortes de 

ponts anastomotiques, aux(juels llKXAirr a donné le nom ú'aile» du follicule. 
nonibre des follieules cios (jni entrent dans Ia constilntion d'une ))la(pie de I'e3'er 
varie naturcllement avec les ilimensions de colle dernière: les plus jietites n'en 
renferinenl que ii ou (í; on en conipte, j)our les plus gi'andes, de OU à lÜO. (Juels 
(|ue soient leurs formes el leur nombre, les follicules agminés des pla(|ues de 
Teyer onl lous Ia mime signilication morpliologlípie (|uc les follicules cios soli- 
taires. Ils ont aussi Ia môme struclure et le môme mode cintulatoire (lig, 175), el '' 
me parait inulile de revenir ici sur ce sujei. 

[ V. — VAISSKAI:X KT NK.UKS OK I/intestin (wiíi.K 

1° Artéres. — L'inteslin grtMe, organe três vasculaire, re(;oit des artères foit 
nombrenses. Nons les éludierons successivement sur le duodénum el sur jéjuno- 
iléon. 

il. AiiTKiiKs DU DUUDKNUM. — Lcs artòres du duodénum (llg. 173) proviennenl 
deux sources : de Ia gaslrü-épiploique droite el de Ia mésenléyiqite supérieure '■ 

a. liranches fournies parla gaslro-épiplolquc droite. — La gaslro-dpiploVqi"^ 

l'ÍK. 171. 
Plaiiuo ilu 1'eyei' ii|)i>arlenaiit à 

Ia variútó diti! plissce. vue par 
sa face lihro ou superliciello 
(iraprí^â Sai'i'ev). 
!, plaque dc 1'oycr. — i, replis 

par Ia inuqnouse. — 3. siiloiis i*óparaul 
CCS pIÍH. — V. fossclles siUiúos ciilrc co 
plÍH. — 5, vnlvulos connivciitcs. — <i. 
l'ulli<'ulc» cios üiltióâ ílaiiâ i iiilcrvallc ilo^ 
valvulcs. — 7» nutros follicules plu-» 
pplits. — 8, aulrps rullicule>« silin'*» sur 
los valvulcâ coniiívculcs. 

Fiíí. 172. 
r^a iiu'nie, vue jjar sa lace ino- 

fonde uptvs alilatioii 
paitie (Ic Ia paroi intostinah' 
((ra[»ivs S.\I'I'ky). 
1, tuiiiquo sóreuse. — 2, 2. coupo qua- 

(IriKilíro. prttlit|uro sur crllo íuiii(|u<' cl 
^ur ía tuuiipic iiiusculairc, pour dccou- 
vrír Ia luniíjuo colliileu-íc cl lcs folli- 
cules cios afçininé» lojjtH dans soa cpain- 
scur. — 3, tuniipic ceUuleusc. — V. 
follicules cios a;;nihiés. — 5, base des 
valvules coaiiivcules. 



droile (lig. l73,o) branchc de Tliepatiquc, jetlo (rabord quelqucs rameaux sur Ia 
portion iniliale dii diiodéniuii. Puis, cllo fournit une branclie plus voluiniiieuse, 
Vavlève pancréalico-duodénale Uipérieure (0), qui descend sur le côté interne de 
Ia deuxième porlion du duodénum jusqu'à sa porliou Iransversale, oii elle s'anas- 
loniosc avec une branclie de Ia mésentiírique supéi"ieure. 

1). liranches fournies par Ia mésenlérique supéricure. — La niésentérique supé- 
rieiire (íig. 173,8), branclie de Taorle, aprfts avoir foiirni un cerlain nombre de 
ranieaux à Ia (jualriònie ^ ,i 
portion ou i)ortioii ascen- 
dante du duodénum, émet ^ 
^tnearlèrepancréatico-duo- ^ f   
dénale infcrieuve, laquelle 
se porte do gauclie à droite 
en longcanlla [lorlion trans- 
versale du duodénum, ar- 
>'ive l)iontòt à Ia portion 
'letcendante, y rencontre 
1'arlère pancníalico - duodé- 
"ale supéricure el s'auasto- 
inose avec elle par inoscu- 
lalion. 

Are puncréalico-duo- 
dénal. — De celte anasto- 
">ose reciproque des deux 
'irlères ])ancréalico-duodé- 
"''des resulte Ia formalion 

d un iirc artériel , Vare 

Pancréatico - duodénal (lig. 
,nii cbemine, paral- 

"-lenient à Ia conrbuní du 
'''"^•déninn, sur Ia tète du 
l''>ncréas. Três fréquem- 
"lont, Ics deux artères pan- 

•^It-Mtico -duodénales supé- 
'■eure et inférienre émel- 

. ptni après leur ori- 
chacune une branclie 

•^'Jllalerale ou parfois niónic 
liranclie de birurcalion 

'P'i SC poi-ie^;,, arriíire de Ia 
(In piiiicréds; CCS deux 

plpii> canal, coinnie les trones dont elles émanent. 

Kig. 173. 
Circulaliou artérielle du duodénum. 

A, rachis. — B, B\ reius. — C, C, capsulcs surróiiales. — D, duodénum, 
<lont rftxlróriiiló supt^ricure u été n^cliuée à ilroile do manièro à inonlrer ^a 
faoi! postórieuro. — K, pylorc. — F. jOjiuium, récUné á ífaucho. 

l. aorle. — 2, ailèrcs (.llaphrajinialiíjues infi^ricures. — 3, Ironc ca>lia(|uc. 
— t, arU'i'o hépallquc, avec 4', Tarlòre pylori(|ue. — 5, arlòrc gaslro-épi- 
ploiíjuo dvoilc. — O, arlòre pancróalico-duodénale supórieure. — 7, arlère 
paucrcalioo-<luo(k^nalc inférieurc, avcc 7', artòre pancréatiqiie iufériciire. — 
8, arlère mósenlórirjne supórieuro. — O, arcado pancréalico-diiodí^nale anlé- 
rieurc. — lU, 10, arcado pancréalico-diiodcMialo posU-rioure, cdupée prós 
do SOS orltfiiies jmur no pas chargor Ia finuro. — il. ranicaux pancréati<|nes 
do I'arcade pancréalico-duodí^uolo anlóricurc, coupós à nii coiliinòlrc de 
lour orifçitio. — lá, vaisseaux rónaux droils. — 13, vaisscaux spcnnaliques. 
— li, arlère nu^scntóriquo infí^rioiirc. — Io. vaisseaux ilÍa((uos priinllifs. — 
10, arlòro saeróe niojenno. — 17, veino cavo Infórioure. 

'' • 'Ves r. ameaux elférenls. — (Jiioi (ju'il en soit. Tare pancréatico-duodénal, qu'il 
siinjile ou doiiiile, fournit par sa convexité de noinbreux rameaux à Ia tôte dn 

Pancréaa). Par sa convexité, il éniel également un grand nombre 
,l el de ramuscules, (jni se port<!iit, les uns sur Ia face anlérieure du 

" ^'iiuin, los autres sur sa fac(! poslerieiire. 
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IS. Artkues dü júfxo-iMÍüX. — Les arlènis dii jéjiino-il(5on proviennciil de l.i con- 
vexité de Ia inésenlériqiie supérieure. (les nrlères (voy. Anokioí.ooie) nous sonl déj.i 
conniies daiis leur origine cl daiis Ia j)liis grande parlie de leur trajei. Ellcs ciienii- 
iient entre les deux feuiliets dii niésenlèr(^ et fornient, au voisinage dn Ijord adhérent 

1 de l'intestin, trois ou quatre 

au' ''q 
s'tMoignent du bord iiiésenlé- 
riíjue. Elles s'anastoniosenl 
assez fréquenunent entre elles 
au cours de leur trajei. l)e])lus. 
au niveau du hord libre de 

rintestin, le ri5seau de Tune des faces entre en relntion avec le réseau de Ia face 
opposée, gnlce à des ranieaux anastouioUques plus ou nioins voluinineux. 

I'iK. l"4. 
Une anse (l'inlestin grrie. pour iiiontrer le iiiode de 

■ distribution des artíres intostinalcs. 
1. 1, <l(>ux liranclios ariórícllcs, s'ai)a9lomo<^ant oii anse en 1*. — 

i, i, "i, ranieaux naissant do Ia coavetil^ dc cetlc aiisc pmir forinor un 
syslènie danses pliis {tetílos. — 3, 3, 3. branche» tonninaleü. 

C. Mode de TEUMiNAiáOX DES AiiTÈnEá DK l'ixtesti.n GiiÈi.E. — liCS arlòrcs iivlesUnales, 
(juelle (jue soit leur pi-ovenance, clieininent tout d'abord enlre Ia tuni(iue séreuse 
et Ia tiinique niusculeuse. Puis, elles Iraversenl cette dernière pour arriver dans 
Ia concho sous-nniqueuse. 

a. Rameaux pour Ia tunique musculeuse. — En Iraversant Ia couclie des libre» 
nmsculaires, les artôres intestinales lui abandonnent des ranieaux, (jui se résolvenl 
bientüt en des réseaux capillaires à niailles rectangulaires, donl le grand axe est 
pai-allèle à Ia direction des libres, longitudinal ])our les libres longitudinales, 
transversal pour les libres circulaires. 

b. Rcseau sous-muqueux. — Arrivt^es dans Ia lunitiue sous-niu<[ueuse, les arlères 
se divisenl et s'anasloniosent de faiíon h fornier dans leur ensenible un réseau a 
niailles quadrilalères, le réseau sous-muqueux. I-es branclies elférentes du rtísean 
sous-inuqueux se dirigent oblitiuemenl vers Ia iiiuqueuse el, en atteignant cette der- 
nière, souvent inôine avant de Talteindre, s'épanouissent cliacune en un bou(iii<^' 
de fines artérioles à direction ascendante. Ce sont là les branclies propres de l" 
niuqueuse. Vues de face, elles nous ap[)araissent coninie une série de rayons nuis- 
sant d'un centre coniniun (étoiles de líeller). 

c. Réseau muqueux. —Apròs avoir founii (juebiues lins ranieaux à Ia niuscularis 
niucoscü, les artères de Ia iniiqueuse s't4èvent verlicaleiiienl dans répaisseur <•" 
cliorion niuqueux jusíiu h Ia surface libre. Mlles se dislribuent aux glandes, au* 
villosilés, aux follicules cios, aux [ibuiues de 1'eycr. — l,es artérioles destinéeá 
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niix glaiules chemineiit de bas cn liaut dans Fintervalle do cellcs-ci, s'envoient 
nuitiicllement des anastonioses Lransver- 
sales ou oblíquos ol, íinalomcnl, forment 
aulour des tubos glandulairos un réscau 
capillairo analoguo à cclui quo Fon ren- 
coiilre autour des glandos de resloniac. — 
Les artòres des villosités ont (ílé décrilos 
pius liaut, à propos de ces formalions 
(voy. ]). ItíO). — liOS follicules cios reçoi- 
vent un rertaiu nouibre d'artères, qui, 
arrivóes sur leur surface exlérieure, s'y 
•■iunident cl s'y anasloniosent de façon à 
lormer un riclie réseau , le réseau péri- 
folliculaire. De ce réseau (fig. 170) par- 
tent de nonibroux raniuscules, três fins, 
'rês délicals, qui se portent couune dos 
'"nyons ien raijons de roues, Uenaut) vers 
'e centre du follicule et, là, se terminent 
l^ir des anses à concavité externo. —.Aii 
"iveau des jjlaques do Poyer (llg. 170), 
'es artèros pénètront dans les cloisons 
T'' séparont les follicules el vionnont 
foriner autour de chacun d'eux un réseau 
•■^'jondant, ;i niaillos polygonales ou arron- 
''■es, (i'oii partent, couune précédemment, 
*'es capillaires qui se dirigent à Ia manière de rayons vers le centre du follicule. 

2' Veines. — Los veines de 1'inteslin gròle se constituent toujours à Ia base de Ia 
^•'losité et non à sen sonimet, connue Taduiottent Ia plupart des auteui's (IIelleu). 
^'Iles (lesrendeiit onsuito, avec les veines issues des glandes el des follicules cios, 
'l<u>s Ia couche sous-niuqueuse, oii elles forment un premier réseau, le réseau sous- 

correspoiulanl à celui des artòres. — Les veinules issues de ce réseau 
''Oiis-nuiqueux traversent de dedans cn dehors Ia tunique musculeuse et arrivcnt 
■^'ors, avec les veines qui énianenl en propre de cotte dernière tunique, dans Ia 
'Oiiclio sous-])éritonéalo. Elles y forment un douxième réseau, le réseau sous-péri- 

^eal, tròs riclie et três élégant quand il est bien injocté, disposé à peu près sui- 
^ ''"t le méme type que le réseau artériel. Comme on Io voil sur les deux figures 
*■' dessous (lig. 17G, A et U), les branches veineuses sous-póritonéales cheminent 

'0'istaninu;iit sur Tuno et Tautro faces de rintcstin, du bord libro vers le bord 

Kig. 115. 
Goiipe horizonlalo de trois follicules de Pcyer 

du lapin (d'uprès Fhey). 
1, i, 1, réscau capillairc de ríntérieur des follíciilcs. 

— 2, 2, 2, gros vaisseaux disposés ca ccrcle autour dos 
follicules. 

"'ot-S (li, 
'"•ínt. Arrivées au niveau du bord adhéront, les veines intestinales pénètront 

iins ré])aisscur du mésentèro, ou elles constituent par leur réunion Ia grande 
"lésaraique ou mésenlérique supérieure, Tune des principales branches de 

' porte (voy. .Vnt.kiologie). 
qui précèdent se rapportent surtout au jéjuno-iléon. En ce qui con- 

'le le duodénum, les veinules se condensent au voisinage de sou bord concave 
'-1> dnii^  . . . ..... dou 

i»iont 
"i-cades 

'"^'"Cíules, arcades veineuses pancréalico-duodénales, qui présentent exac- 
'''H 1(1 mínie trajet que los arcades artérielles correspondantes. Do ces doux 

,lj í'sl anlérieure, Tautre est postérieure ot cliacune d'elles, comme Tin- 
sunisamment sou nom regoit à Ia fois des allluents duodénaux et des aiiluents 
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pancróatiqiies. L'une et Fautre, à chaque cxtiTiiiité du duoclénimi, so fiisionnenl cii 
un trone connmin, leijiicl vient se joter : 1° à ilroito (veine pancréalico-duodénale 

A I! 
Kijí. 170. 

Mo<lo de rainilicalion <les veines intoslinales {injeclion à Ia ítiasse de Tfic/tnuinn). 
A, uiic ansc d'iiitcslin vuo nar sa faro supéricure. — B, Ia mOme, vue par hoi» hord libre, pour ínoiilrer U"* 

aiia^lomoHoü que coiilractent eulrc eíles aii níveau do cc l>ortl libre, los veines de Ia face supí^rieiirc avcc colles ile If* 
fare inférieure. 

(Iroile), soit (lans Ia iiiésenldrique sui)t'rieurc, soit diroctcinent dans Ia veine porto; 
h gaúche {veine pancréalico-duodénale gaúche), soit dans Ia iiiésíMitériiiue infé- 

rieiire, soil dans Ia veine spléniíine. 

3' Lymphatiqiies. — Les vaisseaux lyniphatiqiies do Tintestin grôle ont pour 
principale origine le lyui[)hati(iue central des villosit(ís (voy. Villosilés, p. IO'.')- 
('es lyinpliatiíjues centraux, cheininant de liaut en lias suivant Taxe de Ia villosité, 
arrivent à Ia hase de celle-ci, traversent ensuite le cliorion nHi([ueux et viennent 
ahoutir, dans Ia sous-nuiqueuse, à un i)reniier réseau (]u'ils eontribnent à lornicr 
par leur nkinion : c'est le réseau sous-mufjueux. A ce réseau sous-nuiqueux abon- 
tissent égalenient, coniuie nous Tavons vu, les nonihreux vaisseaux issus dos siiiii!' 
lyni[)liati(iues qui entourent les follicules cios. 

Le réseau sous-nuKjueux est fornié par de gros capiliairos, do calibro fort in'-- 
gulier, alternativenient ronllés et réirécis, avee do nonibroux diverticides latéraux, 
largenient anastoniosés entre eux. II esta reinaniuer que Ia lyniphe qu'ils reçoivoiit 
proviont à Ia íbis, et de Ia cavité intestiiiale par le iyni[iliatique contrai des víIIl»" 
sites et des follicules elos (vérilables ganglions de Ia niuqueuse) par les canaux 
ellérents de ces follicules. 

Du réseau süus-niu(jueux ]»art<'nt deux ordros do vaisseaux : 1° dos vaissoau^^ 
qui vont rojoindn! un deuxièine réseau situé enti'o les dtMix couclies de Ia tuniip"- 
niusculeuse : c'est le réseau inlra-musculaire, dont les niailles irréguliòres s'e"' 
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chcv^òtrcnl pliis ou nioiiis (Og. 177, l) avec celles du plexus nervcux inyenlérique ; 
(Ics vaissoaux (]ui Iraverscnt de pari en part Ia lunique inusculeusc, pour se 

jeler dans un Iroisiènie réseau silué dans le tissu cellulairc sous-péritonéal, le 

coiistitueiil les vaisseaux 
^(ictés ou chylifères. 

"aiis les parois iiUesli- 
'lales, les lynipliati(]uessonl 
•■'-'luils eiicore h lYMat de 
^'"iples capillaires. Au sorlii' de rintostiu, ce sonl de vrais canaux lymplialiques, 
*loul)l(;s (Tune ])arüi spéciale et muiiie de valvulcs. 

t^uvisagés inainlenaul au poinl de vue de leur terminaison, les lymplialiques de 
'■Ueslin gróle se coin])orteiil de Ia 

suivanle. — Les li/mpliali- 
du duodénum se dirigenl vers 

l>ord eoncave de Tanse duodénale 
li, i)ar suile de Ia présence de Ia 
(lu j)ancréas, se réparlissent en 

eux groupe : les uns, reslani cn 
'ivaiii du pancréas, li/mphaliques 

^■puncréaliqties , se jellent dans 
ganglions (jui acconipagnenl 
arlériel paiicréatico-duodénal 

'1'jt.orienr; U>s aulres, situes cn ar- 
^'eie (lu jianeréas, Uimplialiques 

^-pancréaliques al)üulissent de 
a un cerlain nonilire de gan- 

'I'' qui se disposent le long de 
P'i'U'.réalicu-duodénal posld- 

Fig. 177. 
lO i>le.\;us iicrvcuv ct Io réseau lyiíiphatiquo dans Ia Unii(|uc 

iiiusculairo do rintosün (d'apr6s Aueuuacii). 
ploxiis norvcux. — /, róscau lyniphaUque (colore cn jaune). 

A leur lour, les ganglions 

nonibreux ca- tinietlenl de 
cll(!|-(.,^g ,j„; viennent se jeler, 

•■íu ganglions situüs 
lc's 
111,5^'*"°'''^"®'!"' entourent Tartòre 

Fig. 178. 
Goupe Iransversale d'unc porlion tVuno plaque de 

Peyer, inonlraul Ia disLnbulioii des vaisseau.v 
lynipliati(|ues dans Ia iniiqueuse ct Ia sous-iiiu- 
([ueiise (d*aprés Klein). 
a, villosiU^s avec le chylifôre cenlral. — 6, glandes do Lio- 

l)orkülin. — c, ri''y;ion de Ia muscularis mucosjp. — /", follicule 
cios. — f/, i-«^seau lymphalique onlouranl le foUicule cios. — 
/i, ri'soau lyinphali(iuc de Ia sous-niuqueuse. — h\ Iroiic l\in- 
plialiíiuo eíiéront. 

'que sui)érieure, au nionienl oü elle s'engage au-dessous de Ia iroisiènie 
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porlion (lii duodénuin. — Les lymphatiques du jéjuno-iléon, en quillanl Ic hord 
libre de rinlestiii s'engagcnt dans répaisscur du inéseiitère. Après avoir traversé 
les ganglions mésentériíiues, ils aboutissent, coinme noas Favons vu cn angéiolo- 
gie, aux groupes gaiiglionnaires préaortiíiues {i'abord, puis a Ia cilerne de I'ec(]uel. 

4° Nerfs. — Les ncrfs de riiiteslin gróle énianent du plexus solaire (voy. t. 111), 
à Ia constitution duquel concourcnt à Ia fois le grand synipalhitjiie et le pneuino- 
gastrique. (^es nerfs, extrôrneinent nombreux, se portent vers le bord inésonléri(|uo 
de rintcslin, en suivant, les uns le tiajet des artères, les aulres les intervalles 
c.ompris entre les vaisseaux. Arriviís sur Tinteslin, ils le pénètrenl, pour fornier, 
dans répaisseur de sa paroi, deux plexus fondanienlaux : Tun, rolalivenient super- 
(iciel, le plexus d'Auerbach; l'autre, plus profond, le plexus de Meissner. 

.1. Pi.BX(;s u'Al'kuiia(;ii. — Le plexus dWuerbach, encore appelé plexus myeníé- 
rique, se trouve situe entre les deux couclies de Ia tuniquo muscnleuse. 11 est cons- 

titud((ig. 179) par des lllets nerveux légè- 
renient aplalis et largenient anastoniost^s 
les uns avec les autres, de fa^'on à for- 
nier dans leur ensenible un réseau ii uiail- 
les irriígidièrcnient (juadrilatòrcs, ([ui, 
conune nous Favons diSjà vu ])lus haul, 
s'enclievótrent avec celles du i'éseau lyni- 
phalique. 

Aux points nodaux du plexus se voient 
des amas plus ou nioins considérahles de 
cellules nerveuses, forniant de vérilal)les 
ganglions péripliérlíjues, les (jitnglions 
da plexus dWuerbach. 

Le [)lexus d'Auerl)a('li presente à peu 
de cliose près Ia niônie constitution fon- 
danientale (jue le plexus de Meissner, <|uc 
nous éludierons lout à Flieure. Des tra- 
vées du plexus s'écbappent des libres et 
des (ibrilles extrínieinent tênues, qu' 
pénètrent dans Fépaisseur des deux cou- 
clies niusculaires, oii elles forinent un 
(leuxiènie plexus, le plexus iníra-muscu- 

laire. l^es fines (ibrilles qui énianent de ce dernier |)lexus se terniinent sur le^ 
éléinents niusculaires par des taches molrices. 

IL l'í.KXi!s i)K .Meissxkií. — Le jjlexus de .Meissner estplacé dans Ia sous-niuqueuse. 
II est relití au plexus (FAuerbacli par de nombreux rameaux, h direction vertical*-'' 
(jui vont de Fun <à Fautre plexus en Iraversant Ia couclie interne de Ia tunitu"' 
inusculeuse. Le plexus de Meissner est forme, coniine le jirécrdent, par un li» 
réseau, aux points nodaux (lu(|uel se trouve iles ganglions microsi:opi(iues, Ici» 
ganglions du plexus de Meissner. Le plexus de Meissner dilTère du plexus d'Auer- 
bacb cn ce (jue ses rnailles sont plus étroites et beaucoup plus irrégulières. 11 
sente, du reste. Ia méme structure fondainentalc. C.etle structure a été jjarlit:"' 
lièremeiil bien étudiée, ilansces derniers lenips, par(^\j.M,, autiuel nous enipruntou'' 
Ia pluparl des détaiis (jui suivent. Le plexus de Meissner nous oflre à consi<iérer • 
1° ses Iravées ; 2° ses ganglions ; 3' ses rameaux lerminaux. 

Kig. 179. 
Plexus iiiyeiiléiiíiuo ou plexus irAueiliiicli 

(le riiilestin grtMo (fun eiifaiit iiouveau-nó 
((l'ai)ivs Ki.ei.n). 

I.cs petils ccrcle^ et ovalcs iiKli<|iicnl les cclluio:) 
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(laiiííUítn (lií Miíissner du cobayo : un point nodal, 
(lans leiiuel los celhiles nervciises no sont pas 
iinpróf^núüs {(raprès CAJAL). 
l, 1, l, l, qualrc IvavTos clii plcxus. — 2. prosse fibrc bifur- 

«liióo. — 3, libre moins ífrosso, ó}ral<MiKMjL l)ifun|uóo. — 4. fibrc 
(Io ija-isajio, émPllaiiL (U'ux collatóralos. — 5, 5, extrí^milí lilirc 
(l(í rcs (Icux collaU-ralos. — (». aulro libro de passa;re, donnaiil 
uno collalrrale, laquclle se (lixiso jtlus b)ia eii Irois librilles. 

a. Travées du plexus. — Les travées du plexiis se composcnt d'un nombrc 
varinl)le do (ibros norvcuscs, nettc- 
inenl isolées, d'épaisseiir variable, 
(lépoiirvucs de niyélinc ct iinies les 
unes aux antros par iin cinient que 
n'iniprègnent pas les solutions ar- 
geiiliques. Anx. poinls iiodaux du 
plexus, les íi])res luirvcuses, loul en 
s'ontrecroisant cl en ])assant d'nno 
Iravée dans une aulre, conservont 
loujours leur indépendance absolue. 
Un cerlain nonibre d'enlro elles so 
•livisent en denx branches, qui, au 
<lelà de rontrecroisemonl, s'enga- 
genldans les faisceaux dislincls. 

b. Gangliom. — Lesganglions du 
plexus do Alcissncr, (pii occui)enl, 
les poinls nodaux, coniprennenl les 
Ivois ordres d'élénieuls suivants : 
des cellnles nerveuses, dos íibres do 
jiassagc et dos collalérales. — Les 
^elliilas nerveuses (íig. 181)ontpour 

plupart une formo éloildo ct sont 
pí>r consé([uent inultipolaires. Le 
"ombro de leurs prolongeinonts 
^''U'ie de doux à huit. Cos prolongonienls paraisscnt avoir Ia niènio signiíication 
"'orpliologiíjue : il est nbsoinniont 
'"ipossible, en edet, de les distin- 

. fíiior, com me cela ost facilo pour 
*l<iutrtís cellnles, en prolongcntonls 
''ylindraxiles et ])rolongenients pro- 
'^"*pl!isini(|U('s. Cbacun d'eux, à une 
''■slanco variable de Ia ccllulc dont 
j' <-'niane, se ilivise en doux ou trois 
"^'Índios, (jni passont dans les Ira- 

(In plexus. — Les fibres de 
([80,1) ne font que travor- 

les ganglions, comme leur nom 
""lique : elles lenrs sont amenóos 

Ni uiie Iravée du i)lexus et, an dela 

t,. l>assentdans uno antro 
"^vee. II n'ost i)as raro do voir ([uel- 

l^^Ls-unos do COS libres so liifurcjucr 
^ inonient (rattoindre le ganglion 
^ oiiiier ainsi doux branches (jui so Fig.181. 
!^"''cnt cbacnne à un "an"lion sdó- Kanslionnairos du ploxus do Meissnor 

Clal. .1 . ,, , " . du cobayo (daprOs Caj.vl). 
^ ^ ^ collaleraics (lig. 180, Oj e„x-n.í„,cs.) 

""illipolaiiTs iriiprói-nrcs ísoIlmiiomI ; OU lioiit suivre à {íramlo dishuice queliiues-unes de leurs expan- 
colluh-s itnpró;;nót'S cn inôtno tei))ps ipie tju»'biuos rolliculcs du ploxns <lo Mcissiicr. — G, 7, íibres rami- 

' -^pausiou cclluluiro düimaiil iiaissancc ã iiu faisceau de íibres parallMos. 

IICMAINE. — T. IV, 5® ÊülT, 2i 
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Nerf: 

sonl (les (ibres extríinement íines, à varicosités tròs abondantes, qui, au lieii de 
traverser le ganglion comine les (ibres de passage, s'y résolveiit en un riche plexus, 
dont les inailles enlacent les cellules nerveuses. Elles se teniiinent sur le corps cel- 

lulaire par desextréniilé libres pliisou inoins 
reiillííes. L'origiiie de ces collatérales n'esl pas 
encore bien éliicidée : Cajal, pour certaiiies 
(rentre elles, af(iriiie résoluinenl quece sonl 
(les collatérales des libres de jjassage ci-des- 
siis décrites, collatérales nées à angle droil 
ou à angle aigu, au nonibre de deiix et 
niônie Irois pour cbaíjue íibre. 

c. liameaux terminaiix. — Les (ilets elK- 
reiits du plexus de .Meissner ])énètrenl dans 
Ia niiujueuse de Tintestin gróle. oii ils se 
terininent : i° dans Ia inuscularis nuicosic ; 

sur les glandcs; 3" dans les villosités. — 
Les fileis deslinés à Ia 7nuscularis miicosx 
se terininent sur les faisceaux de Ia niuscu- 
laire niuíjueuse par dxís extréinités libres. — 
Les fileis (jlandulaires fonuent tout aulour 
des glandes de Hrunner et des glandes Lie- 
berkülin un plexus à uiaiiles três serrées, 
autpiel sont annexées (pielíjues cellules ner- 
veuses. — Les /Heis des víllosilés (lig. 18á) 
cheuiinent de bas en baut dans Tépaisseur 
de Ia villosité, en se raniiliant et en s'anaslo- 
niosant les uns avec les autres, de laçon à 
fornier un riche réseau,dünl lesníailles sonl 
d'autant plus serrées (ju'on se rapprochc 
davantage du sonunel de Ia villosité. lei 

niôme nous Irouvons, annexées à ce ])lexus, de nonibreuses cellules, fusi- 
forines, triangulaires ou étoilées. Les (ibrilles terniinales du plexus de Ia villo- 
sité se tei-ininent sur les vaisseaux (fibres vaso-molvices), sur les faisceaux 
inusculaircs de Ia villosité {/ibres tnolrices), au-dessous de l épitliélium [fibres 
sensilives). 

Coiisultez au sujet ilo riiitoslin gròle, paiini les travaux rócents ; (jEni..\i;ii. Ueher tlen Auef- 
baclisclien Vlexus imjenlericus, Trav. de l lnst. pliysiol. ilo Lcipzig, 187:!; — IIeli.kii, Ceber dic 
litutíjefilsse (les Düniulariiis, itjíil., 1873 ; — Tiianikifkeh, lleilríige zur 1'eltresoiption u. histol- 
Strucluve der lUlniularmzutlen, IMlüger s Arcli., 1873 ; — Dkkois, lUutle anulumo-pliy.sioloijiil"^ 
xur les vaisseaux sdiKjuins de iinlestin tjrele. Tli. Paris, 1874 ; — Hex vut, Sole sur Ia slructurc des 
glandes à mucus du duodénum, Progr. inúil., 1879 ; — Men.mng, Ueber die vergleich. Messunn tlf"'' 
iMirinlange, Ceiitr. 1'. il. moil. Wissenscli., 1881 ; — Dinscii, Ueitrãge zur Keiinlniss des feineren 
liuuer des Uilnndurins. insbesondere über die Serven desselben, Silz. d. k. .Akad. d. Wiss., 1881 
— Tarexetsky, Ileitrag. z. Anal. des Darmkiinals, Móm. d» T-Vcad irnp. de Sainl-lVtorsbour;;, iS^i- • 
— I!.\uixskv, Xur Aniit, der Ihirmkunals des menscitl. Kindes, .\rcli. f. Anal. ii. 1'liya., 188i; 
Tiianíiokfeh, Seuer Servenenditpparal in iHliindarm, Ceiili'. f. d. ined. NVUs., 1883: — 
The anutotny of lhe intestinal canal and peritoneum in man. Hunleriaii I.ccliiies, Londoii, 1885 > 
— KrLTBciiiTZKY, Ileitrag :. Frage über die Verbreitung der glatten Miiskulatur u. der IHhindari"' 
scitleimiiaul. .\i'cli. 1'. niikr. Anat., 1887 ; — Dwihokp, LJnters. über die líeziehungen des Darmepill'^^^ 
zum li/mplioidien (lewebe, iliid., 1887; — SciiiKfKEiiOECKEii, lleilrãge zur Topograpliie des Duruif^' 
Arch. r. Anat. u. IMiysiol., 1887 ; — 1'ANErii, Veber die secernirenden Zellen des liünndarniepillt^^^' 
Arcii. f. niikr. Anat., 1888 ; — IIeuieniiaix. lleitráge '/,ur Ilistol. u. Vhgsiol. der Dünndarmsch' 
leimiiaul, Arch. f. d. ges. 1'liysiologie, 1888 ; — StOiik, Ueber die l.ympUknotciien des 

Oppei., Veber 1'igmentzellen des Wirbellhierdarmes, Silz. d. Cios 

FIS- 18i'. 
de Ia niui|ueuse inlcslinalo du 
cohaye (il'api'(''s Cajai.). 

I, 3. 3, collulos lriaii^ulaire<« ou (HoíIi^ca (Ío<í iii- 
lorslioos ^'laii(lulairi'«. — V, rolUile fusifoniio iiilor- 
^'laiuliiluíro, nvcc sos nxpaiisioiH asccudanlc otilos- 
ccndanle. — 5, collnU» fu'<ifornio de Ia parlio 
moycnnc de Ia villosité. — O, cellulo trian^ulairo 
(Je Ia j)arlie supiViouro ile !a villosité. — 7, [ilcxus 
de Mejssner. — 8, éj)ithéliutii de Ia villosilc. 

Arch. r. mikr. Anat., 1880; • f. 
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Morpliol. u. Pliysiol., zu München, 18S9 ; — IIaiitmaxn, Sur guelques points de Vanal. du duo- 
dénum, I!uU. Soe. anal., Paris, 1889; — Joxnesco, Jím/. topoçjrapíiique du duodénum et licrnies 
dtiodénales, Paris. I88i). 

KuczvxsKt. lícilra;/ zur Ilistol. der Urunnerschen Drilsen, Inlorn. Monatssclir. 1". Anat. u. Phy- 
siol., I8'JÜ : — ItoGiK, Note sur Vévolulion de Ia partie infraduodénale da lube dújeslif ei de son 
mcsentère, l.illc. 18i(0: — Híiooks, liritisli iiieil. .lourn.. ISOO ; — Cii.truT, Anatomie des viltosilés 
inlestinules, liiill. Soe anal., l*aris, 1891 ; — Holsexx, Ein Lleilr. zur Kenutniss der I.angeitmas.ien 
des deulschen /'(í)'»ís. Dorpal, 1891: —liüiuxüEi!, Ueber die Umbildutig der Lieberleülinsche Dril- 
sen, durch dif Soliiíirfülliliel iin 'Wunnforísuí: des ilenschen. Yorliarull. d. anatoin. (ies.. 1891 : —■ 
Nicolas. La iiaryokinèse dans répithélium inteslinal. Buli. Soe. líiol.. 1887 ;— nu 5ième, llech. sur 
í'épiliiélium de Vinlesiin ijrèle, .lourn. iiiternat. d'Anat. et cio IMiysiol., 1891:— Ií.ítiniekk, Sur Ia dis- 
trihutioH des nerfs d<tns Ies parois de Vintestin nrèle, Soe. des Sc. cxpér., Charkow, 1890 ; ■— Bexoít, 
líemurquessur lesviltosiíés.'\'\i. do Paris, 1891: —Kazzaxder, Ueberdie Falten der Dütnidarmschleim- 
haut heim Mensclien, Anat. Anzeigcr, 1892 ; — liizzoivEuo, Sulle (jhiandole lubulari dei lubo Rastro- 
í'nlerico e sui rapporli dei loro einlelxo coll epilelio di rivesiimenlo delia mucosa, Atli delia H. 
Acead. deliu .Sc. di Torino, 1892, vol. XXVIl. p. 14, itíü ol 891; — Gi:xi>ouix, Ueber den Kau des 
l'anit/iaiials hei A/íií/eí';i..lalirb. 1'. Kindorlieilk.. lS9i: — Müi,i.eii (K.), Areh. für inikr. Anat., 1892; 
— Iíhhki.ev, thc iterves and nerveendin^s of lhe mucous layer of lhe ileum, Anat. Anzeiger, 1892; 
— Uamdx V Cajal, I.os gânglios y plexos nerviosos dei intestino de tos mamíferos, Madrid, 1893. 
/Jt Six;. de liiologie dc Paris, 1893; — Kazzaxiieii, Sulle pliche delia mucosa delV intestino tenue 
neW uo)no, Monit. zool. ital.. 189á; — he üuuvxe. De Ia présence du tissu réticulé dans Ia tunique 
'nuseulaire de iinteslin, G. H., Ac. dos Se., 1892: — Sciiaffeu, Ileitr. zur Ilistol. d. menschl. 
^rrjane : I. Ihiodenum; ]l. Dilndarm; III, Mastdurm, Sitz. d. K. Akad. d. Wiss. in Wien, 1892; 
— Samsox, Einiges ilber den Darm, insbes. ilber Vlexura sigmoidea. Areh. f. klin. Cliir., 1892; — 
liiiooKs, On lhe valvulve conniventes in Man, Anat. Anzeiger, 1892: — Rl vatsch, Ueber die Iletei- 
^igung von Ih-ilsenbildung am Aufbauder 1'eyerssclien Plaques, Morph. Jalirb., 1892 : — Uetteher, 
l>es glandes closes de iépiUiélium digestif, Journ. do l'Anat., 1893; — Golgi, Sur Ia struclure des 
nla)uíes peptiques des maminifères, Arcii. ital. de liiol., t. XIX. 1893; — Pii.let, Sur Ia struclure 

lampoule lie Valer., C. U. Soe. de IJiol., 1894; — Ciiai>üt et Ktude sur le calibre 
'formal de 1'inteslin grêle, Buli. Soe. Anat., 1894; — Seuxow, Zur Kentilniss der Lage u. Forme 
des viesenterialen Theiles cies Dilnndarmes u. seines Gekrõses, Intcrn. Monatselir. 1'. Anat., 1894: 

CzEiiMACK. Kiuige ICrgebnisse ilber die Entwick., Zusammensetzung u. Fuukiion der Lymphknõl- 
<^lien der Darmwand, Areli. 1'. niikr. Anat., 1894; — Dreike, Sur Ia longueur de Vintestin, Th. Jou- 
new, 1891; — Bai.i.owitz, Itemeric. ilber die Form. u. I.age des menschl. Duodenum, Anat. Anz.. 

' ■ —llociEi.. Zur Frage ilber die Oanglion der Darmgefleclite, Anal. Anz., 1895; — liErrEUEii. 
í urigine des follicules cios du lube digestif. Yerli. d. anat. Gcs., 1895; — Hanvieh, Des lym- 

Phuliques de Ia villosité intestinale cliez le rat et le lapin. C. 11. Acad. dos Sc., 1896; — Weixiieiui, 
"Pugr. der Mesenterien u. der Windungen des jejuno-ileum, Intorn. Monatssclir. 1'. Anat., ISOli; 

Geuota, Ueber l.yinphscUeiden des IHexus myenlericus der Darmwand, Verli. d. anat. Ges., 
oJ/ ; — Maiimax, The duodeno-jejunal /lexure : its variations and their significance, .lourn, ol' 
nat, a. Pliysiol., vol. XX.XIl. 1897 ; — Uetteueu, Origine épitheliale des leucocytes et de lachar- 

Pente réticulée des follicules cios. G. It. Soe. Biol,, 1897 ; — Ki;i.Tsr.iiiTZKv, Zur Frage ilber den 
""der Darmlcanals, Areh. f. mikr. Anat., 1897; — Mall, Le développ. de Vintestin et sa situa- 

Vhoiiiine adulte, Areh. C. ,\nat., 1897 ; — Spalteiiolz, Das Hindegewebsgerãst der Dilnn- 
'jl"'"^-^chlei"ü"iiit des llundes, Areli. 1'. Anat., 1897; — Castellaxt, Topogr. des glandes de 
^pinner, leur struclure, ote., Itihliogr. Anat., 1898: — nu même, Quelques yecherçlies sur les 
■landes de lirilnner. Th. Lillo, 1898;— Letulle et Nattan-Lauuieu, Itégion vutérienne du duo- 

et ampoule de Valer, Buli. Soe. anat., 1898; — STorxrrzKi, Unters. zur Anat. des menschl. 
"''"'es, Inlcrn. .Monatsselir. t. Anal., 1898: —Mauie, Diverticules duodénaux périvatériens,üu\\. 

' ■"V 1899; — Neumayeh, Ueb. Capacitãt des Verdauungsicanales, Sitz. Ges. Morph. u. Phy- 
Miiiich(Mi, 1899. 

^ Verdauungsapparat, Krg. Anat. u. Kntw., 19Ü0 : — Muhi,manx. Ueb. das Geiuichl u. die 

íéll'^'^ "i verschied. Alter, Anal. Anz. I!d. XVI!. 1900; — Aliuxi, Sur une nou- 
all " musculaire de Vintestin ijrele du chien, Areii. ital. Biol., 1901 ; — Anii.e, Contrib. 
Co" delle glundole di llriinner, Monit. zool. ital., 1901; — uu mème, Cangli nervosi nella spasseza delta muscularis mucosa; delV intestino, Atti d. 11. Acead. nied. chir., 

— Iíciiepahe, El duodeno, estúdio e/fectuado en 89 cadavercs, Rev. niéd. de l'Uru- 
"likV — Peifeh. Ueb. die Form der Drilsen des menschl. Verdauungsapparates, Areh. 

' Bd. L,\l, 1903 ; — Gianeli.i, Contrib. alio studio delia origine filogenetica delle ghian- 
du "''""'lei', -Monit., zool. ital., 19U3; —1)el\mahe, liech. sur Ia struclure de Vintestin grêle 
|(il C. It. Soe. Biol., 1903; — BEt;si.Ey, Concerning lhe glands of Brilnner, Anat. Anz. 
Ijij' 1903: — IU(io.Moi.ETZ, Ileitr. z. Morphol. u. Mikrophysiol. der llrünnerschen Drilsen. 
(Igl ' '9ü3; — l''usAui, Contrib. alto studio delia forma e delia disposizione dei velli intestini 

-MÈME, Sulle modifiazioni che Ia mucosa dei lubo digerente-subisce 
— scihíppo dei feto umauo, Giorn. Aead- nied., 1904 el Areh. Sc. niód., vol. xxvm. 1904; 
iiii.|| Case of congénilal al>.sence of coulinuilg betweu lhe large and small intestines, Bi'it. 

• J'>urn., moi; — Ciieiue-Liüxeue, Sopra un caso singolurissimo di arresto di sviluppo dei tubo 
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inleslinale, etc., Monil. /ool. Anno XV, 190't: — .Mav, Vergl. anal. Unlersuch. der Lymphfollike 
Apparate iles Varines der Ilaitssaiiffelhiere, Dissort. Giessen, l'JOi. 

ARTIGLK VI 

(IIU)S LNTKSTIN 

Logros inleslin (alleiu. Dickdann; Large inlestine) asilo seginenl ter- 
minal (lii Uihe digcslif. En haut, il fait suite à riiitesliri grèlc, dont ii est séparé 
par une valvule, Ia vahnile iléo eaicale. En bas, il s'oavre dans le milieu extériour 
par un orillce, muni d'un sphincter, Vori/ice anal. 

Envisagé au poinl do vuo topographicjue (fig. 143, p. lol), le gros intoslin oecupo 
il son origine Ia fosso iliacjue droite. Do Ih, il se porte verticalement en liaut dans 
le llanc droit. Arrivé an-dossous du foie, il se recourhe à angle droit {conde droil ou 
hépalique) et se porto transversaleinent de droite ii gaúche jus(iu';i Ia rate. Lã, il 
se recourbo de nouveau [conde gatcche ou splénif/ue) j)our devenir descendant et 
gagner Ia fosse iliaque ganche, (iu'il parcourt obli(]uenient de haut en bas et de 
dehors en dedans. Finalemont, il s'engagc dans le petit bassin, longe Ia face antc';- 
rienre du sacruni et se termine au périnée par roriíiee anal. Tourà tour ascendant, 
transversal et desccníhuit, le gros intestin décrit dans son ensemble un cercle à 
peu prós complet, <lans Iccpiel se trouve inscrito et coninie encadrée Ia masse llot- 
tante de rintestin gròle. Le gros inleslin se divise en Irois parlies : 1° uno portion 
initiale, três courto, on forme de cul-de-sac, le cwcum; !2' une portion moyenne, 
romarquable par sa longueur et Ia mulliplicilé de scs courburos, le cúlon; 3" une 
portion terminale, prosípie droite, le reclum. 

Nous décrirons tout d'a))ord le gros intestin en general. Aous étudierons ensuite, 
dans trois paragraphes dictincts, chacun de ses trois seginents. 

§ I. — Lk (illOS IXTKSTI.N EN (;KNKU.\.L 

1° Dimeiisions. — Le gros intestin mesure à 1"',70 de longueur. So» 
diamètre esl dc 7 centimèlres, en moyenne, dans sa portion initiale; il diminuo 
peu à i)eu au fur et à mesure tpfon s'en éloigne et no mesure pius, dans sa portion 
terminale, (jue à 3o niillimòlres. Le gros intestin, dans son ensemble, nous pró- 
sente donc, comme Tintestin gnMe aucjuel il fait suite, une disposition |)lus ou 
moins in fundi buli forme. 

2" Conformation extérieure. — nuoi(|ue son calibre diminuo légèrenienteii alia"'' 
do son exlrdmité supórieure ii son extrémitó infih-ioure, le gros intestin, comni'' 
rintestin grile, peut ôtro considéré comme ayant Ia forme d'un conduit cyli"' 
droído. (.lomparé à ce dernier, il s'en distingue par sa longueur (jui est beaucoup 
moindre, par son calibre qui est plus considérable, par sa situation qui est 
régulièro et plus íixe. Ils'en dislinguo aussi parla préscnco dc bandes musculaircs» 
à direclion longitudinale, qui se voient três nettenient (lig. 183) sur sa surface extc- 
rieure. 

a. liandes lungiludinales. — Cos bandes longitudiiiales, larges de 8 à lá niil''' 
mètres, se poursuivent sans interrnption depuis Torigine du gros intestin jusqii'ii'' 
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voisinage de saterminaison. Ellessontaunombrcdotrois ct sc distingucnl, d'après 
leui'situalion, eii iiiitdricurc, postéro- ^ . 
interne cl posldro-cxlerne. Elles sont Ç | 

bandos longiliulinales. Ia paroi intcsti- 
nale se soulève cn de nonibreiises bos- 
solares, pliis ou nioins irréguliòres, \ 
séparées los unes dos aulros par dos sil- 
lous anguleiix à direelion transversale ||t'iÍiíJi'jíiSM>■.> 
(íig. 18i,4). La formalion de ces bosse- ^ 
liires, caraclórisliques du gros inlestin, /^Y^\ d 
scmblc étre Ia conséqucnce dc Tinéga- fe- 
Htó de longiieur, (jui existe entro los P';! l 
liandes niusculeuses prdcitéos et Io con- Ijtf |W| 
'luil intestinal Uii-niònio : on olleL, les 'ilf^ 
'•andes niiisculaircs ótant boancoup I 4 
pUis ooiirtos (jiio ie conduit, cohii-ci est ';1M||||^P^ RV ^ 
naturellenicnt obligé, pour se niainle- Í 
"ir dans los limites do ces dorniòres, " ^ fmm. \ "" 
''c se replicr sur lui-niômc, dc se fron- '**^ífdi■■Hr '" 
^cr, de se bossolor. Une pareille expli- 

ost iTautant [)Uis acceptable que j, 
'•^i'stiu'()n sectionno de distance en ilis- 
'^•"incolos bandos longitiulinales, on voit 
'cs bosselures disi)araitre ot, du niônie 
''0"p, le tubo intestinal 
i"cvôtir une forme jilus régulièreniont 
•^ylindriíjue. Quant à Torigine dos lios- 
^®liirosauconrsdu dóveloppeniont pby- 
''^ot^nique, Geüeniiaüu croit dovoir Ia 
''Htacherà Ia naturo mime dos matiòros 

Fi},'. 183, 
Li! gros intcstin, vu cn placo aprcs ablation ilo 

rinlcslin givlo. 
A. circuni. — li, còlon asoondanl. — C, côlon Iransvcrse. 

— I), cúlon ilosceiiilaul. — lí, còlon iho-peUicn. — K, jéju- 
ijuin. — G, porliou leniuualc de l ilêon. — II, saillic tlu 
duodrmini. 

!, Lord poslórieur du mósonlèro. — 2. coupc du méscii- 
lòre. — 3, mósocòloii asccndaiil. — 4, u é>o<'òlon Iransvepc. 
— 5, mósocôlüii dcscendanl. — 6. niósocolon iUo-pclvieu. 
— 7, urelòre. — 8, arlôrc iliaquc piimilivc. — 9, arlèrr 
signioidc. 

qui circulent dans Io gros intcstin 

!„ iSi. 
tlu gfos inteslin pour 

ei Cütili^uralioii oxlericuro 
"itcricufc {demi-scliémalique). 

« On 

comprend, dit-il, que les masscs dc matiòres 
fócalos, plus solides, plus r(«sislnntes, s'accu- 
mulant dans Ic ca;cum et dans le còlon, ont du 
agir niécaniqucment sur ses ])arois et détormi- 
ner Ia formation de dilatations, dc bosselures; 
elles ont provoque cn mônie temps un écarte- 
ment dos faiscoaux muscnlaires longiludinanx 
ot Icur gronpcnieni cn bandclettcs. » 11 con- 
viont d'ajouler que ccs transfoi niations mor- 
pbologiques de rintostin terminal ne s'opcrcnl 
plus aujourd'hui au cours du dévcloppemcnl 
ontogéniquc. Le gros intcstin du foetus, en cíTet, 
cst déjà bossclé ct possèdc sos libres longitudi- 
nalcs groupóes on bandclotlos distinctes, alors 

• Ics trois liaiultís imisculairos. — 4, bosselures tlc Ia surfucc exlóricuro, só|>ar(^í's i)ar dos sillons aiif;uleux. 
' » 5, los dópre^ásiouü dc Ia surface iuléricuvo séparócs par des crí^lCB scmi-luuairos ou plis falciformcs 
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mémc qu'il n'a jamais contenu de Tiialièrcs fécalcs cliircies. La disposilion cn quos- 
„ lion est donc (ixdc depuis longleiups 
15 4 / T à Tólal de caract&re lj'piqiie et hérú- 

ditairc. 
c. Appendices épiplo'iques. —• Le 

long dos baiulelelles précilées, sur 
les poiiils oü ces handeleltes s'uiüs- 
senl avcc les l)Osseiiircs, le périloine 

soulève en foniie de jirülonge- 
menls plus ou iiiüiiis eonsidérables, 
cylindroldcs üii ajtlatis, simples ou 
ramiíiés, à bords j)lus ou moins fraii- 

/ WíSit^ M. I f gés, (jui lloUent libreiiieiit dans Ia 

/ mH sBoavilé abdominale (lig. 18;), ü). (^es 
^ y G i)rolongemenls péritüiiüaux, rcmi)lis 

t Ní^sjr (le trraisse, sont coiinus sous le nom 
fu { i ° 
<4» g i:.Dcvy c irrt;j;>entiíce.se;n/)/oiVyi/es.Lesappen- 

l,'ig_ i85_ dices épii)loíques manqueiit chez le 
Appciuliccs úpiploliiues, vus sur Ia i)arlic nioyenno luitus cl chcz l'eilfaill. lls font Icur 

tlu côlon transvorso (fumino de üO uns). apparition à l àge adulte el, conuue 
1 còjoi. tiansvcrsc. ayoc ,■ 2, scs hossoluros ; 3 se» xillons _ [ ,(. fo,.[natÍOn résulte de TaCCUmU- 

4, l»an<ie luusculaire uiferunirc. — 5, ^ranu cpiploou, «Tipíe eu 
haut. — O, C, 'J, apiiPiidice» íiiiploiíiucs (Ia K'ai»se "1 Icilitíc latloil dC Ia gpaisse au dcSSOUS du 
oijaune). ° 

péritoine, leur ddveloppemeiil est 
toujours en rappoii avec le degré (remboiipoint que prdsente le sujet. Chez les 
sujeis obèses, ils atleignent parfois (ílg. 185) des dimensions remaniuables. 

3' Conformation intérieure. — Vu intérieuremenl, le gros iiilestin nous préseute 
une conligiiralion exaclenienl inverse de celle ([ue nous venons de voir sur sa sur- 
faee extéiieure. Les Irois handes musculaires ont Ia inOme longueur, Ia môme lar- 
geur et Ia múme position ; mais, au lieu d'útre en creux comme lout à Tlieure, elles 
se traduisenl maintenanl sur Ia paroi par des saillies longiludinales, ruhanées, lisses 
et minees. Aux Irois sdries de bosselures correspondent Irois séries de dépressions, 
les ampoules du gros inlestin. Aux sillons anguleiix (]ui, dans une inOine série, 
sé])araient les bosselures les unes des autres, ré[)ondent des plis falciformes ipi' 
délimitent cn liaut et en bas les dillérentes am|)üules. 

(]es plis, plis du gros inteslin (lig. 184), vont (rune bande nuisculaire ii Tautre. 
Ils ont une direclion transversale par rap])ort à Taxe de Tintestin et il est à reinar- 
(juer (jue ceux (Tune série (luelconcjue alternent ordinairement avec ccux des deux 
autres séries. Cbacun d'eux, |)ris à part, nous j)résente ; I" un bord adhérent, rela- 
tivement épais, qui répond à Ia paroi et (jui est par conséqueul convcxc ; '1" i"' 
bord libre, mince et tranchant, (jui regarde Ia cavité ; une face supérienre, (jui est 
tourtiée du còlé de Textrémité supérieure du gros intestin ; 4° une face inférieurc, 
(]ui regarde Fanus ; deux extrémités, eníiii, qui sont plus ou moins eflilées et <1'" 
répondent aux bandelettes musculaires. 

Les plis falciformes du gros inlestin mesurent, en nioyenne, de O à 8 millimtti'^^ 
de hauleur. Uistologiíjuement ils soiil formes par les Irois luni(iues internes •I'-' 
rinlestin, inllécliies el adossées à elles-ménies. 

4' Constitution anatomique. — Knvisagé au poinl de vue de sa constiluli^"' 
anatomiíiue, le gros inlestin se comi)ose de (juatre tuniiiues concentriciues, (jui s" 



(MIOS IN TE ST IN EN GÉNÉUAL 191 

superposenl clans le même ordrc que cclles de Tintcstin grèle. Ce sont, en allant de 
dehors en dedans ; 1» une lunique séreuse; 2" une lunique miisculeuse; 3° une 
tunique celluleuse; í" une lunique muqueuse. 

.1. Tuxiquu SKIIEÜSE. — La tunique sèreuse, épaisse de i dixième de millimòtre 
environ, est une dépendance dupéritoine. Le péritoine se comporte d'une façjon dii- 
férenle sur lecuíciun, le còlon et lerectuni. Nous rétudierons séparément sur cha- 
cnn de ces segments dii gros intestin. Le feuillet séroux est uni à Ia lunique iiuiscu- 
leuse par uno nünce couelie de tissu conjonclif, Io tissu conjonctif sous-périlonéal. 

B. TcNiyuE MuscuLEusE. — La tunique musculeuse du gros intestin comprend, 
coinme cello do Tinlestin grèle, deux ordres de libres, qui sont réciproqueraent 
perpencliculaires ; des libres superlicielles ou longitudinales et dos libres profondes 
ou circulairos. — Los fibres longitudinales se disposont, comrno Tindlquo leur noni, 
parallòloniont au grand axe do Tintostin. Mais, au lieu de fornier un plan continu 
coniiue sur Tintostin grèle, ellos so groupent en trois faiscoaux, aplatis et rubanés, 
qui ne sont autres (juo los trois bandos niusculaires, nientionnées plus haut à pro- 
pôs de Ia conlbrination extérioure et intériouro du gros intestin. Cos trois bando- 
lettes pronnent naissance ii Ia base de rappondice cíccal (voy. Cxcum) et s'étondent 
'le là jusqu'au rectuni. Nous aurons à y rovonir plus loin, à propos de chacun des 
®egrnonls du gros intestin. — Les flbres circulaíres so disposent de Ia même laijon 
'l'ie sur rintestin grèle : olles formont un plan continu, qui, d'unc part, embrasse 
^oulo Ia circonférenco do Tintostin et, d'autrc part, s'étend sur toute sa longueur. 

plan est excossivoment niince, boaucoup plus mince quo celui des libres longitu- 
dinales, et les libres qui Io constituent sont extrèmemcnt pàles. 

C. Tu.niqüe celi,uleuse. — La tunique celluleuse du gros intestin, encore appolée 
^ous-)nuqueicse, presente Ia mèmo disposition et Ia momo structure que çelle de 
^ intestin grèle (p. Ií)9). II est inutilo (Ky rovenir ici. 

/J- Tunique ml-queüse. — La muqueuse du gros intestin rovèt une coloration blanc 
•'endré. KHc est à Ia fois plus épaisse et plus résistauto que colle de Fintestin grèle. 
*-oiuine cette derniôro, ello forme, à Tétat de vacuité de l'intestin, un cortain nombro 

plis irroguliors, les uns longitudinaux, les autres transversaux, qui s'eílacent 
Ia distonsion du conduit. Elle nous olFre à considérer une surface externe, une 

®urfiice interne et sa structure : 

Suvface externe. — La surface externo ou adbérente répond à Ia tunique cel- 
uieuse, à laquelle elle est unie par los vaisseaux et los nerfs quo lui envoie cette 

•lorniòre. 
1'- Surface interne. — La surface interne ou libre est assez régulièrement lisse 
"nie. Elle ne presente aucune trace des valvules connivontes et des viilosités. et 

^l^paru. Parcontre, les folliculos cios persistent; ils sont mèmo plus nombreux que 
• "s Ia nuuiueuse du grèle. Cette surface interne, cxaminée à Ia loupe, nous appa- 

conune criblée do potits orilicos arrondis, qui ne sont ici, comme sur Ia surface 
do Testomac ot do Tintostin grèle, que des orificos glandulaires. 

lin 
Structure. Envisagée au point de sa structure. Ia muqueuse du gros intes- 

nous prdsenle, comme cclle do Fintostin grèle, un épithéliuni, un chorion et 
glandes : 

Cl) I ' ' ' spithélium (íig. 180, l) presente exactement les mèmes caracteres que sur 
"'uqueuso de Tintostin grèle. II est forme par une soulo rangée de cellules cylin- 



'^1*- 

192 A1M'AIUCIL l)K l.A l)I(;i;STION 

(Iriques h platcnu strié, mélangécs de cellules caliciformcs. Ces celliilcs épithdliales 
nous prdsenlciiL ici ciicore, dans Icur intervalle ou inéine dans leiir intdrieur, de 
iioinl)rciix. leiicocyles, (lui, du chorion, éinigrent vers Ia cavilé inlesünale. 

|i) Lc chorion muqueux (íig. 18l),'tj est conslitué par une trame conjonctive, 
dans l'épaisseur dc laquelle se voicnt des inliltrations lj-inphoídes pius ou nioins 

développdes : c'cbt un vdrilable lissu réli- 
cul(5. Oulre nos inliltrations irrégulières de 
cellules lyniphatiques. Ia niuciueusc du gros 
inlestin nous liresente encore des follicules 
elos. lis se ílislinguenl de ceux de rinlestin 
grèle eu ce (iu'ils sont ii Ia fuis jilus noni- 
J)reux et plus voluniineux : au niveau de 
Tappendice iléo ciecal (voy. ]), 2ü()j, ils for- 
nient ])0ur ainsi dire une nappe continue. 
Leurs diinensions varient ordinairenienl de 
l""",;) à 3""". Toutautour d'eux. Ia nuujueuse 
se releve en une sorte de bourrelet (pii s'élale 

l'ÍK. 18G. 
(limpe I()iií;iluiliiuil(' de l;i niui|ueuse liil c<V 
liiii ileriioiniiie (il après llüiiMet I)a\ iDrtKhj. 

1, (''pillirlimn ílí' Ia nni(|uouso. — dr 
J.ieliorkiilm. — 3, collules caliciformcs. — i, couche 
proprc <!tt clioriiin iiui'|u(>iix. a\(>c son |>rol(>ii^'c- 
nioiit (iaiis Ics c^pacc!» iiiler^luiululaíroü. — o, nius- 
cularis inucüsa'. 

Fig. 187. 
Un follículo cios <lu pros intostin riH)ninic 

{(l'aprcs Buhm et Davidokk). 
1. t^|)il!u'liuni ílu jjros iulcsliii, rocouvrnnl laparlío saillaiilí' 

folliculc. — 2, f4>llicule cios (parlirt pTliiIiórinuc), avoc 3, sa iwf* 
lie contraio ouceutrc ;;crnuiia(«Mir. — coiiclio 50us inmvou*'»'. 
— 5, une glaiulo (ul>ulcusc, h'ouvraül sur Io horJ du folliculo. 

sur leur jiartie saillante coninie le prépuce sur le gland : il en rdsulte (jue cliaqu" 
rollicule (lig. 187) se dissinitde i)his ou nioins dans le fond d'unt! fosscltc (cálice du 
follicule), ([ui s'ouvre ii ia surface de Ia nuuiueuse par un orilice arrondi de O""",'*' 
il de diauiètrc. La partie Ia plus profonde du chorion tunípicux est occuiie" 
par une imtcosic, qui fait suite à celle de Tintestin grile et qui, coniin'' 
cetto dernière, nous presente ileux plans de libres : un plan externe, Toimuc p-*"' 
des libres longitudinales; un i)!an interne, foriné par des libres circulaires. 

y) Les glandes du gros intestin (lig. 180,2) sont fort nonibreuses, tellenient iioni- 
lireuses (ju'elles foruient, ii elles seules, une sorte de couclie glandidaire, le atraiu"^ 
(jlandulosum de certains anatoniistes. Klles sonl séparées les unes des autres j'"'" 
(['(ítroits espaces, dans lesqucls clieniinent en sens vertical, parallòleinent à 
par conséíjuent, dos vaisseaux, des trabécules conjonctives et des prolongenients 
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l<a inusciilaris mucosaj. Ces glancles sont des glandes tubuleuses, analogues aux 
glaiides de Ijieberkülin de rintestin grôle (p. 172). Elles difíercnt de ces dcrnières, 
eepeiulanl, en ce (ja'clles onl des diniensipns plus considérables : elles niesurent, 
en nioyenne, ü""",4ü ou ü""",SO de longueur, sur O""",10 àO°"",io de largeur. Elles 
en diíTéreraient encore, d'après Sapimsy, en ce qu'elles seraient niorphologiqiiement 
plus coniplexes : Ia nioltié d'entre elles au moins présenleraient, à leur extrémilé 
profonde, une bilidilé plus ou moins prononcée; (luelques-unes seraient niônie 
Irilides. Ilistologiquement, les glandes tubuleuses du gros inteslin se composeni, 
conime celles de Tintestin grêle, d'une membrane propre et d'un épithélium. L'épi- 
thélium est represente ici par des cellules cylindriques à plattsau strié niélangées 
à de três nombreuses cellules caliciforines : c'est, comnie on le voit, un simple pro- 
longemenl de répitbélium de Ia muqueuse elle-môme. 11 n'existe, dans le fond du 
tube glaiululaire, aucune trace dos cellules à grains de Paxetu (voy. p. 174). Les 
glandes tubuleuses du gi'os inteslin ne sécrètenl donc aucune substance spéciale, 
et leur ròle se borne vraisemblablement à produire du nuicus. 

5° Vaisseaux et nerfs. — Envisagés au point de vuo de leur disposition générale, 
'cs vaisseaux et les nerfs du gros intestin rappellent assez exactcment ceux de Tin- 
tcstin grèle. 

-1. Autèhks. — IjCs artères proviennent, prestiue en totalité, des deux mésenté- 
''iques supérieure et inférieure, branches de Taorte. Un tout petit nonibre de 
'•iMncbes seulement, destinées au rectum, émanent de 
''hypogastrique par les deux béniorrhoídales moyenae 
'"t inférieure. 

Issues des arcades (jue forment les branches des deux 
'nésentériques, les artères destinées au gros intestin 
abordent celui-ci par sou bord postérieur et, se répan- 
'lí>nt ensuite sur ses deux faces, elles s'y diviseut el 

subdivisent, eu formant au-dessous du péritoine 
riche réseau, dout les rameaux deviennent de plus 

1'lus lius au fur et à inesurequ'on se rapproche du 
''Ord antérieur. Au uiveau de ce Ijord antérieur, le 
'^seau de Tune des deux faces de Tintestin entre en 
'clation avec celui de Ia face opposée, soit par Ia conti- 
'Hiité mème des dernièrcs mailles iles deux réseaux, 
'"Oit par des rameaux anastomotiíiues d'un plus fort 
talil)r(>_ 1®*^- 

Dii   . . ..1 . Vuissoau.v sansuins du gros ^ "itseausous-periloneal partentensuite deux sortes vus sui-unc coupo 
'"anieaux, les uns externes, les antros internes : les vcrücalo(dapròsKoi.uke»). 

^^'tieaux externes, extrèmement gnMes, se distribuent «, aiiòie ])artaiU do Ia souí-niu- 
1 ♦ 1 1 • » . (uicusc. — 6, róscau capillairtMloul i^^iUüine; rameaux internes, plus iniportanls, lòs .naiiics cntouvom los oiific.-s 

Ia luni(,ue musculeuse, h laquelle ils aban- 
|, un certain nombrc d'artérioles, arrivent dans 

""n|ue celluleuse, y forment un nouveau réseau et linalement se perdent dans 

"Huiueuse, suivant une niodalité (jui rappellent exactenient celle que 
avoiis indiíjuée pour Ia nuuiiieuse de rinleslin grèle. 

"rèl voines du gros intestin tirent leur origine, coinme celles du 
^es '' '""''1'"^ imuiueuse et de Ia tuniquc nuisculeuse. Elles se réunissenl, aii- du jiéritoine, en un riche réseau dont les mailles irrégulières recouvrent 

VTOMIB nL'.MAINK. — T. IV, 0« lÍDlT. 25 
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les doiix faces de rintostin. Les rameaiix qiü eii partent, suivant iin trajei inverse 
à celui des artèros correspondanles, se porteiit vers le bord poslérieur de Torgane 

de là, gagner rime ou Taiitre <les deux veines inéseiitéritjues (voy. phis loiii 
chacun des seginenls dit gros iiitestiii). 

C. Lymimiatiouks. — Les lyinphali(|ues du gros inleslin i)rennenl naissance daiis 
Ia muqueuse, oii ils forinent un preinier réseau, à largos niailles, silué aii-dessous 
de Ia coiiche glandulaire, c/est le réseau muqueiix. A ce réseaii mu(iiieux aboii- 

lissent dos canaux descendaiits, (jui cheininent enlre 
les tubos glandulairos et doiit (luelques-iins se ter- 
inincnt au-dessoiis du voisinage de ró])ithc'liuiii par 
un cul-de-sac 1'emié. Fuky a décrit, sur Ia uukiuouso 
du gros intestin du lapin et dans sou preuiier (luart, 
des saillies pai)illaires (lig. 189) assez largos, ser- 
réos los unes contro les autres, préscntant beaucoup 
d'analogic avec les villosités de fintestin gnMe : or, 
ctiacune de ces papilles nous presente, à son ceiilns 
un ou plusieurs canaux lyniphatiques terniinés eu 
cul-de-sac et tout à fait seniblal)los à ceux des villo- 
sités. 

Les lyniphati(iues ellerents du róseau niuqueux so 
ji'tlont dans un deuxiènie réseau, [ilaeé dans In 
tunique celhdeuse, le réseau soiia-niuqiceux. (-e 
réseau sous-niuiiueux, (jui présentela niéine disposi- 
tion généralo (jue le réseau honionyine de rintestin 
gréle, roçoit encore les lyniphatiques des folliculos 
cios. 

Les ellérents du réseau sous-niuqueux se conipor- 
tont ici (loninie sur fintestin gréle (voy. Intestin 
grdle, p. 18á). Ils traversont de dedans en dehors 

Ia tuni([ue muscideuso ot viennent se jeter dans un ricbe plexus placo iiuniédiate- 
nient au-dossous du péritoine, Io plexux soiis-aéretix ou soiis-pé}'ilO)iéal. 

Outre los doux réseaux mu(]ueux et soiis-niu(iueux, cpii nísuniont Ia circulalion 
lyni|)liati(iuo, non de Ia jtaroi iiitestinalo, mais do Ia niui|«euse seulon>ent, le gros 
intestin, coniiuo Tintostin grèlo, i)0ssède un tioisiènie réseau (jui occupe Ia tunique 
niusculous(í et, de ce fait, prend Io noni do réseau intra-musculairc. II est d'une 
injoction diflicile. Les trones ot ti'oncules cjui en naissont, aboulisscnt, coniiue 
ceuxdu réseau inuqueux, au résoau sous-séreux. 

A leur toar, los olférents du réseau sous-séreux so dirigeiit vers le bord adliérent 
de fintestin et là, se jeltent ilans les ganglions qui s'écholonnent Io long de ce 
bord (voy., pour Ia disi)üsitiün et le nonibro do ces ganglions, chacun dos trois 
segmonts du gros intestin). I'inalonient, ils aboutissont, conune ceux dos aiises 
gréles, à Ia citerne de 1'ocquet. 

I). -Xehks. — L'innervation du gros intestin est sons Ia dópendance dos tro'^ 
plexiis solaire, lonibo-aurliíiuo ot liypogaslri(iue. Les innoml)rablos tilets intosH' 
naux qui énianent de ces plexus renfennent à Ia fois tles libres du grand synip'*" 
thiíiueetdes (Ibres du systèino cérébro-spinal, Ils se rondontaux ililleronts scgnicMts 
du gros intestin, soit isoléinent, soit en suivant le trajet des vaisseaux, et s'y t*^'" 
niinont, coniine sur fintestin grélo, en forniant doux plexus : fun, silué ilaiis 

Kif!. 480. 
(Joupo voliicalo (fiiiio |ia])ill« du 

côloii choz Ic lapiri (tl'a|irúá 
Khkv). 
a, poliu Iroiics arliVicIs du lissu sous- 

rnu(|uoux. — A, troiu- voiuoiu. — c. ró- 
seau Ctipillairo. — braticlie \cii)eusu 
(loscoiKlaiite. —vaissoaiix lymplialÍi]iiOH 
ii «liroclíuii horizonl.ilo, cii;;aínanl iiim> 
ariòrp. —/*. caiiutix lytnp]iali«iu<<s eilués 
ílaiis Taxe eU» Ia papiÚo. — 7, cxlirinilé 
ferinóe tMi cul-tle-sac. 
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tuiiiqiio musculeuse, Ic plexus inyentériquc ou plexus d'Aiicrbach ; Tautre, situe 
dans Ia sous-muqueuso, le plexus de Meissiier (voy. Intestin gréle, p. I8'i). 

íj 1 I . — C.KCUM 

Le ciccuin (de cwcm, aveugle, parce qu il se Icrmine en l)as cn forme de cul-de- 
sac) esl Ia porlion iniliale du gros inlestin, eelle dans laquelle s'abouche l'intestin 
grèle. (^el ahoucheuient reciproque des dcux intestins ne se fail pas bout à bout 
comuie cclui du duodénuiu et du jéjuno-iléoii. LMiitestin gréle s'ouvre presque à 
luigle (Iroit sur Ia paroi latérale gaúche du gros iutestin, et cet oriíice, cousidéra- 
bleuieiil rélréci ])ar Ia valvule iltío-ciecale, est justeuient Ia limite supérieure du 
eascuui. Nous pouvons dono déíiuir le cuecum : toute Ia portion du gros iutestiu 
qui se trouve située au-dessous d'au piau Irausversal, passant imuiédiatement au- 
dessus de Ia valvule iléo-caicale. 

Lu cii'cum existo clioz Ia pluparl iles Anlhropoldes avce Ia inòinu cUsposition ou, tout au moiiis, 
iivoc uni! (lispositidii analof^uc à celle présciilu cliez riioniine. II oxislo aussi, au-ilessous des 
milliropoiiles, cliciz los Ituiiiiuants ct Ics Pacliyilcriiies, ainsi i|ue chez Ia plupart des Rongeurs, 
ilcs CóLacús liorhivores ct iles .Marsupiaux. Son dévoloppeineiit, touteibis, est exlrònienionl 
\'ai'ial)le: tivs loii^ tlans cei laincs cspócos (Io clioval (lar exemplo), il est chez d'autros (notam- 
"leiil eiiez lu cliieii et Io elial) considórableinent réduil. ()n n'cn trouvo aucune traoe choz les 
'•liauvcs-Souris. Ia plupart des Insectivores, los Carnívoros plantigrados, les Daupliins, etc., 
(•Milxe-Kuw.viids). — Les Oiseaux nous prósentenl pour Ia plupart, une pairo do ca'cunis, mais 
'eUf diíveloppement est encore trós varialde ; três dóveloppós choz les i)almipòdes onmivoros 
(canards). ils soiit rudimentaires choz los palniipèdes |)iscivoros (pingouin. pélican). ()n trouvo 
li'c)is ciocuriis cliez ipichiues ócliassiors, Ia hécasso et le ràle hlanc par exemplo. Choz d'autres, 
^'1 coniraire. Iocíocumi manípu! coinplètomont. — Dans los trois doniièrcs classes do llamniileres, 
'üs Kepliles, les Batracions et les Poissons, Io ciccuni 1'ait presiiue toujours délaut et, dans ce cas, 
' 'ntostin giòlo se conlinuo dirocteniont avoc Io 
f?ros intestin. Toul au plus rencontro-t-on dans 
'lucli|uos espi!'cos, conimo vostigos de cotto Ibr- 
"latÍDii, une dilatation latérale toujours íort 
■''•duite. 

Forme, direction et dimensions. — 
•^''isi euleudu, le ciecuin (lig. 190) revÊl 

lüi'mc (ruue ampoule ou cul-de-sac, 
'li'i se contiuue en haul avec le còloa et 
'lui se termine cn ))as par une cxtrcmité 
fi^ruiéc Cl plus ou inoins régulièrenient 
•|rrondic. (letie cxlrénüté inlerieure ou 
'•^'"1 ifundus de <iuel(jucs analomistes) 
'joiine naissance àun prolongcmcntcylin- 
' ''que (tig. l',)-2,o), qiu! Ton appelle indif- 
^'lonunent appendice cascai ou appendice 

»iiciilairc du cseciím. 
ea>cum, dans Ia plupart des cas, se 

|'"'ge oliliíiueiuent de bas en haut, de 
ft^^uche a droite et d'avanl cn arrièrc. 
^ longucur, tròs vari!il)le suivant les 

niesurc, imi moyenne, de -i à 8 cen- 
varie de 5 à 7 centimètres. Sa capacité moyenne est do 

Uo ( IS81) conclut de nonibreuses mensura- 
Piatiquées sur des sujets de dilíércnls àges, que Ia longueur du cuicum aug- 

Fig. 100. 
Le ciixuin, vu par sa lace anttSriouro. 

I, cii-cuni. — 2, appcndico ca-cal. — 3, c«'ilou asceii- 
«laiit. — i, liandclclltí lonffitudinale anlírieuro <lu pros 
inlesliü. — jtorlioii lenninalo do rilóon. — ü, méson- 
líre. — 7, caviUí du ju'til bassin. — 8, vaísseaux iliaqucs 
externes. — 9, fosso ilia(iuo iuleriie da còló ilroil. 
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incuto avcc Tàge cie 1'individii. Cettc fornnilc cst vraieen général, mais clle soufíre 
bcaucoup crexceptions. II n'esl pas raro, ou cllet, fie rencoiitror cliez les jcunos 
eiifanls, coininc l'ont dómoiitrc les rech(MC-hos de Lkgueu (I8!)2j, dos crccuins qui 
juesiirenl (i à 8 cenfiinèlres et inôine pliis. 

2" Situation et moyens de fixité. — Le ca;cuin ost situé dans Ia fosse iliaíjuo 
droito, qu'il reinplit presqiie outièreiuciit. II est inaiiitenii eii posilion par deux 
roplis da péritoine, (jue iioiis dósigneroiis, avcc Tufiteh sons les noins de ligcunent 
supéricur et iigainrnt inféricur. — Lo j)romior (ligamenlm avci de IIi.sciike) sMii- 
sèro, eii liaut, siir Ia paroi alidoniinale i)Oslérieure iiiiniédialoincnt au-dossous du 
rein, (luehjuefüis inóiuo sur rcxlróiniti' iiiférieun! de cet organo. l)c lii, il se j)orlo 
en bas ot en avaiit et vient se leriniiicr sur Ia paroi externe du còlon ascendant à 
sou uuiou avcc Io ciccuni. Dirige de liaut eu has, ce ligauient supporle le poids du 
ciocuiu daus Ia statiou verticale et Teuipéclie ainsi de desceudn; dans le bassiii. — 
Le ligauieut iuférieur, uioius iiu|)orlaut, irost autre (juc Tiusertiou de Ia partio 

iufóri(Mii'o du niéseutòre ii Ia fosso iliaque : 
P' ■ - ' il rclient Ic ciocuui ou dodaus ot liuiito sou 

luouvcnuíut de basculc en haul. — .Malgró 
Ia préseuce de ces ligauicnts, le ciocuni se 
uieut sur placo avec Ia pius grande facilito. 
II cst, cu elíet, coiuine iious^le verrou^s pIus 

ballolte librouiontdaus Ia fosse iliaijue droito. 

3" Rapports. — Le ca;cuui, avous-uous dit 
l)ius liaut, a Ia forme d'uueampoulo íi dircc- 
tiou plus ou uioiiis verticale. .Noas pouvous 
douo lui considiírer : 1° quatro laces, (juo 
lujus distinguorons eu antérieure, ]iüsté- 
rieuro, intorue ot externo ; deux extró- 
mitós, Tune sui»órieuro, Tautre iuférieuro. 

a. Face antávieure. — Par sa face aul('- 
ricuro, Io caM'uui n-pond ;i Ia paroi antó- 

^ riouro dc Tabdomon. II lui os! coutigu. 
(juaiul il est (lislendu ]Kir dos matiòres fóca- 
les ou i)ar dos gaz. II en est sópari', à l'(Hal 
de vacuité, par les anses de Tintestiu grt^lt'- 

1). Face po»lcrieure. — La face jtostó- 
rioui'o roi)ose sur ra])ouóvrose lombo-ili'"'' 
que, i|ui Ia separe du uuiscle ]isoas-ilia(iutí 

1.1) cn;curii. vu sur une coupi; vcrticale do 
Ia fossu iHaiiuo pi-atiiiuiio suivant Ia di- 
rocliün ilu iisoan {schéinutHiue). 
I. OS coxiii. — 3. psDas. — i, f.isoia iliaca. 

— ;j, couclí4» c<'lluI<)-i.'i'aÍH>ií'Usc jM-ofoiiilc. sitiuV aii- 
<1(1 fiiscia ilia<M. — Ü, courlic cclliilo-^íruis- 

>(•1150 sujM'i(ícÍi'llo oii sous-pórílmióal(». — 7. 7, |K''ri- 
loiiiií. — S, riffimi. — !í, fasría lraii»\c'i-salls. • lu, 
inusch' íTSO. — II, pclil — li, 
ol>!i(Iuo. — \ apoiuHTOM' siipiM ÍicícIlo ilo rutnlotiifii. 
— 1 V. lis-vu coIlulaiiT süU^-culíUH■^ — I ». poaii. — ii, 
urcadi' friiioi-nlo. — Ü), pohl Iroclianlrr. 

l.«>s iiidiipioiil trajct ipio suivcnt 
IfH c(>)loeli«)iis puriilciitfs : oii voít iiellcinoiil i|u'cllrs 
>'ai'i-{M<Mit au pli (Ic TaiiH» i|uand clle» bonl Mi|irríí- 
oípIIi-s (courlie 0). i|u'í'I1í's «Icscomloiit jusiju au |mUí1 
(ruchaiHci* (|iiuti(l cllrs pri>foiuie?« (cuiiclio 

dl' 

cetto aponóvrose (I. 1, .Mvoi.or.in), (|u'elle ólait 
doublóo sur Taue ot l autro do ses faces p:"' 
une couclio colhilouse plus ou moins cbargo»' 
d<' graisso. Lo oa;cum ost douc sói)aró ile 
uiasse umsculaire sous-jaceiite par les troí^ 

piaus suivants (uou couipris le p('ritoine) : 1° uno coucbe cellulcuso suporli- 
ciollc; Í2° une aiionévrose, Taponevrose louibo-iliaíjue; une concho cellultí"^'-' 
profoudí!. 
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c. Face externe. — l*ar sa face externe, le caeciim répond encorc au niuscle 
iliaque et h Ia partie antérieure de Ia crète iliaquc, qu'il croise obliquement. 

d. Face interne. — Par sa face interne, il longe le còtó antéro-interne du psoas, 
<iui le se'pare de Fexcavation pelvienne. II répond, à ce niveau, aux dernières cir- 
convolulions du jéjimo-iléon, avec Icquel il se continue. Comme nous Favons déjà 
vu plus haut, le segnient terminal du jéjuno-iléon se dirige obliquement de ganche 
u droite et un peu de bas en haut; il renconlre le ciecuni sons un angle. angle 
iléo-ccecal, qui le plus souvent est obtus en haut, aigu en bas. Une dépression cir- 
culaire, généralement bien marquée, indique 
extérieurement Ia limite respective des deux 
intestins. 

e. Kxtrémité supérieure. — A son extré- 
inité supérieure, le caícum se continue avec 
le còlon ascendant sans ligne de déniarca- 
tion, soit exlérieure, soit antérieure. 

f. Kxtrémüé inférieure. — L'extrémité 
inférieure du caicum, encorc appelée exlré- 
iiiité libre, répond à langle dièdre que 
forment, en se réiinissant Tunc à Fautre, 
'íi paroi abdominale antérieure el Ia fosse 
'liaque interne: c'est là ce (pFon pourrait 
'^ppeler Ia posilion ordinaire du ciocuni. 
'^'ais cette disposition anatomiquc est loiti 
'l'Otre constante et Fon observe encore, dans 

cas, plus rares il est vrai, deux autres 
Positions que nous appellerons Ia posilion 
^i^aiite ou élevóe et \(i posilion basse : dans Ia 
Posilion haule, le caícuni est silué à ü ou 

3. / 

G„J 

8 f-cntimètres au-dessus de Farcade fémo- 

Fig. Hii. 
Lo cxcum, vu par son côtú inlorne, pour 

monlrcr rorigiiio des Irois bandelettcs 
niuscuUúros du gros inlesün. 
1, côlon asccndant, — 2, ca'cum. — 3, ilcon. — 

•4, valviilc ilóo-ca-calp, vuo du côlé dc Tilcon. — 
9, appendicc ca-cal. — O, baudololle antérieure — 
7, 7', bandeletlo posléro-inLcrnc. — 8. bandclclto 
poátóro-oxtorno. 

; Jaus Ia position basse, il s'incline en 
*|^dans et en bas et desccnd jusque dans 

cxcavation pelvienne. L'observation dé- 
"^oritre (jue Ia position dite élevée est à peu 

constante chez le f(etus ct chez Fenfant, 
'"•dis que Ia position basse se rencontre de préférencc chez les adultos et surtout 
'ez les vieillards. Cest qu'en cllet le ciecum, au point do vne lopographiquo, 

pas enliòrement lixe, mais descend peu à peu au cours du développement 
'^"'ogéiiique, au fur et à mesurc que le sujet avance en àge. Ce uiouvement de 

"^cnto, (|ui coincide presque toiijonrs avec un cerlain allongement de Forgane. 
^ *í'lectue vraisemblablement sons FinlUiencc des matières fécaloídcs qui, en s'accu- 
^J'ulaiit et en séjournant dans Fampoule cixicale, rendenl celle-ci plus pesante et 

'^'^ti'aineut naturellement^vers le bas. 

^ Conformation extérieure. — Vne extéricurement, Fampoule ciecale nous pré- 

^ "''ord les trois Itandeleltes musculaires ci-dessus mcntionnées (p. 189), qui 
^ 'Hent sur presque loute Ia longueur du gros intestin. 

du baiulelettes prennent naissance, non pas sur le point le plus déclive 
'^''^tuui, mais sur le i)0int oii s'iuiplante Fappendice (fig. 180, 192). De là, elles 

•^'it récipioquement les unes des autres, pour gagner chacune sa région res- 
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peclivo ; l'unc. Ia postéro-intcrne (7), rectilignc clès sou origino, s'élèvc verlicale- 
nient cn fiaiil et passe iniinédiatenieiit en arrièrc dii point d'aljoiichemenl de 
rinlestin grèle dans le gros intestin ; les doux autres, rantérieure (ü) et Ia postéro- 
externe (8), obligées de contourner le fond dii ciccuni, décrivent à ieur origine une 
courbe à concavilé siipérieure, puis sc dirigent verlicaleinenl cn haut, en suivant, 
ia preinière ie còté antérieur dii ctccuin, Ia seconde son còté postéro-externe. 

Toiit le longdeces bandes nuiscuiaires, Ia 
paroi du ciucuni est dépriniée, formant à 
leiir niveau coniine une espèce de goultière. 
Kntre elies, se voit Ia triple série de bosse- 
lures et de siiions transversaiix qui caractií- 
risent les dillerenls segnienls du gros intes- 
tin et (jue nous avons ddcrils plus haut 
(p. 189) h ])ropos de Ia conforniation exté- 
rieure du gros intestin en general. 

5" Conformation intérieure. — Vu en 
(ledans (íig. 193;, Io ctucum nous ])róscnte 
une conllguration dont lesdétails sont exac- 
tenient inversos de ceux (pie nous olíre sa 
surface extérieure. 

(]'esl ainsi (jue les trois bandes nuiscu- 
laires, au lieu ilo former des gouttières, se 
traduisent ;i Tueil par des sailiies rubanées, 
lisses et unies. Aux bosselures de Ia surface 
externo, rópondent des cavités arrondies en 
forme d'an)poules. Kníin, aux sillons trans- 
versaux (jui soparont les sailiies, ré[)ondent 
dos crètes senü-hinaires ou falciformes qui 
sé]iarent les ainpoules (lig. 193). 

La surface intériouro du caícuin nous 
presente, en outre : 1° sur sa paroi ganche 
et un pou en arriòre. Ia valvtcle iléo-cxcale', 

au-dessous de Ia valvule ilóo-ciocale, entre olle et le fon.d du ciocuni, un orillce 
arrondi, ([ui conduit dans Vappendice cxcal. Voyons tout (Pabord Ia valvule 
iléo-ca'caIe. 

6'Valvuleiléo csecale. — La valvule ilt'o-ctu('ale, encore appeléo valvule de Hati- 
hin ou barvière des apothicaires, parait avoir été découvínto par V.\uoi,e en 15"3. 
1 jauiii.n no Ia nientionne (jue six ans [dus tard en 1579 et c'esl h tort, par consétiueut. 
i[u'on lui a donné son noin. Du reste, ni Vauoi.e, ni IJauki.n iront (hícrit cotte val- 
vule : tous les doux se sont contentes de lasignaler. Lapreinièr(! deseriplion cxaclt^ 
et quelquepeu détailléo de Ia valvule iléo-ciocalo nous est donnée jjar .Moiig.mí.m 
1719. Ouekiues annéos plus tard, Wixslow, en 173á, et Ai.hi.nu.s, en I7ü4, nous fo"'' 
connaitre sa structuro avec une précision et une richesse de détails auxíjuels on n 
rien ajouté de nos jours. 

a. Aspccl extérieur. — La valvule iléo-cu)cale nous apparait sous un aspcct bie'J 
dilíérent, suivant qu'on fexaniine du còté de Tileon (còté interne) ou du còt" 
du ca;cuni (còté externe): 

ol) Vue du còté de l'iléon (lig. c'est une espèce de cavilé cunéifürnie q"' 

Fig. 193. 
Cavitú clu eivcuiii. 

(Oii a rés(>i|U(>la inoílió aiUrro-ovtcnic <lo ríiitcsiiii 
}M)ui' riioiilror l'a[)uucl)cinciil de i ilóoii daiis Io 
nitestiii.) 

1, valvo supiVicuro do Ia valvulo iu^ociocale. — 
2. sa valvo iiifórioiiro. — 3, *»oii oriíice. — 4, froiii 
|iüsUW'o-o\lerue, — 5. freiii anléro-intcnio. — G, ap- 
ponilicc ciocal, o» liaM. — 7, oriilco de lap- 
|i('iidioe. siluó aii coiífluonl tios trois haiidolollc». — 
N, baiulolotlo loiitfitiidinalo antiTiouro. — 9, i-oliof 
fornu^ par Ia l»amlolpllc poslóro-iiilorno. — 10, roliof 
foi-mó par Ia liaudolollo pusloro-cxloruo. — 1!, íT, 
roplis íalciformes du còlon. — 12, li, ravilós ri-pon- 
<laiit aux bos-^clurcs do Ia surfac»; oxlóriouro. — 
porlioa tonninalü do ril(W)ii. 
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dirige dcgauclie tidroite, sc rélrécil de plus en plus comme le fail un coin et, fina- 
lemenl, se termine par unesiinple lente horizonlale. 

^)Viie dii cutó dii cu3ciun (lig. 193), c'est une sallie oblongue, allongée d'avant cn 
arrière, ayant encore Ia forme d'un coin, dont Ia Ijase répond à Ia terminaison de 
1'inteslin grèle et dont lesommet ou bord tranchant regarde Taxe du CLCCum. Cette 
sailliese compose dedeux. membranesou valves superposées : une valve supérieure, 
plus courte, s'im;linant de dedans cn dchors et de haut en bas; une valve infé- 
rieure, plus loiigue, inclincc au contraire de dedans en dehors et de bas eii haut. 
toutes les deux, du reste, rcvètcnt une forme idenliquc: elles sont semi-lunaires, 
avec un l)ord convexe lixe ii ta paroi de Torgane et un bord concave qui regarde sa 
cavité. — A icur exlrtímité antérieure et à leur extrémitc postérieure, Ics deux 
valves précit(5es s'unissent Tunc à Fautre pour former cc qu'on appelle les commi»- 
^ures dc Ia valvule. (]cs commissures donnent naissancc à deux brides meml)ra- 
'louscÃ (4 et u) (jui continuent Ia dircction dcs valves elles-mêmes et se perdent 
'nsensii)lcmcnt sur les parois du cuccum : on les designe, depuis Moiuíagxi, sous Ic 
líoni de freins ou rénes dc Ia valvule I160-ciccalc. II ost à roniarquer que Ia Ijridc 
postérieure est un j)eu plus longue que Tantéricure. — Les deux valves de Ia val- 
vule dc Hauliin, sdi)arces Tunc dc Tautrc au nivcau dc leur bord adhércnt par loute 
líi hauteur du jéjuno-iléon, s'incline graduellenicnt Tunc vers Tautrc ct arrivenl 
'in contact au niveau dc leur bord libre. Comme les lòvres, qui ferment ii sa parlie 
•"intérieure Ia cavitc buccale, elles interceptent entre clles un oriíicc en forme de 

que nous appellcrons Vori/ice iiéo-cxcal : naturellement, cet orifice est 
''•léaire etvirtuel cjuand les deux valves sont rap- 
l"'och(5es ; il dcvient réel lorsque les deux valves, 
"'u nionienl du passage dcs matièrcs alimentaires, 
''G séj)arenl Pune de l antrc, ct il alTccte alors 
(''8- lí)I5,3) Ia forme (Pune boutonnièrc dont les 

bords auraient etc écartés. 
■ Conslitulion analomique. — Envisagée 

"'■■liiiteiKint au point de vue dc sa constilution 
íjoiiloniique. Ia valvule ildo-ciecale est Ic rcísultat 
^ "ne sorte d invagination de Tintestin grôle daus 

'^iucuni. Cliacunc dcs valves en elfel, comme 
'lous Io niontre ncttcmenl Ia ligurc schématique 

';'-contre (íig. 19.4), se compose dc deux lames 
^^'Perposííes et intimemeut unics : une lame cen- 

(par rapport ii roriíicc valvulaire), qui est 
'^|'^PC'i<líi'ice de Tintcstin grèle; une lamc pcri- 

*-''"'(lue, qui appartient au cu3cum. — 11 est à 
chacune dcs deux lames 

"e représente pas toute Ia paroi dc Tin- 
^"> niais une partic sculcmcnt dc cctle jjaroi, 

hilei 'íi tunique muqncusc. Ia tunique ccl- 
lil^" libres circulaires de Ia tunique musculcuse. La tuniciuc séreusc ct 

' '""gitudinalcs de Ia tunique musculcuse nc prennentaucune part, comme 
Vule dejtuis longtcmps Winsloav et Aliuxüs, à Ia constitiition de Ia val- 
1^.^ ' '^'^"Ciocale : les libres longitudinalcs de Filéon, arrivces sur le pourtour dc 

'-'loui descendre dans Ia lamc ceiitrale comme le font les libres ''■riís, Sc réíléchissenl à angle droit pour sc conlinuer avec les libres longitu- 

Kig. 194. 
Coupe de Ia valvule ilúo-ca'cale, 

\)om' niontrci' sa constilution anu- 
toniiíiuo (schématique). 
1, >alve supói-icure do Ia \'alvule. — 

valvc inféricurc. — 3, froiii poslíro-cxlerm-. 
— 4. nioilié postóricure de l orillce. — ü, 
ilóou. — (». ca'cum. — G\ côlon ascondanl. 
— 7, pórilõinc. — 8, couclie dos libres nius- 
culairos loiiíjiludiiiales. — O, couclie dos 
fibros musculairos circulaires. — lu. tuni<|ue 
colluleuso. — 11, luniíiue mutjueusc. 
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(linales du gros iiiteslin; qiiant aii púriloine, il passo direclenienl liii aussi de Ia 
paroi de !'iléoii sur Ia paroi du cijuciiai. — 11 resulte d'une pareille disposilion que, 
si l'on incise, lout autour du poiiit d'abouchenient de Tileon dans le ctccuui, le 
péritoine et les libres lougitudinales et si l oii exerce ensuite des mouveuieuts de 
Iraction sur Tileon, on voit les deux lauies de cliaque valve se séparer peu à i)eu 
Tune de l'autre, Tintestiu gnMe s'allougcr et, du uiénie cou]), Ia valvule s'eiracer 
graduellciuent et (iuir par disi)araitro. A son liou et placo, il u'existe i)lus niaiu- 
tenant (iu'un orilice circulaire. 

c. FoncHon. — La valvule que uous veuons de décrirc a j)our usage de régier le 
cours des sui)stances solides, liquides et gazeuses dans Ia traversée iléo-ciucale. 
Dans les conditions pliysiologiques ordinaires, son action est souniise à deux 
inlluences antagonistes ; riniluence des libres nuisculairesde Tintestin grèle et cellc 
des libres niusculaircs du gros intestin. 

Lorsíjue les libres niusculaires du jéjuno-iléon ontrent en conlraction, lesníatières 
résiduales do Ia digeslion sont cliassées du còté du gros intestin. Arrivécs à Ia 
valvule iléo-ctecale, elles écartent Pune de Tautre Ia valve supérieure et Ia valvc 
inftírieure et passent librenient dans le ciecuni. 

Lors(iuc, au contraire, cc sont les libres du ciecuin etilu còlon ascendant qui sc 
contractent, les niatières fécales, coinpriniées de toutes parts par cette conlraction, 
relbulent à leur tour les deux valves il(5o-ca;cales. Ia supérieure ile haut en bas, 
rinférieure de bas eu haut. En les ajjpliquant ainsi Tune contre l autre, elles obli- 
tèrent Torilice valvulaire et, de ce fait, se fernient le cbeniin de Tileon. II est à peine 
besoin d'ajouter (jue cette occiusion de l orilice ik^o-c.vcal et d'autant plus coinplèlc 
(jue Ia jM-ession intra-intestinale, cpii en est le point de départ, se trouve plus ('levée, 
CO (jui nous ex[)li(iue ce fait expérinicntal (jue, si on pousse une injection dans Io 
gros intestin sous une pression de plus on plus considérable, on arrive à ronipre 
le cajcuni j)lutôt (iu'á forcer Ia valvule. 

Au total. Ia valvule ileo-cijocale a pour fonctions : 1° de perniettre le libre passagc 
dos niatières solides, liquides et gazeuses de Tintestin gnMe dans le gros intestiu; 
•1° de s'opposcr au retour de ces niônies niatières du gros intestin dans rintesti» 
grèle. 

7° Appeiidice caecal. — L'appendice c.ucal, encore appelé appendice vermicu- 
lairc du ciccum (parco (iu'on l'a coni|)aré à un ver lonibric), sc presente sous lii 
forme d'un petit tubo cylinilrique, iiresque toujours Ilexueux, qui s'iniplante sur In 
partie iiilerieurc du ciecuin et le continuo (lig. 19:2,o). Sa longuour, três variablo 
suivant les sujots, niesure cn inoycnne 8 à lü centiinèlres. Sa largeur est do O 
H niilliinèlros. 

a. 1'oinl d^implanlation. — l'riniitiveincnl, cliez le fu-tus, rappendice verinic»' 
laire s'iniplanto sur le soniniet do ranipoulo caicale. .Mais plus tard, par suite <1'^ 
Texlension relativciiient considérable que prond Ia paroi externe du ciocuin, l'' 
fond de Tampoule est entièreinenl, foniió jiar cette paroi et, de ce fait, le poi»' 
• riinplantation de raiipendice se trouvo reporto cn haut, on dedans et un peu t'" 
arrière : il était d'abord inftírieur; il est inaintenant latéral et interne. II est .situ® 
;i - ou 3 centiinètros au-dessous do Ia valvule iléo-ciocalo, exactonient au conlUicn^ 
des trois bandos niusculaires du cuícuni (lig. 1!)3,7). 

b. Siluaiion et direclion. — II irest rien do plus variablo (jue Ia situation cl 
dircction do Tappendico veriniculaire. Lo plus souvent, on Io roncontre dans I*' 
inoitié interne do Ia fosse iliaque ilroite, au voisinago du détroit supéricur. H 
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niainliMui lii en posilioii i)ai' un rcpli du ]iériloine, (jiii Iiii forme une sorte do 
niéseiitère ol (jni, de co fait, a re(;u le noin de méso-appendice. .Xous vcrroiis plus 
loin (voy. }). áO;-)) (jiie co inóso-appciidico esL une dépcndance du íouillel inlorieur 
da niésonlòre. 

Au poinl de vue de sa direclion (lig. 19o), l'appcndicc ciücal est, suivant les cas, 
nscendanl, dcsccndanl, externe el inlerne. — (Juand il osl ascendanl, il s'applique 
a Ia face iiostericun; du ciecuni el du còlon, el poul renionter ainsi jusqu'au rein el 
ini-nuí )usi]u'au foii\ Dans les cas oíi il renionle aussi liaul, Tappendice esl ordinai- 

Variólcs <!«' posilion <io rappoiulico caícal. 
A. püsilioii inloruo. — 15, posilion oxlenio. — C, position dcscondanlo. — 1), posílion uscemJauLo. 

l*j, a))p«'n<liro cnroiilii uiilour tlc ril<'íOu. — !•', appeinlico onrouló autour ilu cincuin. 

Il "icnl peu Ilexueux ou niOnie cnlièremonl roctiligno. — Oaaiid il esl dencendant, 

(j,, psoas el s'engagt! dans le pelil bassin, oíi il se mel oti rapporl avec les 
p de colle eavité Ia vessio, le recium, Tulórus, l'ovaire. — Otiand il esl 

coueliesur Ia purlion du fascia iliac.a (jui recouvre Io muscle iliaíjuo. 

"'ih'" "" •^òlé de répine iliaque anléro-supch-ieure el '■ ''«paní de coito saillie osseuse (jue i)ar un inlei'valle de lá milliniètres. — 
'' interne, il se porte du còlé de rabdomon, vers les anses de Tinlestin 

souvont alors, il suil le segment terminal de l'iléoii, auquol il ost 
lo„' aulourduquel il s'onrouleà Ia inanière d'uno spirale. ()n Ta vuse 

l'>ut entier dans Tepaisseur du mésentère. 

frcís' relativo de cliacune de c.os variótós nous esl indiquéo par les chif- 
p;, <le Tun de nies (ílòves, íl. IjAb-KoiioUE, qui a soigneusemenl examine 

'^'ol)-V." '■""■•'il «iii' -OU sujeis de toul àge el des deux sexos : le íype ascendant 

'''">^d(>^A1'- descendanl, avee une propor- 
l'''on .i- '*■ "^0; le lypo lateral interne el le type lateral externo, avec une 
"'St, o" '''' toulos ces variólés, le lypo descendanl 
le lyii^_'l"'"; voit, Io ])lus fréquont; viennenl ensuit(>, par ordro décroissant, 

i' "'t-'!!'»";, le type lateral externe el enlin Io lypo ascendant, qui cons- ' 'S])osition Ia |)lus i'are. 
*I"0MIE IIUMAINE. — T. IV, ü» KI)IT. w(j 
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c. Cavílé cenírale. — [.'appendice c;ecal est creusé d'une cavilú contraio (jui eii 
occupe tüute Ia longueur. Cette cavilé esl forl élroilc, soiivent virluelle. Infórieu- 
reinent, du còté de l'extréinitt5 libre de Tappendice, elle sc termine par un cul-de- 
sac. Supcrieurenient, elle s'ouvre daiis le caucum sur un poinl déji» indiqué. La 
phipart des anatoniistes, après (Ieiíi.acii, signaleiit, au niveau de rorillce ])arle(iuel 
Tappendiee s'abüuclie dans Ic ciucum, Texistence d'iine valvule, circiilaire un senii- 
lunaire, cjtii le rétrécit plus ou nioins, Sans rejeter cntièrenient, coinnie le fait 
Cladü, Ia valvule ostiale de Tappendice, je Ia considere couinie étant tout ii lait 
exceptionnelle. Lakforcuk nous declare ne Tavoir renconlrée que '2 fois sur les 
200 sujeis (ju'il a examines; encore fait-il remarquer que, dans les deux cas, sou 
existence coíncidait avec Ia [)résence, dans le canal ajjpendiculairc et un peu en 
nrrièi-e de son aboucheuient, d'une concrétion intestinale. 

d. Cántenu. — Cliez le fcctus, oii le canal ai)pendiculaire est relaliveinent plus 
développé et couimuniíiue avec l'ampoule ca'cale par un orilice i)lus large, c<' 
canal est Ojdinairement rempli par du nuíconium. (]bez l'adulte, il ne renferme le 
plus souvent que du uiucus, produil de sdcrétion de sa tunique iuterne. Un y ren- 
conlre encore, dans certains cas, dcs corps ítrangers ijui s'y sonl introduits par 
son orifice caical, leis (jue des j)L'pius de fruit, des noyaux de cerise, des grains 
de plomb, de petites bonles de maüôres fécales durcies. 

e. Slniclure. — Les parois de ra|)pendice vermiculaire sonl Irèsépaisses (juaiid 
011 les comparií au diamèlre de sa cavilé cenírale : celle épaisseur varie ordinaire- 
meul de 4 à (5 millimètres. Klles i)ossèdent, du reste, lauième slructure fondamen- 
lale que les parois du ca-cum auxqiielles elles lont suite (vuy. plus loiuj. 

f. Signi/ication ínorp/iologique. — La signilicalion mor})bologi(iue de Tappen- 
dice ci«cal, restée lónglemps obscuro, nous est nellcnienl indiíjuéo i)ar le (h'velo|i- 
poment. l'endant Ia période embryonnaire el les preuiiers temps de Ia vie fietalo, 
le ciucum, entiòremenl ili^poiirvuírapijendice, esl relativement beaucoup plus long 
que cliez radulte. Alais tontos ses parlies n'ont pas Ia uiCmuc ilostiné»;. Tandis que 
sa i)orlion supérienre, celle (pii avoisine Forilice ildo-ciKcal, se dévoloppe et s'é- 
largit progressivemenl pour devenir le ca!cum proprenuiul dil. sa jiorlion iiifé- 
rieure subit un arríl de iléveloppeinent: elle se rétrécit peu à jieu et se Iransforiue 
linaleuient en un petit tube cylindriciue, (jui iresl autre (jue nolre appendice 
vermiculaire. (]el appendice est donc un organe rudimenlaire ra])pelant, chez 
riiomme, une disposiliou fuitale et probableinent aussi une disposition ancestralc 
aujuurd'bui perdue. Ou Tappelle (juelquefois, et cela à juste litro. Ia porlion 
non développée du OBCummi, jjIus simplement, U^cxcum non développé. 

8" Constitution anatomique. —Le ca;cuui, parlie inttígranlo du gros inlosti"' 
nous presente, comme ce dernier, (piatre liiniques conccntriíjues, (jui sonl, en 
allanl de deliors on dedans : 1° une tunique séreuse; 2" une tunique tnusculeuso •' 
8° uiu; tuniquecelluleuse ou sous-muqueuse; -4° une tunique rnuqueuse. 

Á. Tuniquk .siiuEOSK (i'KiuTuiNE C.KCAI.). — Le péritoiue revôt, dans Ia plus grande 
parlie de son étendue, le premiersegmeiit du gros inlostin. Nous rétudierons st^p"' 
rémont sur le ciccuiu pro[)reuient dit et sur son ai)pendice. Son modo d'étaleiue"' 
une fois connu, nous dócrirons un certain nombre de fossettes que forme 
séreuse en se réilécbissani du cuecum sur les organes voisins. 

a. l'éritoi)ie cwcal jiropreuienl dit. — Le uiésentère, au niveau du poinl oii 
fait raboucliemenl de Tinteslin gréle dans le gros inlostin (abouchenient 
cxcal, anglc iléo-cwcal), se divise en deux feuillels ; un feuillet antürieur, <1^' 
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s'étalc sur Ia face antérieurc dii ciccum, et un feuillet postórieur qui passe sur sa 
face poslérieure. Ces deiix feuillets, conune sur Tintestin grêle, s'unissent et se 
confondent au nivcau dii bord externe de Torgane. Ils s'iinissent de même au niveau 
de son fond, de telle sorte que Fampoulecaicalo est reconverte parle péritoine, sur 
loiit son pourloiir : clle flotte librement dans Ia fosse iliaque, et Ia main, suivant 
Ia comparaison lieureuse de TuFKinn, peut en faire le tour comnie elle fait le tour 
de Ia i)oiiite du c(cur dans le péricarde. 

Sur certains sujets, le pe'ritoinc forme en arrière du cajcuni un repli plus ou 
inoins développé, le mésocxcum, qui le ratlache à Ia fosse iliaque ; sur d'autrcs, 
ou voit Ia séreuse passer tout sinipleinent sur Ia face antérieure de Torgane et 
appliquer celui-ci contre le plan sous-jacent. Mais, de ces deux dispositions, Ia pre- 
niière est relativement rare et Ia seconde tout à fait exceptionnelle. La disposition 
précitíe, cnveloppement coinplet du ciecuni par le péritoine., doit être considérée 
conime Ia règle, ainsi que Tont établi depuis longlemps les recherches de Rarde- 
i-EiiEN [Arch. f. palh. Anal., 1849), confirinées depuis dans ce qu'elles ont d'essen- 
ticl par celles de JjUsciik.v, de Tueves, de Tufkier, etc. Sur 120 sujets examinés par 
fo dernier auleur, 9 seulement avaient le tiers supérieur et posttírieur du caicum 
dépourvu de péritoine; sur lousles autres, cet organe était entièrement recouvert 
par Ia séreuse. Plus réceinment (1891), Legueu, ayant examiné le cajcuin de 100 
•ínfanls a rencontré sur G seulement le cajcum partiellement adhérent. L'année 
i^uivante (1892), Péuigníin nous apprend, dans sa thèse inaugurale, qu'il a toujours 
Irouvé le ciocum libre chez le nouveau-né et chez Tenfant, tandis que, chez 
' adulte, il Ta rencontré adhérent dans une proportion de l i p. 100. Ge chiffre 

conime ou le voit, un peu plus élevé que celui (jui nous est fourni par les 
i'echerches de Tükfieii. Kn tenant compte des diíTérentes statistiques, on peut 
*'tal)lir en princii)e que le cíccum, chez Tadulte, est plus ou moins adhérent 
' fois sur 10 sujets, libre et llottant sur les 9 autres. 

Péritoine de Vappendice. — Sur Tappendice cíwcal, le périloine se comporte 
>ibsolument conime sur une anse dMntestin gróle : 11 Tentoure sur presque tout son 
Poiirtour et, s'adossant à lui-nième au niveau de Tun de ses bords, il forme un 
^••''■ilable méso, le méso-appendice, qui ratlache Torgane en question, d'une part 

cajcniii, d'autre parta Ia portion terminale du niésenlère. 
inéso- appendice reviU Ia forme d'un triangle ou plutòt d'une faux, avec une 
un sommet et deux bords (lig. 19G el 197). —Sa base s implante tout 

I abord sur le còté interne du cuicuni, suivant une ligue qui s'étend de Ia base de 

''ppendice à Tangle iléc-ctucal. Plus haut, au delà de cet angle, le méso-appen- 
'cc seconlond, dans une étendue de 2 ou 3 cenlimètres, avec le feuillet inférieur 

I " uié.seutère, dont il n'est qu'une dépendance. — Son sommet, dans Ia plupart 
•^scas, dans tous les cas (Taprès Ce.xuo, répond au sommet méme de rappendice. 

j '1 certains sujets cependant, le méso ne s'étend pas jusqu'à Textrémité libre de 
^ ^M>pen(lico ; cette exlrémité est alors enveloppée complètement par Ia séreuse, 

""'i étendue cpii vario ordinairoment de 1 à 15 millimètres. — De 
deux hords, le bord convexe adhòre au bord supérieur de Tappendice. Le 

^ " concave, libre et llottaut dans Ia cavité abdominale, répond à Fartòre 

• pi''ícisément cette artère qui, en gagnant direc- 
lèv veux dire en s'y rendanl par le chemin le plus court, sou- ^ c péritoine et détennine Ia formation du repli que nous venons de décrire. 

Irun*"""" replis pc^itonéaux, le méso-appendice est parfois mince et ^Parent. .Mais celte disposition est rare chez Tadulte. Le plus souvent, il est 
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ciivahi par Ia graissc', (lui, «ti se (lé|iosaiil ontri' sos doiix feuillcls, Ic rend ('pais, 
loiinl eL opntiue. 

Ali niveaudcsa I)ase, 1ü inéso-appüiidico [)résünle Iròs fiTijueiiimoiil iiii ganglion 
lyinphali(iii('. (Ií.ado. à lort, considèrc ce ganglioii comiiic constanl, loul (mi laisant 
ivinar(jiier(jii'il iresi jias toiijoius isolé el indíipcndant, qironlc vciilasscz rréqucni- 
iiKMitse (léplatíur cn dodaiis poiirse logor daiis Ia |tortioii tiTiiiinale dn iiiéseiitÍMV. 
niiquül cas il iTesl iiiriiii siini)le ganglioii iiiéseiil('TÍ(iuc, Io deiiiier ou Io pliis iiilé- 
rieur do cos gaiiglioiis. iXoiis revieiidrons ])1ms loin siir co ganglion appondiciilaicr 
à propos dos lym]»lialiqiies dii ("ociini (voy. p. 208j. 

(]licz !a feiniiio, le iiiüso-appoiulicc osl i'olió parlbis aux orgaiios inlra-])elvi('iis 
par iin petit rojili falcilorine, (pii, partanl do sa l)aso, croiso les vaisscaiix iliaquos 
poiir venirso (tonliimor avec Io hord supíT'iourdu ligainont largo oorrespondani. 
Ci.Auo, (jiii a sigiialó co roi)li sous l(! noni do ligament appendiculo-ovanoi, Io 
considòre ciiiiiiiío ólaMisfaiit dos coinniunicalioiis lyiiipliatiquos oniro Tappondioí! 
ot Tovaii^e. 1'oiir lui, il sorait coiistaiil ol so reucoulrorail nitMiio ])arr()is clii'/ 
riiotnino à Tótat de vestigo. LAfroiii-.uE, moius lieui-cux, iio I a ohsorvó (pio 17 Íbis 
sur les 90 sujots fóuiiiiius (ju'il a exauiiiiós, soil une proporliou do :í(l |). lUO. <1'-' 
repli périlou(?al osl Io niòtne (iiio oolui ((ui a tMé (ló(.'ril par les auleurs sous los 
nonis (livors <le loinbo-uvarieit, á'iiifundihulü-pchficn, iVilid-ovarieti, do ligit- 
menl supériexr de rovaire (voy. (tvairc). .MorpliolügiiiuonuMü, il roprésonlo 
(Duiiami) Io rosto du luéso qui euvolopiiait Tovaire au luouieul, do Ia dosccido. 

c. Foaseíleí' iléo-cxcales. —La sórouse iiórilouóalo, on passaiit do riiilostiii gròlo 
sur le oioonui, Ibruie doux roplis spóciaux, lescpiols dólonuiuoul rappariliou do 
d(Hix fosseltos : Ia IV)Sseüe oa-caie su|)órioure ol Ia lossotlo oiocaU; iiileriouro. 

1) I^a foxselle avcale xupcrictire (foaselte iléo-cuTule auprrieiire d(! \\'ai,1)kvi:ii. 
do Tai;vi;s, do 'rurFiiíii; oooiipo Ia parlio antór()-sup(''rieuro de Taiiglo il(5ü-(;a'cal 

(lig. líHÍ, 8j. Sou ouvoriui-o rogarde ou do- 
daus.Sou soiuuiet, dirigi! ou doliiirs, r(''pouil 
à Ia [tarlio aulóriouri; do Ia liguo oii'culairo 
suivanl la(|uollo se fail ralxuiclienionl il'" 
rilóoii daus Io cii'i'uin. Kllo (.'sl oircousorilo : 
1° ou ai'riòro, par le luésoiitèro (l aboi-d oL 
au-dossous de lui, par le soguienl loruiinal 
do riItMiu: :2"ouavaul, [)ar uu ropli |)óritu- 
u('al do Ibruio Iriaugulairo qui, parlaul i'" 
reuillet (Iroil du uiésonlòro, so porlo ou Im" 
ot ou doliors poui' vouirso teruiiiu'r sur 
oòl('' iutorno du oioouni. Lo |)ord liliro ilo ''O 
ropli, ooiioavo ou dodaus, rópoiul à rarlói^' 
ilóo-ciocalo aut('riouro ol o'esl juslouioul ooU'' 

I. CTciini. -^2, aji|ii ji(iiii> filial. í'ri(;iii'™ i.a«. arlèro([ui, OU soulovaul lo pi'ritoiiio, dólo'" 

- (i! ropli nir.»námfowiií.uiiiu'la Ibruialioii du ropli ot do Ia rossoU'' 
sous,jaoerdo. La (\)ss,.tl.. oa-cal.- supórieuro. 
Iròs uiar(iu('e olioz lo fiotus ot olu'/. 1(! "U"' 

voau-ui', s'att('mio pi-ogrossivouienl au l'ur ol à mesur(! (]uo lo sujot avanoe ou àg"- 
fi) La/bx.s'e//í; avculc infcrieiirc tiossellr ilèo-ctrcdlc viféricure do \N"ai.iii:w;i!' 

de Thevks, (Io Trri iKit, foüselle iléo-appitndioilairf de .lovNKso.uj osl situóo au- 
(lessous de Ia ]ir('o('(leule, ;i Ia parlic iuféiiouro do Tanglo ilóo-ca'cal. l'our 
proudro uno nolion oxaolo, il osl nórossairo do porter ril('oii on liaul ol d'óri|í"^''" 

F()SM>ltc (M'CillO litllirlil-UIC. 
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011 bas rappciulice vcniiiciilaire(lig. 197,7). Ellocsl (lótcnninée par Ia prósoncoírun 
ropli péritonóal, Io repli üéo-appendiculaire, 
(lui proiul iiaissance, eu liaut, sur le bord libre 
de riléüii Cl (]ui vionl se íixor, ou bas, sur le 
còlé iulonie du cíocuiii ol sur le bord supé- 
rieur de sou appeiidice veriiiicuhiire. Son ))ord 
libre, rectiligiie ou semi-luuairo, diíliinile en 
avaiil roulréo do Ia fosselle. 

Knvisagée ii un ])oiul de vuo purenioiil nior- 
pliologiíjue, Ia Ibssette ccocale intorieure a Ia 
Ibrme d'uuo pyraiuide Iriangulaire, avoc uno 
base, uu sominel el Irois parois. — Sa base, 
(]ui n'esl autre (jue renlr(''e do Ia fosselle, ro- 
garde en bas ol ii gaúche ; elle pernicl, suivanl 
les cas, rinlroduclioii d'uu ou do deux doigls. 
— Sou xomniet, dirige ou dobors, répond à Ia 
partio inierieuro de Taiiglo ilóo-ciecal. — Do 
ses irois paroh (lig. 198), Tuiie, supérieuro, 
•iíil f()rnu'(^ par Ia face inférieure de Tiloon; Ia 
"'euxiènio, post('rleuro, róiiond an iiióso-appendice ; Ia Iroisièino, aiitórieure, esl 
conslilu(''e parle ropli iléo-ai)i)cndiculairo. 

1-0 ropli ilóo-ap[)Oiidiciilairo ronfernic quelques vaissoaux signalés par Iíciciida- 
'•kck, ])ar Wai.dkyhh, par Turriüu, cio.; c'osl donc à torl que Tukvks lui doiiiie Io 
"uni (rinvasculairo. (]es vaissoaux, lonlefois, soiil loii- 

■lours do ])olit calibro ol, bien certaiiieiiiont, n'oiil 
'lucuiio iniliience sur Ia Ibníialion inèuie du repli ]iéri- 
'•""oal. Luso.iika, (le])uis longleiiips dójà, avail sigiiab', 
'liiiis rópaissour du ropli ilóo-ai)])endiculairo. Ia pré- 
seiioc d'iin corlain noinbre de libres uiiisculaires lisses. 

ayaiil relroiivé eos óléiiienls inusculairos cliez Io 
''"!lus ol ayanl conslali: ou oulr(í leur connexion avoc 

liini(]iu; musculeiiso do rinlesliii, n liósilo pas à con- 
^'d(!r(.,. 1^, (pu!sUon coninKí uiioporlion du jx-ri- 
"1110 ilóal. doublée do libres inusculairos, qiii, au cour.- 

Ki^'. I'.IT. 
1'osseUc.ciecale inlériouro. 

1, cíiTiiin. — 2, appondico ca-cal, érignó cn 
bas. — 3, íl('(ín. éi-ijiiié ou liaiil. — 4, nióscu- 
lòrc. — o, lurso-appoiuUco. — 0. repli ilóo- 
apper.diciilairo. — 7. íossotto cabale inlerieurc 
ou iU''0-appoii(liciilait('. — S, tosscUe ca^cale 
supéricurt'. 

3 

<i( 

''evolü|)peuienl, a (Mi! onlralnó eii bas jiar Taccrois- 
soginenl basal de raiipendice. 

/'Oí^selleit rétro-cwciilcg. — liidópoiidainnieiil dos 
"X lossollos ca'cales ipie iious vonoiis do tlécrire, fos- 

■'Itos (|ui sonl conslanles, oii a signaló à Ia ])arlie 
Posl('i-ii;ii,.,, ol sui)i''rieuro du ca'ouni, au iiiveau dujioinl 

'<í poriloiim se r(''lli''eliil do Ia fosso iliaijuo sur co 

(li,"" iltMix fosselles en formo de ciil- 
J'"'', ilonl rouvoriure rogarde en bas ; cc sonl les foíisettcít rélvo-civcalcs, Irès 

Pds ' ca-cuin esl renversé ou liaul. (les fosselles rélro-ciecales ne sonl 
„l '""^tiiiitos (!l, (iiiaiul ellos cxistont, ellos varienl beaucoup daiis lour noiubn' 

l""'"'"''''"'- Jjcur modo d(! Ibrinaliou esl eiicore mal élucidé : A\'ai.- 

í?vn('' à Ia migration du ouicnni ; Tdi.DT, donl ro])iuion sur ce poinl esl 
exi)li(|uo ])ar un dófaul de coalosccnce, ii leur niveau, do 

Fij;. lítS. 
Couiu» sagiLliilo (Ic Ia IossoIIjí 

(•ii'calc iiilOricuro, (lour 
iiiontrci' S(in iiiculo ilo i'on^- 
lilutioii (scliéina). 
l. ilóon, avco i", í«oii riMòlemciil 

póriloiiral. — 2, appciKlico, avoc 
2", sou p('riloiue. — U, niósoutòro. 
— 'f. nu'':<o-app(Mi<lico. — ropli íITm)- 
appondiculairo. — (>, fos^oUc ilóo- 
appeiuliculairo ou oa'cal(' iiifóriouro. 

püsloriouro do rinteslin avoc Ia jiaroi abdoniinalc corrosjiondanle. 



II. Tuniquu MUSCULEUSE. — Lii luiiiquc iiiusciilcuse nous présenlo ici, coininesurles 
autrcs scgments du gros iiitcstin tlcux couches dc libres musculaires; une couche 
siiperlicielle, représent(5e par les trois bandes de fibres loiigiludinales ci-dessus 
décriles (p. 197); une couche proConde, formée par des libres circulaires. La niéine 
disposilion se rclrouve sur Tappendice veruüculaire, avec cetle variante, que les 
libres longiludinales, au lieu de se condensor en trois bandes distinctes, forinenl 
une couche continue tout autour de rappendice. 

C. Tumque celluleuse ou sous-ml'(.h:el-se. — (Voy. p. I!)l.) 

U. TuxiyuE MuguEUSE. — La niuqueuse du ctecuni nous olíre tous les caracteres de 
ia muqueuse du gros intestin en general. Nous renvoyons le lecteurà !a page 183, 

, oii cette nuKiueuse est 
ij décrile. 

  I La luuqueuse de 
i rappendice (lig. 191), 

' ;i son tour, nous oITro 
£ " ^ éléinents de Ia 

muqueuse ca'cale, à la- 
quelle elle lait suite : 
un épithéliuni cyli»- 
drique, un stronia ré- 
ticulé, de três nom- 
breux follicules cios, 
une niuscularis nuico- 
sie et des glandes eu 
lube. .Nous ajouterons 
<|ue Ia sous-inu(jueuse 
y est três t^paisse, 
qu't'lle est 1'orinée píi'' 
du tissu conjonctiltrès 
serre et h peu près dc- 
pourvii de libres ('■his- 
li(iues. Au niveau de 
Ia pointe de Tappon- 
dice,on voit cette sous- 
niuqueuse prenilre u" 

Kig. l'J9. 
(^oujxj trdnsvoisdlo «le rapj)í'n'licc «'«real ^le l lioiinno. 

1, ro.vfilorncnt périlonral, avec 1", riiisiM-lioii du inéso-appeiidicc. — 2, couche 
liLres lonjfiUuliiMlo*. — 3, ooucIhmIo» liltreit circulaii-es.— t, couche suuA-inui|ucu!>c. 
— 5, chorioii iiiu<|u(>u\. avec 5\ muscularís mucosa». — O, 0, (^laudos do Llobt-rLíUiu. 
— 7, 7, follicules cios. — 8, luiniòre do rappíMidicc. 

(léveloppement coiisi- 
(iérable; par conlre, les deux plans de libres musculaires y sont à peine visible^ 
et les glandes ont complètement disparu (Clado). 

Lk í^raiiil (lóvoloppcmcnt de sou apparuil lyinpliolile, tel esl le prlneipal eaiuctrrc du Ia iiuKiueu»'' 
de rappendice. Oet aiipaieil esl lisseiiliclloiiienl coiislilué par des lolliculos elos, si noinbreux 
si voluiniiieux, iiu ils soiil pour aiiisi cliro au conlael les uns dos aulres et (iu'ils oeoiipent. át!"* 
seuls. toute Ia jiiucjuetise : on a pu dii'e, noii sans raisoii, niie leur onseinhlo représentait 
seiilc et uniiiiie plaiiue de 1'eyei', allaiil d'un hout á l aulro de rappeiidicü. l.a basu des follicu''-"^ 
i ht trrs rapprücliéo <le Ia siirlace exléiieuie de ruppendicu, landis que Ia lèle, pius ou 
arnindie, lait saillio dans Ia luiiiiére du coiiduit. n La surface des travées interlolliculaires 
icvòtue d'un épilliéliuiii cylindi iiluo inéiaiigé de cellules calicifoniies. Dans leur épaisseur et aU fCi" 
li un tissu eoiijunctilordinaire, cliaiiue tiavée renfernie un ccrtain nonilire de eryptes do Lielierküli"; 
des vaisseaux sanfiuins et de fçrands capillaires lyniphatiiiues. passanl duno travée à lautre ® 
se leniiinanl tous par des anipoules ou des aros. parfois presijue au eontaet de répilliéliun' ' 
levêtenieiit » (Hen vit). Cest sur les sujets do douze à vinst-cinii ans iiuo Tappareil lymplioúle' 
rappendice atteint son plus grand développenient. l'assé vingt-cinq ans ou trente ans, les roMiC 
diininuent à Ia lois de liauteur et do largeur: couinie consé(iuencc, ils font dans hi luniii'''" ' 
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canal une saillic nioins considérablo ot, dautre part, ils sont moins serrés les uns contre los 
autrcs. 

9' Vaisseaux et nerfs. — Le mode de distribution des vaisseaux et des nerfs 
dans les dillerentes couches de Ia paroi du caicuni ne dilíère pas de celiii que noiis 
avons décril pliis liaut sur le gros intestin en géntíral (voy. p. 193). Nous nous 
contenterons ici dMndiquer leur provenance. 

/l. Autèuks. — Les arlères destinéos aii caicuiii et à son appendice (fig. 200j pro- 
viennenl do Ia teriniiiaison de Ia miísentérique supérieure, laqiielle est i-einplacée 
quelquefois (dans les cas oíi elle se Icnnine Irès liaut) par Ia hranche descendante 

Kifí. 200. 
Ciirulalion du cti-cum ol do son aiii)eiidici) : A, vuii antúricure : 1!. vuc postérieure. 

ilío' — c, apjioiulicc vcrmiciilaire. — (/, iiu-so-iipppiiilice. — tí, jiclits fíanjilioiis, silués dans le ropli uiilrriíun'. — 1. arli-rc inósenlrrúiuo supóricuro. — t. rarncau coii<|uo, aliant saiiasloinoser tivcc Ic i-amoau 
"i-(l»" Cülitjue (IroUo iijfrricuro. — 3, laiiicau i(l«''al, ullauL s'aua!>l0U)0scr a>oc le durnier ramoau ilc l inlcslip 
vvi ili^o-Cii'calcs ant«''i-ioures. — f), arlòro ot vchio il^o-ciecalcs poslótioiiros. — 6, arlèrc et appfiHliculairos. — 1\ 2', 3', teines líoinouytnos salollilos dos arlòrcs prócilécs. 

Ia coli(|iie droile inlerleiire, Vüéo-colique de qiielqaes aiüeurs. La braiiche ter- 
"^'iiale du lii méseiiléricjiie suiiérieure est siliiée, coninie on le sait, dans Fangle à 

supéi-o-interne (jue fornient, en s'unissant Tun h Tautre, Tileon et le cweuni. 
" poii aii-dessus de Tabonchenient iléo-c;ocal, elle se divise en quatre branches 

I'S-20üj, savoir ; Tartòre iltío-cajcale antérieure, Tartère iléo-cajcale postérieure, 
fiitèi-e iléale el Tartôre ap])cndiculaire. A ces quatre branches on pourrail en 

'"'Jüuler une ciniiuièine, un rarncau colique indiípié par le cliilíre2 sur Ia Íigure200, 

1""'^ ce deriiier ranieau se distribue au còlon descendant el non au cfcciun el, par 
^'O^sdquent, nous no laisons ici que le menlionner. Suivons mainlenant les quatre 

'"'ches destinées au ciucuni : 

ohr üéo-cxcale anlóvieurc. — L'arlôr<' ileo-cuecale antérieure (4) se porte 
croise tout d'abord Ia face anté- 

sup'i"^ ' iléon, aucjuel elle abandonne quelqiies lins ranieaux. l'uis, elle descend 
I'4i iintérieure (Itictecuni, (jirelle lecouvre de ses rainilications divergentes. 

'"^^i tlüvanl de Tilécn, Fartère iléo-ciecale antérieure n'esl j)as exacte- 
ly siiioi, circulaire qui marque rabouchenient iléo-c;ucal, mais 

sillon. ("est à ce niveau, ne Toublions pas, que le vaisseau 

cí-JqJ,'^ üt determine ainsi Ia forination de ce rej)ii, longiiement décrit 
1) tu-rière duquel se trouve Ia fossette caicale supérieure. 

^ iléo-caicaleposlérieure. — l/arlòre ilüo-cx-cale postérieure (o) se dirige 
{ 
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(il)li(|iioiuent cn bas elen dehors, coiiiino rant('rieurc. Kllo dilíère de ccUo (ieriiiòrc 
(Ml CO (iii'cll(! s'ai){)li(iuc directemeiil conlre ia laci; posléricurc du ciccuiu, saiis 
Ibrinci' aiicuii rcpli i)i!rilonéal. Après avoir roíinii qiieli]iies (ins raiiieaiix à Fileoii, 
clle se ranüíie siir Ia lace postéricuro dii ciecuiii. 

Ártcre iléale. — L'artère iléal(! (3), se portant en dedaiis, longe le bord iiiéseii- 
l(''i i(iiie do riléon el. s'aiiaslonioso hiontòl à pleiii canal aviíc Ia derniòre ilcs ai tòres 
de rintcslin grèlc, on lorniant une arcade à concaviti; dirigéo on liatil. De Ia 
convexilé do cotte aicade naissenl do nonibrcux ranieaux, iiui se jcllent sur Ics 
deiix faces anlérieure et postérieure do Ia ])oi'tioii piMÍciecale de Tileon. 

d. Árltn-e appendiculaire. — L'arlòre a]>pondiculairo i(i) descond en arrière 
do Tangle il(''o-ea'cal, oroise Ia face posliírieure do l'ilóon et s'cngage aloi-s dans Io 
nit!S()-ai(pcndico, donl clle siiit Io hord libre et qirellc acc(iin])agne jus([ii'ii sa ter- 
minaison. (^iioinin faisant, elle jotto sur rapjjendioe un cortain nonibre de lins 
raineaux, (jiii, si; coniporlanl absolunient conune los arlères intostinales, so ranii- 
lionl snr ses denx laces oi si' ternünonl dans ses jtarois. (]es ranioanx appondicu- 
iairos sont ordinaironuMil au noinbrede Irüis ou (juatro, mais il nVn existe parfois 
([lie dotix, conuno aussi on pout on roncontror jusqu'.-! sejit ou buil : lenr nonibre 
mo parait varior avoo. Ia longiiour mime do rappeiulico. L'artòre aiipondiculaire 
ost Io phis souvent uno artòrí! iiidépendanlo, jo veux dire (piVlIe ne s'anastomose, 
au rours d(> son trajei, avec aucune ai'lòio du voisinago. jNous devons signalor, 
(•ojicndant, l'exisloiice asso/ fríMjuonti; (Tun ramoau anastonviti(luc (|ui, partant do 
Ia ('(Mivexili' de celto artèro, remonto dans Topaisseur du ropli ilóo-appendicniairo 
ot vienl se torminer, soit sur le cuicnin, soit sur ril^oii, (Hablissanl ainsi dos rola- 
tions onlr(! l(>s torritoires vasciilairos do ces deux organos el celui de rappendice. 

11. Vkixes. —Los V(Mnos du caictmi (íig. :20ü) se dirigenl loiiles v(M's Tangle il('o- 
(•,i'cal su|)i''riour et so jolleni, ;i co nivoan, dans Ia voino mésontéri((U(,' silpórionro. 
1/artòro ap|)ondi(!nlairo est conslanimont arcüm[)agnóo d'un(! voino, (jui jiorle Io 
mòmií m)ni: cotio veine appendiculaire roíjoil conuno allluoiils, outro les ranuiaus 
(|ui <;manent de rappondice lni-nu"nio, doux antros ramoaux,([ui ])rovionnent, Tun 
do Ia faco anli''rionro du ca;cnm, l'aiilre de Ia faco antérieuro d(í Tildou. 

C. LvMrii.vTKjcKs. — Les lympliati(|uos dn ciociim suivent assoz oxaclemeni Ic 
trajei dt;s vaisseaiix sangnins. Nous li;s distinguorons en Irois groupos : {"lympha- 
íiqnes antérieurs, liranl lour oi igino de Ia faco anióriouro du cieciim ; -2° lyuipha- 
Íú//(6'.N' poslérieurx, naissant de Ia face posléi ieuro ; íí» lyinphalUiues appendicu- 
lairex., provenant de rafipondico. 

Los hjmphalique^ anldrieurs siiivont 1'arlèro il('o-ca!cale antérionre. N(''S de In 
fac(! antérieuro du ciucum, ils viennont so jeter dans un grctupe de deux ou Irois 
ganglions iganglions c.mcaux nnlévieurs) (jui so trouveni siluds dans Io ropli ilóo- 
(iocal anli'rioni', un ])eu au-dossons du j)uint d'aboucbenient do l ildon dans 
ca-ctnn. Sur Io Irajet (|iii a servi iila préparation représenlée dans Ia figure :2Ü0, 1''® 
ganglions ca'caux aiitórioiirs étaienl au nombre ile cinq ot três voIuuiíikmix. 
alloronls dos ganglions ca-caux antériours — ol aussi (juebjuos canaux IviuplialitU"'^ 
qui passont à o.iMó do cos ganglions sans s'y arròlor — so i)ürlenl obliiiuement 
baut ot on dodat)s el viennont se lerminer dans nn groupo gangliotinainí <|ui 
disposo dans Tanglií il(''()-cu'cal tout autour (h; Ia portioii torniinale do rartè''^ 
mósontóri(|ue supérienre, co sont les gangliunn iléo-cwcaux (lig. iOl, ). 

fi) Los lijmphatiques poslérieurs, suivanl le trajet d(> 1'artèro iléo-ca;cale 
rioure, aboiitissent à un groupo de Irois on (|uatre ganglions (gangliona avciiu-'^ 
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po&lérieurs), qui occupo le còté postéro internc du cuecum. Suivanl, Ia remarque do 
Tuffieií, ils sonl recouverts par le péritoiue qui les applique à ce nivcau sur les 
parois inóines de l'iritestin et les separe complètement de Ia fosse iliaque. Comme 

Fig. 201. 
lA'iiiphalifiucs (lu circiiiii ct do rappoiulico: A. vue anténeure; B, viic poslcrieurc. 

Ciiicum avec 1'. sou api)ondico. — 2, ilóon. — 3, brauclics terminales de l"arlòrfi mósentórique supÍTÍcur avcc sa — V, fçaiijçHotis ca^caux anlórieurs. — 5, ganglions cjrcaux postúricurs. — O, gany;lioii appoudiculairc (sous-ilíal). 
^an^liolls il(^0-c{i'caux. 

l"'écédeininenl, les allerents des ganglions cwcaux postérieurs se rendent aux gan- 
8''ons ildo-ciccaux. 

V) Les 1'jmphaliques de rappendice, au nombre de trois ou quatro, cheminent 
répaisseur du uiéso-a})pondicc, en allant du sominet vers Ia base comme Ic 

l^íUtla vciue ai)pendiculairo. Ils se jottent dans un cerlain nouibro de ganglions qui 
<-'Ouiiu,; eux occupont le móso-appendico et que Ton designe sous le nom de gan- 
OUoiis appendicidaires. Les ellerents de ces ganglions al)oatissent, comme 
poup leg lyiiipbaliqucs antériours et les lymjtliatiques postérieurs, au groupe des 

8'"igliotis iléo-ca!caux, qui devient ainsi Taboutissant commun de tous les lympha- 
'Tios du ctucum. 

appcndiculaiics soiit três varial)Uis par Iciir noiiibro, : on cii coiiiptc le pius soii- 
"u 2, |ilus raroincnt 3 mi iiii noiiibro supi'TÍeur à li; les cas sonl iionibreux ou ils 1'ont 

"cci' Qiiant à leiir disposiliou, ils sonl ésalonicnl tròs variablcs. Ils peuvenl 
' "" I'"'"'' suivania iTixiku el Yiannay, 1901) : 1» cn arrièro do Tilíon dans Ia 1,,, ' J ""'so-appendico (ijaníilioiis iléo-appendiciilaires ou rélro-iléaitx), c"csl Ia disposition de 

ciilfi' fré(|iiento; 2» audcssoiis de Tileon dans In niéso-appendice iganglions appendi- 
ír/gniP "" ; 3» au-dessus do Ia base do rappendice contro Ia parei eivcalo elle-niônio 

Happelons, en lerniinant, ([ue Io résoau lynipliati(|uo do Tappen- 
fait ""'isloniose avoc le réseau du feuillel périlonéal nui revòl Ia fosso iliaquo interne et, do ce 
'i')M ''"trer en relations avec certains territoires du voisinase, nolannnent ceux do Toxcava- l'''lvicnne. 

iMr 1 ffileis nerveux destines au c.ccum proviennont du plexus solairo 
'"'^'^cntérique supérieur. lis so distribuent à Ia séreuse, à Ia muscu- 

" Ia muqueusc (voy. p. 194). 

§ III. — Co 1.0N 

íiu "'S- ' W ot :áÜ"2), portion nioyennc du gros intestin, s'ótend dn cuecum 
II est ainsi appelé du mot grec vmIm), j'arrôte, parco que c'est principa- 

lll-M.MSE, — T. IV, 5« KDIT. 27 
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leriient dans rinléricur tlii còlon que sójoiirncnl les míitièi'es Iccalos avani Iciir 
cxpiilsion aii dchors. 

1° Trajet et divisions. — .Nous coniiaissoiis déjii soti (rajel. 1'arli dii ciuciiiii aii- 
« qucl il fait suite, il se ])orle (Talxjid 
\ 9 í eu liaut, veis Ia face iulerieuredu foie. 

l'uis, il se (:oude à augle droil jiour se 

"*''ict se Cdude de iiuuveau jiouf 
( "R y/ desceudre dans Ia Tossí; ilia(|u« gauclie, 

vjN (iu'il travíírse ol)li(|ueuienl. Au surtir 
|^l|■' s'eugag(' 

^'"'hí4 '/^g daus le hassiu, le parcouri de ,gaúche 

f ^ t •''' liualeiiicul, s'iucliue eu has 
L !:kdMi. \'À^eÉÊB^ J r ^   el eu dedaus pour se'coiitiuuer, au 

f \ ' uiveau de ia ti'OÍsiêuH! verlèl)re sacri'e. 

Ir Ces (livers chaugeiucnts de direetiou 

V' ' ' MW'f' ^ diviser le colou eu qualre por- 
•, lious, qui soul, eu allaul de sou ori- 

% I Si'1'-'. vers sa Ifiauiuaisou : le còlon 
A '«W ^ (iscend(int,\fí Cüli))i transversa, \c cólo» 

'^ím íM 'S^íiL^ ílescendanl (!l le calou ilio-pelvien. 
2' Conformation et rapports. — Les 

E dilTéreiiles |)orli()ns dii còlou uiérilenl 
<'liaeuu(' une descri[)lii)u parlieulièr(% 
luoius il cause de leur couliguraliou 
t,'xir'rieur(' ou inlt'rieure, (|ui cst à peu 
près Ia uièiue pour loutes, (pTaii poini 
de vue ile leur situaiiou et de letir^ 
rapports, qui, coiuuie ou le conçoili 
vai-ienl pour cliacuue (relles. 

.1. (;òi.()X Asc.KNDANi'. — Le còlou 
asceudaut (lig. :2()i, Ií), eiu:ore app'"''^ 

còlon lo)nbaire droil, fail suile au eíeeuui et s'ét(Mid d(> là jus(|u'ii Ia lace iulerieurc 
(iu foie, oíi il se coude à auglc droit pour foruier le còlon trausversí!. Sa longueui" 
est, eu uu)yenne, de io cenliuiiMres, soit le (piarlde Ia taille. A l élat de dilatalion 
ruoyenue, sou diainètre est de i (MMiliiuètres et dcuii, sa ca|)acité, de S7() centi- 
niètres cubes (Itcv). 

a. Siluation et moyens de /Ixilé. — Le còlou asceudaut est profoiuhMnent sil'"-' 
daus Ia fosse lonihaire. II est luaiutenu eu positiou ])ar le |)ériloiue, (jui, lautò'^ 
passaut au-devaut de lui, lanlòt lui forniaul eu arrière uu uu^so excessivenu'"' 
(íourt (mésocólon ascendant), le lixe plus ou nioius à Ia paroi postérieure de l 
douieu. Le coude (jue forme le còlon ascendant pour devcnir còlou Irausverse 
parfois reliéíi Ia face iuférieure du foie par un re])li i)éritouéal, \c ligument hépdl"' 
coli(jue. Ce ligauieut, (juand il existe, supporte le poids du còlou asceudaut''' 
uiaintieut, dans sa siluation coniine daus sa foruu;, le coud(> droil sur lequel i' 
s" insere. 

Kij;. -Oi. 
Côloii, vuo unléricuro, upirs l'aI)latioii 

loslin ííivlc. 
ill) l*ÍM- 

A. <M'cnn». — l>. nMon iiTcndaiil. — (1, còlo» ti'aiísvrr«»«*. 
— I>, ròlüu tlo^cnuiaiil. — I'!. còlon ilio-|M'lvi(»n. — 
luiiii. — (i, purtioii tcrniíiKile de rilt-oii. — II, saíliie ilu 
iluodi''nurn. 

I, bord poslóripui* du iiH''sciifí»i<». — 2, cou|h' du 
lòro. — im'socòl(m ancondíiiit. — i. tnósooòlon (rau<«M'r»r. 
— 5, mr-íocôloii th^sccndanl. — <», int^iiooòlui) ilío-polvitMi. 
— 7. nreti^To. — •<, urlí-ri* ilía'|ui' — (i, arlÍM-o 
(•iumoiMo. 
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II. liapporls. — Ihi avriòre, Ic côlon nscendanl répond toul d'al)Oi'd au luuscle 
i;aiT(' des lombos, puis à Ia lace antérieuie du rein droit. II est rclié à ces deux 
organos par le mésocòlou ascendaiil (voy. p. 218), lorsquc celui-ci existe. Mais, 
lors(]uo ce rejili fail défaut, il rcposc directemeiit sur cux et leur esl uni par une 
roucho de lissu cellulaire oxtrèinemeiit làche. Ce rapport inimédiat du reiii droit ot 
du côlon ascendant noas explique Ia possibilite, poiir an abcès du rein, de s'ouvrir 
daas Ia cavilé da côlon saas Iraverser le péritoiae. — En dedans, le côlon ascea- 
daat est ea rajiport avoc le paquet des aases grèles et, sur iin plan pias i)rofond, 
avec le mascle jisoas. — En avanl el cn deliors, il répoad eacore, dans Ia plapart 
des cas, aux circoavolutions iatestiaales. Toutefois, (jnand 11 est disleada, soil par 
des aiatières liqaides oa solides, soil par dos 
gaz, il vieal so inotlro dirocleaient ea rap])ort 
avec Ia jiaroi antéro-laléi ale de rabdoaien. 

Conliguratiun cxlérieurc. — Kxtérieure- 
laeat, I(í côloa ascendant aoas préseate les 
trois bandos mascalairos (jue nous avons dtíjà 
vaes sar Io cuecaai. (íesbaades uat oxactoaiont 
Ia aunae silaatioa (|ae sar Ia preaiière portion 
'Ia gros iatestia : Taia! est aalórieaní; les 
deax aulres soai posléro-inlerao el postéro- 
'-'xlerae. lei, eacore, ollt>s dépriaumi Ia paroi 
'"lesUaaIe on Ibrax! do goatlières longiladi- 
"ales el, (Taalro j)arl, ialorcei)loat oatre ollos 
""e Iriplc sério de l)osselai'es, sépaives les aaos 
''cs aatccs pai' dos sillons Iraasversaux. 

Vonllguvation intérieuve. — Vu en de- 
'lans, le côloa ascoadaat aoas j)i'ésonlo coniino 

ciecain (lig. 18'»); 1" Irois saillios rabanóes, 
'issos el uaies, répondaal aax Irois goaltiòros 
'^"Siludiaales de Ia sarlace exlérioare ; Ü" cairo 
'saillios, aao Iriplc; série do cavités ampullaiivs, séparées les anos des aulres 
linr (les roplis faleiforaies. 11 nous présenle cucoro aa cerlaia aonibro de plis 
"""lueax, irrégaliòreaienl disposés, (jui s'oxagèrtMil (puiad rinteslin esl à Télal de 

qai s'altéauoal au coalraire ot s'oll'aconl mònio coiaplètemeal quaad il esl 
'^t''ndu |)iir des aialièros (ocalosi oa |)ar dos gaz. 

"• (-oi.dx íiían.^vkusk. — Le côloa I rausverse (lig. 202, C) s élend de rexlréniité sapé- 
'"'c du oôloa ascendaatà rexirémilé supérieare da côlon dosceadant. 

il(>'' trajei. — (".oiaaio riadi(]ue soa aoai, il se ])orle Iraasversaleaieat ' 'li'oil(" jrjiuclie, de Ia face ialerieuro du foio vers Ia parlie inférieure de Ia ralo. 

■ ''i''ccli(»n, toutefois a'esl ])as oxacloauMit liorizoatale : le côlon transverso se 
'■ '"I poa oliliqueaieal do bas ea baid ; en d'aalres lermos, il roíaoate aa ])eu 

'aul díius riiyiioelioadre gaaclie (jue dans riiypochoadre droit. De plus, il 
' l"is roeliligno, aiais décril ane coarbe à coacavilé postérioure, d'oii le aoai 

loj"'1'"' ''<>i""'nl certains anatomistcs. — Dans certains eas.tjai sonl 

^ iiill'"'^" côloa traasvorso, avaat d'atloindrc Ia ligao laédiaae, 
' üii,!-''''' '"'l'P''ucber i)lus ou inoins du púbis el reiaoator ensuilo vers 
li, côloa descomiaal ; il décril alors, daiis soa oasemblo, ane loaguocour- 

M o n I 1 • "1 la coacavilo rogardo oa liaal (côloa ti'aasvci'so en U oa oa V suivaal que 

Kig. 2IK». 
Cn (lu gros intesUn püiir 

nu)ntt'(M- sa coiiíi^^uralioii cxtérieuri! 
ot int('i*ieuj'e {demi-sc/icmatiijue). 
1, á. les Irois bandos inuscuhiircs. — t, 

liossoluros do la siirfaoo oxlórietiro, sí^paróes par 
«los .silloiis an}i'ul('u\. — ;>. •'>, les (lóprcssions 
ílo la SHrfaco iiilói-ioiiro, s(''parcos par dos crôlos 
sotni luiuiiros ou plis talciíonues. 
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ranglodMnncxion iiiférieure est arrondi ou aigu). I)'autres fois il cst plus fort(!inent 
contouriié ciicorc, plus ou inoins siiuieux (luoique transversal, ressemblant alors 
suivant les cas, à un S italiiiue, àua W, à un accordúon (Buy). 11 coiivieiil, (rajoulei- 
que de pareilles dispositious iie s'oljservent pas chez le fuitus : cllos s'ac(]uièrenl 
(lonc au cours de Ia vic post-tiléi'iiie et résultent vraiseitiblalilemonlde ladisteiisioi» 
que sul)il Ia portioii trausversale du còlon sous rinfluence des inalières lerales, 
séjoiiriiant dans sou intérieur trop longtem])s et en trop grande quautité. 

1). Moyens de /ixité. — Le còlou transverso est toujours rolié à Ia paroi i)0sté- 
rieure de Tabdouien par un repli du péritoiiie, appelé jnésocàlon transverse (voy. 

l''ÍK. iuí. 
Li) ciMom tiansvcrse, vu en placi! pur sii fiu^e aiitérienn;. 

I, còloii IraiiHvorsí». avoc sa liaiulo iiiusriilaíro anl<''r()-iiifrTÍeurí». — 2, mésoròhíu IransxTsc. — 3. còloii asccndantr 
av<?c 3\ sou mósocòloii. — V, ròlon ilo«>eoiulaut. avoc 4\ hoii iih^socôIou. — iiiscvtíuii coliqito «iii jíraiul »^plj)Iooa. — 
íl. (luoilónum, avec <>', é|H|i!üo» ^'aslro-li<^pali<]uo. — 7. jí^juno-ili-on — S, nu^cnlòn'. — tí, roli» tlpoit, - Io. roi» {jaucln'- 
— 11, foio, éri^iií'» iMi haiit. — 12, rale. avec 12', |j;;atiKMil pIir«''no-coIi<|uo. — IH. panci-^as. — 14. aorlo. — 1 >, voiiu* 
cave iuf(^rieui'e. — 10, vaisseaux n5Ós<»»téri'jU»'s supériours. — 17, psüa<i. — 18, |»aroi abdomiiialo. 

p. :2l9j. (]e i'oi)li, qui forme une eloison liorizontale entre l'estoiuac et Ia iuass<' 
llottante de Tintestin grtMe, esl g^néralement assez títondii, ce <[ui ox])li(]uc li» 
grande niohililé dout jouit le còlou transverse. Le còlou transverse est cncore niai"' 
tenu eu positiou par deux petits replis sércux de Ibrine triangulaire, (]ui se déta- 
chent de cliacuuede ses extréniitifs pour se lixer d'autre part sur Ia pai'lie corres- 
pondante de Ia jiaroi alxloniiuale. Nous y reviiMidrous plus loin, à projios du 
péritoino coli([ue. (les nioyens de tlxité, ou en conviendra, soiit pcu ellicatícs i'l '' 
u'est rieu de [)lus IVéciuent ijue les déplaceiiients du còlou transverso. 

c. Rapports. —L'arc du còlou occiipe Ia limite des d(;ux régions típigastrique <'t 
omhilicalo. Ses ra{)])orts sont l(,'s suivauts. ■— A'« hant, il ré])ond successivenicut • 
1" par son extrihnité droito ou coude droit, ii Ia lace infórleure du 1'oio et à Ia v(';^i' 
cule l)iliaire ; 2" par son exirémité gaúche ou coude gaúche, à ia partie inférici"''' 
<lc Ia rate (voy. Rale) : 3'^ par sa ]»ortion moyenue, à Ia grande courhurc do IVsl*'- 
mac. — En bas. il repose sur les circouvolutions de l'intcstin gròle, qui le rcpo"-' 
siMit en haut (|uand elles son! distondues iiai- dos matiòres solides ou par dos gf- 
— En avant, il ré[)oud à Ia paroi anti^rieuro de l alidonien, dont il ost sóparé p'"' 
logratid éitiploon. (]o grand (''i)iploou, (pii, commo ou Io sait, provieul de Ia gram''' 
courhure de reslomao, viout so torniitior, jiar son (íxtrómití'- opposdo. sur Ia f:"-"'' 
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Ki-. 2O:Í. 
Coupo horizontalo dii trone, pratiijuco au niviniu <le Ia lioLsième verlòLro loinbairc 

{(lemi-schémaliquc). 
7, ®sceiuiaul. — 2, culoa dcscentlanl. — i-cin ilroit. — k rciii pauclie. — 5, foio. — 6, vésicule biliairc. — 

aoH piTÍloiin' pariélül. — S", mósonlère. — 1'. Iroisicinc verlòbro lonibaire. — 9', qucuc de cheval. — 
"'^sso ^ vciuo ravo infónoure. — 12, «tan^ílious lyni|iliaLiqucs. — 13, jísoas. — li, carró cios lombos. — Io, a|H»u''vrüso poslóriouro (ic íabdonioii, avoc Iti', lU", 10'", scs Iroís feuillels, aiiléricur, 

— 17, imisolos larjícs do rabdomon. — 18, lissu collulaire sous-culanó. — 19, pcau. 

"'ii còlon ili()-])clvicn. Sa limite iníerienrc, toute conventionnelle du reste, 
plan iiorizoiitai passant par Ia crèto ilia(iue. 

'lüs " ^ siliialion, de sa coníiguratioii et de ses rapports, le côlon 
j| presente Ia jiliis grande anaiogie avec le culon ascendant : comnie lui, 

P'"'*'^ondéinenl situe daiis Ia fosse loiiibaire; coninie lui, il est vertical eL 
''"^ctili^iio ; coninie lui encore, il est lixe à la]»aroi ahdoniinale poslérieure 

'Iiii, le ])lus souvent, ne fait que passer au-devant de lui, mais qui 
des cas plus rares, lui forme un méso loujours trèscourt, le méso- 

'fescendant (voy. plus loin, j). ±20). 

antérieure du côlon transverse (voy. Périloine). — Eii arrière, il donne nais- 
sance au mésocòlon transverse, qui le rattache cà Ia paroi abdoniinale postérieure. 
11 repond successivement, en allant de droite à gaúche, à Ia face autérieure du rein 
(iroit, à Ia porliou descendante du duodénum, ;i Ia tète du pancréas, aux vaisseaux 
niésentériques supérieurs, íi Ia portion ascendante du duode'num et à Ia face anté- 
rieure du rein gaúche. 

d. Configuraiion exlérieure et inlérieure. — La configuration, soit extérieure 
soit intérieure, du côlon transverse est Ia môme (jue celle du côlon ascendant. Nous 
n'y reviendrons pas ici. 

C. Côlon DnscuxnAXT. — Le côlon dcscendant (íig. 183,1)), encore appelé côlon 
lombaire gaúche, s'élend de rexirémilí gaúche du côlon transverso au commen- 
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Le còloii descendant dilíère louteibis de rasceiulant par Ics caracli-rcs suivants : 
1" il esl un peu pliis loiig el cela jxirce ([uc le conde ganche du còloii esl siliié ])liis 
haut que sou coiule droit; '2" sou calil)re esl uti peu iiioins coiisidéralile (|iie celtii da 
còlon ascendani; 3" sa i)oi'tioii sii])éricure remonte snr ia face antéi'ienre du reiu 
gauclio ])eaacoup plus liaul (jue iie le fail le còlon ascendaiit sur Ia face aniérieurt! 
du rein droil ; 4" cetlo mènie porlion snpérienre du còlon descendani eslpluspro- 
foudénieul siluée daiis raliilonien; de plus, elle se rappi^oclic <lavautage des còles 
et, landis ([ue Io còlon ascendani repose snr Ia face anlérienre du rein droil, ell(! 
rdpond phitòt au l)ord externe du rein ganche (íig. ÜOo); cnlii», connne le rein 
ganche descend inoins has (jne le droit, le còlon presente avec le niuscle carré des 
lonibes des rapjiorts de contiguíté (jni sont i>Ins étendns à ganche (]u'ii droile ; c"esl 
Tune des raisons i)our lesqnelles le.s chirurgiens choisissenl de préférence h; còl»^ 
ganche pour étahlir, dans les cas (riniiierforation du recluni, un anus arliliciel par 
le [^rocédé de Littuk el d'AMr>sA r. 

I). (lòi.d.N ii.i(i-i'Ki,vn:.N. — í.e còlon ilio-j)clvien [còlon iliaque ou S iliaque du 
còlon d(! nos anteurs franrais, ansc xiginoide 
de (lueliiues analonústes anglais et alleniands, 
anse eu íl ou, plus sini])lenient, ««se oiné[i<t 
de Tiuívks) fail suite au còlon descendani et 
s'étend de lã jns(in'au rectuin. (|ui le conlinne 
(lig. Kj. Sa longneur, exlrtMuenienl varia- 
Ide suivant les sujeis, esl eu inoyenne de lio à 
•'to cenliinèlres daprès les inensurations de 
.loxNKscii, de cenliiuèlres seuleinenl iTaprès 
celles do Dcvai. (ISIOá) : ce dernier ohservateii'' 
a trouvé oS centiinMres dans un cas, 14 cenli- 
niètres dans un antro, coninie chilfnísexhvnjes. 
Tahkxktzki, éludiant Ia longneur dn còlon ilio- 
pelvien dans dilVérentes races huinaines, esl 
arrivé ii cette conclusion ([ue i-e segnienl du 
gros inieslin étail plus courl dans les laces 
supérioui'es (|ue dans les races inierieures. H 
esl aussi i)lns courl chez Tenfant (|ne chc/; 1'' 
nouveau-n(5, i)ltis courl chez Tadulte ijiie chez 
Tenfanl, ce (|ni a fail dire à Di v.vi, (jiie le còlon 

ilio-[)elvien esl un inieslin eii voie d'évolulion, el qiril Icnd vers une diniinutio" 
manifeste de sa longneni'. 

a. Situalion et divectioi. — A son origine. Ic còlon ilio-pelvien esl siluc' daii"' 
Ia fosse iliaque inlertie du còlé ganche; mais il i)asse hienlòt dans le liassin, qi''' 
occupo dans Ia i>lns grande |)arlie de son étendue, d'oii le nom de còlun ilio-l»-'^' 
vien sons le(|uel nous le d(''signerons. .\ous Tapiiellerons encore còlo)i 
dénominalion ([ui ne préjnge eu l icn desa silualion el (]ui. en rapi>elanlses diverses 
inllexions. a le grand avantage de convenir ;i tons les cas. l,e còlon ilio-pelvien c^t 
raltaché à Ia jiaroi i)Oslérieiire de falidonuMi el dn iiassin par un repli du pí-ritoi'"'- 
\c inc»ocòlon ilio-]iehnen. de rei)li, sur leíjuel nous aurons naiurellemeni à revc- 
nir íi projios dn piíritoine du còlon (p. ÜO), esl loujous três large el. de ce 
ponnet à Ia i)ortion de rinlestin (iu'il entoure des excnrsions três étendues. 
còlon ilio-pelvien devient ainsi Ia plus niohile des (|ualre poi'liüns du còlon. 

Kig. áoi;. 
Scliéma ivprúscnlanl Irs < li (lórcnt rs 

poriioiis (lu c(M<>n ilio-pclvírn. 
1, t, U. i, troiiiíMuo vi 

i|ualriíMno porlion^i tlu nMon ilio-j»oU ici». — 
iKi, bh, cr, í/í/, litniles -íriíaratix-r* ili! rc> dill.'- 
rcnles j)nrtÍ4)ns. — ròlen <lo^c«'>nlant. — 
íi, roclurn ■ni poinlillt^). — 7, cròU* ilíiu|iic 
gaúcho. 
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(üellc oxtfèiíio inobililé, (jui rnppcllc jusqii íi un ccriain point celle de Tinteslin 
nous cxiiliqae Ia pkiparl des variétés que i)résente Ic còlon ilio-pelvien dans 

sa siluatioii, sa direclion cl scs rapporls. Ccs var'i(ítés soiil fort nonibreuses el, 
sans iioiis allardcM' ici íi exposer les divcrgonces des aiileurs sur ce point, nous 

disposilion (|ui nous iiarail Ia plus Créiiuenlo. Si nòus suivons le còlon 
^^^"'oide do son origiiu! à sa Icrniinaisoii, nous k> voyons toiiL d abord se porter 

chose près Ia mènic direction 
ii '-oloii l()nil)aii-(; gaúcho. II descend ainsi, Io long du bord externo du psoas, 

l'ici ,) centiinètrcs au-dessus de 1'aicade crurale, quelquefois plus bas, 

\ji' còlon ilio-pclvion el Io rocliini. 
lioi iioiilalcs <lu [niliis et les ln';inclu's i^chio-Il^bu'nllCS ilu Itassin onL ótô rt^sOquccs tlaus leur porlion 

líiisser voii- Ic lectiini; Io incscntòrc ct Ia portioii lormiiiiUc ilf rinlesliii {^a'ôlc onl été foiienient 

T ^ asccmhuil, avec a, uiósocoloii ascoiulaiit. — B, ÍuIpsIíu firMo, avec ò, rouillet «-auche du |.- — (', aii«io |i(>lvionne tlu còlon, avec o, so» iiirso. — I), còlon iliaqiu; (S iliaquo des aulciirs). — E, recLuni. 
'. dosceuilaiil. — 11. pronioiiloirc. 

^ 'j „ pai' Iranspareuoe hous le ju^nl<iiiu\ — T, arièro saci-r-e nioycinio. — 2, artòrc inéscntériciuc iiif('rieui'o. /«iiÇmoiMes. — i, liranches lortninalos de riiómovi-hoídale supórioure. — íj, artèrc iliaquc i)rimili\e. — 
Io «'xlenios. — 7, arlère iliaque ialerne ou hvpojfaslri<|uc. — 8. nerf erural. — O, arLòro spfrmaliíjue. 

arlèrí-s coüques ganche». — 12, eoupo tlu péríloine, au ni\caii du cui-do-íiac vésieo-reclal. — l;}, imiscle 
**'''I"Jux urelòre, sccUoun»' à sa parlie inférioure 14', — 15, i-clcveiir de Tanus. — 10, tissu ccHulo- ' •' Ia lo^so isrliio-reclale. — 18, paroi aluloininale. — nuisclo psoas. 

Fig. 207. 
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jusqu'aii vüisinagc de ccUe arcadeS'innéchissant alors en dedans, il croise trans- 
versalcment le psoas, alteint son bord interne cL passe dans l excavation pelvienno, 
qii'il traverse de gaúche à droile. Arrivé au l)ord droit de cctle cavilé, à Ia fosse 
iliaque droite par cünséquent, il sWnílécliit une dernière fois sur lui-niénie et, se 
portant alors obliquement en l)as, en arrière et en dedans, il vient se continuer 
avec le rectiiin au niveau.de Ia troisiènie vertèiire sacrée. 

Ainsi déliniité, le còlon ilio-polvien peut ètre divise en quatro })orlions, savoir 
(íig. !20Gj : 1° une pvemière porlion, verlicalement descendante, qui s'étend de Ia 
crôte iliaque au (juart inférieur de Ia fosse iliaque interne ; une deuxième por- 
lion, tantòt transversale, tantòt légèrenient ascendante ou descendante, (|ui croise 
le psoas; 3" une troisième porlion, en forme <ranse, à concavité dirigéc en haut, 
qui s'étend du bord gaúche du bassin au l)ord droit ou, ce qui revient au niônie, 
de Ia fosse iliaque gaúche à Ia fosse iliaíjue droite; 4° une qualrième porlion, 
oblique en bas et en dedans (jui, partant du bord droit du hassin au voisinage de 
Ia syinphyse sacro-iliaque droite, aboutit h Ia partie niédiane de Ia troisiènie ver- 
tèbre sacrée ; cette derniôre porlion, beaucoup j)lus courte (jue Ia précddente, décrit 
dans son ensenible une légère courbe dont Ia concavité regarde en bas et en dehors. 
Des quatre portions constitutives du còlon ilio-pelvien, les deux prenúères se 
trouvent situées dans Ia fosse iliaque {còlon iliaque}-, les deux autres sont intra- 
pelviennes (côlon pelvien). 

Cette description est bien dilVérente de celle que Ton rencontre dans les traitós 
classi(iues, oii Ton voit TS iliaque du ccMon décrire deux courbures dans Ia fosse 
ilia([ue interne et, sans descendre dans le liassin, se continuer avec le rectuni au 
niveau de Ia syinphyse sacro-iliacjue gaúche. Une pareiile disposilion, oii l'S 
iliaque se trouve en totalité dans Ia fosse iliaque gaúche et oíi le rectuni coinnience 
sur le còté gaúche de Ia ligne niédiane, existe sans doute et je Tai observée nioi- 
niínie comme tous les anatoniistes ; inaiselle est rolaliveiiient rare et, comnie telle, 
ne saurait conveniràla inajoritd des cas. II y a longteinps que IIl(iuiku avait signalé 
le passage dans le bassin de Taiise terininale du còlon sigmoíde, ayant rencontré 
cette disposition 10 fois sur 10 fcetus examines. Sappev lui-múme, (jui pourtant fail 
arrôter TS iliaque h Ia syniphyse sacro-iliaque gaúche, ayant examiné I V ftjelus, Ta 
vu, sur II d'entrc eiix, franchir les limites de Ia fosse iliaíjue gaúche et descendre 
dans le bassin avant de se continuer avec le rectuni. .V leur tour, IjUsciika, Tukves, 
SCIIIKKFEUUECKEU et pius réceiiimcnt .Ionnesco et Péiuc.nox, <i Ia suite de nombreuses 
roclierches sur le sujet qui nous occupe, tant cliez Tadulte (jue chez le fa-tns, s'ac- 
cordent à considérer comme normale Ia disi)0sitiün (pie nous avons décrite jili'^ 
haut, daiis laijuelle lapliis grande parlie du côlon sigmoíde occupe Vcxcavalion 
pelmenne. Cette disposition, du reste, est tròs freqüente : elle se rencontre 9 fois 
environ sur 10 sujeis. 

b. Con/iguralion exlérieure el inlérieure. — La configuralion exlérieure et inté- 
rieure du còlon ilio-pelvien est à peu près Ia mime ipie celle des autres porlion^' 
du còlon. Nous rappellerons seulenient ([u'au voisinage du rectuni, les bandes iiius- 
culaires (jui, sur les trois preinières portions du còlon, sont au nonibre de trois, sc 
réduiseni le j)lus souvent à deux, Tune anlérieure, Tauln; postérieure. Kn niôi»'^' 

' J'ai iiiesurú sur 15 sujeis (lOhoiiiiucs et 5 fciniiies) Ia distance ou verticale ((ui sépuro Tarca''*^ 
cruiali) (lu point le plus dóclivü du cAloii iliai|ue, le(|ucl réiiorul, dans Ia grande niajoriló 
cas, il Ia i)artie interne du psoas. Les chiirros (jue j'ai obtenus daus ccs niensuraiioiis m"" 
düinontré (juo cette dislance est variablo : elle est représentée dans tna stalistliiuo par un" 
inoyennc du 43 inilllm., avec uu nilniuiuni indivlducl de 11 milliai(>tri's. et un niaxlniuni 
íii inilliinélres. 
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lcui})S, li;s hüsseliiros el Ics sillüiis Iransversaux qiii les séparciil s"aUémienl gra- 
(hielleiiieiil. Le gros inlestin, au fur et à iiiesure qu'il s'éloigne de son origine, 
)'evét peu ;i pou Ia coiiligiiralioii, assez réguliêremeiit cylindriquo, qui caractérise 
le i"ecliiiii. 

(■.. Rapports. — Le còloii signioíclo, avons-noiis clil plus liaiit, uous présenlc une 
portion iliaquc el mie porlion pelvieiiiie. — La porlíon üiaque (côlon üiaque) 
réjiontL on iivaiil, ii Ia i)aroi anlérieure do raltdomcn ; à Télat de vacuité, elle en 
csl s(''parée ])ar un paquet phis ou inoiiis voluiniiieiix d'aiises grèles; a Tétat de 

Fig. 208. 
Cuiipc lioi-izoiilalo (lu bassin, passiiiit à 8 cenliinòtres au-ilcssous du proiiionloire 

(sujol con^eló, sesmcnt iiifóricur do Ia coiipo vu (ren liaut). 
fi^nioralo, avoc íi', son cartíla^e (rc^iicroútomont. ■— C, os iliaquc, avec ; C, acelabulum ; 
coupe dc Turcado crurale. — K, niusclc graiid fessior. — F, inuscle moveu fcssicr. — O, 

<l,.QÍl ® fesâicr. — II, Ipuscur du fascia laia. — I, couluricr. — K, muscle psoas-iliaque. — L, leudou diroct du 
ulxion^" } cuisse, avec L', son Icndon réílóclii. — M, obluratcur interne. — N, muselos lalóraux de !a paroi ^ ^ >'"ale. — O, droil aniérieur dc rabdonien. — P, pyramidal. — Q, capsulc ariiculairc. — K, bourrclct cotjloidien. 

^'-•^iiKaniont sacro-sciatiqne. 
vidos. — 3. 5, G, C. anses inleslinales roniplies de niatiòres fécales el refoulant Ia vcssie. — 

roj)li fornmul í'poron entre les deux seRineals fi el G', de Ia niôme anse. — 7. colon ilio-pelvien. — 
j, "'V Ílííches ludinuont le cours dos maliOres ; ta rcunion des deux segmenls du gros intestln se fait su»- un 

^ celui de Ia coupe\ — 9. vessle. — lU, tripone de Lieulaud, avec 10' : oriíice de ruròtre ; 10", oiifices 
*"''des coupe en II, en dodans du muscle obUiraleur interne. — 12, pi''rilolne panétal. — 13, 

11 « '''}íant cloison, sV^evanl de Ia paroi abdoininale anlérieure et séparant les deux anses inleslinales adjacentes, 
norV"- 

Cl va' — />. artòre honteuse interne. — r, vaisseaux fessiers inférieurs. — vaisseaux iliaques internes. ®l^luraleurs. — /*, cordon in^uinal. — (j, vaisseaux circonflexes ilia<iues. — A, nerf crural. — í, artòre ^ternc». — v»»itíe iliaque evterne. — l, vaísseaux ópigaslriques. 

' 1^'"^ inoiiis contigui;, (Loii La possibililé de sentir par Ia 
«iai - travcrs Ia paroi abdoniinale les bouies de inatières fécales accuinulées 

l''ii'Ue du gros intestin. En arrière, le còlou iliaque repose successive- 

i>u 1'iiiscle iliaque, dont il est separe par le fascia iliaca ; 2" sur le 
les dont il est séparé encore par le niéine feuillet aponévrotique; 3 sur 

iliaques externes, (jui longent le hord interne du psoas. — La por- 
(cò/o?í pelvien) repose, par sa face inférieure, sur les organes que 

I "le, le bassiu ou bion entre ces orsanes : cliez riiomme, sur Ia vcssie ou entre 
' Vo^ti • ^ el le rocluin (disi)osition Irus connnune, voir Ia figure 208 i^epréseiilani 

IieM.UNK. — T. IV, 5» ÊDIT. 28 
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uno coupi! liorizoiilalo de sujet congeió); chez Ia feiiunc, au-clessiis do Ia vcssio et ilc 
l"iilériis, (J11 l)i('ii (Inris run dcs doux oiils-de-sac vósiíío-ulúriii ol reclo-vaginal. II 
csl ii peiiie l)esoiii d'ajouler (jue Ics ()rgaiies pelvieiis pn-oití-s, en passant de Tólal 
de vaciiité à rólal de disleiisiuii, folotileiit eii liaut Taiise pelvicniie dii ciMon 
sigiuoíde, ([ui, (lans ce cas, pciit reiiionlcr pltis ou moiiis liaul daiis Ia cavilé 
al)düininalo. Par lous Icsaulres |)üinls de Ia rircijulerciioe, le ròlon pclvicii ost (mi 
ra])p(ii'l avco l(!s anses lloitaiites du grOlc ou i)ic'n eiicore avec fuiie des parois 
anlérieuiv ou poslérieure de Ia cavilé aljtiouiino-pídvicnne. Dans cerlaiiis ras, 1(í 
còlon pelvieii se prolongo Jusque daus Ia fosso iliaijue droito el présenlc alors des 
rapj)orts [)lus ou nioins inliiiies avec leriocuni. 

II n'osl rien do si vai ialile ([ue Ia situation de raiiáe iwlvicnno du ccMoii sismoidi'. A partii' do 
ia réRioii aliduiniiialo supóiicuro, écrivuit Kxe.ui. cn 1857 [Wiener mediz-Wocltenscltrifl, p. liil). 
il ircst pas d'endroits oíi oii ne puisse Ia Irotivcr. Kt, du fait, on Ta runcontréo, ilans des cas i|iii 
soiit loin d'ílie rares, au iiiveau de Ia cavilé ahdoininale, daus Ia 1'usse ilia([ue droile, ilans 
riiypoeliondre droil, daiis i liypoeliondrc gauelie, ele. 

ItoUKCíiiT (Tli.de l'aiis, 1803), ([ui a «ixainiué á ce sujei IliO uouveau-ués, est aiiivé à aduietln; 
Irois positious de Tause pelvíeiiiu! du ciMon : xmo position (lescendtinte. daus laipielle i^lle se lofí^ 
daus Io hassiu ou décrivaut uno courbe à. coueavité supórieuio; uuo po.iitioii transversale. daus 
laijuclle olle se dirifjo trausversaleniout de Ia fosse iliaciue ),'auclie ;i Ia fosse ilia(|Uo droito ; uno 
posilinn ascendanle, dans laiiuollo olle rouioute daus TabdonuTi, en forniaut uuo oouHjo à eonca- 
vité inférieure. l-a fivi|uoueo relativo de ces diirOrenles positious uous sorait iudi(|uéü par les cliif- 
fres suivauts : sur les loO sujeis exaniliiés. Ia [losition descendanto evistait 6 fois souleinout: Ia 
positiou tninsvorsale, 113 fois: Ia |)osition asoeuilanto, III fois. Oo dornier eirillVo est évidciu- 
uioiil tiop élovó et. iiarcDulre, Io prouiicr ost cerlaiiicuicnt boauooup trop faildo. 

A sou lour, SeiiiKKFEUDKCKEii décril trois typos : datis le preinier li/pe, (iu'il considòre á justo 
liiro ooiuiue étant Io plus frói(ueid, lause polvieuuo descend daus Io hassiu oouuno nous Tavons 
dêerit plus liaut; dans le secoml h/pe. !)oaucoup plus raro, olle ost relovóo daus rabdouieu et 
s'applii|ue ooutre Ia paroi postórieuro de celte oavitó ; dans le trulsièiiw l;/pe. elle ooeupe eucoro 
rabiioincu. mais elle ost séparóe ilo Ia paroi postórieuro par des auses fjrélos ot rópoud alors á 
Ia paroi antórieuro. Do ees trois types, le prouiior ost cohii ipie uous avous décril plus liaul 
coinuie ütaut le lype ordinaii-o, le type classii|ue : ou le renooulre habiluolleuient, taut clioz 
l adulto cpio clie/. Io fü'lus, daus uuo pmporliou de X.j á OI) lUO. 

3° Constitution anatomique. — F.e còloii uous iiréseiilc Ia niOine slrucliu-e Couda- 
lueutalo ([ue le c.ecuui, aiKiuei il iail stiilc. Sa paroi esl foruiéo jiai' quaire luni- 
(pies, (|ui soiit, eu allautde deliors eii de<laiis : uue séreuse, uno inusculeuse, une 
celluleuse ou sou>i-7m«jueuse el uno muqiieuse. 

.1. Tu.Nigui; sKUKi sn. — Le p(''filoiue rev(H eucoro iei, (Jaus !a plus granile parlic 
de louf élendue, les diUofeuls seguuMils du eòlou. Sou uiode d'tMaleiuenl, loul'' 
fois, vai ie poiir eliacun d'eux. el il convienl (i'oxaniinorsueeessivenienl, à ce sujei, 
le còlou asceiidanl, lecòlou Irausvefse, le C(')lon desceudanl el Io còlon ilio-pelvieii- 

a. Vériloinc du còlon ascendunt. — l-a ])oilion du ptíriloine ([ui rovtH Ia paroi 
laléralo de rahdomen, en alloignanl le còlon ascoudani, so felèv(! sur cel organe el 
revèlsuccessiveinoul sa lace <!Xleriie, sa laco anlérieure el sa lace interne; i)uis, ■' 
sMnllécliil on dodans poiir s'ólalef de uouvoau sur Ia paroi alidominale. l.a lací 
poslérioure du còlon, respecl('o coinnie ou le voil par le périloiiu', i'o|)ose direcU'' 
nu>nt sur les orgaues sous-jacenls. Cesl líi ce (iu'ou pourrail aiipeler Ia disposili"!' 
ordinaire : on Ia rouconlrorail, ({'après les reeherclios de Tiihvks, ()'f lois sur 
Dans los aulrc^s cas (íUi p. lüOi, Ic périloini; recoiivre le còlon sur lout sou pourtoi" ' 
oxce])lé en arrièro, oii il s'a(l()sse ii lui-niúme pour foriner uu courl ropli, le inésí>' 
còlon ascendunt, (jui va S(í lixer (Tautre pari <à Ia ivgion loinbaire. 

Oji Irouve éc.ril daus cerlains livres que, les rapiiorls du périloine avei- le còl"" 
ascoiulaiil soul dillérenls suivaul (|iie celui-ci esl vido ou dislendu. A Téli'' 
vaeuilé, le còlon, revenu sur lui-iuOine el róduil à sou calibre niiniiuuni, sei"'' 
presquo toujours rallaché à Ia pAroi ahdoiuinale poslérioure par un repli ''' 
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séreiise. .Mais, cii passaiU do cet élal de vacuilé à Télat do distention, il ccaiierait 
gradiielleincnl les dctix laiiies de ces replis, le lerait aiiisi tlisparaitrc et entrorait 
alors iinmédialcnient en eoiitaci avec les organes soiis-jacents. Enfin, h rcUal de 
surdisloiision, louto Ia iiioitió posléricure ilu cylindre inlesliual scrait dépourviie 
do irieml)raiie séreuso : cotio derniòrc se contenlerait de passer au-devant de hii et 
appliíjiierail sa partic poslórieure contre Ia region loiu])aire. 

.le no jiiiis aecei)ter mie pilreille nianière de voir, qui est eii opposition formelle 
avee les daiiiuíes de rexpéi'iinciitatioii. Siir uii sujet dont le eòlon ascendant (Hait 
eiitièreiiiciit vide el j)ossédait un mésocòloii d'une longueiir iiioyenne de 15 à 
íü iiiilliniètres, j'ai ])lacé deux ligatures : l une à sa jiartie siipérieure, un peu au- 
dessuus du coude ])ai- leíjuel le eòlon ascendant se continue avecle còlon trans- 
verso; Tautre à sa \)artie iníerioiire, iinniédiatenient au-dessus du cfficuin. Puis, 
dans cotl(> i)orliondii gi'os intostin ainsi isole'e, j'ai introduit de Fair à Taide d'iin 
insulllateur. Au lur et à inesure (jue Tair iiónétrait, j'ai vu le còlon auginenter gra- 
duelleinent de volume, ses jjarois se tendre et s'aniincir; mais, malgré cette dis- 
tension (iu('j'ai poussí^o .jus(iu'à Ia rupture, le mdsocôlon n'cn a pas moins persiste 
íivec ses diinensions initialos et, conséijiiemmenl. Ia portion de Tintestin sur 
'iiquelle il ólait im|)lantó iie s'est nullement mise en contact avec Ia paroi alidomi- 
'inle. .rai i'ép(íté cette cxi)t''rien(;e plusieurs fois, non seuleiiieni sur le còlon ascen- 
''íint, mais sur les autr(!s sogments du gros intestin et j'ai toujours ohtenu les 
"lèmes résullats. ,1o me crois douc autorisé à concliire que le nuísocòlon ascendant 
(•'1 on ])cut en dir(; autaiit do lous les méso) est entièrement íixe, c'est-ii-dire que 

existence et ses dinionsions ne sont nullement sul)ordounées à Tiítat de réplé- 
"'Jii ou de vacuité de Ia portion du liihe digeslil';! laíjuello il a])i)arlieiit. 

Péritoine du còlon Iranxoerse. — Nous verrons plus tard, en étudiant le 
l"^ritoino dans son ensemhle, (jue le grand éi)iploün ou épi])loün gastro-colique, qiii 

il(5tache du hord inlerieur de reslomac, so ]>orle ensuite sur Io bord antórieur 
•'u còlon transverso, l^à, il se <iivise en deux feuillets, (jui recouvrent Tun Ia face 
'^iqierieure, Tautre Ia lace inferieure du còlon li'ansvorse. Ces deux feuillets, arrivés 

'liveau du hord postérieiir de -r, 
'"'■gane, s'accolont de nouveau et 
''"■'uent ainsi un largo repli «pii, 

le noni de niésücúlon írant^- 
rattache Tare du còlon ;i Ia 

postérieure do rahdomen. 
''insertion j)Oslérieine du méso- 

^|ilon transverso, so fait suivant une 
qui s'élend du rein droit au 

.gaúche, (mi passant au niveau 
^ ""'d inférieur du cor])S du pan- 
'(•as. Assez régulièn 

t.il —""" horizon- dans sa moitié droile, olle est 

ascendante dans sa 
Sfiiche, d'()íi il resulte (jue 

"'''''Hiement 
j''<>ÍtÍ(! 

■ '^'^iiiití; splénique du uu!so est 

• a> 
Kig. :iÜ8 bis. 

poslérioui- (!u cnloii liuiisvorso clicz radulle 
(<l'ai>ròs 15uy). 

1, duodrmmi. — i, paiicróas. — 3, roin droil. — 4, roiii 
{iiiiiflio. — ralo. — l», T, zoncs de conlact immcnliaL du còloii 
Jisceiidaiil oi, du còlon dosooudaul avec Ia pat-oí ahdotiiinalo. — 
8. zuuo do coulacl iminódial (Jc Ia parlin droile du còlon Irans- 
vorso avec le roin ol le duodóiiuni. — 8', nu^socrilon transverso. 
— j-x, lijinc ininliane. 

(li, ''''"'to (et, pour préciser, dans toule Ia partioqui se trouvo situéeà droile 
' t'iiunn le mésoeòlon esl fort court, ou niènio n'exisle ])as du tout, auquel 
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casla facc post.érieure dii cúlon transverso rcpose inunédiatcincnt (lig. 208 his) siir 
le rein d'abortl, piiis sur le (luodénuin ; c est Ia continualion sur Ia portion droilo 
du mésocòlon transverso de Ia disposition péritonéale qui existe ordinaireinent aii 
niveaii dii eòlon asceiulant. Sur 47 snjets exaniinés, liuv a constate Taljsence do 
niéso pour Ia ])ortie dexiro-duodénale du còlon transverso sur "2"2, soit en chilTres 
ronds 1 fois sur 2.11 cst íipoino bosoin de faire roniarquerque, dansces cas, Io nuíso- 
côion transverso coniinence réellonient sur le duodénum ou mime sur le hord interne 
du duodiínuin au niveau du point oii il prond contact avec Ia tcUo du pancrt!as. 

A chacuno do ces extrcímitds, au moment oü il va se continuer, d'uno part avec le 
s l)L'ritoino du còlon ascen- 

dant, d'autro part avec le 
piSritoine du còlon descen- 
dant, le mésocòlon trans- 
verso donno naissance à 
(h'ux petils replis Iriangu- 
laires, conime lui disposés 
liorizontalement, (]ui se por- 
tent vers Ia [laroi latérale 
de ral)domcn et s'y atta- 
chent, en se coiitinuant a 
ce niveau avec le périloine 
pariétal. De ces deux replis, 
celui (|ui est situe à droite, 
ligament phréno - colique 
droil, est eu rap])orl avec 
Io foie, (roii le nom de sus- 
tentaculum hepatis que lu' 

auche, Ugamenl phréno-coliqv^ 
c'est le sustenlaculiim lienis de 

Fig. 2U'J. 
Lij^ariiont phivno-colíiiuo fj;auclic ou suslnilaculuiu 
1. Cüloii transverso, avec l*. ses appciulice» ópiplüVtjuos. — 2, colou ilcs- 

(Tuilaiil. — 3, paroi ulxloiiiinalo érigii(^c ou dohors^ — V, lígamout piir^uo- 
oolii|uc «íauclío. — o, rale, reposaiiL par sou cxlrómiló inf('TÍcure sur Ic 
ligamcul précílé. 

donnent certains anatomistes. Sur celui du cole 
gaúche, reposo l'cxtrémité inférieure de Ia rale 
quelques auteurs. 

La hauteur du mésocòlon transverso, c'est-ii-diro Ia distance qui separo sou l)ord 
antérieur ou bord libre de son bord jtostérieur ou bord adbérent, varie suivant les 
points oü on rexamiiie. Tròs faible et mtimo à peu près nulle à sosdeux extrémités, 
elle augmente giaduellement en allaiit vers Ia ligue mddiane, oíi elle présenlo ses 
plus grandes diniensions. II rdsulte d'une pareille disposition que, de toutes los 
parties du còlon transverso, Ia jjartie moyenne est do beaucouj) Ia plus mobile : 
c'cst elle (luo Ton voit assez fréquemment s'iníléchir en bas et descendro jusqu'* 
l ombilic ou mômo beaucoup plus bas, jus(ju'au voisinage de Ia symphyse pubienuo- 

c. Périloine du còlon descendanl. — Sur le còlon descendant, le péritoiiie 
comporto ilo Ia môme faí;ou (|uo sur le còlon ascendant : il se contente de ])assei 
au-devant do lui en respectant sa partio postérieure, qui s'appli(jue alors direclC' 
ment contre Ia paroi abdominale; ou bien, il lui forme un court mdso, le méso- 
còlon descendanl. lei, comme pour Io còlon ascendant. Ia promière de ces dispos'' 
tions ost Ia plus commuiio. Le mésocòlon descendant esl méme un peu plu^' 
(jue le mésocòlon ascendant ; Tueves, on ellet, snr lüü sujeis examinés, n'a rencont''- 
Io promior que sur 2G, landis (juo Io second existait sur 3ü. 

d. Périloine du còlon ilio-pelmen. — La i)remièro portion du còlon ilio-pelvic"' 
colle (jui s'élend do Ia crôle iliaquo au bord externe du psoas, no dilTòre pas, 
qui concerne ses rapports avec le périloine, du còlon descendanl auijuel i' it 

3UneSp"^-0 11 12 13 14 15 16 17 
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suite cl Ton comprencl parfaitciiienl que cerlíiins aualoinistes aient agrandi le 
oòlon (lescendant, en lui incorporant celle poiiiou du còlon iliaque. Sur toutes les 
autrcs porlions du còlon ilio-pelvien, le péritoine se comporte absolument de Ia 
niônie façon (jue sur riiitestin grcle : il revèt successiveuient sa face supérieure, 
sou hord aulérieur, sa face infórieurc, et, s'adossant à lui-inéme au iiiveau du 
l)ord poslérieur, il forme uii long et large repli, le mésocôlon ilio-pelvien ou sig- 
moide, qui vieiit se íixer, d'auti"e part, à Ia paroi postérieure de Ia cavité abdomiuo- 
pelvienne. 

Le mdsocüiou ilio-pelvieii, Irès court au nivoau de son origine dans Ia fosse 
iliaque gaúche, s'allonge ensuite graduelleuient, de façon à alteindre son maximuni 
do développement à Ia partie moyenne de Tanse pelvienne. Puis, il se raccourcit 
peu à peu en se rapprochant 
du reclum, devient de nouveau 
três courl au vüisinage de cet 
«rgane et se termine au nivoau 
de Ia troisième vertèbre sacrée. 
—- Sou insertion viscérale ré- 
potid au hord ])ostérieur du 
<^òlon ilio-pelvien, dont elle 
partage naturellementIa mohi- 
lil(5 el les rapjiorts. ■— Son in- 
sertion jtariétale, três irrégu- 
''«re, mais entièrement lixe, 
'-St r(!présenlt^e i)ar une ligue 
Phisieurs fois coudée (jui 

étend de Ia fosse iliaíjue gau- 
"■'in à Ia concavitii du sacruni. 
'-''lie ligne (íig. 210, (5), par- 
tie du l)ord externe du psoas, 
• '"oise tout d'ahord de ganche 
'I (Iroite 

■ Kis. 210. 
liisortiuii i)ariélalo du iiiésocòloii iliü-polvieii. 

1, crôle iliai|uo. — 2, ciiHjuiènic lonibaíre. — 3, Iroisiòme vcrlòbrc 
sacrêo, — 4, còlon ilosconilanl, seclionné à son cxlréniilé inféricurc. — 
5. rcrlum, scctionné u son cxlróniilé supériourc. — 0, mósocôlon ilío- 
jjclvion. — 7, lossellc iiilorsimnoulc. — 8, vaisscaux ilia(jues priiuitifs. 
— 1), vaisscaux iliu»jup3 cxlorncs. — 10, ai-lòrcs sigmoíclcs. — 11, uro- 
tòrc };auolic. — 12, feuillcL Infórioui* ou gaúcho (iu niósciUòre. 

a face antérieure de 
inuscle. l'iiis, se redressant 
suivant son hord interne, 

se porte ohliíiuenient de 
en haut et de dehors en 

"' ilans; elle remonte ainsi jus(iu'à Ia hauteur de Ia quatrième ou même de Ia 
'""1'iiènie vertòhro lombaire. SMnIléchissant alors en has el en dedans, elle croise 
^^'oeessivenient Tartère iliaque i)rimitive ganche et le llanc gaúche de Ia cinquième 

niédian au niveau de Tanglc sacro-vertéhral et descend 
en suivaiit ce plan mddiau, jusqu'ii Ia troisième vertèhre sacrée, oü íinit le 

Péritoiiéal. 
^'osselle inler sigmoide. 

"lésentère (li 
Lors(iu'on renverse en haut le ctMon ilio-pelvien et 

- v-o- -11), on constate au niveau de Tartòre iliaque primitive gaúche, 
au-dessus de sa hifnrcation, Texistence d'un oriíice circnlaire dont le 

"'ainètrt ■í'e varie ordinaireiuenl de 10 à 15 millimètres. (<et orifice nous conduit 
en forme de cul-de-sac ou dentonnoir : c'est Ia fossetle inler- 

'làns""'' ' dei)uis longtemps par lÍKNsmr. et par llosuu, décrite à nouveau 
So„ lemps par Theitz, Waldeykii, Tukvus, Toi.dt, .Ionnesco, Rocie, etc. 

oiiverture regarde en has et un peu à gaúche. Klle est ordinairement située 
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au iiiveau inüine de rinscrtion pnriétalo dii iiiésocòlon ; plus rnreiuent, oii Ia voil 
s'écarter de ce bord poiir se rap[)roclier pius ou moins de l'iiilesUn. Elle estddli- 
initée en haut, par le feuillel postérieiir dii iiiésocòlon ilio-polvien, en bas par im 
repli senii-hinaire íi concavité dirigée en liaul, (]ui est une dépcndance du pth-itoine 
pariétal. 

L'espèce d'enlonnoir, ([ui fail suite à cet orilice et (jui conslilue notre fosselle 
intersignioíde, se dirige oliliciuenient de i)as en liaiit et de gauclie à droite, en 
sxiivant j)ar cons(f([uent Ia niènie direetion que 1'artère iliaque primitive gaúche. 

II est situe, non pas entro les deux ieuillets du inésocòlon iiio-pelvien, conini^ 
récrivent ii tort certains auteurs, mais entic ce méso et Ia paroi ahdominale. 
])rorondeur varie beaucoup siiivaiit les sujeis : elle est habituellement dc •' '' 
(i centimòtres; mais elle peut dd])asser de Itcaucoup ce chillrc, et Ton a signulé d''" 

Lu lossolto iiitcrsijímonk'. 
íLc-i braiichos iscliio-|uil)kMniP ol lioi-i/oulalo dit oiil ólé r''St'*(|U(Vs vrrs Icur |>arlie inoycuuc ; Ia vensii* a ól'' 

<Milevóo; Io ciMoii ílio-pelvioii u ^'1<^ <''ri(;nó ct oii liaiit lic luaitiòro u iiiüiilrür Ic ictiíllol po^tóriour de sou * 
mio jionilc caiiuolt^o est ciifoiicóo daiis l;i fosselle iiitcrsigrnoído,) 

A, còlon ilio-poUioii. — I», Civputn. avoc H', portíon lerminato <lo l iiUesliii cMou dcscoiulant. — P'"'*' 
mièn» porÜon «lu icclum (douxièino purliun <lo» aulours). — K, orilice aiiul. — T, inétocVIo» ilio-polvien, >u par 
ri'uillet posU^riour. 

1. paro» alulotniiialo. — 2, nnisrlo pí»oa«i. — 3. iiuisrlc iliaijur». — i, Hcrf crural. — íi, vai<«seaii\ iliatjuos cvIoriH"»- 
r>, vaisseaiix liV|)Oíj:a!ilrii|Uos ;;nurlM's. — 7, urolèro j;aiurho. i»i'ctiünií6 ou lias «-ur le còló du r<'i-luM>. — 8, arlèro'* 
luoYdos. — Ü,*porliou loriiiiiiaie ilo Ia m(^soiiU'rit|iu' iiífóritHirc. — lU. nioinliruno oMiiralrieo rl imisclp oíjluralotn 
iiilorne, i'«nii»rs M-rlicaicnicnl daiis lour jwrliou inloriio. — 11. coiipo du piTiloinc au nivcau tlu cul-do-sac 
— 12. inu«<clos rolovour ol spliiuclor cxloriio do l anus — 13, lissu cellulo-j;raissoiu de ia fosso i-íchio-rorlalo. — 
rcpli du |>criluinc lixaiil le ciUoii p<>ii ion au diHruíl supórieur du bassiu. 
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cas oíi le soinmet de Ia losselte rcinontail jusqu'à Ia troisiènie porlion du duo- 
dén um. 

L'orilice d'entréc de Ia fossette intcrsigmoíde est pour ainsi dire enlouré par une 
couroniic d'aiières. Au-dessous de lui, se Irouve Tartère illaque primitive ou ses 
deux braiiclies de bKurcalion ; au-dessus, Tartère hémorrhoidale supérieure, qui 
descend vers le recluni et ies trois artères, dites siginotdes, qui se distribuent au 
•Mjlüii ilio-pelvien. (]'est à Ia i)r(Sseuce de ces derniers vaisseaux que serait due, 
<rai)rès \\'ai,i)ever et Tueves, Ia Ibrmalion de Ia fossette intersigmoíde. Pour Toldt 
(et Uor.iE et Péiíiünox se raiigent à sa manière de voir), cettc fossette résulterait 
d'iiti défaut de coalescence, à son niveau, du mósentère primilif avec le péritoine 
pariétal. 

li. TuxiyuE Musüui.KusE. — La tunique musculeuse du côlou est constituée, comme 
••elle du ca:cuni, par deux couches de íihres : une couche superficielle, forniée par 
des libres longitudinales; une couche profonde, renfermant des fibres circulaires. 

a. Fibres longitudinales. — Les libres longitudinales, comme nous Tavons dcjà 
vu à propos do Tintestin eii general, se condenseut en trois rubaus longitudinaux, 
qui constiluent les bandes musculaires du côlon. Voici quello est leur situation. 
— Sur le côlon asccndant, elles ont Ia mènie disposition que sur le ciecum : Tune 
•^st antérieure ; Ia deuxième est postero-interne; Ia troisiôme est postéro-externe. 

Sur le cólon transverse. Ia bando antérieure deviont supérieure, tandis que les 
''eux autres deviennent inférieurcs : Ia postéro-interne devient antéro-inierieure; 
'>1 posléro-externe, posléru-inférieure. — Sur le côlon descendant, elles reprennent 
'•Hites les trois Ia situation (iu'cllos avaieut sur le côlon asccndant. — Sur le côlon 
^íio-peloien, elles occujienl enconí Ia míuu; dispositioji, avec cette variante qu'elles 

<'largissent et, ile ce fait, se rapprocbent síraduellement les unes des autres. Les 
bandes poslérieures linissent nième par se confondre, de telle sorte que, sur 

'l' porlion prérectale du ccMon, on iTobserve plus que deux bandes musculaires, 
' "lie antérieure, Tautre postérieure. Nous les retrouvons plus loin à j)ropos du 
''•'fluni. 

l'ibrcs circulaires. — Les libres circulaires fonnent, au-dessous des libres 
"niludinales, uiie coucbe coutinue qiii, en baut, fait suile à Ia couche similaire 

Ciecum et qui, en bas, se continue avec celle du rectum. 

' L-.NiyuE CKLi.ui.uusE (III sous-MugUEUsu. —(Voy. p. 190.) 

1 MuyuEusE. — La slruclure de Ia niuqueuse du côlon est celle que nous 
'^^ons décrit(; à propos du gros inleslin en général (voy. Gros íntestin en general, 

''JOj. Nous n'avons rien ii ajouter. 

,,-f ^^isseaux et nerfs. — Le mode de dislribution des vaisscaux et des nerfs dti 
exaclement K; niéme ijue celui (jue nous avons décrit à propos du gros 

•í» général. Xous nous contenlerons ici, comme nous Tavons fait pour le 
• leur origine. 

Les artèrcs du côlon, artères coliques, proviennent des deux 

"itoslin 

d'indi(juer leur origine 

AltTKKKs. Ill(; 

''ieur 

li,,!^''i'oit(í du côlon transverse (voy. .Vniíéioi.ocie) ; Ia mésentérique inie 

supérieure et inférieure, branchesde Taorte : Ia mésentérique supé- 
par ses trois branches coliques droites, se distribuo au côlon ascendant et 

trois coliques gaúches, irrigue Ia moilié gaúche du côlon ti-ans- 

l'ort^- iloscendant et le côlon ilio-pelvien (voy. Angiíiüi,o(;ie). Cette dernière lon (iii 
pelvien (voy. 

gros inleslin rcçoit liabituellemeiit trois branches, que Fon désigne. 
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(Faprès leur situalion, en avtère sigmoule gaúche, artère sigmouie moyenne et 
artère sigmoide droile. Indéperidaniiucnt des artòiTs (juc lui apportent les deux 
niésentériques, Ic còlon transverso reçoit, ii sa parlie moj-enne et par sou liord 
antérioiir, un ccrtain notnbre de raineaux, h Ia fois três loiigs et três gréles, (jui se 
détaclient des artères gastro épiploVques au iiiveau de Ia grande courl)ure de Tosto- 
niac, et qni lui arrivent en suivant l'épaisseur du grand e'piploou. 

II. Veixes. — Les veiues du còloii, veiiies coliques (voy Axükiolouik), suiveiit à 
peu près le mênio trajet que les artères coliiiues. Elles al)outissent : 1° jjour le côlou 
ascendant et Ia moitié droite du còlon trausverse, à Ia veine uiéseutériquo supé- 
rieure ou grande mésaraíque ; 'i" pour Ia moitié gauclie du còlon transverso pour 
le còlon descendant et pour le còlon ilio-pelvien, à Ia veine niéscntériqne inférieure 
ou pctito niésaraVque. 

C. 1jY51i'ii.vtiül'ks. — Les lyniplia(i(iues du còlon, extrt^uienient nonibreux, se 
dirigenten arrièro, coinine les veiues. lis viennent sejeter dans les ganglions lyni- 
pliatiques ijui s'échelonnent le long du hord adiiérent des ([uatre còlons ascendant, 
transverso, descendant et ilio-pelvien. 

D. Neuks. — Les nerfs du còlon i)rovionnent des sources suivantes : 1° pour le 
còlon ascendant ct Ia moitié droite du còlon transverso, du ])Iexns solaire, par les 
difTérents plexus (jui ontourent les trois artères coliciues droites ; 2" ])our Ia moitié 
ganche du còlon transverso, pour Io còlon descendant ct pour le còlon ilio-pelvien, 
du plexus lombo-aortiíjno, par les jjlcxus (jui entourent los trois coli(|ues ganches. 

§ IV. — IíkctlM 

Lt! roctum (aliem. Mastdann, angL Itectum) constituo Ia portion terniinaie d" 
gros intestin. II est ainsi nommé (du niot latin reclus, droit) à cause de sa direc- 
tion qui, sans ôtre complètoinent roctiligne, est beaucoup nioins (lexueuso q<"' 
collo du còlon. 

1° Limites. — La limite inférioure du roctum est assez notte : elle rópond à li' 
ligno circulaire, ligne ano-rectale (ligne ano-cutanée d'llK[uiMíVNN), qui passe par h' 
hord supérieur des valvules somi-lunaires ct qui, tà ce niveau, sépare Io rovôtenienl 
mnqueux du roctum du rcvítonient cutané de Tanus (voy. 

Mais il n'on est pas de niOmo do sa limito supérieure : le roctum, en elTet, 
continue directomont avec le còlon ilio-pelvien, sans qu'aucun caractère moipl'"' 
logiquo ou structural ne vienno indiquer ii l'uíil Ia limite respectivo do cos (leii^ 
portions du gros intestin. Cetto dorniòro limite est toute conventiounelle et, ne piJ'*' 
vant ôtre marquéo sur Tintestin lui-mOme, doit ítre rapportée à Ia paroí osseiis'' 
du bassin. Or, si nous consultons à ce sujet les traités classiques, nous y lison^ 
que rs ilia(iue dn còlon, apròs avoir décrit dans Ia fosse iliaciue ganche ses de^'" 
courburcs caractéristiíiuos, s'ouvre dans Io roctum au niveau do Ia symphy®'" 
sacro-iliaque gaúcho, laquolle devient ainsi Ia ligne do démarcation du còlon i'' 
du roctum. Mais nous avons vu plus haut ((ue cotte disjjosition, considéróo à Io'"*' 
comme normale, est au contraire tout à fait oxccptionnelle et (jue, le plus souvc"'^' 
le segnient terminal du còlon ilio-j)elvien descend dans le bassin, Io traverse 
ganche à droite et vient se continuor avec Io roctum, non pas sur le llanc gaucb^' 
du sacrum, mais sur son flane droit. I^e roctum commenco donc ii droile ''' 
ligno médiane oi non à gaúche. 
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Mais ce n'cst pas tout : Ia porlion initiale du rectuin, ce que les auteurs clas- 
siques ont convenu d'appelcr Ia prcmière portion de cet organe, possède un niésen- 
lère {mésoreclum) qui lui laisse une grande mobilité et qui n'est que Ia continua- 
tion du inésocôlon ilio-pelvien. Aucun signe de démarcalion ne sépare ces deux 
replis péiútonéaux, pas plus que les segments intcstinaux auxquels ils sonl 
.•vnnexés. Uòs lors, 011 ne coniprend pas pourquoi les analomisles, pla^íant des 
limites là oii Ia nature n'eii a mis aucune, ont séparé dans leurs descriptions Ia 
portion terminale du côlon de Ia portion initiale du rectum, N'est-il pas plus 
rationnel de les reunir l'une à Tautre, d'incorporer celle-ci à celle-là et de repórter 
Ia limite respective du côlon et du rectum sur un point placé plus bas, à ia fois 
três précis et três lixe, le point ou finit le mésentère? Cest ce qu'a fait Tueves et 
.)'adopte entieremenl sa manière de voir à ce sujet : le mésentère s'arrètant à Ia liau- 
teur de Ia troisième vertèbre sacrée, c'est sur Ia partie médiane de cette vertèbre 
que se lci'niinera i)our nous le côlon et que commencera le rectum vrai. 

Comme conséquence d uiie pareille délimitation, ce que nous prenions autrefois 
poui- Ia premiòre porlion du rectum, devient maintenant Ia portion terminale du 
colori ilio-pelvien. Du méme coup, le mot de mcísorectum dispai'ait de Ia descrip- 
tioii classique : le mésorectum, cn elíet, irest aulre que Ia portion Ia plus inférieure 
<lu mésocôlon ilio-pelvien. 

2" Dimensions, calibre, — Ainsi entendu, ainsi dépossddé au proíit du côlon de 
sa liorlion supérieure, le rectum mesure 12 à 1-4 ccnlimètres de longueur chez 
''liomme, 11 ou 12 centiniètres chez Ia femme. 

Son calibre varie naturellement suivant qu'on considere Torgaiie à Télat de 
Viicuité ou à Télat de réplétion. — A Tílat de vacuité, sa cavité étant pour ainsi 
dire virtuelle. son diamètre transversal mesure cn moyenne 30 millimètres, son dia- 
"'òtre antííro-postérieur 15 h 20 millimètres seulenient. Le rectum est, par consé- 
'I"ent, aplali (favant eii arrière. — A Tétat de réplétion (lig. 212), le rectum acquierl 

volume (jui est presque égal à celui du cuícum. Du reste, sa dilatation est bien 
loin d'étre uniforme ; en le suivant de bas en liaut, on trouve lout d'abord une 
Purlion relativement três étroite qui s'étend de Tunus jusqu'au sonimet de Ia pros- 

; piiis au-dessus de cette portion étroite, une dilatation en forme d'ampoule, 

^^»ifiüule rectale, susceptible d'acquérir des dimensions considérables ; eiifin, au- 
''•íssus de Tampoule, une portion })lus étroite, asscz régulièrement calibrée, qui se 
'Continue graduelleinenl avec le côlon. 

^ " convient d'ajouler que les jiarois du rectum sont três extensibles et se laissent 
•^•iiler avec Ia jilus grande facilité : 011 connait Ia manajuvre qui consiste à intro- 

Ia main tout entiòre dans cette portion de Tintestin pour explorer lesorganes 
•^"Icnus dans le bassin, Simon a constaté que le rectum pouvait, sans se rompre, 

'^'•leiiulre ius(iu'à 24 ccnlimètres de circonféreuce, soit i»rès de 8 centiniètrcs de 
'''■iiuiiii.e. 

Situation, division, moyens de fixité. — A son origine et dans Ia plus grande 
.''•'tie (le sou étendue, le rectum est situé à Ia partie postérieure du petit bassin, 

, .'^'''•■^^cnienl en avani de Ia colonne sacro-coccygienne. A sa jjartie inférieure, il 
de cette cavité pour traverser le périnée et s'ouvrir à Ia surface cutanée. 

Ia, I;: - 
1'^nion 

divisiun toute naturelle du rectum cn deux {lortions (lig. 218, 1 et 3); 1" une 

®"üs '''M'<íi'''-ure, relativenuint considérable, que Ton désigne indistinctemenl 
de portion sacro-cocnjíjtenne, porlion inlra-pclvicnne, porlion 

''-''ííte; 2" une portion inférieure, beaucoup plus courte, Ia porlion exlra-pel- 

■^'' VTOMIE IIUMAINK. T. IV, íi" ÉIHT. 29 



a 

->•20 APPAIUUL 1)K LA DKiESTIÜN 

vienne onporlion périnéale. Lii preinièrc de ces portions se subdivise à son loiir, 
suivant qu'elle cst revâliie ou non par le péritoine, en deux scgmenls, un seginenl 
p(5rilon»5al et un segmenl infia-{)éritondal. 

Dans sa preniiòre j)Oiiion, le rectimi estiiiaintenu eii posilion : 1°parle péritoine, 
(}ui, en s'appliquant sur Ia partie iaplusélevée de sa face antérieure((ig. 212), Tas- 
Kujettit forternent contre Ia parei postéricure du bassin ; á" par les vaisseaux iiémor- 
rFioVdaux siipérieurs et Icur gaine eonjonctive, qiii le retiennent en haut; 3° par 

11 13 

Kig. 2lá. 
I.f ifctuiii, vil en [ilacc pai' sa faco aiilêriouiv. 

1, côlon ilio-pelvicii. — i, reclum, forternent dÍAlcndii. — 3, aiius. — 4, p(^rÍtoinc, avcc 4\ ctil-de-sac ilo Dou^la^'* •" 
o» co*al (coiipc fioiilalo passaul par les ischions). — <•, coloinic lomliaírc. — 7, pj^oas-ílíaquo. — 8, obturatour intorut*. 

— D, relcveur de r&nus. — UJ, spliiiiclor citorno dc l'aiuis. — 11, vaisseaux ilíaqiics priinítífH. — lá, vaisseaux ilínqut'» 
externes. — 13» artíVe sacrée moyeniie, — 14, vaisseaux et ucrf obturateurs. — 13, vaisseaux et nerf honleux inlcriitís- 
— Ifi, nerf criiral. — 17, urctòre. — IS, pórinóe. 

les vaisseaux héniorrhoVdaux tnoyens et surtout par deux laiues eonjonctivcs q"' 
entourent ces vaisseaux et relient le rectuni aux parois latérales du bassin; nous 
y reviendrons pius loin (p. 230). Sa portion infórieure cst beaucoup ])lus fi-''" 
oncore : elle coiitractc en elíet, avec les dillérentes formations (jui entrent dans l'i 
constitulion du périnée, notainnient avec raponévrose périnéale supérieure et avoc 
le releveur de Tanus (voy. ce niuscle), des connexions intimes. 

.\insi lixé, le rectuni n'est susceptiblc d'aucun déplaceinent. II peut se dilat''' 
considérablement sur placc ; il peut, par Tévacuation dc son contenu, passerdcses 
diniensions lespius fortes à ses diniensions les pIus faibles. .Mais, qu'il soit surdi''' 
tcndu ou coinplôtement vide, il occupe unesituation pourainsi dire invariable. 

4" Direction. — Suivi de haut en bas (lig. 213 et 21 i), le rectuni, directenio"' 
appliqué tout d'abord contn; Ia paroi postérieure du bassin, suit exactenient '•* 

3unesp"®'.0 11 12 13 14 15 
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coticavité de celle j)aroi. IJii peu eii avant du somiiiet du cocc3'x, il sMníldcliit brus- 
(liieino.nt eu l)as et cn arrií-re pour al)Oulir à raiuis. 11 décrit donc, dans Io plan 

ir 

'-iHipi. saf^itlalc ili' Ia |)urlio. inloiicuro du trone, clicz riioiiiiiu! (st'í;nienl dioit ilc Ia coupi'). 
V vtTlMire lutnbairc. — lí, proinoiiloirc — Ci, C", C"i, Civ, Cv, k's cíiki piòces du sacruni. — D, ooccyx. 
l, 'puliieiiHo. — K, vcssie. —(J, vergo. — A, scroluin. — 2, valvulo ou ropli de llousloii. — 3, porlion aiiale du rocLuni, avpc 3. auus. — 4, spliincler spliiuclcr oitcrnc. — t), faisrcauv ischio-coccyjiicns du rolevcur anal. — 7, porlioii tcrniinale du colou 

— ()• {prcmi(\rc porlion du rcclum dcs aulcurs). — S, coupc dc Tansc polvieunc du còlou. — 1>, Ü, iuloslin írrôlo. 
d"iulostiu ífrôle occupaiU Ia pai'tic Ia plus déclive du cui-de-sac vésico.-roclal; il"auli-os sojrmcnls piaci^ 

^ ause ||-^ doriL Io móscutôro se Irouvc dans Ia moilié yauclus dc Ia coupc ont élé enlevós pour moulrcr !e Irajot dc veiue iliuipu» priuulivc {rauclic. — 11, espace próvósical. — 12, plexus vciueux de Sanlo- 
1 veiue dorsale do Ia ver;;e. — 13, lijíanienl suspeuseur dtí Ia vergo. — 14, vesicule sótiiinale dioito. 

' P"'"liou torniluale tlu canal dófth'onl. — 15, nrilice iufériour de l urotère. — lü, proslalo. — 17, ulricule pros- 
^"dbo.ç " ^plíincler vésical. — 19, spliinclor urólliral. — 2t), muscle trausvorsc profoud du périnée. — 21, tnuscle ®vi.^ 2o' — 22, raphó próroclal. — 23, 2.{', corps spou^fieiix do rurollire. — 24, l)ulbo urélhral. — 25, ghunl. 
''"'"^''>1» corps caveriieuv droil, ahrasé par Ia coupo. — 27, porlíou ju'Ostatl(iue de rtiròlhrc. — 28. sa 

fog' iiv'»c 2K', glauile de Méry ou do Cowpor. — 21>, sa iiorlion spougieuse. 30, cul-do-sac du IíuUm». 
mt'.«p "^yi^^ulairo. — 32, tnóal urinairo. 33, ouraque. — 34. grand épiploon. — 35, mósoutère, avoc 3o', gau- 
oIoíh' 1"?^* — '"ósücúlou íiío-pelvien. — 37, cul-de-sac roclo-vósical. — 38, paroi alidomiuale anli^rieuro. ou mediano dos bourses. — 4!», artòre sacrée moyenno, 

ii,i^ (leux cüuiijures orienlécs on sons dillérent, coniine le ferait 
U.iliqiK» ; mu! courhiirc stipériciiro, boaucoup plus importante, à concavité 
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(lirigée en avant; une coiirbure inferieurc, beaucoiip plus pelite, à concavitó dirigée 
cii arrièrc. 

Inddpendarnnient do ces deux inilcxions antéro-poslérieures, inílexions qiii sonl 
constantes, íixes, coniplòtenient indépendantes de Tétat de réplélion ou de vacuité 
de rintestin, on décrit encore au rectutu deux autres courbures, se produisant 
dans le sens lateral ; Ia preinière h concavitó dirigée à gaúche, située entro Ia troi- 
siènie et Ia (piatriènie vortèbre sacrde ; Ia seconde, à concavitó dirigée à droite, 
répondant à Tarticulation du sacruni avcc le coccyx. Cos courbures latérales sont 
peu prononcées, si tant est qu'elles exibtent. Du reste, les aulours qui les décrivont 
avec forco détails n'oinetlent jamais crajouter qu'elles no sont réellenient visiltles 
qu(! lorsque Io rectuiii ost coniplètoinent vido et qa'eiles s'eiraccnl cntièrenient 
(juand il est distondu par les malières fécales. 

5' Conformation extérieure. — Comnio tontos les autrosportions du gros intestin, 
Io roctuiu est un conduit cylindroíde. Mais c'est un conduit beaucoup plus régulier, 
no présenlant, ni ces gouttiòros longitudinales, ni ces nonibrctisos bossoluros (jui 
caractíírisent Io ciuciini et lecnion. 

Toutofois sa surlaco extéricuro n'ost pas entiòrenicnt lisso ot unio. On y voit 
le plus souvent (lig. ál2) un, ileux ou trois sillons transvorsanx, (jui oc.cupcnt de 
préloronce les parties latérales et (jui, solou les cas, enlourent Ia nioitié ou niâuio 
les deux liors de Ia circonféronco de Torgano. (los í^illuns IrcuisveríiítHX, ([ui sonl 
Io résultat d'un plisscnient local de Ia i)aroi rectale, se traduisent à rintérieiir, 
conuno nous le verrons plus loin, par dos replis seini-lunaires qui constituenl 
los valvnles du recíum. 

I)'un antro còtó, le calibro du rectuni n'est jjas oxactoiuent cylindri(|ue ; plus ou 
nioins coniprinié par les viscères pelviens (pii. sont placés en avant ile lui (Ifi 
vossie, l'u(érus, Pauso polvieniio du còlon et parCois niénio les anses gròles), ii osl 
ordinaireinent un ])eu aplali d'avant on arrièro, de telle sorte (juo sou dianiôtro 
transverso, coninio nous Tavons di'jà dit ])lus liaut, 1'eniporte sur sou dianiòlre 
antéro-postériour. 

6' Rapports. — I.(! roctuni j)r(!sentc dos rayiports iniporlanls. Nous los oxaniinc- 
rons s(''parénienl pour sa portion pelvienno et ponr sa porlion pórinéale ; 

.1. PoiiTiüN i'Ki.viK.NXK. — La portioii [)elvientie {deuxième portion de certains 
auteurs) s'ótend do Ia troisièino vortèbre sacréo au planclier do Tcxcavation pd- 
vienno. Elle est. par conséquent, conteiiuo tout entiòre dans le l)assin, (roii 
nom. Sa longueur est, en nioyenne de lOh 11 centimètres. Nous lui considérorons 
(}uatro j)arüis : uno niitériouro, uno postérieuro et deux latérales. 

a. Paroi poslérieure. —La paroi i)0stérieure répond, tout d'abord, au sacru»» 
sur Ia ligne niédiane et, do cluuiuo còté de Ia ligne médiane, aux laisceaux (rorigi"" 
dos niuscles j)yraniidaux, au grand syni[)albi(iue et aux brancbes du plexus sacro, 
(pá déboucbent ilos trous sacros antérieurs. l'lus bas, au-dessous du sacruni, cH'* 
est on rapport avec le coccyx et los niuscles iscbio-coccygiens. La paroi roctale 
unio aux organos précités par nu tissu collulairo làche, au soin du((uel so troiivcnt 
los deux artòros sacrées latérales, Tartòre sacréo nioyenno et Ia glande coccygio"'"' 
d(; Lusciika (voy. Anckioi.oiíik), laquello est appli(|uée, comnio on b; sait, contro 
dornièro piòce du coccyx. Nous y rovieiulrons plus loin (voy. p. á3ü). 

b. Faces latérales. —Sur les còtés, le roctuin sacro-coccygion ost rocouvi-rt l>'^' 
Io péritoine dans son quart ou son tiors supérieur, et nous forons roínaniuor .i 
<ujet, sauf à y revenir plus tard (voy. p. á3;)), que Ia sérouse descend (rautant 
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l)as sur Ia face latérale dii rectuin qu'oii se rapprochc clavantage de sa face aiil ú- 
ri(Mirc. PIus bas, au-dessous du point oíi il esl abandoimc par le péritoinc, le 

ilu rcc.Ium (scfíniciit. dpüil di; Ia coupii). 
li 'il',''"','-""' "«rliliro lombairc. — li, iiromoiitoire. — Ci, Cii, Cm, Civ, Cv, los ciiiii vorlèlires saoróes. — 1), coccw. 

|)ul,i(Mmc. - I', vfssie 
'• ^pliiiicu? " '"''«'Ulo. — 2, valvulc ilc Ilouston. — :i, pnrtion anale (Ui rpcIuTii, avoc 3', amis. — 4, snhiiiclor inlcrue. — 

i** r<iÍ!jceau\ iscluo-coccynions du relcvour «Io Tamis. - - 7, poillon íerniiuate ilu còlon polvion '■iHm' roclum tios aulcurs). — 8, coupo do lanso polvicuno du còlon. — 9, inlesliu j;rôIo. — 10. veino 
]•' V' «spuco próvósical. — 12, ploxus veiuoux do Sauloríni, avec Í2'. \oino dorsule du cliloris. * du cliloris. — 14, cliLoris, avoc li', soa capuchon. — l.i, sa racinc gaúche.— IG, corps «Ic 

avoc \u' r ■ orilicc. -- IR, consiricleur <le Ia vulve. — 10, cloisou recto-va;;!- rótro-va}ri>inu\ «lu rolovour anal. — 20, orilice infórieur do rurolòro. — 21, sphincler vósical. 
~P»''ríu,.T uròlhro, avoc ÍX, iníaL uriiiairo. — 2V, > ulvo, avoc 24', pctito lêvre ; 24", prande lòvro. 

iij'— 27, ífraud c^piploon. — 28, móseut^re, avoc 28', í^anglions ni*»senh^riquos. — 25), 
r~ cul-do-sac roclo-vaffinal, avoc 30', uno aiiso inloslinalo dosoonduc dans cc cul-do-sac. — "loro-vésical. — 32, paroi a)»doniiualo anU^riouro. — 33, niont dc Vónus. 

i-lio"'" '"•'PPOi''' iiiiiiiddiat avec une couclie cellulo-graisscuse, ilans laipielle 

' 'h'on 1'ilels ncrveux du plexiis hyi)<)gastri(iue. Sur un plan plus éloigné, il '' ' apoiuSvrose i)érinéale supérieuro i'l au iiiusclo relevcur dc l anus. 
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c. Face antérieure. — Kn avanl, les rapjiorls de Ia jiortion pelvicnneiiu recluin 
sont bien dillerenls cliez l'homine et chez Ia feinnio : 

et) Chez r/iomme il\g. i\^). Ia face aiiléricurc dii njctuiu cst rccouverlo lout 
d'al)()rd par Ic pérituiiie, qui, à un nioiuent doniié, se irllécliil d'arriòreen avantcl 
de bas on baut ])our ta])isser Ia face postírieiire de Ia vessio. La sérease forme aiiisi. 
entre Ic rectiiin et Ia vessie, une sorte de cul-de-sac, le citl-de-i>ac recto-vésical. 
dan» leijiiel s'eiigagent le pias soiivent, soit Tanse pelvieniie dii còlon, soil les cir- 
coiivolutions les pliis inlV-rieiiros du jéjuiio-iléon (lig. — Au-dessoiisdii nil- 
de-sac précité, le rectuni, r('poiid aii bas-fond de Ia vessie siir Ia ligne médiaiie ol, 
dò cliaqiic eòté de cette ligiic, aiixcanaux d''fércnts et aux vésicules séiiiinales. Ces 
rapporis, loutefois, ne sont i)as iminédiats : entre le rectuin el les organes précités 
se dispose une lame rellulo-niusculeiise, que nons ('ludienms plus tard (voy. Mua- 
íies el aponévrosc dii périnée) sons le noni A'apanévvose pvoslalo-périlonénle. 
Ha])[)elons seuleinent ici (]n'elle nait, en bas, an nivean de Taiionevrose pt'ri- 
néalf! nioyeiHK! el (iu'elle s'étend de là, cn passant au-devani dn r(>ctnin, jasqii'au 
cul-de-sac recto vcísical. — l'his bas, le rectnin prend contact avec Ia face 
postérieure de Ia prostate, (in'il d('borde parfois snr les còlés. lei encore, entre le 
rectnin et Ia i)rostate, s'intei'pose raponévrose prostato-péritonéale. — Les cbirnr- 
giens, on le conçoit, attacbent nne grande iinportance à Ia sitnation dii ciil-de sai- 
recto-vdsical, en raison des opérations tiue Ton est appelé h prali(]aer, soil snr le 
recinm, soit snr Ia vessie. (íette sitnation vaiie suivant qne Ia vessie cst vide on 
distendue par rnrine. (Jnand Ia vessie est à Tétat de vacniti", le fond dn cnl-de-sac. 
c'esl-à-dire le jjoinl de réilexion dn péritoine, se tronve situé à 10 ou lí niilliniètres 
an-(lessns de Ia base dií Ia prostate el ii o on O rentiniètres au-dessns de Tanus. An 
fur et à niesure que le r('ser\'oir nrinaire se reniplit et se distend, le cul-de-sac 
remonte jjcu íi t)eu le long du rectum. (Juand Ia distension vésicale est coni- 
plète, il s'e#l élevé íi lu on 20 niillimètres an-dessus de son nivean initial : il 
trouve sitnd, inainteiiant, à 7 un 8 cenlimòtres an-dessus de Tanus. — l.a surfacede 
contact recto vésicale angmente donc dans le sens vertical avec Tétat de r(5plétion 
tle Ia vessie. .Mais, qnelle (jne soil son élenilue, cette surface a tonjours Ia fornie 
d'un Iriangle, donl Ia base est dirigée en liant et donl le somn\et répond àla base 
de Ia prüslat(!. 

Chez Ia femme (\\'^. ál4j. Ia face antérieure du rectnm est encore tapissée 
par le péritoine qui se re'(lécbit, non plus snr Ia vessie conime clu^z riioninu'. 
mais snr le vagin et Tutéras en fornianl le cul-de-sacrecto-vaginal ou cul-de-^nc 
de Douglas (dg. íli.HOj. — Ce cul-de-sac, dans leíjuel s'ainassent encore dans 1" 
plupart des cas quekjues circonvolntions intestinales, est lieancoup plus lixe (1'"' 
le cul-de-sac recto-vaginal : il estsitué íi 1?) ou 20inillimètres an-dessousde rexti"''" 
mité snpdrieure du vagin ela (1 ou 7 centiiiiètres au-dessus de Taniis. —Au-dessou^ 
du cul-de-sac recto-vaginal, le reclum s'adosse ii Ia i)aroi [)ost(''rieure du vagin q"' 
remplace ici, au poinl ile vue des rapporis, le bas-fond de Ia vessie el Ia prostate- 
Un tissn cellulaire, gén('ralemenl assez làche, unil ensenible les deux jjarois. 
forment ainsi, entre Ia cavité du rectum et celle du vagin, unecloison membrancu^" 
três résislanle. Ia cloison reclo-vaginale. 

U. 1'ouTiiiN rKitiNKAM:. — La portion ])érin(ial(( du reclum (troisicine portioii ''' 
eertains autcnrs), coniprise dans Tepaisseur dn périnde, exlra-pelvienne parcon^'' 
(]uent, s'(!tend du ])lanclier pelvien à Tanus : sa longueur est de S cenlimMres cli''''' 
riionime, de 2cenlinièlres seulement chez Ia femnie. A sa i)arlie Ia [)lus infériei""'' 
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<;llc est onveloppée sur toul son pourtour par le sphincler externe, qui renserre 
comme dans une sorle d'aniieaii élastiíjuc. Nouslui considérerons, coiiime à Ia por- 
Uon pelvienne, une face postdrieure, une face anlérieure et deux faces latérales : 

a. Face poslérieure. — Par saface postérieure, le reclum périnéal est en rapport 
avec les faisceaux les plus r(!culés du releveur de Tanus et avec Ia parlie postérieure 
dii spliincter externe (voy. cesnuiscles). 

b. Faces latérales. — Sur les còtés, il répond encore au releveur de Tanus etau 
sphincler externe, et, en dehors de ces niuscles, au lissu cellulo-adipeux dc Ia fosse 
ischio-rectalc. 

c Face antérieure. — En avant, les rapports du rectuni périnéa.1 sont différents 
cliez riiomnie et chez Ia fcmme : 

a) ChezVhomme (íig. i213), il répond successivement au sonimet de Ia prostate, <à 
Ia portion inenibraneuse de Turètlire et au bulbe uréthral. L'urèthre à ce niveau 
•Hant oblique en bas et en avant, le reclum de son côlé étant oblique en bas et en 
arriòre, ces deux organes sont séparés Tun de Tautre par un espace triangulaire, 
le Iriangle reclo-urélhral, dont le sommet répond à Ia prostate et dont Ia base est 
'■onstituée par Ia peau du périnée. Dans ce triangle se trouvent, baignant dans un 
lissu cellulo-adipeux plus ou moins abondant : 1° les fibres du sphincler externe 
de Tanus; 2° cclles des niuscles releveur, bulbo-caverneux et transverse du péri- 
"ée; 3" les glandes bulbo-uréthrales, accolécs à Ia parlie postérieure et supérieure 
'lu bulbe; 4° (piclques arlérioles, provenant des héniorrhoVdalcs. 

fi) Chez Ia femme (lig. 214), Ia portion anale du rectuni est en rapport avec Ia 
piu tie antérieure du vagin : rectuni ct vagin sont séparés ici encore par une région 
triangulaire, le iriangle reclo-vaginal, dont Ia base, dirigée en bas, répond à Ia 
peau du périnée. (lette région triangulaire résulte, comine nous le montre Ia 
''gure 194, de récartenient des deux parois qui, jus<iue-là, constituent par leur 
'^dossetnenl Ia cloison recto-vaginale. II est coinblé par du lissu cellulo-adipeux, 

sein duquel se rencontrent sous les angles les plus divers les ÍIbres du sphincter 
'■'^lerne de Tanus, celles du constricteur du vagin et du transverse, plus un cer- 
'aiu nonibre de libres longitudinales du rectuni diversement entrecroisécs. 

Gaine cellulo-vasculaire du rectum, espace rétro-rectal. — Lu rectum pelvien ost cntouré, 
•"is touie sa ])ortiün iiilVa-púi-ilünóale, par uno ;/aine celliileiise ou, plus cxacloniont, celíulo- 

''^'■'uluire, au sciiii ile laciueile se ramilicnl scs vaissi aux avaiit de péiiétrei- dans répaisseur ile ses 
Au-ilessous du cul-de-sac leclo-vésical ou cul-de-sae dc Douglas, cetlc gaino ccllulo- 

"'i;usü fait loul le lour du rocluiii ; c'est un cylindre cüniplel engainanl 1'organe. Au-dessus du 
I "'lo-sac, olle rovi"t seuleincnl les porlions du reclum (jui no sont pas rccouverles par le péri- 
'I'"'-*' <í'esl-à dite Ia face poslérieure ei une parlie do ses deux faces lalérales : co n'est donc 

so vóritalile eylinííro, mais uno simplo goullièro à concavité antórioure, dont les bonis 
'I''Ktínl ohliiiueinenl de liaut en bas et d'airièro ca avant; autrement dit, cetto gouUière 

II ''•luianl plus largo ipfon Ia regarde plus bas, d'autant plus élroite (]u'on Ia i-ogarde plus 
gaine collulo-libreuse du reclum, consiilórce dans son cnsemble, revèl Ia 

dl! '' "" "^ylmdro, dont Ia parlie supérieure serail laillée en silllel suivant un plan obiiiiue 
li, bas et d'arriòre en avant. La parlie du cylindre (pii manque répond oxaclement au 
IsLlr- - I <iui revét, en baut, Ia 1'acü anléi'ieuro du rectum et une parlie de ses faces 
"n ii^ - "f?- -líi)- Ainsi complétéi! i)ar co ftíuillot péritonéal, Ia gaine du reclum est, comme 
®"Us celluleuse ou (ibreuse, cn parlie séreuse : dela Io nom úe gaine fihro séreuse 

^ Ta décrilo Jon.nksco. • 
'liHV'1-!' "."'•''"''"•í. Ia gaine cellulo-vasculaire du rectum est dans Ia jdupart des cas, netlcment 

i'P<i'sse, résislanlo, élastiiiue, suivant exactomont les varialions voluniétriiiues 
' "ilat ®"'''^"'"u : So laissant faciloinent dislendro (juand Io reclum jjasse de Télal de vacuité à 
t<!f„i^' i" '''l''"'ion, rovcnanl sur elle-niéine (|uand Torgane revient ii si s dimensions iniliales. Tou- 
'"^xin leclale n'a pas, sur lous les poinls, un dévclo]>pcincnl uniforme : elle présente son 
'I" ello '' "I^i^^^^seur à sa parlie inférieuio et, do lá, va en s'aüénuant au lur et á rnesure 
Mu, '''Miprocbo du còlon. Ilistologiciuemonl, ello se conipose de faisceaux du tissu conjonclif 

'"oins lassi-s les uns conlri; li;s aulres, auvcjuels vienl so joindre, dans Ia moilié infé- 
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rieuro du recluni, une quantitij loujüurs considérablo de fibros iiiusculaires lisscs. KIIu est, cliez 
Tadultc, i)lus ou iiioins inliltréo de graisse. 

La Raine cellulo-vasculairo du rectum so confond, à sa i)arliü antérioure, avcc uno aponúvrose 
spéciali! ([uo ndus décrirons plus loin á propos des aponévroses du pérince, Vaponévroseproslalu- 
péritonéale (voy. liv. X|. Sur Ics crttós, elle émel deux prolongcnienls, disposús en sons frontal, 
(lui s"t5tendent jusqu'aux vaisseauv hypogastri(iuos. Cis prolongimienls latóraux, (jui renfennent 
(lans leur épaisseur les vaisseaux héinoirhüídaux inoyeiis, ont cerlaincnu iil poui' elVet, en ratla- 
chant le rocluiii aux parois du bassin. de Io niaintenir sur Ia ligno niédiaiio : ils deviennenl 
ainsi des espèces de ligainents. les Ufiamenls latéraux du rectum pelvien do Jonnesco (lames 
lutéro-rectales d'OsimiEi)ANNE). 

1'iKBnE Delbet a décrit en 1891, sur les parties latérales du rectum, une laine aponévroli(iue 
(|u'il designo seus le non» d'aponévrose sacro-recto-génilale. Cclte aponévrosc naílrait sur le 
sacruni au nlveau des deuxième ot troisiÍMiifi trous sacrés. quebiuefois plus bas. De là. elle se 

Kij,'. 213. 
I. espaço rélru-rrclal, m d ou haiil. 

Deux coiipos ont «'tt* prali(|uèes sur |p hassin, Tune liorizontuli*. Tautro vertico-lransvcrsale; puis, Io rei^tuiii, saisi par une 
un peu au-dtíssus »lu eul-tlo-sac péritiiiiea], a été furtenient ren\erí,e en uvant. 

1. sacruni. — 2, eanal saeré et i|ueup de i-lipval. — 3. rertuni. aver 3', son ptiritninc. — 4. vuisKeaux ilianuei* interne», avec leur (íaine ceMuIeu.se. — fi. espare rétro-rei-tal. — (i. reujliet prêsaiTf^. -- 7. feuillet atlunt lie l'ilia<iue interne au cóté interne (ies treU" saeri s. — 8, leuiilet aiiant de I iliac|uu interne au Itord eorrespondant du rertuui. — 9. artere Baert'e niuyrnne. — 10, artêre sai're" 
iateraie. — it, artere iiéniorriioidiile supêrieure, — tj, nprf .sacrii, Kortant du trou sacri^. — 13. reiereur de l'anuü. — t*. eldu- raleur interne. — 15, fosse isciiio-rectate. — ifi, os enxai, aTec 18', cavité rotyloíde. — 17, e.space pelTÍ-rectal supérieur. 

poiterail en avant cl rn lias et viendrait se fixer, en partie sur Ia paroi lalérale du rectum. 
parlie (cltcz Ia feiiime) sur Ia face |iostérieui'e do Tutérus el du vagin, á droito et à gaúcho 
Ia ligno iniiiliane. 1/aponóvrose sacro-recto-géiiilalo do Delbet est vraisemblablemenl Ia m^""' 
([uo celle décrite, en 18ÍG. par .I vhj.wav sons Io nom tVíipniiévrose posíérieure du ligantenl liiiV'"' 
Ia tnôino aussi (|Uo celle décrito ilans tons les traités classi(|ues sous le noni do ligamenl uíéro' 
sacré. Celle formation librouse existo, du reste, che/, Hiomme (voy. I'es4ie| comme cboz Ia fom""' 
et, cboz Tun coiiime cbez Taulro, cliemino dans riipaisseur des replis de Douglas 1,'aponiivros'' 
sacro-reclo-gonitale n'est pas toujouis neltement (liirérencii.'e el ainsi s'expli(|ue sans doute cctli' 
déclaration de .Ionnesco, i|u' « il I a vaineinent chcrciióe ». Nul doute c|ue les faiscoaux sacro-rect"' 
génitaux, quand ils exislent et qu'ils sont bion dévoloppés, renforcenl sur les ctMijs Ia gaino 
rectum. 

Lo rectum jjolvien adiière faiblement á sa gaino cellulo-vasculairo ot lorsqu'()n u iticisé cellt''-'^' 
longitudinalemont sur sa faco poslérieure á tiavors une laigo fenêlre pratiiiuiio dans le sacfU'"' 
on arrive facilomont à le dêcoller cl á Tenlover sans dótiuire son enveloppe. Cesl surlofl •' !'í 
partie ijostiírieurii ([ue ces adhérences sont le plus fuibles. II y a là, entro Ia paroi rectalo d 
sacro-coccyx, uno coucbo de lissu ccllulairo làcbe qui se laisse injocter avec Ia i)lus gran;''" 
facililé, conslituanl alors u%' vérilable caviltj, Ia cavitê rétro-reclale. Ohbbeu.vnne (Tb. 'Ic l'"'''" 
lOoO), au(iuol nous devons une bonne ilescriplion de cello cavittj, Ia conii)aro, non sans rais""' 
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à Ia cavité provésicalc (voy. Vessie). II oxiste cn cffet, ontro los doux cavitós, Ia plus grande 
analogio. 

Si, apròs avoir soctionnó Io rcctum en Iravers au nivcau do son tiors supórieur, nous Térignons 
cn avant pour prendre uno notion exacto do Ia maniòro dont sont conslituécs tes quatro parois 
dc notrii cavitó rélro-roclalo, nous constatons co qui suil (lig. 1U3). — La paroi antérievre, tout 
<rabonl, cst fornióo par Ia 1'aco posléricurc du rccluni. aveo sos vaisseaux liéniorroidaux supórieurs 
ulioininant dans uno couclio do tissu collulairo. ■— Lu paroi poslérieure ost consliluóo parla partio 
dc Ia 1'aco anlcriouro du sacruin (|ui so trouvo conipriso oniro los dcux rangóos do trous sacros. lei 
cncoro. Ia paroi ossouso ost rccouvorto, dans louto son ótenduo, par uno lanie collulouso 'lame 
présdcrée), «lui ost tròs adliórcnto au nivoau dos Irous sacros ot dans Tepaisseur dc laquollo sc trou- 
vont rartèro sacrcc nioycnno ct sos collatcralcs. — Los parois lalérales sont rcprósontóos, à droito ot 
á gaúcho, par un anglo diòdro, ouvcrt cn dcdans. au soniinot duciuol so voit Tartòre hypogastriquo. 
Coito paroi latóralo ost dono fürnióo par doux ícuillots collulo íibroux, qui, tous les dcux, naissont sur 
Ia gaitie conjoncüvc de l'ai'tòro !iypogastri(|uc ot (|ui so portont onsuito, cn divergeant : Tun, en 
avant, sur Ia partio latóralo du roctuiu, c'cst Io fouillct antóricur: Tautro cn arriòrc, sur Ia face 
anlcriouro du sacruni. c'ost Io Icuillct postéricur. Do cos doux feuillots (|ui rapiiellont assez bion 
los dcux fcuillcs d'un paravonl à dcnii ouvcrt (OMniiEnAXNE), Io postcricur viont se tcrminer sur 
Io bord inlcrno dos Irous sacros, oii il prend contact avcc Ia lanic présacróe donl il a étó quos- 
lion plus liaut: dans son cpaissour clioniinont rarlòro sacróc latóralo, Tartòre ilio-lonibairc ot les 
brancbos du ploxus sacrc. Quant au Icuillot antóricur. il n'cst autre ([uo Ia lamo latóro-rectalc ou 
liganicnl lateral du roctuni, ci-dessus dócrit, quisertde substratuni aux vaisseaux hóniorrhoidaux 
nioyciis. Coniiiie Io fail rcniarquer Ombuedanne, lorsquo Io rcctum ost forlcmcnt tiro en avant. 
les dcux feuillots du ])aravent sc placent tous les doux dans Ia niônio direction et ne fornionl 
plus alors qu'unc seule lanie unirorniónicnt oricntco cn sons sagiltal; laisso-t-on au contralro, le 
rocluin roprondro sa placo dans Ia concavitó sacróo, Io paravont so plio ct 'sos doux feuillots 
s adossont Tun á Tautro par leurs facos correspondanlos. 

Kn bas, Ia logo rótro-roctalo descend jus(|u'au plancber polvien ; clle so terniine cn pointe au 
nivcau dc Tunion du roctuni avcc los doux petits niusclcs recto-ooccygiens (voy. Releveur de 
1'anus). lin liaul, du crtló do rabdonion, Ia caviló rótro-rectalo cst nioins nettcniont fernióo : 
Io Üssu cellulairo (|ui Ia cloisonnc sc continuo, sur Ia ligno niódiane, avcc Ia coucho cclluleuso 
prévcrtóbralo, sur les côtós avoc Io lissu collulairo do Ia fosso iliaiiue. 

7" Conformation intérieure. — Vu inlérieureinenl ct à rélatdc vacuité (fig 21G), 
Io rocluin notis présenlo loiil d'al)or(l dos plis longitudinaux adossés les uns aux 
<nitres. Dc Ih, Taspccl irrcguliòremenl éloilc que i'Ovât cclle portion du gros inles- 
tiii (juand ou rcxamine sur des coupcs horizontales. Ccs plis longitudinaux sont 
fornids uniquemcnl par Ia inuijucuse cl, de cc fait, s'ell'acent cntièrcment par Ia 
*^'slcnsion de Ia cavité rcctale. 

íi. Valvuleii rectales. — A côte-^o ccs plis à direction longitudinale, se voient un 
•^ertain nonibrc dc plis transvcrsai^ix, plus ou nioins saillants eu dedans, que Ton 
düsigne sotis Ic noni générique de valüules de llouston, du noni du médecin anglais 

Ic proniier (1830), nous en adonné une bonnedescription. Disons tout de suite 
les valmdes reclales de IIoustox ne sont que des pscudo-valvulcs et qu'clles 

"G peuvcnt cn aucun cas, rcniplir le ròle, dévolu aux valvulcs vraies, de réglcr 
'c cours des niatièrcs fécales. 

reste, les valvulcs rectales (nous conserverons ce nom consacré par Tusagc) 
®ontdes rorniationsesscntiellcmcnt variables. Au pointde vue de leurs dimcnsions, 
*•0111 (Fabord, cllcs entourent, suivant les cas, Ia nioitié, les dcux ticrs, les trois 
*l"arts du rcctum; on en rencontre parfois qui font tout le tour de Torgane (val- 
I ^'tís annulaircs), mais Ic cas cst fort rare. Elles siègcnt de préférencc sur les parois 
' orales. Ia droite ou Ia gaucbc; mais on les rencontre aussi sur les parois anté- 

'"'^nre ou postérieure. Leur nombre n'cst pas moins variable et, à côté des auteurs 

'nentionncnt qu'une seule valvule, on en trouvo d'autrcs, Houstox par 
^^^"iple, qui en dccrivcnt jusqu'!i qiiatre. La disposition qui mo parait Ia phis 

^0'iunune est Ia suivante (lig. 2IG). 11 existe trois valvulcs, que nous distinguerons, 
''^"'"situation, cn inféricure, moyenne ct supéricure : Ia valvulenioyenne (5), 

^ *-'^1 a pcu prós constanle, cst situde sur Ia paroi droite du rcctum, à G ou 
'^'""tiniètrcs au-dessus de Tanus; on Ia designe assez sotíventsous le nom de val- 
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mie de Kohlrausch ; Ia vai viile inféricure (*V) occiipe Ia paroi latérale ganche, à "2 ou 
3 ccntimètres au-dessus de Taniis; Ia valviile siipérieure ((>) esl cncore placúe siu- 
Ia paroi laWrale gauclie, à ou 3 ccnüinètres au-dessus de Ia valvule nioycnne, 
à 8 ou 10 centiniètres par conséquenl au dessus de Tanus. On rencontre assez sou- 
vent une qualriôuie valvule, tanlòt à poine vlsible, lantòl auconlraire três déve- 

loppée, au niveau du point (en 7 do Ia ligure 216) 
oii le còlon pelvien se continue avec Io rectum, de 
jjréfdronce sur le còlé droit. 

Ouoi qa'il en soit des diniensions, du nouibre el 
ilu siège des valvules rectalcs, chacune d'elles a une 
forme senii-Iunaire et nous ollre à considérer deux 
faces, deux. bords et deux extréniilés. — Des deux 
faces, Ia supérieureest plane ou plus ou nioins exca- 
vée en cupule; rinférieure, par contre, est jilane ou 
plus ou inoins convexe. — Les deux extréniités se 
continue insonsiblenient avec Ia paroi rectale. — Les 
deux bords se distinguent en interne et externe : le 
bord interne ou bord libre, régulièrenient concave, 
niinco ettranchant, regarde Ia cavité de Torgane; le 
boi'd externe ou bord adhérent, convexe, beauconp 
l)lus épais que Io précddent, se confond avec Ia paroi 
du recturn. Ce bord adhérent répond ordinaireinent 
h un sillon transversal creusé sur Ia surface extü- 
rieure de Torgane ; mais ce u'est pas là une dispo- 
sition absolument constante et Toii observe parfois 
des valvules parfaitement dêvelopj)des sur des rec- 
tums dont Ia surface extérieure est entiòreinent lisse. 

Knvisagées au point de vue de leur coiislitutioiv 
anatomique, Ics valvules du rectum sont formües 
par Tadossement de Ia nuiqueuse et de Ia sous- 

tnuqueuse, avec, à leur parlie moyenne, une couclie musculaire représentnnt les 
libres circulaires de Torgane. Les libres longitudinales, conime nous leveirons- 
plus loin (p. 2HÜ), passent pour Ia plupart directement de Ia parlie supérieure à I<^ 
partie inféricure du bord adhérent de Ia valvule. 

b. Valoulessemi-iunaires. — A Ia [)artie tout inféricure du rectum, à o ou 0 mil- 
limètres au dessus de Torillce anal, se voit une série de petits replis curvilignes, 
concavité dirigée en haut. Ces replis ((ig. 217, 'tjen forme de nid de i)igeon, (jiii rap- 
pellent jusqu .à un certain point les valvules sigmoTdes de Taorte et de Ia puhno- 
naire, sont désigaés, depuis Moiuiac.ni, sous le nom de valoules semi-lundires du 
rectum. Leur largeur niesure ordinaireinent de H à 10 milliinòtres; leur hauteur 
dépasse rarement '2 ou 3 millimôtres. Ouant à leur nombre, il varie le plus souvent 
(le o à 8; mais on peut en rencontrer 12 et méme 15. ("hacune (relles nous presente : 
l°une face interne, convexe, qui esttournée du còté de Ia cavité intestinale; 2" une 
face externe, concave, qui regarde Ia paroi rectale et qui forme avec elle une sorte 
de cavité en cul-de-sac. Ia pocke de Ia valvule; 3" un bord libre, concave en liaut, 
(jui constitue Ia limite interne de Ia poche ; i" un bord adhírent, convexe en bas, 
(jui se confond avec Ia paroi du rectum; 5° deux extrémités, <|ui, comme le bord 
adhérent, se fusionnent avec Ia i)aroi. Les valvules semi-lunaircs, quand elles soii' 
bien accusées et qu'elles se succèdent sans interruption sur tout le pourtour du rec- 

Fig. 211). 
Lt'S valvules (lii rectum, vucs 

sur uiio coupi! IVoiitiili! lie 
roi'}íani) (soRiiient poslérioui- 
lie Ia coiipe). 
1, porlíoii iinVectule du còlon. — 

rcclum. — 3, aiius, avec sos vulvulos 
!40tni-luiiaírc!}. — 4, valvult' inlérit^uro. 
— 5. valvule nioyciine ou valvule «le 
Kolilrausch. — '5. valvnlo supóneure. — 
7, iullcxíoii mai-quaiiL Ia línulo du còlon 
et (lu i-oclum. 
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tuin, fonnenl au-dessus de Tanus une région toute spéciale, revêtanl Ia forme d'une 
l)andc irrégulièremenl festonnéc. Cest au niveau de leur bord libre (Hgne ano- 
rectale), rai)pclons-le cn passant, que se termine le rectum et que commence 
lanus. 

c. Colonnes de Morgagni. — Au niveau des points oü les extrémités latc^rales 
des valvules semi lunaircs se continuent avec les extrémités correspondanles des 
valvules voisines, Ia muqueuse se souléve en de petites saillies longiludinales, qui 
se ]n'olorigeut plus ou moins liaut et auxquellcs iMour.AONi a donné le noin, un peu 
prtHenticux peut-ètre, do colon- 
nes du rectum : cescolonnes (íig. 
'1\1, o), en elíet, sont ordinaire- 
íuent peu saillantes et, (Tautre 
pari, ne niesurenl, dans Ia plu- 
parl dos cas, (jue 10 à 12 inilli- , . ^ ''I 
nitôros de liauteur. Ce sont les w ipl^- f / \ 
coloiinex de Morgagni des au- ^ J f tj» 
teurs niodernes. (^liacune d'elles, ^ 1' m j'' 
<iuel {}ue soit son dévelojipenienl, I ' 
revèt Ia formo d'une iielite i)yra- " 
•nide, dont Ia base, dirigée en ' 
bas, se continuo,-à droite ct ii ' ''' 
gaúche, avec les extrémités des v 
deux valvules semi-lunaires adja- p^7/('"/iT^\'(! \ ( \ ! ^ ' 
centos, et dont le sommet, i)lus Mi C'ü ' ' 

moins ellilé, se pord en mou- " g 3 4 
'■<iiit sur Ia paroi rectale. Entre l''ig. -i". 
<^lles se voient des gouttiòres lon- l>a puiliou unalo du rcclum avoc les valvuk'S 
gil-udinales, qui se termincnl en scnu-lunaucs. 
bíw /Int.". J 1 périnéo. — 2, surfaco interne du recluni. — 3, marj:o UtUlb ICS |)ÜCI1CS tlCS \ tU\ UlCS lio r«nus.—4, valvules somi-lunaircs du reclunu — 5, cotouues du 

- 1 iimi vnsí nfnc roctuin OU cülouuos do Morjragni. — Ü, pcliLs paqucLs hémorriioVdaux lUiiaULí» LUl ItfepuimaillCS.. ,ecouvcrls par Ia mu.|ucuso. 
point de vue structural, les 

^"lonnes de Morgagni sont formées par un repli muqueux, emprisonnant à son 
•^•^ntre un faisccau plus ou moins considérable do íibres musculairos à direction 
'^'igiludinale. ISous ajouterons que sur Ia face interne des valvules semi-lunaires, 
*^'ínune aussi dans les gouttiòres longitudinales qui les surniontent, se voient, chez 
''Adulto et chez le vieillard, des saillies irrégulières (lig. 217,6), formées par des 
*^'latations veineuses sous-jacontes. 

Constitution anatomique. — Le rectum se compose, comme les autres segments 
gi"os intestin, de quatre tuniques superposées, qui sont cn allant de dehors 

* 'lüdans, une séreuse, une musculeuse, uno celluleuse ou sous-muquense, une 
'"^^'queuse. 

luNiyuH .siÍHuusu. — Le péritoine n'est en relation qu'avoc Ia moitié supérieure 
lii première {)ortion du reclum. 11 revôl lout d'abord sa face antérieure, puis 
l'iirlic do ses deux faces latéralcs. 

; f "gnc! do séj)aratiün entre Ia i)0rti0n péritonéale du rectum et sa portion infra- 
(>n '^'"5ale, autrement dit Ia ligne suivant laquclle se rélléchit Ia mcmbrane séreuse 

le reclum ])üur se porler sur les formalions voisines, est, de 
C((t(!, mie ligue ohliíjuo do bas en haut ct d'avant cn arrièrc ; elle ropré- 
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sente dans son ensernble (fig. 218) une sorte de fer à cheval dont les deiix extrémi- 
lés, Irès rapprochées l ime de I'autre, reniontent jusqir<à Ia troisiònie vcrtèbre 

sacrée ou, ce qui revient au niónie, jusqu'à 
Ia teruiinaison du niésocòlon ilio-pelvien. 

l)es faces latérales du rectuin, le péritoine 
se rélldcliit sur les parois dii bassin. De sa 
face antérieure, il se jeito comme cela a 
étd déjà dit plus haut, sur Ia vessie chez 
rhonuue, sur le vagin et l utérus chez Ia 
feuiine, en foruiant les culs-de-sac recto- 
vésical et recto-vaginal. Nous savons encoro 
(jue ces (leux ciils-de-sac sont situes Tun et 
Tautre à ü ou 7 centiniòtres au-dessus de 
l'anus. Sur Ia partie Ia plus d(5clive du cul- 
(le-sac recto-vésical vient sMnsérer, chez 
riiounne, rextréniité supdrieure do Taponé- 
vrose prüstato-j»éritonóale de De.no.nvim-ikus 
(voy. Miiscles dii périnée). 

II. Tuxuíuk mcscüleuse. — La lunique nuis- 
culeuse du recluui nous presente, coniine 
celle du ca;cuni et du còlon, deux couches 

1, troisiòmc verlèbro sacríe. — 2, ci^qlli^nlo vor- nettenieut (listínctes l 1® UUC COUCllC SUpCríl" 
lèbro lonibaire. — 3, corcyx. — rocliim, avec : . ■ t 7^... 
4', sa pui-tioii iic^rilonéale ; V\ sa portíoii infra- ciollc, COnipi'Cnftnl cIOS/ír>/'6'S * 
l>írilom'alo - K aims. - pmlioa rouchc Urofondo forméc Oar dCS 
prercclalc du nu-socòloií ilio-pelvioii. — 7, purtioii UllL Luutiiu ^Piuiuiim/, luiiui^u 
Icrtiiiiialc (Jii nu^socòlün ilio-polvíiMi. — 8, pi^ríloiiic 
paiiétal. — 9. cul-(lc-»ac rcclo-vósical. - lü. inser- Cò. 
liou supíricure dl) l apomívrose iiroslalo-pÍTiloiiíalc. a. FÍb)'eS lOUniludinalCS. — NouS aVOUS 
— 11, Bphinctor oxlcrno. ^ ^ 

vu que, sur Ia ])ortion inférieiire du còlon 
ilio-pelvien, les fibres longitudinales se disposaient en deux bandes rubanées, l une 
répondant à Ia paroi anlérieure de 1'inte.stin, l'autre ii sa paroi postérieure. H" 
passant du còlon sur le rectuni, ces deux bandes s'élargissent, recouvrent une par- 
tie de plus en plus grande des deux faces antdrieure et postérieure et, linalenuuit, 
arrivent au contact Tune de l'autre au niveau des bords droit et gauclie. Les libres 
longitudinales ne fornient plus alors ([u'une seule coucbe, occupant tout le pour- 
tour du rcctuin. II convient d'ajouter cependant que, sur les parties latérales du 
conduit. Ia couclie des libres longitudinales est un peu plus niinceque sur les faces 
antérieure et postérieure. Quelle (jue soit Ia situaiion qu'elles occupent, les libres 
longitudinales descendent parallèlenient les unes aux autres jusqu';i Tanus, oii ellcs 
se terniinent. 

Laimkii (1884^, auquel nous devons une bonne description des libres du rectnin» 
a niontré que les libres longitudinales ne descendent pas toutes jus(iu'ii Tanus- 
Cest ainsi que, au niveau des étranglenients ou sillons que presente Ia paroi rectalc< 
les libres longitudinales les plus profoiules, au lieu do passer connne un pont -i"' 
dessus de ces sillons, se dirigent vers leur jirofüudeur, arrivent ainsi à Ia coucb"^ 
des libres circulaires et se terininent dans cette coucbe, soit en se perdant sur le tisüi' 
conjonctif interfasciculaire, soit en se transforniant en libres circulaires. Lau"'" 
a établi aussi ([ue, sur les points oii se terniinent ces libres longitudinales naissci't 
d'autres libres, qui se jettent dans Ia lèvre inférieure des sillons, se portent ai»^' 
vers les libres longitudinales supiirlicielles et se niélent ii elles pour descendi^ 

Fig. 218. 
l'éritoine riMítal (tlemi-sclwmalique). 
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jusqirà Tanus. 11 resulte (l'une parcille clisposilion que, chemin faisant, un certain 
nonihre de libres longitudinales pénètrent dans Ia couche des fibres circulaires 
pour se continiicr avec ccs dcrnières. Comnio compensation, de cellemême couche 
circulaire, se délaclient des libres qui, chaiigeant à Ia fois de placo et de dlreclion, 
se inèletit à Ia couche des libres longitudinales et Ia rcnforcent. La ligure 219, que 
j'cniprunle à Laimeu, nous montre três 
netteinent ces changements de direction 
que présentent, au cours de leur trajet, 
les íibres niusctilaires de Ia paroi rectale. 

Arrivées à Ia partie inlericure du rec- 
tuni, nos libres longitudinales se ternii- 
nent suivant des iiiodalités diirérentesel, à 
ce sujet, il convientde les diviser eu trois 
groupes ( íig. 220) ; un groupe superíiciel, 
lui groupe nioyen et un groupe profond. 
— I.es fibres superficielles ou externes (c) 
se teiinincnt, à droite el h gaúche, sur 
l'aponévrose périiiéale supérieure, qui, 
de ce fait, se trouve élroitement unie au 
cectun). — Les fibres moyennes (í;)dispa- 
''aissent dans une couche de tissu übro- 
'■•astique {lissu tendineux de Laimeh), qui, 
'■^'1 niveau du plancher i)clvien, separe 
'íi paroi latérale du rectuni de Ia portion 
'i'tcrne du releveur de Tanus. (]elle for- 
"'fition libro-élastique, (pii allecle, taniôt 

forme d'aue laine disposée en seus 
®''o'ttal, taniòt Ia forme de i)etites arca- 

iiconcavité dirigde eii dehors, donne 
'"sertion à Ia fois: 1° sur sou còlé interne, 
'"IX libres longitudinales moyennes du 
'''c-tuin; 2" sur sou côté externe, aux 
''J>rcs correspondantcs du releveur. Klle 
^•^Pare dono Tun de Faulre les deux mus- 

Si i)ar Ia pensée on fait abstraction 
cetto 1'ormation libro-élastique, el si ou 

^"I'pose, d'autrepart, que les libres lon- 
'''^"dinales moyennes du rectum se conli- 

celles du releveur, 
voil loiiL (je suite que (;es deux ordres 

*'g fil ■ unres, amsi réunies, forment de lon- 

'i®J"oiilanl 

le se terminer de Tautre sur 
Lp.de l'excavalion pelvienne. — 

/libres profondes ou internes (a) poursuivent leur trajet vers Tanus, les unes 
'^"'re le sphincler interne et le sphincter externe, les autres en traver- 

^ ' *'e haut en bas Tuii ou Taulre de ces muscles. Finalement, toutes les fibres 

baut, 
còté sur les parois rec- 

à concavité dirigde en 
(1 un 

l"ig. 
Um ir(;luiu (Icídumc, vu par sa íaco anlcriciin; 

(dapròs Laimeu). 
(La courlic musculaire longUudinale a ólé cnlovíe par 

jilaccs jmur pcrmeUre de voir les íibres inusculaires 
sous-jacentcs). 

\\ uno porlion do Ia paroi va^íiiiale. — Ji, couclie dos 
libres circulaires. — a. b, r, d, tpialre ólranjilenieiUs 
lalóraux du cyliiulre rocLal. — t, t\ íibres longitudinales 
fornianl un faiscoau rubanó, élarjii et renfovcê à saparlie 
infórioure. — s, uti faisceau de libres longitudinales, 
naissanl en parlio <le Ia couche des libres circulaires, en 
partie entre los íaisceauK de cetlc dernière couche. — 
p, lanu> musculaire Iriangulalre, dont Ia partie supó 
rieure est fonni'^e par des faisceaux «jui se sêparcnt, on 
haut, de Ia bandoletle longitudinale ít' ot qui viennont 
se continuor, on bas, avec Ia couche dos íibres circulaires, 
dont Ia partie infórieure est fornu^o par des íibros qui de 
Ia couche circulaire descondont dans Ia l)andeÍolte lou- 
gitudinalc lt\ — h\ un faiscoau de Ia coucho longiludi- 
uale, ronforcé sur son cAló gaúche jiar des faisceaux 
provenant de Ia couche dos libres nuisculairos. — /, autro 
faisceau lon«çitudinal, rocevant sur son côté gaúche un 
faisceau triangulaire tlont les íibres proviennent de Ia 
couche des libros circulaires. 

I"'ofon(les vicnneni se fixer à Ia face profonde de Ia peau de Tanus. Un cerlain 



238 Al'1'AUKll, 1)K LA DICF.STION 

iioiiibre (l'enlre ellcs paraissent se tcrniiiicr tlaiis répaisseur inôine dc.s splúnctors, 
:<()it interne, soil externo (voy. j). 'líl). 

Ali point oii elles s'engagenl dans le périntíe, les libres longitudiníiles du rectiini 
sont renlbrcées 

10 
<• b (l 

1° sur les cütés, 

1(1 

par 

l-if?. l'2U. 
ScliiMiia moniraiil, sur iiric coiipi' vcitici)- 

trutisvcrsiilo, l(i iiiodii (Ir tciiiiiiuiisoii dcs 
lil)rL's loiif,'itu(liiuiU's (lii 1'L'cluMi. 
I, aiius. — í, muíjuouse reclale. — 3, poaii du póriiuV- 
4. rcleveur do Taihis. — 5, laine íibi o-(^laslit|ue (lamn 

toiidiiicu>ü dc Laimkh), sur laqiiellc cc nuihclc. 
— O, a|Hni6vro8C |>t'Tiníalo siípcrici re. — 7, üphiiicloi- 
esUTue. — 8, Hpliinclor inlcnie. — 9, fihres circulaíro* 
<Íu recluni. — 10, fihrcH loii^iludinales, avcc : a, libres 
iiilenios ou profoiidcs; 6, íibrcs inoveniies; c, libros 
rxlcnitis ou su[icriícíellos. 

es tilires les ])liis internes dii releveur, qni 
s inilécliissent en basjjour deseendre avei; 
elles vers Tanus (voy. Rcleveur)-, 2" cn 
arrière par deiix ])etits faisceaux, Tiin 
droit, Tautre gauclie, qni jjroviennent du 
sacruni et du coccyx ; c'est le nntícle 
redo-coccygien de Thkitz, le mxisculxn^ 
vetractor cvii dc certains auleurs ; nous 
le décrirons ;i pr0[)0S du releveur (voy. 
ce muscle); 3" en avant (cliez 1'liuniiue 
seiilenientj, ])ar uii faisceau, plus ou 
nioins eonsidérable, i[ui provienl do Ia 
couclio longitudinalc de ruròthro, c'esl 
le íniiscle uvethral de llou.x, le muscle 
préreclal do IIkni.h; les íihres (]ui le cons- 
tituent se iii(}Ient aux libres longitudi- 
nales du reetuin et viennentse pcriiro en 
grande partio dans Topaisseur nióine du 
spliiiicler interne. 

1). Fibrcs circulaires : sphincter in- 
ter)ie et autres íphinclers — Les libres 
circulaires de Ia paroi intestinale se dis- 
posent ici do Ia inònie faijon que sur le 
reste du gros intestin : olles fornienl un 
l)lan continu, qui, d'une part, enibrasso 
tüulo Ia circonfdrence du rectuni, d autrc 
part s'éteiul de son extróinité supérieurc 
à son oxtióniité infórioure. 

La coucbo dos libres circulaires du rcc- 
tuiu présonte cetto particularité, coyiendant, que son développonient n'cst pas uni- 
Ibrine. Cest ainsi qu'au niveau doTanipoule roctale ollo ost plus niinceque parloul 
ailleurs. Au-dessous dc fanipoule, olle s'ói)aissit graduellenient jusqu'à Tanus cn 
Tornuint, tout autour de cet orilico, uno sorte d'annoau nuisculairo, connu seus b' 
noin do spliíncler interne (fig. áál, 6). 

Le sphincter interne, concentriiiue au spbincter externe, ([ui est silué cn deboi> 
de lui, inesuro de 3 à ü inilliniètres d'épaisseur. — En bas, il se termine à Ia inaic''' 
de l anus, uii i)eu au-dcssous de Ia ligne (runion de Ia inu(}ucuse rectale avcc bi 
peau de Tanus : son extréinité infórioLirií ré[)ond donc à Ia jjoau, dans une étendi'" 
de 8 à 10 inilliniètres. — Kn baut, il se lusionne sans ligne de déniarcation bic" 
nette avec les derniers laisceaiix niusculaires de ranipoule. Sa bauteur est de 
o centiinètres. 

CHkiunk a décrit, sous le noni de xphincter Kupérieur, un nouvel ópaississenic"'^ 
des libros circulaires du rectuni, (]ui sorait placo inunédiateniont au-dossus i'*" 
ranipoule roctale et (jui aurait i)our attributions de retenir les niatières fécí''''" 
accuinulées danslo còlon ilio-pelvien. Ue son còté, Nki,.\t(in a appelé l attention si" 
un troisiènie sphincter, \{i sphincter de Nélaton, (jui serail situe au niveau de''' 

• *. 
' ♦ 
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base de Ia prostato, à 8 ou 10 ccntimètrcs au-clossus de Tanus par conséquenl. Co 
dcrnier faisceau n'est pas conslant ct, quand il existe, il n'occupe ordinairement 
(iu'une portioii de Ia circonférence da rectiim. Do plus, son épaisseur n'exc6de pas 
i ou 3 uiilliinèlres, sa hauteur 10 à 12 niilliinò- 
tres. II n a pas plus (riinportance que le faisceau 
dócrit par OUíeiune : Tun et Taulre ne inéritent 
OTi rien, [ias plus par leur fouction que par leur 
disposition anatoiniciue, le iiom de sphincter 
(]u'on leur a donné et que leur donnent encore Ia 
pluparl des anatomistes et dos chirurgiens. Ce 
sont de simples épaississements locaux de Ia mus- 
culature circulairo du rectuni au niveau des val- 
vulos rectales ci-dessus dócrites. 

C. TUNIQUE CELMJLEUSE OU SOUS-MUQUEOSE.— (Voy. 
p. I!)l). 

D. Tu.nique MuyuEüSE. — La inuqueuse du rec- 
tuni, tout en présentant les caracteres généraux 
'ie Ia miicpieuse du gros intcstin (voy. p. 191), se 
distingue de celie qui revôt le ciecuin et Io còlon 
P'ir les quelques particularités suivantes : 1° par 
'cs roplis seini-lunairos décrits plus haut, les val- 
^ules set7ii-lunaires du recliim, que Ton ren- 
•^onlro s«r sa partie inférieure iinniédiatemcnt au- f, i . . I ' (^Dupd siifíiUalo du rccluiii au luveaii 
•essus de Fanus; 2" par lessaillieslongitudinales, do lanus, pour montrof Ia dispo- 
^otonnes de Morgagni, qui surmontent les vai- sitiou dos spliinctcrs (sofímoni 
Vnloo • 1 • 1 droil do Ia Cüupo). »uios seini -lunaires et que nous avons encore 
''•^crites à propos de Ia conliguration intérieure d()';,íia\íi™rd7ia\iS'c^ 
' ^ rcctun»; 3» par Io ddveloppeinent plus consi- 
'^®ral)lo de ses glandes en tube; 4° par son adhé- "'l"'"';- ^ „ ^ ® 1 ^ ^ splimctor cxleruc. 

à lu tuniquc inusculeusc, qui est beaucoup 
"'oindpe^ surlout dans le quart inférieur de Torgane, oti les deux tuniques ne sont 
•"eiiíies riineà Tautrc quo par une couche do tissu cellulairo làche; 5°enfin, par le 

'eloppenient tout sptícial de son système vcineux (voy. plus bas, p. 241). A sa 
l^'^''lio tout inférieuro. Ia muqueuse rectale subit au voisinago de Tanus, quelques 
^'|odiricalions structuralos qui prdparent Ia transition entre le revôtement muqueux 

'e revúteniont cutané. Nous les dtícrirons à propos de Tanus (voy. Anus). 

® Vaisseaux et nerfs. — Lo roctuni possède un riche réseau sanguin. Ce réseau, 
M i r .. . ^ ^ ^ O » 
liu saite en haut à celui du còlon, presente, en bas, do larges coinmunica- 'is avec le réseau i)elvien et le réseau piírinéal. II en est de mêmo du réseau 

'^'"1't'atique. 

'•otís — Au roctuni se rendent trois artôres paires et syniélriques (six par 
'íen àémorrhoidales supérieures, les hémorrhoidales moyennes otles 
''eurDe ces difíérentos aiières les béinorrhoVdales supé- 
Los '"ífucou]) les plus importantes : ce sont les vraies artòres du reclum. 
qm ""^'''"''oídalesníoyennes et iniorieuros ne sont que des vaisseaux accessoires, 

surlout à Ia portion s|)liinctérienne. Toutefois, coinme elles s"anas- 
largemont avec les i)récédentes, elles peuvent au besoin les suppléer. 

Fip. 221. 
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a. Arlères hémorrhoidales supérieures. — Les arlères liéniorrhoTdales supé- 
ricurcs, branches de bifurcation de Ia iiiésent(;ri(}ue inférieurc, s'étendent de 
rexli'(!mité supérieure du recluin ii son cxtréniité iiiférieure. Siluées toiil d'abord 
à Ia partie [)Ostérieure de Torganc, cllcs Ic contournent obliquement de façon à 
occupor siiccessivemenl sa face lalérale et sa face ante'ricure. Cheiuin faisant, elles 
al)aiidonneiit un graiid noinbre de collalérales, qui se ramifient, les unes sur Ia 
face aiitérieure dii rocliun, les autres sur sa face postiírieuro. — Ces collatéralcs, 

6 tantòt rectilignes, tantòt plusouinoins llexueuses, 
^ _ alfeclent pour Ia plupart une diroclion longitudi- 

E nale ou légèrenient oblique ; mais il n'est pas rarc 
j -5^^ d'en renconlrer, surtoul dans Ia région luédiane, 

1 ^^8 í 'I"' trajet iieltemenl transversal ou 
/ niônie récurrent. Elles s'anastoiuosent fré(iueni- 

N1 * nieni entre elles, conuue nous le nionlre Ia figure 
ci-contre (IÍ!; existe ordinaireuient sur Ia 
face aiilérieure ilii rectum, deiix ou trois anasto- 
nioses, à direction plus ou nioins transversale, 
qui relient riiéniorrlioídalc supérieurc crun côté 
à ccile dii còté opposé. — .l ai vu plusieurs fois Ia 
niésenlérique inférieure se j)rolongcr jus(iu'au 
voisinage de Tanus, sous Ia forme <rune toutc 
petite artériole, qui ■cheminail le long de Ia lignc 
mddiane, sur Ia face j)ostérieure du rcctuni. Daus 
ces cas, ou le conçoit, les deux hcmorrlioidales 
supérieures n'étaient. malgré leur développemcnl, 
(|ue de simples collatéralcs de Ia méseiitériqi"' 
inférieurc. 

b. Artères hémorvhoidales moijeiines. — '■'"s 
liémorrhoídales niojenucs ijroviennent de Tilui' 
(jue interne. Três variables eu volume, elles sonl 
surtout destinées à Ia prostate ct aux vésiculcs 
séminales. Elles se contentent de jeter sur Ia poi'- 
tioii du rectuiu qui répond à ces derniers organc> 
uu certain nonibre de rameaux, toujours pcu noni' 
breux et fori gréles. Douze fois sur trcize ca? 
(OuKNu), les artères liémorrhoidales moyeunc? 
s'anasloniosent avcc les héniorrhoídales supt^' 
ricuros cn deliorsmCmc de Ia paroi rectale : ceU^ 
anastomose cst, suivant les cas, unilatérale ou 
bilatérále. 

c. Arlères hémorrhoidales inférieures. — 
hémorrlioídales inférieures, branches de Ia l»"'! 
touse interne, se distribiienl à Ia partie touN" 
rieure du rectum, aux deux spliincters intern" 

externe, à Ia peau de Tanus et à Ia niasse cellulo-adipeuse sous-jacenle. ^ 
d. Rameaux üsus de Ia sacrée müyenne. — Aux trois artères liémorrlioul" 

artères principales, il convient d'ajouter quelipies lins rameaux (3 à ü), 
au rectum jiar Tartère sacrée moyenne. Ces rameaux se séparent de l artère _ 
moyenne au niveau ties deux derniers trous sacrés et se perdent sur Ia paroi 1' 

Fig. i'22. 
Les aitèios du rectum, vucs sur Ia 

face untérieure de r()r;;ane. 
1, et r, poiiioi» iu'rUoii«''alp et i>orliün 

iufra-pt''rilon»''atc du rccluin. — 2. piW'iloÍnp, 
relcvé au uivcaii du cul de-sac v«^sico-ieclal. 
- 3, relevcur d<» lanus. — V. spliiuclor 
cxlcrnc, à sa paríio iiioycuiu'. — 
5, auus. — (). jiorllou Icrniiiiale di' Ia in^scu- 

iufériouro. — 7, 7', arlèren hrinoi- 
rhoíüales Rupérieurcs. — 8, S", ailòrcH hó- 
morrliüidalcs inoyeiuieA. — U, arlòr»'«» 
hóiuorrliüídalcs — 10, aiiaslo- 
luose» sous-sphiiiclrricuues dc ces dilTóreiilcs 
arlères. 
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lérieure du rccluni on s'anastomosant avec les branchcs des difterentes hémor- 
rhoídales. 

I)'apròs les rccherchcs de Konst.vntinowitscii (Sí-1'etersb. med. Zeitschrifl, 1872), les lieraorrhoi- 
(ialos supérieures se distribuenl aux Irois tuni([ues du rccluin pour les portions ampullaire el 
sus-ariipullaire. Mais, au-dessous de Tanipoule, elles n'irriguent plus (|ue Ia luniiiue inuqueuse. 
L'appareil inusculaire, á co nivoau, roçoU ses vaisseaux des autres arlôres rectales ; les hémor- 
rlioidales inoyennes se rcndcnt surtout á Ia partio anténeure; les liémorrhoidales inféneurcs 
aux parlies latérales; les sacróes inoyennes, à Ia partie ))ostéricui'e. 

]). Veixes. — Les veincs du recium diíTüront de celles du còlon en ce qu'elles 
ibruienl, dans Tepaisscur de Ia couchc celluleuse, un riche plexus connu sous le 
nom do plexus hémorrhoidal. 

a. Plexus hémorrhoidal. — Co plexus occupo toulc Ia hauteur du rectum, mais 
il est particulièremeut ddveloppé sur sa partie inférieure. Si Ton examine cette 
[)arlie inférieure du rcetum apròs uno injection heureuse do Ia veine mésenlérique 
inférieure (lig. áá3j, on constate l'existence, un peu au-dessus de Tanus, à Ia hauteur 
des valvules semi-lunaires, d'un 
systènie de petites cavités vcineuses 
f^n forme d anipoules, qui occupent 
a Ia nianiòre d une couronne irrégu- 
liòre tout Io pourtour de Tintostin. 
Ccs ampoules veineuses varient or- 
dinairomont, quant à leur volume, 
do Ia grosseur d'un grain de inillet 

celle d'un gros pois. Ce sont des 
'íéniorrhoídes à leur début : elles 
"lanquent chez Io nouveau-né, con- 
'^'■airement à ce que disont cortains 
•'luteurs; mais on les rencontre cons- 
'ammenl chez Fadulto et chez le 
vieillard. 

Yeines hémorrhoidales supé- 
'''íiiiires. — Les ampoules veineuses 

rectum donnent naissance en 
Jiaut il cies ramuscules ascendants, 
•"•'Hrection plus ou moins llexueuse, 
't"i se réunissent les uns aux autres 
f'our former des trones do plus en 
l>lus voluniinoux. Cos trones sont 

tout <rahord au-dessous do Ia 
"'^"l"cuse. Arrivós à 8 ou 10 conti- 
iiiòtr 
foro 

Kifí. 2-23. 
Los voinos de ia poition analc du rocluni (injection 

à Ia niassc de Teiclnnann, poussee par Ia niéscn- 
térii|ue infói ieuio). 

CS au-dessus de Tanus, ils per- 
Ia luniquo musculeuse et, 

désormais sur les parties 

ils ct i)ostérieures du rectum, 
portont vers Textrémité su])é- 

'-'iie de cet organe. Cliemin fai- 
*^ant il. 
tai ' grossissenl d'un cer- 

'1'Jinbre do petits aílluents qui, comme eux, ont traversé Ia tunique muscu- 
jettent dans Ia veino mésentérique inférioure, dont ils 

® 'liient Torigine. Les veines quo nous venons de décrire répondent exacte- 
^f^ATOMIE IIUM\INE. — T. IV, 5« ÉIIIT. :il 

1, peau du périiióe. — 2, porlion du recium dcpouilléc de 
sa niuqucuse. — 3. porliou du recium recouverle par Ia 
muí|ueuse. — 4, oriíice aual. — 5, plexus veincux hémor- 
rlioídal. — C, couche miisculuirc du rectum. — 7, 7, 7, trois 
auaslomoscs sous-plijuclérienaes. — 8, 8, deux aiiaslomosos 
trans-sphiiiclórieunes. — O, O, deux anastomoses sus-pliinclé- 
riennes. 
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meiil, coniine on lu vciit, aiix arlòrcs luMiiorrlioídalos supérioiircs ; un lt;s désigne. 
cii cünséqiiciico, sous le noiii de veinex hémoriitoidalcs siipéheures. ('o sonl los 
veiiios dii rcnltim propromciU dites. 

e. Veines lieviorrlioídales inférieures. — A ce syslèni(>, syálèuie ])i'inci{)al. 
^'ajüiile im deiixÍLMiie syslèiiie, iiioins ini])ortaiit. le i^ijxlème péri-spitincicrien. 
Ie(iiiel, (.•üinine rindique son iioiii, eiUdiirc siir loiil son {loiirtoiir Ic imiscle spliinc- 
lei" exliTiK!. Ses raineaux rudiciilaires provieniinil à Ia fois de !a porlioii anale d(' 
Ia iniKjueiise, dii spliincler iiitciMie, du siihinclcr cxleriKí el de Ia coiiche des libres 
longiUidiiiales qiii ilescendenl entre les deiix sjihincters. — l)'aiitn! i)art, leí< 

fi;;. -jáí. 
Kifilin' srlH'iiiilli(|ili' rcliivsriiluMi. siil' 

mil' niii|ii' liiii^iiliiilíiialr. lil. riirillii- 
liiiii \ ríllrii.'-!' ilr lil |iiii'liiiii iiliiilr ilil 
iitIumi. 
II, tiiuniii'jisr. - 0. SOU- tiiuiiiuMiM'. - r. liltri''» 

iimsi'ulaii'í*s (•irculairc'». • • iimsi-ulaiiM'-» 
ion^ílixliiialo^. - r, orilirif anal. 

I. spIiiiictiM- iiitcnif. - - 2, spItiiictiT i'\(('nio. - - 
imisclc (!<• l — i. |K-au du |h' 

rnn'C'. — phiMi-* li"inorilii>íil.\l. — 0. 
Ii''morrlioi(lali' 7, xrwic» hi-iuor 
i'li<M(Ialn inovcmii'. vciiu* lM''inon'l>oitlali' 
iiifrriíMMT. — !i. 
- 10, unii«i|<>ni(K<'s liMiis-s|)|iiuch'TÍí-niM'«». -- 
tl, ana«<toniosí's 

luMiiorrlioídales siipiírieiires ; 
héiiiorrlioVdales iiilerienres. - 
(le Ia régioii des s])liini'lei's. 

raiiieaux ellV-reiils de ee ]ilcxiis s(! porleiit en 
deliors daiis le creux isrliio-reclal el vieimenl 
se jeter, par iin ou deiix tronos, dniis Ia vciiu- 
lioiileiise interne ; ces Irones, (pii sou! satol- 
lites des artères liéniorrlioídale» inlV'rieures, 
constitueni les veines heinorvlundalef. infé- 
rienrex. — A ees veines liéniorrhoídales infé- 
rienres alioulissent cneori' (juchiues veinnles 
issuesdii résean entané (|iii entonre ranns. Mais 
toiil(>s les veini'sdii résean cnlam'- ne se reiident 
|)as anx lirniorrlioídales iiilerlenres ; eoninio 
Ta dénioidré tunt réceninient UníM', ce résean 
envoie ene(n'e <les ranieanx an résean soiis- 
rntani; de Ia région eoccyiüienne, ainsi (praii 
l esenii snperlieiel dn serotnni el à Ia lace interni' 
de Ia eiiissi'. 

d. Vei)ies liétnorrhoidales moyenncs. — 
Kntre l(>s veini s ln^niorrlioídales snp(;rienres el 
li's veines liéinorrlioülalfs inIV-rienres, se Iron- 
vent les veines liéniorrlioídales nioyennes. 
vi'ines lii'i'nt leur pi-ini'ipali' origine, non d" 
reeinni, mais iles organes voisins : de Ia vessie. 
des vi!»icidi'b sénünales el d<' Ia i»rostate elii'Z 
riionnne, de riili''rns et dn vagin (diez Ia renin"'- 
l-ei'e<:lnni Ini-inènic ne lenr foniMiit qne ipiel- 
qnes ranieanx, lesipiels pi'oviemient dela 
tie inierienre, de raniponli'. iniinédiatenienl ai'- 
dcssns dn relevenr i lig. Dii i'este, eeS 
hranelies (Torigine reclale juMivenl lain; défa"l- 
l,a vein(í liéniorrlioídali- nioyenne, alioiitit' 
roninic (Ml le sait. à Ia veine hypogaslri(ine. 

e. RéAumé. — An hjlal, I(í recinin se (iélin'' 
rasse de son sang vcincnx ial)slracli(ni iaite d' 
rii('niorrlnjí(iale nniyennc (jui n'a daiis l'(!Sj)i^'' 
(in"nne l)ien lailile iniportaiice), par de no'"' 
l)renx vaisseanx dispos('s cn dfnx syslÍMH'-^ • 
1" nn système (iscendant, forme par les veH"'" 

'I' nn íti/Ktòiiie íriotsvcrttal. constitm'' ])ar les vei"''^ 
- I,es héuiorrlioídales iiileiúeures, tirani leur orig'"^ 
alioulissent à Ia veine Inintcnse inierne el, (U' ' 
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riiyposasU'i(iiio et à Ia veiiic cave infóriciire. — Les liéniorrlioidales supérieiircs, 
recueillaiit Ic sang de loulos les aiilres ])orl;ions dii rccluin, sc réiulent à la veinc 
iiiésenléri(iiio inierieure (]iii, (■onuno on le snil, i'sl Tun des principaux aderenls 
de la veine poile. 

r. Anaslomoseíi entre le système supêrieur ou ascendanl et le sijstòmo inférieiir 
Irmiüversnl. — Noiis devoiis ajoulcr (]iie lesdeiix terriliúres dos veines liéniorrlioi- 
dalos supórioiires ol dos veines liónionhoídales inlerieures ne sonl pas isoles, lis 
coninuiniqucnl Tnii avec raiilio, ati niveau do la poilion anale duj'ecluni, par des 
anaslonioses Iransvorsalos, qni, iiavlant du róseau soiis-niuqueux^ gagneiit le 
róseau p('TÍ-sphinclérion. (^cs anaslonioses, ibrl nonibreusos, sonl do Irois ordros 
{lig. 2'2't) : los uni's, aiKistojiioties sus-»pliinctérienne», iiasscnl au-dessus du hord 
suiiérieur dii sphinoler externo ; l(>s aiilres, anaslonioses Irans-sphinclériennes. 
passonl :i travors les sphincters inlorne et exlorne : les d(;riiièros, anastomoses 
sous-spliinctéviennes, conloiirnonl do dodans on deliors le l)ord iafih-ieur dii sphinc- 
lor externe et, sans Iravorser aiicnn laiseoaii iiiusculaire, so jeltonl dans les hénior- 
rlioVdales inlerieures oii ilans leiirs aniueiits. (,)i;i;nl' 1'ail observer avec raison quo 
lous COS raineanx anasioinoliques no s"injoclenl bien ijiie par la veine inésenté- 
riqiio infc-rieure ; on arrive raronieni, on ollel, ;i roniplir le róseau sous-nuiqueux 
cn poussanl une injeclion par la dorsale de la vergo ou }iar loul aulre allluent des 
veines lionlousos inlernos. C.o double lait noas auloris(! ii conclure que les anaslo- 
nioses en (luestion sonl Irès probableinenl niunies d'a])])ai'eils valvulairos, et, tiuo 
•'os apparoils sont disiiosés do iello íaçoii ([uo, toul en livranl un libre passage aii 
'^'iiig des béniorrlioVdíiles supérioures vers les luhiiorrlioídales iníériourcs, olles 
^ "^Mip^soiil plus ou iiioins à la circulatioii on sons inverso. 

í-'. LvMi'ii.VTMjn;s. — Los lyniphatiquos du lecluin (})0ur leur origine, voy. p. 19-'n 
So difigciil d'avanl en arriòre jiour aboutir, loul d a hord, à un groupe de pelits gan- 
^'ions (de 't ii 7, (jui occupenl la conraviló du sacriiiu : co sont les çjanglions ano- 
'"'"ildu.v de (ii;r,(>T,\, los ganglions pavà-rectaux de Cuxico el .AI.viu:ii,le, Au soriir do 

gnnglions, oíi ilsne font (jiio s'inloi'romi>re, los lyinjihaliiiuesdureotum,suivant 
"" Irajel ascendanl, vieniienl se jelor dans un deuxiènio groupe do ganglions qui 

Irouvont siluós dans la partie iufórieuro du inésooòloii ilio-]ielvien el ([ui se 
"^"tinudil, 011 liaul, avec los ganglions lonibaires. (]os ganglions s'accolent pouj' la 
l'liiparl aux iirincipales branclies des arlères ot veines lióniorrlioidales supérieiiros. 

"lUro COS lyiiipliali(iues, lymplialitjuessupérietas, qui vont aux ganglions óclie- 
^oiiiiós le loug do la voino niésonléri(]uo iníerieuie, Uuknu el (íkiíota (Taliord, jiiiis 
^•^Nno et .^L\l(|;l|,r,K onl décril des hjmphaiiqnes moijcns, (lui rópondcnt à la veino 
^ ''iiiorrlioídalo iiioyeniio et fiui viennonl se joter dans los ganglions liypogas- 

laniòl au niveau de la lerniinaison do la veine liyiiogastriquo, laiilòt jilus 
au niveau de répino soialiquo. 

dal' li/inphatiques inférieurs, rópondant aux veines héniorrlioi- 
'"''-rieures : nous les décrirons plus loin ii jiropos de raniis (voy. Anus). 

'' "üiis suHiso do rappelor ioi (pTils se rendonl aux ganglions do Taine, de ])réfé- 
iiu groupe supóro-interno. 

''üii "**'''''Cliini provionnent lie Irois sources ; du plexus loinbo- 
liypogaslriiiue, du plexus sacré. — Los lilets ([ui énianentdu 

il'ii '"'"''o-aorliquo arrivont au rectuin on suivanl la iiiésentérique infórieure 

l''''Xii supórieures. — Les filols ([ui proviennont da 
''yi>ogaslri(iue abordont los parlies lal<''rales de Forgane, on suivanl le trajei 
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des artères hémorrhoídales moyennes et hémorrhoídales inférieurcs. — Les filets 
fournis par le plexiis sacré naissenl directctnent des dcuxièine, Iroisiôme et qua- 
trièine nerfs sacrés. Ils se dirigent en has et en avant, vers Ia paroi postérieure du 
rectutn, qu'ils pénèlrent, en môine teiups (jue les derniers rameáiix des héniorrhoi- 
dales supérieures. — Ces lilets nerveux, (juelle que soit leur origine, se ternünent 
dans les diíTérentes eouclies du recluni suivant une inodalité qui rappelle exacte- 
ment celledéjh décrite à propos de i'innervalion de I'inlestin gréle. 

A consulter, parmi les travaux rêcents (1880-1892) sur le gròs inlestin ; Takenetzkv, lieitrüije ziir 
Aniit. des l)armkanals, M('in. do l Acad. iinp. ilc Saint-IVtcráljours, 1881 : — Laimeh. Ileiírüije zur 
Ánat. des Mnsldarins, Wieii. iiiüd. Jalirlj., 1883; — i>i: mème, Kiniyes zur Anat. des Mastdarins, 
ibid.. 1881:— Kau vdki K, Ai rél d'évolution de l inleslin, ['rogr. medicai, 1880: — Matmews, The 
analomy of lhe recliim and ils relalion to reflexes, New-York niod. liccord, 1887 ; — TrEKiEit. Ktude 
siir le csecuin et ses hernies. Arcii. fién. ile iiiéd., 1887 ; — Otis, Analom. I nlersuch. an menschl. 
Itectum itnd eiiie Melhode der Maslilnrminspectíon, Lcipzig. 1887 ; — liiiocA, L'atial. du caecum et 
les ubcès de Ia fosse iliai/ue, (iaz. liolidoiii. des Sc. niódicalcs, 1888 : — IIautmann, Les /bsseties 
iléo-cuecales ei Ia liernie de Itieii.v, Itull. soe. anat., I8S8: — Toi.i>t, l>ie OarmyekrOse und Setze 
xn f/eselzmüssir/eii und in (lesetzwidriijen Zustand, Wieii.. 1889. 

VoN Hamson, Zur Kenntniss der Flexura sir/)no'idea coli,'Wi. Dorpat. 1890; — Khomont, Contrib- 
àVannt. topogr. de Ia portion sous-diaphriiqr,inUque du luhe digeslif. Tli. de Lille. 1800 ; - Home. 
Èlude sur Ia fossetle intersir/moide, Lille, 1891 ; — I.fcuei', I.u situalion du csecum chez les enfants. 
Buli. Soe anat., 18'JI ; — IíiiOsike, Veber intra-ubdoniinale llernien und liauehfelltaschen. lieiliUt 
181)1 ; — í.ocKwooii and lioi.i.nsrox, ()n lhe fossu- ruund lhe ciecuin and llte posilion of lhe vermi- 
forme nppendix, Jouin. oi' Anit. and 1'liysiol.. 1891 ; — tÍEU(M.i>, Vnlersuch. über den 1'rocessus 
rertniformis des Menschen, Tli. .Municli., 1891 ; — (JuÉxr, Elude sur les veines du reclum et de 
Vanus. liuU. Soe. anal., I80i; — du mê.me. hes artères du recluni et de l unus chez 1'hontme et 
chez Ia fenime, liull. Soe. anal 1893 ; — Sv-mixcton, The relatiuns of lhe periloneiint to lhe des- 
cendinç! colon in lhe human suhject. Jouin oi Anal. and l'liy,>l()!.. lS9i ; — Leííieu, l.a situalion 
du dpcum chez Venfanl, liull. sSoc. anal., 1891 : — .Io.nnesco, t.e còlon pelvien pendant Ia vie 
inira-ulérine, 'l li. 1'aris, I89á; —Clado. Appendice csecal. .Mi-in. Soe. biídofjie, 19í)i ;— Pékkíxon. 
Élude sur le ilévelopp. du périloine dans ses rapporls arec I vvolulion du tube di/jestif et de ses 
annexes, Tli. 1'aris, 189á: — IIii.deiiiia.m-, lHe l.a;/ererhaltniss des Circum, ele., Deulscli. Zeitsclii'. 
I'. Chirur^ie, 181tí ; — Kiiats (0.|, Zur Aunl. der iléo-civcul Kluppe, Areli. 1'. klin. Chiiurgie, I8;'i: 
— ÜAI.I.EV, Les ralvules du recluni. Th. Toulonse, 189i; — Lakfuuiíi e, Itech. anal. sur l appendiee 
vermiculaire du circuni, .lourn. inieinat. d'Aiial. el de Pliysiol., 1893 ; — IIewson, Anat. of ti"' 
vermiforine App/nilix, Anicr. Jourii. of inéd. Seienc., 1893; — Stuutiieus (J ), ()n lhe varielies of 
lhe Appendix vermiformis, cwcuni and ileo-colie valve in man, Kdinli. nied. Journ.. 1893 ; — 
Rocíie, Sur VAnal. norm. el pathol. de 1'iippendice iUo-cif cal, .loui n. des Sc. nieil. de Lille, 1893- 
— JoxxEsco el JuvAiu, .\nat. du cvecum el de 1'appendice iléo-ca-cal, liull. Soe. anal., 1894: — 
DES .MÉMEs, Anal. des lig. de V.appendice rermiculuire el de Ia fossetle iléo-appendiculaire, Piogr- 
niéd.. 1891 ; — NrncyrAiiT. I.es anomalies de 1'appendice cvecal chez 1'homme, liull. Soe. d'AnUii'op. 
de liruxelles. tX9i ; — Moodv, A slud;/ of lhe muscular lunic uf lhe large and small inlestine 
of mau in lhe vicinily of lhe arcum, l'roe. of lho Assoe. of aineric. analoinisls, 1891 ; — ToldT. 
Die rormhildung des menschl. lUinddarms u. die valoula coli, SiU. d. K. Akad. d. Wiss. 
Wien, 1894: — Zickeukamil. Die l'ormbildung <les lllinddarms. Verti. d. anal. (íes., 1894: 
liEiinv, The analomy of lhe ciecum, Anal. .\nz., lid. X, IS9o: — du sième, The analom;/ of ll^^ 
vermiforme .[ppendix. Anal. .\nz.. lid. X, 1893; — .Maici.auie el .Moichet, Consiil. sur Ia forni^ 
el les moyens de fixilé du côlon Iransverse, liull. Soe. anal., 189(>; — Stüimi, IJeh. die Uilckbil- 
dung von Darmilrilscn im l'ruc. verniiformis des Menschen, Vi rli. d. anal. l!es., 1897 : — .Miii.i.E"' 
Zur norm. u.-pathol. Anat. des menschl. Wurmforlsatzes, Jen. /íeilsclir. Nalurwiss, 1897; — 
ZAfiE-.MAUTEi KFEi., I>ie Avhsendrehungen des Circurns, Verli. a. deulscli. lies. f. Cliiiurgio 1898. 
— CiiMiPV, De Ia capacite du csecum, liibliogr. anal., 1898 ; — Coiie.\, liech. sur Ia situalion d" 
cdlon Iransverse, 'Mi. I'aiis. 1898. 

Omhheiianne, I.es lames vasculaires dans 1'abdomen. le bassin el le perinée. Th. Paris, 1900 : " 
(in.is, Situalion de 1'appendice c.Tcal. Journ. de TAnal. el do Ia IMiysiol., 1900 ; Iíehhv. 
truc ciecal apex or lhe vermiform appendix, Journ. of .\nat. and 1'hysicd. vol. .\V, 19Ü0 ; — \VaI' 
deve», Die Ixolonischen, ilie arteriip der llauchhõhie, ele. Ahh, K. 1'rouss. Akad. Wiss., lierli"' 
19(10; — Vai,i.êe. Situai, du cvecum el de 1'appendice chez ienfanl. Th. Paris, 1900 ; — PezoxiH' 
liic. anal. sul cieco e sulla appendice. II Polielinico, 19U1 ; — .Min.i.Eii. Zur Topogr. des processtí^ 
rermiformis. Genlr. i.hir. 1901 : — Cvvalie, llech anal. sur le còlon iliaque et sur le colon 
vien, Congr. inlern. Med , Paris, 1901 ; — liuv, Anal.du còlon Iransverse, Th. Toulouso, ls'0l • 
WKmwe.uí. Contrib. ü l anai, el Ia topogr. <le 1'appendice. Przglad chir., Varsovie, 1902; — 
Zur Anat der lleo-ciecalklappe. Milleil. (ies. inn. .Med , Wien, 190i; — Altui;iiokf, Vngewõhnl''-''' 
langer Wurmforsatz, Anat. Anz. lid. X.XII, 1902; — Diivai., Trailemenl chirurgical da can<^^' 
du côlon pelvien, Th. Paris, I90á; — üÉnAitu, De quelques anomalies du côlon Iransverse, llildiofí'"' 
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anat., T. XII, 1903 ; — Isobolew, Zur Frage über die Folgen der Unlerbilduny des Wurmforl- 
salzes, Arch. f. niikr. Anat.Bd. LXII, 1903 ; — Polya u. Narratil, Unters. üb. die Lymphbahnen 
des Wurmforlsalzes, u. des Magcns, Dcutsch. Zeitschr. f. Chirur. 1903 ; — Keith, Anat. evidence 
as Io naiure of lhe ascum and appendix. Journ. of. anat. u Physiol. vol. XXXVIU. 1904. 

(Voy. aussi Ia bibliographie de Tanus, p. 231.) 

ARTICLK Vil 

ANUS 

Théoriquement, Tanus est un simple orifice, terminant à sa partie inférieure le 
tubo digestif, tout conune Torifice buccal le termine u sa partie supérieure. En 
anatomie appliquée, on rattache à cet orifice des parties qui, sans lui apparteniren 
propre, Tavolsinent immédiatement; en haut, Ia partie tout inférieure du rectum, 
qui le precede; en bas. Ia zone cutanéc, qui le suit et Tentoure. Ainsi entendu, 
l'anus devient un véritable canal de IS à 20 millimètres de hauteur ou, comme on 
l'a dit, une sorte de filière à travers laquelle sont comme exprimées, au moment de 
•a défécation, les matières amassées dans Tampoule rectale. 

1° Situation et rapports. — L'üriflce terminal du canal alinientaire, comme son 
orifice inilial, occupe Ia ligne médiane. 11 s'ouvre 
dans le périnée postérieur (lig. 22o, 1), un peu en 
avant du coccyx, au fond de cette gouttièrc longitu- 
^liuale qui separe les deux fesses. 

Sa situation esl un peu dilTérente chez riiomme et 
chez Ia femme. Chez riiomme, il esl placé immédia- 
'•enient en arriòre de Ia ligne bi-ischialique, à 20 ou 

niilliiuètros de Ia ])oinle du coccyx. Chez Ia femme, 
'1 répond à Ia ligue hi-ischiatique elle-môme et se 
trouve séparé du coccyx par un intervalle de 2o à 
"^0 millimètres. L'anus est donc plus antérieur chez 
''1 femme que chez Tlionime; d'autre part, il est. 

Ia phipart des cas, un peu plus superliciel. Dans 
' et Tautre sexe, il se dirige obliquemenl (fig.213 

214) (le haut en bas et d'avant en arrière. 
^^'^u point de vue de ses rapports, Tanus répond : 

sur les ccMés, au muscle sphincter externe, aux 
°sses ischio-reclales et aux releveurs de Tanus: 

m arrière, au raphé ano-coccygieu et aux fais- 

musculairos qui s"y insèrent; 3° en avant, <à Turèthre chez Tliomnie, au 
chez Ia femme. 

2 Limites. — Les limites de Ia région de Tanus nuinquenl de netteté, ce qui 
1 ique les divergences des auteurs sur ce point. En haut, nous donnerons pour 

u Tanus une ligne circulaire, irrégulièrement sinueuse, passanl par le bord 
des valvules semi-lunaires (voy. Rectum). Nous désignerons cette ligne sous 

Ia ano-rectale, dénominalion qui rappelle nettement qu'elle constitue 
®'^P'i'"itivc entre le reclum et Tanus (ne pas confondre avec Ia ligne ano- 

'"'^ctal^ ^ IIkiuimann, qui est située à 8 ou 9 millimètres plus haut). Notre ligne ano- '"épond três probablement à Ia cloison anale qui, chez le fuitus, sépare le 

Fír. 225. 
Anus vu de face, les doux fesses 

êtant écartécs. 
1, orilice anal. avcc 2, ses plis rayon- 

nís. — 3, zono culanée lisse ile Ia mar^o 
(Ic Tanus. — 4, pcau et poils du póriiiée. 
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redimi de l;i iieaii, rcnlodcrnic de rei^lüdoriiie (voy. Kmhuyolucie). En ))as, du còté 
du púrinée, ramis esl déliiiiité par imo deuxièine ligne, ógaleineiifcirculaire, répoii- 
daiit aii poinl oíi Ir j'eviH(>iiient culané tlc Tanus se conliiuie aver. Ia peaii de Ia région 
péi'in(5al('. (li-ltc ligue (iiic noiis appcilerons lig)ie ano-périnóalc íligne séparanl 
Taiius du ])ériiiée), esl três dinicile à déUínuinci', Ia 1'usion de Ia jieati inodiliée de 
raniis avccla i)eniida ])érinéesc faisaiil |)ar Iransitioii iiisensihle. Oii ailmet géiu-ra- 
Icnieiit qirelle cst située à 1:2 ou Io niilliiiiMi-es au-dcssoiisdc rorificc anal, ii lij ou 
:2() inilliinèlres aii-dessoiis de Ia ligue ano-rcrlah!. Au total, Taiuis se trouve coinpris 
filtre deiix jilaiis iiarallèles, le (iremier passanl par Ia ligue aiio-rectaleel Ic séparaul 
du rcctuiii, le seroiid passanl par Ia ligue ano-pcriuéale ol le séiiaranl du périnée; 
sa hauteur, couinu; iious Tavons déjà ilit plus haul, vario d(^ Io ix :2() niilliniètres. 

3" Coníormation extérieure et iiitérieure. — Vu extérioureiuent, Torilice anal a 
iiiKí foriiie circulaire, (juand il esl dilate, soil par le |)assage du cylindre fécal, soil 
par rinlrodiiclioii d'uu corps ('Irangor (le speculiini ani par cxeiiiple). .V rétal de 

repôs, c'esl-à-dire eu 
deliors de Tacle de Ia 
(liilecalioii, il esl coni- 
plètcineul leniié el ré- 
duit, par cons('ipicnt, 
à une pelile lenle au- 
téro-i)oslérii'iue ilig- 

11, ou iiuhne à uu 
siniple [loiiit. De sou 
])ourtour jiariciit eu 
raj-onnanl uu certaiu 
iiouilire de plis, los 
plís radie» de rann» ■ 
ces plis, (jui s'exagè- 
renl par Ia conlraeliou 
du spliincli>r, s'eir.'i- 
c.eul eiuiiplètemenl [i.!'' 
Ia dilatalioii de Toi''- 
li(re. La peau (lui t'"' 
toun; roii(ii',(} aiial, 
n-iMi le 110111 de 
(le ranicx. I^lle tlillèi''' 
do Ia peau des aulr»'^ 
régioiis, {>11 ce qu'ell" 
esl plus niiiice, pli'^ 

coloree, constaiiiuieiit litiiuide, dépotirviie do poils. Les jioils ne foul leiir appn'''" 
liou (|u'au voisinage de Ia ligiKí ano-périiiéale. lis soiit ordinaireiuenl plus di'vi'- 
lo|>pés chez riioinnie (iiie cliez ia f(Muine. 

Si, iiiainlenant, uous ineisoiis longitudinaleiiieul le recluiii suivaiit sa lig"^' 
niédiaue anlérieure et si nous réialons sur une plaipu^ d(! liège (lig. :íit)i, noU!^ 
coiistalous, liuil (Tabord, ijue Ia ligue cireulaire réiiondant à roriílee anal, 
pas nellíMiienl maripiée : c'est(|u'eu lílíet. Ia zoiie ciilaiiee, niiiiee et lisse, (|ue noi"' 
avOMS rencoiilrée.toiil à riieure au-dessoiis de Torilicí? aiuil se i'(uiliuue saiis ligi"-' 
de, déiiiareation ius(]iraux valvul(>s soiiii-luiiaires. I'ar eoiilre, uous apercevo'"* 

I''ig. ái(). 
Laiuis, ÍM(;isc liiii^iliii|jiiu.li'iiic'iil il sii pailii' aiiliíiiciin' d Oíiilii 

liansv(M*siiIrnu'iil,. 
!, \iiUul('s sfini-lijuuircs. — 2, foloimr^ <l<' Moríu;;ni. — il, i*«''|»oiiilaut à 

l orilici? uiial — 1. ano-rcclale. .'í, li^uij aiio-|»'TÍii(*4ili«. — iI, ilc 
I aiiiis. — 7, |>iTÍni'c. — s, zoíh? inU-niHMliain? a Ia miniucu-c rct-lalr ol mi rc'\«!lí'- 
uM'jil íic ramis. — í), M^parulMc «-nU-íí Ia /oihí iiilí-i-im-dIniiM! i'l Ia mii- 
•jUiMíso i'i'clal«. — 1<J. riM*lalo. 

\ 
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Ires ncüciiicnl Ics valvulcs seini-lunaircs, avec ieiir caviló supérieiire cn nid cie 
])igcoii ct Ics colonnettcs {colonnes de Morgagni) qui Ics siirmonlenl. i\lais noiis 
soinnies (léjà 011 ploin rectiini. 

Aii-dessus des valvulcs seiiiiluiiaires et dans rintcrvalletlescoloiinesdc.Morgagni. 
le recliini nous présenlc uii rcvèteiiient (jui diíTcrc Ijeaucoup, par son aspccl exh'- 
rieiir coniine par sa slriictiirc, du rcvôteinciil ciilaiié dc Ia régioii analc. 11 a, cii 
cITot, lous les caraclèrcs d'iine imiquciise. II est à reinarquer, toul(>fols, qnc cc 
iTesl pas ciicore Ia niuqiicuse rectalo, mais une zonc do Iransitioii entre Ia pcaii, 
qui est aii-dossous, ot Ia iiuKiucuso vc^-italdc, qui coiiinience íi 8 ou 9 millimèiros 
au-dcssiis des valvulcs semi-liuiaires. Nous désignerons cetle zone de transilion 
suus le 110111 de zone inlermédiaire ou de zone rnuqueuse sus-analo. (^est Ia mt(- 
queuse anale de IIeuumanx, déiiominatioii (]ui mo parait délccluouse par ce fait que 
Ia zoiio 011 (juoslioii ost placéo, iioii ])as dans Tanus, mais au-dossus de Tanus el, 
par coiiséqueiil, iait inanifest(>ment parlie du rectuin. 

I/amis nous ótani maintenant connu dans sa situalion exióricuro ot intórienre, 
voyons quelle ost sa eonstitulion aiiatomique. 

4" Constitution anatomique. — Le condiiit anal, envisagé au point do vue de sa 
constituiioii anatomique, so compose cssentiollement d'un apparoil musculairo, 
lapissó cn dedaiis ]iaf uii rovòtcv 
'iieiit continu, rcvôlomeiit (jui esl 
iiiio poau modifico. 

-1. Ai'1'.\iu!ii, Mi;s(u;i,.\iiui. — A 
líi constitution dc ra]>parcil mus- 
' tilaire de l anuscoucouront trois 
'^i'di'es dc liliros, savoir : 1° des 
"Itres lisses, alícciani une dispo- 
silioii ciiT.ulairc ol sitm'(!s immé- 
dialcnicnl cu ileliors dc Ia niu- 
'liiousc; ellos no sont autros (|uo 

í^phincler interne de r<inux; 
<'cs íihrcs stricos, cgalcni(>nl 

'-"'culaircs, siliiéos cn deliors des 
'''"*^''''dculos (>t íbrnuint par Icur 
' "soniblc uii douxiòme spiiiiictoi', 
'' >^lihincter externe de lUimis; 

•V 1 "cs libres lisses ii direclioii 
'^"ííitudinalo, (jui (lescoiulont, los 

•Uu 
ICí- 
<1(^ 
l!l 

s cnirc Ics doiix spliiiirtors, 
^ '"dres dans Topaissour inònio 

"" 011 rautrc do cos musclcs, 
^ 'l'ii vioiinont s(> tormincr à Ia 

proloii,!,. de Ia jicau de Taiuis. 
'-''')isordrcs dií lilircsse voiont 

ii'cs 

22". 
Con|)i' IVonliili' (le. Ia luuili' (scliúimitisü (l'iipívs 

niKi lifiiii'!' lie liiiux). 
1. niunucnso roclalo. — 2, pcau tio riinus. — '*•, libro» circuluiros 

du rccUiin. — 4-, sphinclcr inUMMic, — 5, spliiiiclcr exiorno. — 0, 
(íi**" 2á7) Slü' lllic longiliulinales du roclmn. — 7. couclie exlerno du rcievcur j . V ' (Io lanus. — 8, ooucho interne do ro niòmc niusclo, forméo pardos 1 ' longiludinalo du r(5rluill qui, ú CO nivcau, dosoonilonl vors Ia jioau do Tanus on so niò- 

pOpinj;,^! lanl au\ libcos lon^Mludinalos du rocUun. 

"-'ú l''T tic intógrantc de Ia luniiiiie iniisculeuse du rectum rt dcoi il, dans Io paragraplio prócódont, à propos du gros inlostiii (voy. j). üíiS) 

t 
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cl il en esl de inème iles íibros longitudinalcs, qui, clles aussi, sont une (lépcndaiicc 
de Ia tunique miisciileuse dii rectuin. Nous n'y reviendrons pas ici. Nous rappelle- 

rons seulcnient que ces dernières íibres 
sont renforcées, sur le rectum périnéal, 
par de noinbreux faisceaux de íibres, en 
parties lisses, en parlies siriées, qui pro- 
viennent du sacro-coccyx (mtiscle rélrac- 
teur de Vanus), de l'urctlire {muscle reclo- 
ícréthral) et du releveur de l'anus. Quant 
au sphincter externe et au releveur, ils 
appartiennent aux inuscles du périnée et 
seront ddcrits jtlus loin, à propos de 
l'appareil uro-génital (voy. liv.X, Muscles 
du périnée). 

Physiologiquenient, le sphincter in- 
terne et le sphincter externe, par leur 
tonicité et au besoin par leur contrac- 
tion, fernient l'orilice anal et s'opposent 
ainsi à Ia sortie continuelle et involon- 
taire des inatières contenues dans le rec- 
tum. En ce qui concerne le releveur, il est 
généralenient adrnis aujourd'hui, a|)rès 
les recherches anatoniiciues de IIoll, de 
Uoux, de Lessiiaft, etc., et les recherches 
exp(5rinientales de Iíudc.k et de JIokestin : 
1° que Ia partie externe de ce niuscle, nc 
íjMnsérant nullenient dans Ia région anale, 
ne peut avoir aucune action sur Tanus; 

(jue, seules, les portions antérieure 
(levator aniproprius) et postérieure {re- 

//•ac/o?'a?íij agissent sur Torifice anal, qu'elles élèvent au nionient de leurs con- 
tractions (voy. Muscles du périnée). 

li, Hevètemkxt cutaxé. — Envisagé au point de vue histolügique, le revêtenieiit 
cutané de Tanus esl une peau niodiíiée, dilTérant de lapeauordinaire en ce(ju'ellc esl 
plus niinee, inoins richeen papilles et entiòrcnient dt^pourvue depoils etdeglandes- 

a. Chorion. — Le chorion au niveau de Ia ligne ano-rectale prend peu à peu li''' 
caractères du dernie vrai. A sa surface extérieure se voient de petites élevures, íI"' 
sont des papilles rudinientaires. Ces papilles sont d'abord três raros et seniées iii''' 
galenient, de façon à niénager entre elles des espaces considdrables oíi le chorio" 
est entièrenient lisse. Ellcs augmentent en nonibre et en diniensions au fur d "■ 
mesure (iu'on s'éloigne de Torilice anal. I)'après Hebíhmaxn, ii lá ou 13 niillinièli"''® 
au-dessous du bord libre des valvules senii-lunaires, les papilles resserni)lent assc^ 
bien, par leur longueur et leur disposition, ti cclles qu'on observe sur le reste 
Ia peau. A 2 ou 3 inilliniètres plus bas, on voit apparaitre les preniières glantlc® 
sous forme de follicules sébacés, s'ouvrant dans des folllicules pileux encorc It)"' 
petits. Hientòl, enlin, se niontrent des glandes sudoripares volumineuses, lesglande^^ 
circumanales de Gav, lesquelles ne dilFòrent pas morphologiquement des glanJ*^® 
sudoripares ordinaires. 

Kig. á28. 
Scliúina ivprésenlant rappuicil musculaiio ilc 

Tanus. 
l. anus. — retòlcment ciitaiié. — coccyx. — 4, 

rapíié aiio-coccygieii. — 5, raphó auo-bulbairc. — ti, 
sphincter iiücriie. — 7, sphincter externo» avec : T\ scs 
(ibrcã circulairc»; T\ ses libres enlrecroisées (pour Ia 
plupart u inscrliuü cutanéc). — 8, releveur de Tanus. 
avcc : 8', hoii faisceau interne {Ifvator ani j)roprixis) 
S", sou fai&ceau externe. 

(Les j)oints rouges placés entro les spliiiicLers ou sur 
les sphnicters représenlent les insertious cutanées des 
libres lon;^ilu(linales du reetuin). 
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1), Épühélium. — L'épiUiélium de son cuté, sc transforme sraduelleinenl, sur le 
))or(l libro et sur le côté interne des valvules senii-lunaires, en épidei'ine vini. A 
12 niilliinètres aii-dessous de Ia ligue t 
ano rectale. Ia coiiche basilaire du 
cor])S inuíjucux cst iietlement eonsU- 
tiiée et se cliarge d'unc qiiantitó uola- 
lile de pigment íHeuumaxx). 

Coupc' 

C. ZoNK DK TRAXSrnOX ENTIiK LU liKVK- 
TKMEXT OUTANK DE [.'aXVS E l' l.A 111'QUEUSE 
niC.líSTIVE , MUyUEÜSK SUS-A.NAI.E.   La q_ 
zone de Iransitioii entre le revêteinent 
riitané de Tanus et Ia nuiqueiise dii 
rectuni s'élend de Ia ligno ano-rectale 
(iignc passant par le bord libre dcs 
valvules semi-lunaires) jusqu'à une 
deuxiènie ligne forteinent sinueuso, 
assez mal aceusée dii reste, au uiveau 
•le la(}uelle apparaissent brusquement 
les orilices glandulaires do Ia muquouse 
1'eclale : c'cst Ia muqueuse anale 
*''11euumann, <lénüminalion inexacte, à 
'■'quelle nous avons substitué celle, 
l'lus juste à uotre avis, de muqueuse sus-anale ou de muqueuse de transition. 
*''!tle muqueuse sus-anale, à laíjuelle se rattachent les godets des valvules semi- 
''iiiaires et les colonnes de Morgagiii, mesure de o à 10 milliinètres de hauteur. 
"istologiquement, elle nous oíTre à considérer un chorion, un dpithélium et des 
íí'iUides : 

Chorion. — Le chorion cst forme par 
'"le large nappe de faisceaux coiijonc- 
"fs disposés parallèlement ii Ia surface, 

''oublée sur sa face profonde par un ré- 
•"^eau libres élastiques de moyenne 

S''osscur (Heuumanx). 11 renferme un cer- 

Fig. 2^9. 
lonf^çiUuUnalc do Ia zoue aiio-ivclair 

(crapròs IIEHUMANN). 
rt, ópllhóliuin polv (''ilri(iue slralifió dc Ia imKjUüuse aiui- 

roclalc. — b, ópilUrliuin cNliiulriquo de Ia muqiieuso du 
rocLum — c, ópilhólium calicíforme des ^laudos durccUnn. 
— (í, iniKlucusp roclalc. — e, mviscularis mucosa», so pro- 
loiifícaul jiour fornior los colonnes de Morgají,ni. — f, cho- 
rion do Ia muiiiiouse ano-rcclalo, a>cc : í/, soíi réscau élas- 
tique. — /i, tissu ccllulairo sous-tmi(|ueux. 

liiiti nombre de follicules cios, de petites 
'J""ensions (O'""', G à O"'™, 8), irréguliè- 
'^'weiit disséminés au-dessous de répi- 
"'«liuin. 

l'-pithélium. L'épitliélium se pré- 
sous doux formes ipolyédrique stra- 

"^«r les colonnes de Morgagni; pris- 
^'^'^iqiie stratifié dans rinlervalle des 

"ncs. 11 se compose de trois à huit 
^^^ises de cellules, dont les i)lus superíi- 

les ®'"íplitisscnt parfois comme dans 

^laiule cii grappo dc Ia mu(|uouse ano- 
roctalo (d'après IIekiimann). 

íi, épilliélium cylindrique slratiliú de Ia muqueuse. — 
6, conduit cxcréleur do Ia glande, ayant Io inôme épi- 
Ihélium — c, acini glaiidulairc prósenlaut un épilhé- 
lium spécíal. 

•^PUbéli 'luims pavimenteux slratifids. 11 se rapproche ainsi de l épidermc; mais 
Ou (1 J 4V* , 'uere, entre autres caracteres, en ce au'il ne renferme, ni cellules crénelées, 

\:«';"lescornées. 
^^Idndes. — Les glandes sont peu nombreuses et, pour Ia plupart, mal carac- 

VTOMIE UUMAINK. — T. IV, í>" tUnT. 32 
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t<;i'isées. Co sont, irabord des glandes en tube simples, aiialogiies à celles que Toit 
rencontre sur Ia iiuiqueuse reclale (glandes rectales erratiqiiesj : elles exislenl 
jiisqii'<à3 luillimètres aii-dessus de Ia limito supérieure de nolrozoiie de transition. 
Ce sont, ensuitc, des déprossions liibiileiises, s'enfoncaiit obliquement dans le- 
tissu soiis-muqiieiix à une profondeur variahie et aboutissant à une excavation 
anlVactueuso, que tajiisse un épilhélium polyódri(iue ou cubique à un ou deux. 
l angs : IIeuumax.n, nucjuel nous devons Ia descri j)lion de ces déprossions tubuleiises, 
a cru devoir les considórer commo Ia forme Ia pius simjjie des sinus ou cryptes 
muíjuoux. Dans (juel(iues-unes de ces oxcavations, cependant, il a vu s ouvrir de- 

e j)olits culs-de-sac glandulaires, (|ui, pour lui, 
^ soraient les rudimetUs des glandes anales de 

certains aniniaux. 

5' Vaisseaux et nerfs. — La circulalion el Tin- 
nervalion de l aiuis se conlbndent en grande par- 
lie avec colles du roctum et celles du pórinéo ; 

.1. Ahtkuhs. — Les artòros de Taniis (lig. -BI) 
jiroviennent i)our Ia {)Uipart de riiémorrhoídale 
inférieure, branclie de Ia lionteuse interne; elles- 
sont extrthnement nonibrouses, mais de toul 
])etit calibre. Commo nous Tavoiis déjà vu à pro- 
pos du roctum, elles s"anaslomosent constam- 
ment, (i'uno |)art avec Ia terminaison de Ia sacróo- 
inoyeniie, d'autre part avec les doux antros hénior- 
ihoídales. 

H. Vkines. — Los veines de Tanus ont éttí' 
dócrites plus haut, à pro[)os du roctum (voy- 
Reclum). 

Ki{,'. á3l. 
Lrs urlèri'S »lu rccliiin <•( ile l'unus, 

VU15 ariU-riíUirr. 
t et r. |)Oi-liun póritüiióalo et purlioii 

infra-|iói'ilouéa!e du roclutii. — 2, pôritoinc, 
lolevé aii nivoau liu cul-du-hac vósicu-roclul. 
— 3, rclcveur do l'aiius. — i, spliincU-r 
i'\U'nie, à sa piirlio inovcMnie. — 
5, anus. — (), poi lioii toriiiinalc do Ia n>óson- 
t('ri(|uc iüféricuro. — 7, 7', arlòrcs Ijemor- 
ilioidales Mí|K^rieures. — 8, li', arlèrc» hó- 
moirlioídales dio^lmiiics. — U, ü', artòros 
liótnoi rhofdalos íiifi^riouros. — 10, auaslo- moi^cs süus-sphincl(^rioiincs do cos «lilTórcMitos 
arlòres. 

C. Lvmpii.vtiques. — Los lympliatitjues de Tanu^^ 
ont ótó particulièrcmont bien étudiés en 1893 p<i'" 
(JüÉNC, en 1895 par (Ieuota. Tout le rovítemeiit 
cutané de Ia région anale possèdeun riche rdseai' 
lympbatique, suporllciellement placé dans l'* 
dci'me. (;c réscau communi(jue, en haut, fivci'- 
colui du roctum, en lias avec celui du |)érinóo. 1^ 
donne naissance, à dioite et à gaúche, à un graii'' 
iiombre do troncules, (jui, on se róunissant 
uns aux autres, se cütidensent, de chaíjuo còt''» 
en trois ou (juatre tioncs. Ces trones, se porl<i"' 
d'arrièrc en avant ot de dodans eu debors, dans U 
tissu cellulairc sons-cutanó, remontent sur Io côt» 
interne de Ia cuisse et, linaloment, viennent 
joter dans les ganglions superílciels du pÜ 
Taino. (Juiixu, sur scize préiiarations les a vU» 
aboutir : dans seiil cas, au gioupo sui)i"'^ 

interne ; dans cincj cas, au groupo inioro-iiiternc ; dans (piatre cas, aux 
oupes à Ia fois. Les rechercbes de (Ikuota conlirment cos conclusions. hxccp 

lionnollenient, los lympbatiiiues de Tanus se jetiont dans les ganglions i iiiguiii'""" 

J 

f. 
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■externes, c'est-à-dire dans les ganglions placés eii deliors de rabouchcment de Ia 
veine sapliòne interne dans Ia veitie f(5niorale. 

D. Neuks. — Les nerfs de Tanus sonl Irès noinbrcux, mais três grèles. Ils pro- 
vienneiit de deux sources : du plexus sacré et du plexus hypogastrique. — Le 
plexus sacré fournil à Tanus le nerf hémorrhoídal ou anal. Ce nerf, qui nait tantòt 
<lu plexus sacrí tantôt du nerf hontoux interne, se porte vers Tanus et s'y ter- 
mine par deux ordres de lilets : dos filets sensitifs,. qui se distribuent au revêlement 
cutané ; des filets moteurs, qui se perdent dans le sphincter externe. — Les lilets 
nerveux du rectum qui proviennent du plexus hypogastrique renferment égale- 
ment des libres molrices el des libres sensitives : les prcniières sont deslinées au 
•sphinctcr interne ; les secondes se perdent dans Ia partie supérieure du revêle- 
ment cutané. Pii.LET (18!)2) a signalé Texistence, au dessous du revêlement cutané 
■de Tanus, de corpuscules de Pacini. Ils sonl situés dans le lissu cellulaire sous- 
•<lcrnii(iue, tantòt isoles, tantòt réunis par groupes de deux ou Irois. 

Voycz. au sujol do Tanus ; Duhet, liecherches siir Ia pathogénic des hémorrhoides, Arcli. gén. iki 
Jiiéd., 1870 ; — IIeiirmanx. Stir Ia slntclure et le développemenl de Ia muqueuse a/iaZe, Th. i'ai'is, 
I8SÜ; — SvMiNGTOx, The rectum and anui, Journ. of Anat. and 1'liysiol., 1888 ; — Pillet, Nole siir 
J(i présence de corpuscules de l'acini dans Ia muqueuse anale de lliomme. Buli. Soe. anat, 1892 ; 
— Quènu, Elude siir les veines du rcetiun el de ianus, IJull. Soe. anat.. Paris, 1S92: — lu: même. 
i aisseau.v lymplialiques de ianus, liull. Soe. anat., 1893: — Gükota, I)ie Lymphgefãsse des Itec- 
Jurn u. des Anus, Arcii. I'. Anal. u. 1'hysiol., 189o. 

{Voy. aussi Ia lübliograpliie du rectum, ]>. 24i.) 
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ANNEXES I)U TUIÍE DIGKSTIF 

Sons ce titre d'annexes, nous désignons uii cerlain nombre de glandes, i]ui sc 
développcnt sur le trajei du tubo digeslif et qui déversent dans sa cavité dos 
liquides spéciaux, destinés à Télaboration des substances aliinentaires. Ce sont; 
1° les glandes salivaires, qui sc disposent tout aulour de Ia cavité buccale et qui 
se'crôtent Ia salive ; 2° le foie et le pancréas, qui occupent Ia partie supérieuro 
de rabdomen et (|ui produisent Ia bile et le sue pancréalique' A ces organes fran- 
chement glandulaires, nous ajouterons Ia rate, qui, bien que nc sdcrétant pas de 
liquide digestif, préserile avec le conduit gastro-intesliiial, chez reinbryon 
coinme cliez l'aduUe, des connexions intimes. 

AUTICLI'; 1 

(ILANDES SALIVAIKKS 

Les organes glandulaires annexés à Ia cavité buccale, analogues en cela aux 
glandes de Tdsil et aux glandes culane'cs, ne se nionlrent pbylogénétiquenient qtie 
lorsijue Taninial passe de Ia vie aíjualique à Ia vie terrestre. l'rimitivenienl, elles 
ont pour simple fonction d'huniecter Ia niu(iueuse buccale et de ia proteger ainsi 
contre le dessdcbenient. Mais, i)lus tard, au fnr et à niesure que Taniuial s'élève 
en organisalion, elles se diírércncient, elles aussi, en viie de s'adapter à une fonc- 
tion nouvelle, (lui est celle de sécréter un fernient digestif. Ia salive. 

(]es glandes sont de deux ordres. — Les unes, loutes pelites, se disséniinent 
dans ré[)aisseur de Ia nuniueuse ou au-dessous (rdle ; sotis les nonis divers d*-' 
(jUmdea lahiules, glandes tnulaires, glandes palatines, etc., elles ont élc^ déj" 
décrites ii propos de Ia bouche ct de Ia langue (voy. plus baut). — Les autres beaii- 
c.oup plus volumineuses et plus baulenient dilTérencides, se disposent aulour 
Ia cavité buccale à Ia inanière d'un fer à cbeval, (jui s'élen(l d'une articulatio'» 
leinporo-inaxillaire àraulre, ensuivant asse/, réguliòreinenl Ia courbure du niaxH- 
laire inférieur : ce sont les glandes salivaires propremenl dites. Elles sont loujoui'» 
siluées en deliors do Ia muqueuse et sont niises en relalion avec Ia cavité buccale' 
à Taidc do canauxexcrélcurs souvenl tròs longs. Au nombre do six, Irois dechaqi"' 
«■iHé (lig. 23i), elles so dislinguenl, d'apri;s leur silualion, en parotides, sou^' 
maxillaires ei sublinguales. Nous consacrons h cliacune d'clles un paragrap'"^' 
dislinct. 

§ I. — Gl,.\NnK P.VIIOTIDK 

lia glande parolide, ainsi appeléo en raison do ses rapporls do voisinage ;ivcc 1'' 
conduit auditif externe (de r.xoí, aupròs ot oj;, (Òtò;, oroille), est Ia plus volu'"'" 

i 
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ncuse dcs glandcs salivaircs. EIlc est siluéo cn arrièrc de Ia branche dii maxil- 
lairc inféricur dans une cxcavalion profonde que Ton désigne, en anatomie topo- 
i^rapliique, sous le norn de loge parotidienne. Nous décrirons, tout d'abord, cettc 
loge ; nous étudierons cnsuile Ia glande parotide el son canal excréteur. 

A. — Loge et apqnévuose pauotidiennes 

La loge anfractueuse qui renfernie Ia paroUde (íig. 2lo) est circonscrite dans Ia 
l)iiis grande parlie de son étcndue par une couche de tissu cellulaire, générale- 
nient Iròs mince, mais acquérant sur cerlains polnts tous les cai\aclères des lames 
aponévroLiqiies ; cette couche celluleuse disposée tout autour de Ia glande esl 
désignde, dans son cnsenible, sous le nom á'aponévrose^arolidienne. 

1° Aponévrose parotidienne. — Ij'apon(5vrosc parotidienne, comme nous Tavons 
«léjíi vu cn inyologie (voy. Áponévroses dic cou), est une dépendauce de raponévrose 
cervicale superílcielle. Si nous prenons cette aj)onévrose à sa partie postérieure, 
aii nioinent oii elle abandonne le bord antérieur du sterno-cléido-mastoidien et si 
iiüiis Ia suivons de lã vers Ia face, nous Ia voyons (lig. 232) se dédoubler et former 
ainsi deux feuillcts, Fun superficiel, lautre profond. — Le feuUlet superficiel (1), 
KonUnuant Ia direction de raponévrose qui revôt Ia face externe du stcrno-cléido- 
•nastoídien se porte directenient vers Ia face en suivant Ia face profonde de Ia 
I>eau. Arrivé à Ia face, il s'altache succcssivenient : 1° j)ar sa partie inférieurc, sur 
1'angle du niaxillaire inierieur; 2° par sa parlie moyenne, sur le bord postéricur 
de cet os ou sur raponévrose massétérine ; 3° par sa partie supérieure, sur le bord 
inféricur de Tarc-ade zygoinatique. — Le feuülel profond (8), se séparant du pré- 
''édent au niveau du bord antérieur du sterno-cléido-niastoídien, se porte toul 
'l'abürd vers le pbarynx. II revôt successivement, dans cette prenüère parlie de 

Irajet • 1" le ventre [)0slérieur du digaslritiue; 2° Fapopliyse styloide et le liga- 
'"ent slylü-byoídien, auxquels elle adliòre inlimenient; 3" les Irois niuscles qui 
"'ússent dc l apopbysc styloide (slylo-pbaryngien, stylo-glossc et stylo-byoTdien) 

qiii, sous le nou» de bouquel de Riolan, descendcnt de cette apopbyse vers le 
PUarynx, Ia langue et l'os byoídc. Puis, s'inlléchissant en avanl el rcmontant vers 

couclies superliciclles, nolre feuillet profond recouvre une parlie de Ia face 
Postérieure du inusclc ptérygoídien interne et arrive bienlòl après sur le bord 
Poslói-ie,,,. (le Ia branche du inaxiliaire. Lã, il rejoinl le feuillet superüciel, soil 

'''i"ectemeut, soit par l intermédiaire de Taponévrose niassélérine, et de nouveau 
'' se réunità lui. 

, " existe donc, eii réalité, deux aponévroses parolidiennes : l une superiicielle et 
''Siilièrement plane (7), (jui s'étend, au-dessous de Ia peau, du bord antérieur du 

^''■'^^'^0'Cléido inastoídicn à Ia-région massétérine ; Taulre profonde (8), recourbée 
^^'^fornie de goiitlière, ressemblant assez bien <à un denii-cylindre, dont Ia conca- 

'"Cgarde Taponevrosc superiicielle et dont Ia convexilé confine au pbarynx. 
^ vcnons de d ire que les deux aponévroses parotidiennes se rejoignent et se 

ondent sur deux points: cn arrière, au niveau du sterno-cléido-niastoídien ; 
"'veau de Ia branche du maxillaire. Voyons nuiintenant, pour com- 

ilit coinment elles se comporlent en bas ct en haut, autrement 
l';i _"'vcau de leur bord supérieur et de leur bord inféricur. — En bas (íig. 233), 

pi'ofoiule rejoinl de Ia ménu; façjon Taponévrose superiicielle, au 
de 1 élroit espace ijui sépare le slerno-cléido-inastoídien de Tangle de Ia 
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niàchoiro. De cette uiiion (7) résiiUo une .^loiióvrose uniquc; qui descoiul dans Ia 
région siis-liyoídienne et (jiii se dc^doublera de nouveau, un peu ]ilus bas, puur 
cnvcloppei' Ia glande sous-iiiaxillaire. — En hatü (lig. 233), 1 aponévrose paroti- 
dienne superficielle se fixo à Tarcade zygomati(iue ct à Ia porlion íihro-carlilagi- 
neiise dii conduit audilif externe. Quant ii Taponevrose parolidienne i)rofonde, 
après avoii- lapissd coinnie nous Tavons vii, le côlú antíro-exlerne des niuscles 
styliens, olle s'applique à Ia base de rapopliyso slyloídc el s'arrtHc là : au Meu ile 

Kig. 
í5<tliéina (li' Ia lo/^e parolitUiTini'. vihí imi 

coup»* liorizoiitiiie (cólé j;auclii\ scjíiihmiI 
iníérírur «le Ia coui»»). 
1, branoho ílii maxíliaire iufóricur. — 2, apo- 

|)liysc slyloYtle ot musclcs sIvIíimia. — íi, n>a*si''lcr. — 
pUTygouJiou interno. — 5, tli;;ustri(jue. — tí. alcriio- 

•cti^iiio-masloulíoi). ^ 7, aponiWrosü paroliiiieniip 
âuperlicii^llc. — 8, aponóvrosc parolidicniio iirofondc. 
— 9, pliarynx. — 10, orilice pharyiiffic» uc Ia lo^c 
paroUdifiine. — 11, caroliile íiilenic. — 12, jujru- 
laire inlcnie. — 13, poau. — 14, lissu cellulairc 
sous-cuLanó. 

Kík- i'33. 
Schéma do Ia 1uí;c parolidioniio, vu» en coupo vit- 

tico-lransvorsalo (còtu fçauclu', sc^inont anlérh'»ii' 
(l(í Ia coupe). 
1, conduil auditif oxlornc. — paroi intériouro du crà»c. 

3. apouliyso slyloídc. — i, inusclos btylicus. í>, aponcvrosf 
parolidienur» supei-nciollc. — 0. apoii(''vroso parolídicniio pr^* 
foudc. — 7, leur fu»ioi) a Ia uarlíe iiif>>riciirc <le Ia logo. —* ®' 
ílòclie iudi(|uanl ia siliialion <ic l orilico pliarvii^íoa do Ia IOpI** 
lc((ucl ost placti sur un |)lan anléricur à Ia coupo. — 9. carolid'' 
íulcriic. — 10, jiij^ulairc iuleriio. — 11, carolido oxicrno. 
12, jiiíínlaire cilcriic. — IJ, |M>au. — IV, lisbu ccllulaito sou"- 
culané. 

se reoonrb(M' en dehors pour aller íi Ia rencontre de raponévrose superficielle, cH^' 
prend inserlion sur Ia lace inférieure du temporal, en se confondanl là avcc 1" 
pdrioste de Ia base du cràne. Couune on le voil, ellc esl sépartíc de l apontSvrosc 
superlicielle, à ce niveau, jiar fout rinlervallc qui se trouve conipris entre Ia bii®" 
(le l apophyse slyloíde et Tarcade zygomatiquc. 

2" Loge parotidienne. — L'espace compris entre les deux feuillets a])onévroti(I"'^'' 
(jue nous venons de décrire constitue Ia luge parotidienne et nous voyons déjíi. l"" 
le siniple exposé (jui précèile, (jue cette cavité n'cst i)as une loge exclusivenieo' 
aponévrotique, mais bien une loge ostéo-aponévroti(jue ; logeosteo-aponevrotitl'"^"' 
qui esl fornure en haut par une partie de Ia base du cràne el qui esl circonscfi'^ 
{)artoiit ailleurs [)ardes lames aponévroticiues ou lout au moins celluleuses. 
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Nous (levonsajouter qao Ia logo pai^fdienne ii'est pas entièrement dose. Elle est 
percée, à sa partie Ia pliis profonde, d'un premier oriíicc (lig. 232, 10), qui est eii 
rcgard de Ia paroi laléralo du pharynx et qui livre passage à un prolongcinent de 
Ia parolide. Klle nous presente en outro, asa partie antéro-inférieure, un deuxièuie 
orificc pour Io passage de Ia carótide externe (fig. 233,11), qui de Ia région sus- 
liyoídienne passe dans Ia région parotidienne. Asa partieinlerieure, enfin, se voit 
un troisièino orilice (lig. 233, 12) pour Ia jugulaire externe. 

L'apbnévrose et Ia loge parotidiennes nous étant niaintenant connues, nous pou- 
vons aborder fructueusenient Tétude de Ia glande parolide proprement dite. 

1$.—CrLANDE P.MIOTIDE 1'110 1'U E M E N T DITE, SON CANAL EXCIUÍTEUU 

1° Forme. — La glande parotide reniplit Ia loge parotidienne et se nioule exac- 
luent sur les jiarois do cctto logo, conime le ferait une cire molle qu'on aui-ait coulée 
dans son intérieur. Klle reproduit, par couséquent, avec Ia plus grande íidélité Ia 
Ibruie de cctte deruière : c'est assez dire qu'elle est fort irrégulière et, de ce fail, 
dillicilenient coinparable à uno forme géométrique déterminée. Nous pouvons 
«íependant, pour Iacouiniodité de Ia description, Ia considérer comnie un prisine 
Iriangulaire à grand axe vertical, dont Fune dos faces regarderait en dehors, los 
deux antros étant antérieure et postérioure. 

2'' Coloration. — La glande parotide revôt une coloratiou gris jaunàtre, qui so 
''onfoiid pres(juc avoccelledu tissu adipeux environnanl. La masso glandulaire se 
''istingue de Ia graisso, cependant, en ce qu'clle presente une teinle plus grise, 
'Iii'oIlc est j)Ius résislanlo et plus réguliòronient lobulée. 

3" Volume et poids. — Le volume do Ia parotide varie beaucoup suivant le.s 
Comine le fait remarquer Saitev, en comj)arant entre elles celles qui appar- 

l'L'nncnt aux types extrómes, on constate que les plus potites seraient aux plus volu- 
"iineusos conime le chilTre 1 est au chllfreo. — Des trois diamòtres do Ia glande, 

diamòtro vertical, le plus considérablò des trois, s'étend dopuis Ia base de 
•ipopbyso styloide jusqu'à 10 ou Io milliniòtres au-dessous do Tangle do Ia 

||'''choire. — Eii largcur, Ia parotide occupe Tintervallo conipris entro Ia branche 
"'•laxillaire et le sterno-cléido-mastoídion. — En profondeur, oníin, olle s'étend 
'■Puis Taponevrose suporliciello jusque sur los côtés du pharynx. — Son poids 

'""yen ost de 2o à 30 granimos. 

Rapports. — La parotide a dos rapports à Ia fois Ires nombreux ot três com- 
cxcs; mais rétudode ces rapports nous sera grandoment facilitée par Ia descrip- 

Pi'ócédemment falto, do Ia loge parotidienne. Nous examinerons séparéuiont : 
'"'Giix (ju'ellc ])réscnte avec los organes (jui sont situés tout autour do Ia loge 

"^"^^'''olique {rapports périphériques ou exlérieurs); 2° coux qu'clle présente 
los organos qui sonl contenus dans Ia niòme loge qu'elle (rapports intérieurs). 

■ • e.ktérieuus de i.a rAuoTiDE. — l^a i)arolido. avons-nous dit plus haut, 
li r > . f d un j)risine triaiigulairo. Nous pouvons dono lui considérer trois 
trois bords et doux extrémités : 

On — Les trois faces se distinguent, conime nous Tavons dit tout à Tlieure, 
"'^"'■'■1'ieure et postérioure. — La face externe, plano ou légèremonl 

''"Poiul a Ia peau, dont ello est séparée par Taponevrose superlicielle el 
coucbo plus ou moins éiiaisso de tissu cellulairo, le tissu collulaire sous- 



l ulané. Dniis le liers iiiféricur do cctto coticlio so voienl los pàles faisceaux dii 
imiscle risoi'ius. — La face poslérieure, (íxtrôincnienl irrégulière, est succcssivo- 
meiit eii r.ipport (fig. 23'2j ; 1° superíiciolleincnt, avec rnpophyse niastoíde el le 
tnuscle slorno-cléido-niastoTdicn: ü" pius proroiuléinenl, avcc In vcnlre posléricur 
dii digastriiiiie, I'apopliyse styloTde cl los Irois iiuiscles (jiii s'en délachent. On voit 

parfois uii jirolongo- 
ineiil de Ia parotido 
[prolongemenl poslé- 
rieur) sMiisiiuier cnlro 
le sleriio-cléido-mas- 
(oídieii ot le digaslrl- 
quo. — I-a face anlé- 
rieurc ( íig. !23"2) se 
crciiso eii une gotil- 
lièro verticalo, (|iii 
embrassc par sa coii- 
cavilé le hord j)ostó- 
rieur ou parolidioii dii 
maxillaire: une nap|ti' 
de tissii conjunclif l:i- 
ehe, sorle de syno- 
viale rudimontaire, 
favorise les moiivo- 
meiUs de glisseiiieiü 
do ce hord siirla inasse 
glaiidulaire. (^etlo face 
antérieure de Ia paro- 
tide est encore en rai>- 
port : en deliors dii 
inaxillaire, avec Ic 
inasséler; en dedaiis 
du inaxillaire, avcc 1»' 
ptérygoídicn interne- 
lei oncore, on peul 
voir Ia inasse glandu- 
lairo envoyer nn niin- 
ce jirolongenient dans 
Tétroit espace (jui se- 
pare ce dernier nius- 
cle de Ia branche d" 
inaxillaire; mais 
prolongeinent, (ju'»" 

iMg. 5!a4. 
Vuo <l'»'nseml)lp des fçlandes salivaircs (ímUc droit). 

(l.e muxillairo infóríour a <Hó rós^'(|u<^ du cúlé droil, <lppuís Ia s)iiiph)HO jusquà 
Ia branche inoulaiite.) 

A. parolido. avpc A', sou prolon^;(Mncnt aulcricur. — U. f;IaiMlc sous-maxillain». 
— (^, giaiitio 8ulilinguale. — I), glande dc Nütin ou do (Uandiii. — K, glaiide de 
Weber. 

a, canal dc Slí^aon. — canal do Warlhoii, avec h\ sou oi ilicc sur Ic plauchor 
de Ia bouchc. — c, canauí cxcréleurs de Ia subliuffualc. 

l, slcrno-cléido-niasloVdHMi. — 2, vculrc poslérieur du di^fastriquc. — 3, 3', mjlo- 
hyoídiens droil ct ganche. — 4, hypoglosse. — 5. génio-glossc. — C, pltaryngo- 
glosse. — 7. póuio-hyoíditín. — 8, massólcr. — 9, buccinaleur. — 10, constriclour 
moyen du pharyux. — II, arlòro cnrolidc primitive. — 12, veine jugulaire inlemo. 
— 13, artôre caiolido externe. — ti, arlòre lingualu. - 15, arlère faciale •— 16, 
veine faciale. — 17, artère temporale su|>erfícielle. — 18, arlère Iransversale de Ia 
f*cc. — 10, nerf facial. — 2U, norf auriculo-lemporal. — 21, nerf liagual, un peu 
déplacó «>n haul par sullc du changetnenL de positiun de Ia languc. 

pourrait appeler p^'^' 
longemeni plérygoidien de Ia parotide, est heancoup plus rare (jue le précL^dc"' 
et, quand il existe, il est toujonrs tròs court. 

b. Bonh. — Les trois bords sont postériciir, antérieur et interne. — Le 
postévieur est en rapport, en baut, avec Tapophyse inastoíde et, ]>lus bas, avec b' 
sterno-cléido-niastoídien. — Le bord anlérieur, inince el inégal, ordinairenici'' 
oblique en bas et en arrière, répond au inasséter. 11 se |)rolongc plus ou nio"'^ 
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loin sur Ia face externe de ce inuscle, mais sans sortir cie Ia loge pai'otidienno 
qiril SC contente de repoiisser devant lui. Co prolongernent (fig. 234, A'), connii 
sons le noni Aq prolongeinent anlérieur ou génien de Ia parotide, se presente ordi- 
nairenient sons Ia forme d'un còne aplati, dont Ia base fait corps avec Ia glande et 
dont le sommet est situe un peu en arrière du bord antérieur du masséter. — Le 
hord interne, profondtíment situe dans Tcxcavation parotidienne, regarde le pha- 
rynx. 11 répond h, Tapophyse styloide et, au dela de cette apophyse, aupaquetvas- 
cuio-ncrveux que nous avons signalé plus haut (voy. p. 72) sur les côtés du pha- 
rynx, savoir : Ia carótide interne. Ia jugulaire interne et les quatro nerfs pneumo- 
gastrique, glosso - i)haryngien , 
spinal et grand liypoglosse. Ces 
iliirérents organes sont toujours 
três rapprochés dc Ia parotide. 
La carótide interne, notanuncnt, 
n'en esl séparée que par ia faible 
épaisseur dc Taponevrose, que, 
souvenl môme, ellc d(5})rinie en 
goutiiòre; mais, dans aucun cas, 
''lio ne pénètro dans Ia loge elle- 
niOine. Du bord interne do Ia pa- 
rotide se détaclie ordinairoment 
iin ju-olongoment, prolongernent 
interne ou pharyngien, (jui sort 
■'•i Ia loge parotidienno i)ar un 
'Ji'ifico décrit plus haut et se porte 
•-'iisuite en dedans, du còté du 
l'^i'irynx. Co prolongemeni, dont 
' ''n])ortanco ost grande en chi- 
''^''gie, ost à pou prós constant 
'' "Hi 8 fois sur lüj, mais son 
''•^'voloiipomont est três variablo : 
^'"íntòt c'ost une siniplo saillie, cn 
'^'"'Kio do mamolon, (jui est ratta- 

à Ia inasso giandulaire par uno largo base ; tantòt, au contraire, c'est un 
^'Jluniineiix lobule, à pou près isole', qui n'ost relié à Ia parotide que parunétroit 
P«-'«licule_ Ouoi qu'il en soit do sa foi'mo, qu'll soit sessilo ou p(5diculé, le prolonge- 
"Jciit pbaryngion do Ia parotide passe toujours en avant du paquet vasculaire et, 
*' iiutro 

13 

10 11 13 17 

Kig. :23o. 
Coiipo liorizoiilalc de Ia rac<^ passant un peu au-dessus 

<lo lorilico supórieur ihi canal dentairo (sujet congele, 
eôlc f^auche, so^ínient iniei'ieur de Ia coiipe). 
1. amygdale.— 2, glosso-slapliylin. — 3. pharj ngo-slaphyün. — 

i, juiroi laU^ralc du pharynx. — o, plt^^rygoidion iiiLernc. — G, maxil- 
lairo infc^ricur. — 7, espace niaxillo-pharyngicn. — 8, massélcr. — 
y, apopliyse slyloYilo, avcc scs trois^niusclcs sLyliens. — 10, carolidc 
interne. — 11, jugulairo inloriie. — 12, j)neumo{;asU'i<iue — 13, 
grand sympalliique. — li, carolidc externo. — 13, arliM-e occipilalc. 
— 1(5, parolide. — 17, stcrno-cléido-masloidípn. — 18, digastriquc. 
— jx, axc transversal passant jmr le niilieu dc TamygUale. 

pari, s'étend jusqu'ii Ia iiaroi latéralo du pharynx. 
^ l'XU'émilés. — Los deux extrdniités tle Ia parolide se distinguent cn supé- 

ct inférieuro. — \,'exlrémilé mpérieure, fort irrégulière comme los par- 

(Ji(i^ lesqnelles elle b'appliquo, rt^pond à cette portion de Ia logo paroti- -no qui forniée i>ar une paroi osseuse (fig. 233). Klle recouvre rartlculation 
^ 'M>oro-niaxillaire sur uno grande partie do son pourtour et, d'aulre part, elle 

ai r porlion infcírioure dos portions carlilagineuse et osseuse du conduit 
*^0111 • lissu c.ellulaire, ordinaironent assez làcho, unil Ia glande à ce 
' cxt — ^^'extrémité inférieure regartie Ia rógion sus-hyoidienne. Ello répond à 
cioi postérieuro de Ia glande sous-niaxillaire, dont elle est séparée ])ar uno 

lihrouse, (juo l'on pourrait appeler Ia cloison sotcs-maxUlo-parotidienne 
1"' "est, cümmo nous i'avons dit plus haut, (iu'une j)orlion do 1'aponévrose 

IlUMAINE. — T. H, 5" KlllT. 

et 

33 
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cervicale siiperficiulle, prescjue tüujours renCorcéo à ce niveau par im cerlain 
noiul)re de traclus libreux ascendants, (pii voiil du bord aiilérieui- du slerni)- 
cleido-mastoídicn à Taiigle de Ia inàclioire. (lus Iraclus Iil)reiix, (|iii sonl ])arf()is 
ti'ès dcveloppús et dont qiielques auteurs ont voulu faire uno fonualion spéciale, 
sont lout siin|)leincnt Ics restes de rinserlion du slcrno-cléido-uiastoídien sur le 
inaxillaire (voy. Sterno-cléido-mastoidien), insertion (iiii a disparu cliez l'honuue, 
mais (jue l'on observe encore iioruialeuient clicz quelques niauunifères. 

B. Uai'1'outs i.NTKiuF.cus i)K i.A PAnuTiDK. — üutrc Ia parotide, Ia logo parotidieiiuo 
renferiiie encore des artères, des veines, des lyniphali(iues et des nerls, qui pré- 
senlent avec Ia niasso glaiidulairo des ra|>ports intimes. 

a. Avec les artères. — La principale des artères (jui traversent Ia région paroti- 
dlenne est Ia carótide externe, tiette artère i)énètn' 
dans Ia loge ])ar sa partie antéro-interne, ii l'union 
de sou ([uart inlérienr avec ses trois quarts supé- 
rieurs (lig. í233, 11). Hlle chemine, (Faliord, quelipie 
tcnips entre ra])om;vrose et Ia glande; puis, arrivée 
h Ia partie moyonne de celte dernièrc, elle s'engage 
dans sou é])aisseur et gagne ainsi, eu plcin lissu 
glandulaire, le col du cüuiiyle, eu suivant iin trajei 
ol)li([ue do bas on liaiit. de dedans eu debors et un 
peu d"avant (!n arrií-re. — (;'est l:i Ia disposilion 
orditiaire, celle mônie (pfon rencontre presijue tou- 
joiirs. IMus rarenuMit, Tartòre (;arotido se contente 
(lese creusei' un sillon dans Ia partie antéro-interiie 
dela gianile parotide; plus raremeni encore, elle 
ellectue Ia totaliti'' de sou trajet en deliors de Ia lügc 
parolidienne, entre relle-ci et le pliarynx. .\u cours 
lie sou trajet inlra-itarotidien, Ia carotiile externe 
fournil Vaiiriculaire postérieure (dg. á37,li)j ; cette 
artère est donc conlenue, à son origine, dans Tepais- 
seur ntônie de Ia parotide. 11 en est de mOme de li> 
teniporale super/icielle et de Ia inaxillaire interne, 
les deux branclies terminales de Ia carótide, <p"' 
conune on le sait, prenn( iit naissance au niveau du 
col du condyle, pour se porler de là, Ia preniière 
dans Ia région lem[)orale. Ia seconde dans Ia foss'" 
ptérygo-maxiliaire. 

b. Avec les veines. — l;n peu en deliors de l'"* 
carótide externe, el sur un plan plus antérieur, clic- 
mine une grosse veine, Ia veine jugulaire externe- 
Klle nait au niveau ou un peu au-dessous du col du 
condyle, oii elle n''suUe de Ia nhmion de Ia tetni'0' 

rale superliciellc et de Ia maxiliaire interne. Klle se dirige ensuite en bas. 
chemlnant dans Tepaisseui' de Ia parotide, jusqu'au niveau de Tangle de 
màclioire. I>à, elle se d(''gage de Ia glande (rabord, de Ia loge aponévrotique ensuit'^ 
(lig. :237,lái et, devenue superdcielle, se jetie sur Ia face externe du stcrno-cléi<'^'' 
mastoídien. Dans son trajet iiitra-parotidien, Ia jugulaire externe re^oit quelq>'®^ 
allluenls, nolaniinent Ia transversale de Ia face et Vaiiriculaire postérieure- 

Kit;. 23li. 
Coupr liorizontalo (U; hi fací» pus- 

sant iin pou uu-dcssous do 
l*échancruro (suij''' 
conjíclé, côlé di-oit, soííiikmiI 
initírirur <li' Ia coiip»'). 
1, maxiliaire iuft^rieiir. — 2, massr- 

ler, avoc 2', sou apoiu-vrose. — li. l>uc- 
cinaloiir. —boiile f;raisspusr «le l>ichal. 
— 5, plóry^íOidíJMi ojtlonip. — (i, apu- 
pliyse slyloíilc, avce les musc)(>>i st\ lioiis. 
— 7, carolíde interno. — 8. jii}íulairo 
lulorne. — 9, carolide externe. — 10. 
10', arlòre maxiliaire interne, conpóe 
•sur (leuK points et triS oblii|uemenl. — 
11. tendon du temporal. — 12, glande 
parotide. 
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voit asscz fi-équemment, prosqiio loujours. Ia veiiio Jugulaire exleriie, im peu 
avaiil de se ilégager de Ia glaiulc, envoyer une anastonioso, parfois três volumi- 
iieuse, soit à Ia veine faciale, soit à Ia jugulaire interne (fig. á37). Cetle anasloniose, 
tanlòt horizonlale, lantòl oblitjiie- -^^vw . 
ineni, liescendanle, Iraverse naturel- " jí\ 
Icnientelle aussi Ia slandc parotide. , \ 

■■ c. Avee les hjmphaliques. — La Kt 
loge paroUdienno esl encore Iraver- i* 
sée jiar des vaisseaux lyniphaliques, j, \W  is' 
l)oiir Ia pluparl Irès volunüneux, qui t. 
proviennenl dii cràne ou de Ia face. 
(]es lyrnphaliques ahoulissenl à de 
nonibreiixganglionsdilsm/)Yí-;3aro- 
lidiens, quenous diviserons, d'après 
ia silualion qu'ils occupent, en 
>^uperliciels el i)roronds. — Les gan- 
'jlioHS super/iciels répondent à Ia 
face externe de Ia parotide; ils sont 
lous silués au-dessous de Taponé- 
vrose el sonl généraleinent recou- 
verls, en j)artie ou en totalité, par 
Ic tissu glandnlaire. On les distingue 
''!> trois groupes : l"un groupe supé- 
>ieur, conij)renant denx ou trois 
petils ganglions, qui occupent le 
•'«rs supérieur de Ia glande; ils sont 
'g rendez-vous des lynii)hatiques 
'^'íiiporaux; 2" un groupe antérieur, 

par de lous petits ganglions 
'lui sonl situós un peu au-dessous el 

avanl des précédents; ils re(,'0i- 
^'•^■•Ules lyniphaliques du sourcil, de 

partie externe des paupiòres el 
'les tégunients de laponunette; 3" un 

O''oupepoaté}'ieur, coniprenant deux 
1"' li'ois ganglions, qui se disposenl 
1 'ong (lii i)ord antdrieur du slerno- 
• enlo-inasloídien; hce groupe ahou- 
ssent (les lyniphaliques venus de Ia 

""^'tié poslérieure du ])avillon de 
^^•|'eillc. I,es ganglions superliciels 
^Ia loge jiarolidienne reçjoivent 

(1,!'""'° '"^'^érenls un certain nonihre 
,1(' ^"M''i'iliqucs (jui proviennent 

lo - ? ''i"iine, notaininent: 
,.,^\_^"'l'''''>tiques de Ia peau de Ia 

Fig. 237. 
L(í ciTu.v purolidioii apivs alilalioii ile sou contcnii. 

(La m;ic!ioirc inférieure csl incomplòlenicnt luxée en avant 
tle mauiôrc à niicux dócouvrir rari-iíjre-fond de Ia cavilé.) 

A, conduil aiuJilif exloriie. — B, apopliysc vaginale ol parlio 
nostórieurc dc Ia cavilé };lónoYdo. — O, apophyse styloide. — 
i), apophyse niastoYde. — È, l>ord postcrieiir du maxillaire iufé- 
lieur. — F, anglo de Ia niàchoire. — ü, arüculalioii leniporo- 
inavillaíi'0. 

1, imisclc sLcnio-cléido-masloYdien, rccouvcrt par Taponevrose 
superíicitílltí. — 1', soii bord anlérieuí*. au iiivcau du(|uel Ic fouillet 
(•xlcrnc dc ceLtc aponévrosc a éLô rósóíjué. — 2, inusclc digas- 
tri<!uo cl niuscloi» slylicus, recouverls par le feuillel profond. 

i, oníicc pharyiigieii dc Ia loy:e parotidicnnc, — 5, massólcr. 
— O, cloisou sous-maxIllo-paioUdicniie, au-dessous de la(iiiellc 
se voil uno anasloniose entre les deux jugiilaires. — 7, giande 
sous-niavillaire. — 8, carótide externe. — O, 9", vaisseaux 
niaxlllaires internes. — iO, vaisseaux lemporaux superíicieis. 
— 11, vaisseaux transversaux dc Ia face. — 12, veine jufrulaire 
<'xterno. — 13, artòre occipitale. — H, veine occipitalc. — 
1;>, 15', vaisseaux auriculaires j)Oslérieurs. — IG, une pelile 
arlère niass(Hérino. — 17, artère slylo-mastnioieune. — 18, nerf 
racial, avec 18\ ses lu^anches. — 19, prolon^ement antérieur de 
Ia parotl<le. — 20, nerf auriculo-lempoi-al. — il, jMexus veincux 
niassétérin. — 2i, pean et lissu cellulaire sous-culané. — 22, 
peancier. — ii, ganglion préauriculaire. 

laco"! panpiòres el des deux régions frontale el teniporale ; ceux de Ia 
(1„ pavillon (le Toreille; ceux du conduil auditif externe cl de Ia caisse 

"ipan. — j e^ ganglions profonds, rcniartjuables par leur pelitesse, sonl 
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accolés à Ia carótide externo et à Ia jugulaire interne; cl'après Poui.sen', on en troii- 
verait constaminent un ii ia partie infériciire de Ia loge parotidienne tout au voisi- 
nage de Taugle du maxillaire. A ces ganglions profonds al)Outissent des lyniplia- 
tiques venus du conduit aiiditif externe, du voile du palais et de Ia partie posté- 
rieurc des fosses nasales. — Les efférent^ des ganglions inlra-parotidiens se 
rendent : eu partie à un ou deiix ganglions qui se trouvent situes tout à còté de Ia 
jugulaire externe au niveau du point oü elle s'échai)pe de Ia loge parotidienne; 
en partie aux ganglions silués au-dessous dn sterno-cldido-niastoídien. 

d. Avec les nerfs. — Deux nerfs inii)ortants se fraient un passage à travers Ia 
parotide : ce sont le facial et rauriculo-temporal. — Le facial, nerf nioteui', 
s'échappe du cràne par le trou stylo-niastoVdien (fig. 237,18;. .A i)eine sorti de ce 
trou, il s'engagc dans Tépaisseur de Ia parotide, en se dirigeant obliquenicnt d'ar- 
rière en avant, de dedan.-^ en dehors et un peu de haut en has. Dans ce trajet, le 
nerf facial, tout d'al)ord profondénient situo, se rapproche i)eu à peu de Ia surfac(! 
externe de Ia glande : mais, (juel (jue soit le point oii on le considère, on le trouve 
toujours placé en dehors de ia carótide et de Ia jugulaire externes. Kn atteignant 
le bord postérieur de Ia Ijranclie du maxillaire, quelquefois plus tòt, il se hifuniue 
en deux branclies terminales. Ia branche temporo-faciale et Ia hranche cervico- 
faciale : cette liifurcation s'elfectue dans Tépaisseur mõme de Ia parotide et, par 
conséquent, les deux branclies i)récitées sont situdes à leur origine en pleln lissu 
glandiilaire. — L^atiriculo-lemporal, branche du maxillaire inférieur, traverse <le 
dedans en dehors et de bas en haut Ia partie toute supérieure de Ia parotide 
(llg. 237,20). II se dégage du tissu glandulaire un peu au-des.-^ous de Tarcade zygO" 
matitpie, pour contourner cette arcade et gagner Ia région leni])orale oü, i)0ur le 
moment, nous n'avons pas à Ia suivre (voy. Nerf facial). 

5" Canal excréteur. — La salive, sécrétde i)ar Ia j)arotide, esl transportée dans 
Ia bouche par un long canal excréteur, le canal deSténon ílig. 23't, aj. 

a. Origine. — J^e canal de Sténon nait sur Ia face antdrieure de Ia glande, aii 
niveau du bord j)arolidien de laniàcboire, à Tunion de son (iers inférieur avec se.-í 
deux tiers supérieurs. 11 est forme, comme nous le verrons plus loin, par Ia réunion 
d'une multitude de canaux, (jui vont en décroissant jusqu'à Tacinus et qui ])orlenl 
siiccessivement les noms de canaux de Itoll, de canaux inlralo-bulaires, de canauX 
lohulaires. Le mode de ramescence intra-parotidien du canal de Sténon est trè.-í 
variable ; tantòt il se divise en deux conduits à peu prós égaux et se sé[)arant I'"" 
de Tautre sous un angle aigu; tantòt, sans se bifuríjuer, il se dirige obliíjuenienl 
en bas et en arrière vers Ia partie postéro-inférieure de Ia glande, recevant au cour.s 
de son trajet, par son bord su])érieur et son bord inférieur, ses conduits colliil'" 
raux, dont le nouibre varieraitde O à l't (Mo.ngoüu, 'l li. üordeaux, 1898). 

b. Trajet. — Quoi (pfil en soit de son mode crorigine <lans Tepaisseur niènie de 
Ia i)arütide, le canal de Sténon, au sortir de Ia glande, se porte obli(|ucment en baiil 
et en avant, jus(iu'à Io ou 20 millimètres au-dessous de Tarcade zygoniati(iue. SMnlli^' 
chissant alors en avant, ilcheminehorizontalemeni sur Ia face externe du luassétci'' 
en compagnie de Tartère transversale de Ia face, qui est située un |)eu au-iles^i'* 
de lui, et des divisions du nerf facial, (jui sonl situées, les unes au-dessus, 1"^' 
autres au-dessous. .Vrrivéau bord antérieur du massétcr, il contourne ce bord. i'""' 
tourneen mémetemi)s Ia boule graisseusede lüchat, qui est sous-jacente au niuscb'' 
et atteint le buccinaleur. Après avoir clieminé (juclque tem[ts .sur Ia face cxtci '"" 
de ce muscle, tout à còté des glandes molaires (voy. p. lüj, il le perfore oblin'"-" 
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itienl el arrive alors sur Ia iiiuqueuse buccale ; il glisso au-dessous de cetle mxi- 
(lueusc dansune éteiidiiedeS ou ti milliuiètres, Ia perfore à sou lour el, finalement, 
s'ouvrc daus le vestibulc de Ia bouche par un élroil orifice en forme de fenle, qui 
se trouve siUié un peu en avanl du collel de Ia deuxième grosse juolaire supérieure 
(íig. 238,2). Cel orifice s'ouvre parfois au 
sommel <rune pelilc saillie en forme do 
papille. La longucur totalo du canal de 
Slénon cst, en moyenne, do 3o à 40 mil- 
limèlrcs; son diamètre esl de 3 milli- 
inMres. 

c. Itapporls. — Dans sa portion iniliale, 
le canal de Slénon est recouverl par le 
prolongemenl anlériour de Ia parolide. 
Mais, à partir du ])oinl oii il so dégage de 
ce prolongemenl jusqu'à Ia boulonnière 
<iu'il s'ouvre à travers les faisceaux du 
niuscle buccinaleur, il chemine conslam- 
nicnldans le lissu cellulairo sous-culané, 
<>n esl loujours sür de le mellre à décou- 
verl en praliquanl une incision suivanl Ia 
ligne droile qui unit le Iragus à Ia com- 
luissure labiale. 

<1. Lobule accessoire de Ia parolide. — 
se développe parfois sur le Irajel ilu 

Afinal de Slénon, le plussouvenlau nivean 
'lii bord anlériour du masséler, un lobule 
Slandulaire isolé el plus ou moins volumi- 
■leux, (jue Ton a désigné à lorl sous le nom 
''•í parotide accessoire. Ce n'esl ))as, en 
^'lel, une glande surajoulée, une glande 
'ndépondanle : le canal excréleur qui lui 

suile, au lieu de s'ouvrir isolémenl 
*lans Ia bouche conime celui de Ia paro- 

se jetle conslanimonl dans le canal 
''® Sténon. De ce fail, Ia formalion glan- 
''ulaire en queslion acquierl Ia signillcalion d'un simple lolie erratique de Ia paro- 

' c: ce n'est pas nne parotide accessoire, mais un simple lobe accessoire de Ia 
l'-irotido. 

Fig. 238. 
Lo canal do Slénon, vu sur une coupo bori- 

zontalc dc Ia laco (cAlc droil, sogniout infc- 
riour dc Ia coupc vu d'cn liaut). 
1, glande parolide, avcc 1', son prolonjrcment anlé- 

riour. — 2, canal dc Slónon. — 3, inassólor. — 4, maxil- 
laire iiifériour. — 5. pléryíJoVdicu interne. — G, apopliyse 
lílérj^oide. — 7, maxiUaire supórieur, coupó au niveau 
dos racines des denls. — 8, racinos dc Ia deuxième 
jçrosse niolairc supóricurc. — 9, voiile palaliuc, avcc 

vaisseaux el nerí" palatins poslérieurs. — 10, muqueuse 
buccale. — II, buccinaleur. — 12, zy^omalique. — 
13, boule graisseusc de Bichai. — 14, lissu cellulaire 
sous-culané.— IS.aponévrosesuperíiciellc. — IC, I6\ar- 
lòrc et veinc faciales. — 17, nerí facial. — 18, arlère 
carolide exlerne. — 19, arlère et veiue dcntaires infé- 
rieuros. — 2ü, nerf dentaire iiiféricur. — 21, nerf lingual. 

6 Constitulion anatomique. — La glande parolide est le type des glandes en 
^ 'M'pe. Klle a pour éléments essenlicls de loules petites masses de formo pyra- 

.. 'lue Ton désigne sous le nom A'acini : c'est dans Tacinus qu'est-sécrétéela 
píirolidicnne. Un nombro plus ou moins considérable d'acini so groupent 

l'oiir fornier un segnienl glandulairo plus importanl, appclé lobule 
lour, un certain nombro de lobules primilifs se réunissent entro 
iiaissance à un lobule composé ou lobule secondaire. Knfin, Ten- 

*'iilai ^ lobules coniposés conslitue laglande. Ces divors segments glan- 
fieli.'^^ relics entre eux-par un tissu conjonclif inlerslitiel, plus ou moins 

' vésicules adipeuses, dans Tépaisseur duquel cheminent les vaisseaux et 
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les nerfs parotidiens. Nous éluclierons loiit tl'.al)or(l les acini glatuliilaires ; nous 
décrirons ensiiite leur ajjparcil excréteur, 

.1. AciNt (ii.ANDUí.AiiiES. — Lcs aciiii, (|ue l'on dúsigne oncore sons le noin de culs- 
de-sac sécréleur» ou d alveoles, sonl 
piritbnnes, .a liase arrondie et jjlus 
ou nioins convexe. Leur coupc 
presente ordinaircnient uii contour 
polygonal par suite de pressions 
réciiiroijues. Cliacun d'eux, onvi- 
sagé au poiiil de vue liislologiíjue, 
se conipose (Fuiie jjaroi propre et 
d iin é])itlicMiuni : 

a. Paroi propre. — La paroi pro- 
jire est forniée ])ar une nieinbrane 
tròs nünce, liyaliiie, entièrenient dé- 
pourvue (rélénients ligurt^s. Klli; est 
l'Iioniologue de relle, plus épaisse, 

(les glandes labiales, qui, elle-mòiue, est Tlioniologue évident de Ia niein))ranc 
vitrée des glandes sudoripares, laquelle enlin n'esl autre cliose (juMin prolongc- 
inent iminédiat de Ia vitrée dii dernie (Uunaut). 

I). Kpühélium. — I/épithéliuni sécréteur est represente i)ar une scule rangée de 
cellules prisníatiijues ou cubiques. Eiles sMniplantenl sur Ia paroi propre jjar un 
pied plus ou nioins inlléclii. I.eur liauteur atteini pres(|ue Ia nioitié du diainètre 
de Tacinus, de telle sorte (pie Ia cavilé ni(5ine du cul de-sae glandulaire se Irouve 
extr(''ineinent (ítroite. .Morpliologi(|uenient, ces cellules ai)i)arli(>nnent à Ia classe 
(les cellules dites séreuses ' (!t Ia glande parotide devient ainsi une glande sííreuso 
lype. Elles possíídent cliaeune iin noyau, tant('il arrondi, tantôt à contour angu- 
leux ou ni(5nie feslonné, occu|)ant liabituellenient le tiers inférieur du corps 
cellulaire. Leur ])rotoplasnKi (lig. :23t)) nous presente dans toute sa liaulciir un(' 
niultitude de petites vacuoles, de forme et de grandeur diversos, dans les(pielles 
s'accninule un liípiide clair, ayant 1'apparence de Teau, mais renfermant à Tétat de 
dissolution des seis minéraux et des snhstances albuniinoídes. Lcs travées j)rüto- 
jilasmicpies (pii d(Himitenl les vacuoles, nous présentenl ii leur lour des granu- 
lations de nature all)umineus(!, ([ui, au ni(}nie tilre (jue le contenu des vacuoles, 
sont le produit de sécrétion du protoplasina cellulaire. 

Ces siinulaLions, livs variables par l(3ur nüiiilire cl (lar leur volume, vaiient eiicore heaucuiip 
suivaiit les ooiulitious |iliysioIoí,'ii|ues oü se trouve Ia >;lan(J(!. — Sur une ({'ande á l étal de n'1»)'' 
(lip!- -íO,A), elles sonl uniroriiniinenl lépanilues sur toute Ia liauteur iles cellules : ees cellules, '1" 

' Nous rappellerons ici, cn passant (voy. pour plus du diilails les Tiaités d'liistolügie), 
«landes buccales se divisenl en tiois sroupes : glandes séreuses, glandes niuqueuses, glanili'^ 
niivtes. — Les ylandes séreuses ne renleiiuenl dans leurs acini ([ue des cellules dites séreuses- 
lilles sécrètenl un liiiuido claii-, albunüncuv. diipourvu do inucus, pouvant agir, soit inécanii|'"^' 
ment, soit cliiiniiiueinent [lar scs seis et surlout jiar les fernients iiu'il contient á I rtat do dis^"' 
lulion. Le type des glandes sííreusos est re|)réseiitij par Ia parotide et |)ur Ia plupart des gland''" 
de Ia niuiiueuse huceale. — Les (yín;i(/e.s mHí/He«.ve.v sont constituées exclusivenient par des ci^llu''-'' 
iiiiicipares. líllos s(jcr('tent, cuninie leur nom l indiiiue, un li(iuido inuiiueu.v. A ce groupe apl""' 
liennent Ia glande rtítro-lingualo du cohaye, les glandes saKvaires des oiseau': et. <'lii'Z rlioni'"'-'' 
un certain noinhre de glandules des deu\ régions géiiienne et palatinc.'.— Li'S (jlandes 
possiídent à Ia lois, diversenienl nitilang(;es enire elles dans les acini, des cellules séreuses et dcs 
cellules inHi|ueuses. Le liquide (|u'elles sijcrètent participe dus propriiUés pliysii|ues et fonctn^"' 
nelles do celui S(''cr(Htj par les deu\ autres groupi'S glandulaires. A ci' groupe des glandes nii''^'-'' 
aiipartiennent, cliez l liomnie, Ia sous-inaxiliaire et Ia suhlinguale. 

Fig. 23'J. 
Coupe transvcrsali? de Ia parotide de riioiiiine 

(d'a])rés liiiiiM el I).ivn)OFK). 
t, cfílliilos sórciises d uii aciiuis ^laiululniro. — i, canal de 

3, canal iulra-lol»ulaire. — i, lissu coujouclif. 
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B 
Fig. 2 to. 

Aciiu (runo j;lando séroiise tlans Irois coiulilions physiolojfiques 
dilTt^rciiles (d'aprcs Lancley). 

A. à rt''tut lie ropos (les granulations sont iiniformiMiiont rcpandues dans toule Ia liauleur du protoplasina oeÜulaire). — 15. apròs une courte prriodc» d'aclivité (lt'S frranulutions ont disparu de Ia zone basale). — C. apivs une sécrétion prolongée (les írninulations n'existent plus iiu'au uiveau do Ia tt«to de Ia collule, au voisinaiie de Ia lumiòro de i"aoiiiu8). 

reste, suiit ti'ús allongées, au point (rattcindro Ia luinióro du canal et de réduirc cello-ci à 
uno siniple cavitú viiiuelle.— Si l'on examine niaintenanl uno glanile qui a ronclionné ([uelfiue 
leinps mais qui n'est pus cncore 
épuisüe (lig. 240.U), on constate 
(|uo Ia zone Ijasalo de Ia cellule no 
présenie plus de fíranulations, tandis 
ilue cellos-ei ont persiste dans Ia 
zono i|ui répond à Ia luniière du 
canal. On constate aussi Ia prósence 
do iiuelques granuiations dans Ia 
cavitó même do Tacinus. — líniin, si 
nous oxaminons une glande fati- 
guée et pour ainsi diro épuisée par 
un fonctionnonicnt do longuo duréo 
(lig. 240,C). nous voyons ([uo Ia zono 
claire de tout á Tlioure s'ost encoro 
agrandie et (iu'on no trouve plus de 
granulations mainlcnant (juo sur 
deux points : 1» sur roxtrémitó in- 
terno de Ia collule. tout contro Ia 
lumiòro du canal: 2» sur Ia nioitié 
interne des bords latéraux. — Teus 
ces faits, ([ui onl óté misen lumièrepar L.vnci.ev, nous permettentdo concluréque. au raomont oii 
Ia glande passe do Tétat do repôs à Tiítat d'activité, clle cliasse dans Ia cavité do lacinus et dans 
les canaliculos radies (voy. plus has) cellos do ces granulations (|ui sont Io plus rapprocliéos do 
cotte cavité. Kllos sont remplacées, au fur et à mosuro qu'olles s'ócliappont, par los granulations 
externos, losi|Uolli's se rapproclient pou à pou do Ia tèle de Ia collule pour, à leur tour, passer 
dans Ia lumiòro glanilulairo. 

c. Cavité <le 1'acinus. —L.i lumiòrc de l aciiuis, lrí;s élroile, comine nous l'avons 
'lil plus liaiil, esl alloiigée daiis Io sens do 1'aeinus Itii- 
">C'mo, Vue sur doscoiipes longitudiiiales (íig. Íá4l). cllc 
'■íít liinittíe, ii droitc el h gaúche, par une ligue réguliè- 
'■''inenl festoniuíe, donl les parties saillanles répoiuleiit 

l'exti'(''inil(i de Ia cellule, les angles rentraiits au poiiil 
«'üntact de deux cellules voisines. Au niveau de ces 

I'üints de contacl. Ia cavité de racinus se prolonge, 
ces ileux cellules, sous forme de diverticulums, 

'''lleclaiit naturellenient, i)ar rapport au centre de Taci- 
""s. une direcliou radiaire : ce sont les canaliciiles 
^'fdiés intercellulaires. Ces canalicules intercellulaires, 

signalés depuis longlemps par Pi-lüc.eu el par 
niés plus tard par quelqucs histologistes, sont 

'jÇtl(>i„y|j( jujg évidence par Ia niéthode de Golgi 

o- - tlj. lis s'élendenl, en profondeur, jus(iu'au voisi- 
I" Se de Ia parol jjropre de Tacinus, mais sans Tat- 
^|-iiulre : iu se terminenl (i'ordinaire, sous Ia forme 

cul-de-sac iilus ou moiiis renllé, à Ia haiiteur du tlOV-n., Y • 
.>üus ajouterons, en ce qiii concerne Ia lumière 

''"o-. 
'icinus, qu'on y rencontre parfois des cellules cen- 

pl^^ aualogues à celles que nous décrirons 

Uile^. le pancréas (voy. Pancréas). Ces cel- 
''otr'^ iiientionnées par jilusleurs auteurs, ont été louvéos tout récemmeni (1899) par Lauuesse et Jou- 
"^^•K>.surla 

(1. 

Fig. 241. 
Acini tViino glande sórcusc. 

vuc ou coiipn longiludiiialo 
{jíhiiulo. sublirigualc do 
i'liomme, pirparation parla 
iiictliodo do d'aprt'S 
K. MÜLLKll). 

luniiòre du canal, leintée cii 
noir, monlraiít uu ccrlaiii nombro 
do diverliculcs canalicules, qui se 
pi-ülonjícnL dans Halervailc clmômc 
dans ('(^paisscur des cellules mu- 
([ucuscs. — /í, canalicules siniilaires 
pénólranl dans les croissaiits de Gia- 
nU7.KÍ. 

parotide d'un supplicití. 
Ij^ lloll. — Sur Ia face inlérieure de Ia jjaroi propre, entre celle-ci et 

cellules glandulaires, se voieut des cellules aplaties, à prolongements 

(^ellul 
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Fiíí. 2li. 
Cclliilcs cn |);iiiici' 

(Io Boi.1., isoléi's 
par iiuicération, 
fílandíí sdiis-iiui- 
\illaii'(^ ilii 
(iTupiès Fiiev). 

proloplasmiques rainiliés et anastomosés : ce sont Ics ceUules en panierác H111.1. ou, 
tout simplement, les cellules de lloll. Ces ccllules, avec lours prolongemenls aiias- 

loniostís, forinent dans lour enseiiible un vastc réscau (lig. :24i2), 
(jui enlace les celliilcs glaiidulaires coimiie tiaiis uno sorle lie 
panier ou do corbeillo percée à jour. 11 esl nitionnel de ponser, 
avoc U.NXA, que Io réseau en quostion est de nalure contractile 
et, i)ar conséquont, (jue les collulcs de lioll ont Ia niínio signi- 
llcation que ces cellules myo-épithéliales que Ton reiicontre 
dans l)on nonil)re d'autres glandes, nolaniment dans Ia glande 
nianiniaire ; ici, coiniiie íiilieurs, ellcs oiit pour Tonclion de 
conipriiner les ccllules glandulaires et de ddteruHnoi' ainsi par 
action niécaniíiue le passage, des s-acuoles protoplasníiquoíí 
dans ia lunüère de Tacinus, des produits sécrcHés par elles. 
Nous ra|)pellerons, à co sujet, que L.vciioix (189i), en éludiant 
Ia structure de Ia glande niamniaire, y a constate, sur certains 
prolongemenls des cellules <lo IJoll, rexistenco d'un(' striatiou 
régulièro, rai)pelant exact(!inent c(! iiu'on observo sur les cylin- 
dros priniitifs dos niuscles lissos et sur les cellules niyo-épillu'- 

lialcs des glandos sudori])ares. La propri(H(; contractile des paiiiors de lioll ne 
parait donc pas douleuso. 

H. Aitaueil ExcuiÍTEuu. — Les acini, en nonibre varialilo, ijui entrent dans Ia 
constilution (Pun lohule priniitif s"ouvronl lous dans un niónie canal (jui porte Ic 
noni do canal de lloll. Un ceitain iionibro de canaux de lioll (tous ceux (pii i)ro- 

viennent dos lohules priniitifs entrant dans l<i 
constilution d'un lohule coinposéj se jetteiit de 
niOiiiedans un canal conunun, ajijjelé ca;i«/ inlra- 
lobulaire.X leurtoiir, tous les canaux intra-lobn- 
lairos (jue ronfernie un lobulo aboutissent à "" 
canal collecteur cotnnuui, que nous désignorons 
sous l(! noni de canal lobulaire (canal interlobu- 
laire de certains autours). Knfin, tous les canaux 
lobulaires de Ia iiarotido viennont se brancbcr 
successiveniont sur un dernier canal (jui 
resume tous, Io canal excréteur proprement dit 
ou canal de Slénon. Voyons mainteiient (jueiltí 
est lastrucluro de ces dilleronts canaux. 

a. Canaux de lioll. — Los canaux de Ho"' 
eucore apjtelés canaux intercalaires 1 Schaltsliick'^ 
des anatoniistes allemands), ont une structure trcs 
simple. Ils se comi)osent (Iig.:2i3) : l°d'uno 
prupre, extrèmement mince, faisant suite à 
de Facinus ; á"'«Tune coucite épilhéliale. fornian'' 

Canal oxcrrlour 
pfoprcnienl ilil. 

Caiial lobulaire. 

r.an. iutra-loliulairo. 

Canal de Boil. 

Aciiius L^amlulaiir. 

Kig. I'Í:Í. 
ScliéiMii «runc fiando salivain*. 

à Ia face intornede Ia paroi pro[)re, un rovètein'' iit 

continu. Cette coucbe épilhéliale est fonnée p^' 
des cellules prismatiques basses ii protopl-i^'"'^ 
bomogène et réfringent. 

b. Canaux intra- lobulaires. — Les cana"^ 
intra-lobulaires nous pn^seiitent, comme les canaux de lioll, uiio paroi et un t'l" 

n, — b, b\ b'\ cüuclic conjonc- 
tivc, (ioubianl Ia vitrée. — c, «^pillifliutii 
sécrcleur. — <í, cuvitó do raciiíux. 
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Uióliiuii. — La paroi est ropréscnlóe ici par uno iiiincc lainelle coujonctive, se lor- 
lainaut du ciHú clc Ia hiniière du canal par une vitréo. — Oníint à VépiUiélium, il 
cst iormé par des cellules prisníaliqucs liaules, possédnnl cliacune, à sa partie 
inoycnne ou dans son liers inlorne, iin noyau arrondi. Co qui caractóriso essen- 
ticllcnienl COS celhtles, c'esl que leur protoplasma, dans Ia partie comprise enlre 
le noyau el Ia hase do Ia cellule, nous presente un syslènie do stries disposées en 
sons longitudinal, je veux dire allnnt do Ia base vers le noyau (íig. 239,3); ellos 
répondent (Pklíu;hu) à uno série de ))àtonnets réfringents, d'uno oxtrènie lénuité, 
rógulièreinent parallòles entre eux. l)'après IIanvieu, ce seraient dos foriuations 
fontractilos, deslinées, an niôme titre que les cellules en panier de Iíoll, à favo- 
riser rexcrétion. Ce rôle. ajoute Rakvieu, est (Fautant pkis utile que, sur los con- 
•luits dos glandes sativaires, depuis les plus Ons jusqu'au canal doSténon, il n'existe 
pas une seule fibre niusculaire. 

c. Canaux lobulaires. — Nous retrouvons ici les deux couclies précédontes, 
mais profondtínient inodillóos. —La tunique propre, tout ({'abord, est plus épaisso; 
le tissu conjünctir (jui Ia formo est plus condense el par cela niòme plus résislant; 
il ronfornuí des vaisseaux et dos nerts. —• épithelimn nous présente oncore. 

■coinme dans les canaux intra-lobulaires, uno assiso continue de cellules pristna- 
tiques à billonnets. -Mais coito couche n'est pas seule ; au-dessous d'elle, se voil 
uno deuxièiiie assise de cellules, i'eposant directement sur Ia vitréo; ces cellules 
profondes, d'apròs Iíenaut, dovraionl Ctro considéréos connno des cellules en 
panier, (jui se seraient prolongéos sur les canaux excréteurs. 

d. Canal de Slcnon. — Le canal do Sténon, rendez vous (íoniniun de tous los 
'■'inaux lobulaires, est le canal excréteur ])i'oprement dil de Ia parotido'. Nous 
' iívons déjii éludié ])las liaut dans son trajei el ses rapports. 11 jious resto à indi- 
'|iior (juelle ost sa slruclure. Coninio sos allluents, le canal de Sténon se compose 

uno paroi propre, revètuo iniériouremont (funo concho épilhcliaje. — La paroi 
rolativenient épaisso, esl forniée par du lissti conjonrlif três serre, commo 

Io dorme. Klle renformo de riclios résoaux de libres élasti(jues, des vaissoaux 
des nerls. Llle se lerniinc, du cuté de répilhéliuin, |)ar uno vitréo. — Uépitlié- 

fiurn se oouipose de deux couclies célhilaires, Tuno profundo, Tautre sui)erficiclle: 
<'Ouclio profunde (coiiclin géiiératrice de Ruxau t) couiprend des cellules cubiques 
plus ou nioins globuleuses, av(!c (jueUjuoscellules de liull; Ia coucbo superliciolle 

' St loriiieo par des cellules cylindriqnes, se terininanl, du côlé de Ia lumiòre du 
par un niince i)laleau dé]>ourvu de cils. Do luin en loin, se voient, enlre les 

^"ules 11 plateau, un certain iiombre de cellules caliciforines. Enlin, au i)oint 
'l^'^'""^'ílu!inonl du canal excréleur dans Ia boucbe, cot épitliéliuni prend peu à peu 

•''iractòros de répilhéliuin pavimentenx stralilié de Ia mnqueuse buccale. 

clicz lus solipijdüs (àne, clioval). Io canal excréteur propre- 
(ItPN s'oiiViii' sur Ia niui|ueusü au nivcaii (Tua peliL inaiiiolon oti íorinu cie barbillon 
iiuitij "i''' est, crousé (Puri poUl canal cenlral, dans riiilói iour du(]uel s'ólaljiil Ia conti- 
lii, cylindrii|ue dn canal oxcróLeui- avcc l óiiitlióliuni i)avinionlcux stralilié de 

fdil roínaniucr (iu'au niveau do ce poro terminal, « Ia paroi se relòve on 
si),. ''"liiuincos papiiluires longuos..., ile telle sorte (lue, lant sur les coupos longilurlinalcs t]ue 

cavité du poro prend TaspecL d'unü cponge, dont los ospaces libres, 
larii d"*'! aux iiitcrvalles des noinlu^euses papilles saillantes à l'inlériour et se proje- 

incidences variahles ». On conçoit <iu"avec un pareil dispositir. 
^ vienno se liriser conlre les travées papillaires du pore terminal et, de ce fail, nappo au liou do sVcliapper en jet. 

et nerfs. — La parotide, commo tous les organes à foiiclions Irès 
riciie en vaisseaux el nerfs ; 

iicMAiNE. — T. n, li' Elirr. ;!i 
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a. Artères. — Les arlères iirovionnent de plusieiirs sources ; de rauriculiiire pos- 
léiieure, de raiiriciilaire antérieiire, de Ia transverí-ale de Ia face et dii trone mênie 
do Ia carótide externe. Ces artères, après s'ètre divisões et subdivisões dans le tissu 
conjoiictif interstitiel, arrivent au voisinage de Ia nieini)ranc jjropre des acini, toul 
autüur de laquelle elles constitiient uii riclie réseaii ca]»illaire. Les niailles (Je ce- 
réseaii ne traversent jamais Ia nienibrane j)ropre et, par constniiient, ii'arrivenl 
jamais au contact des cellules glandulaires. 

I). \eines. — Les veines issues des réseaux capillaires de Ia parotide, clieminent 
comme les arières dans les cloisons conjonctives interlobulaires. Elles se réunis- 
si'nl les unes aiix autres j)our former des vaisseaux de plus en pliis volumineux 
et, linalement, viennent s'ouvrir dans Ia jugulaire externe ou dans ses allluents. 

c. Lijmplialiques. —• Les lynipliatiques de Ia j)arotide sont representes par do 
gros capillaires, irréguliènnnent calibres, ])lus ou moins anastoniosés entre eux,. 
clieniinant dans le lissu conjonctif interslitiel. lis sonl réduits ii une simi)le coiiche 
endothéliale et entièrenient déponrvus de valvules. Oii les voitsur plusieurs poinls, 
notamment au niveau du pétlicule des lobules comiiosés. enveloi)per jilus oti 
moins les vaisseaux sanguins et mème les canaux (ixcréleurs. Finalement, les lym- 
pliatiíiues lie Ia parotide aboutisseni aux ganglions paiotidiens décrits plus- 
baut (p. 

d. Xerfa. —■ Les nerfs de Ia parotide ])roviennent de Irois sources; 1° de l'a!<;"<- 
culo-tejnpordl, branclie du maxillaire infiM-ieur; á" de Ia branche auriculaire àw 
])lexus cci'vical;des rameaiix Kijmpathiquef. (]ui entourent les artères [)arüti- 
diennes. lis se ramilient, comme les vaisseaux eux-mèmes, dans les interstices con- 
jonctifs de Ia glande et se résolvenl ainsi en de três fins rameaux, les unsà myéline,. 
les autres sans myéline, (jui forment autonr d(; cbaijue lobule primitif nn ricbc 
réseau, le réseaic périlobtilaire. 1*al.\dinii, depuis longtemps déjà, a signalé l'exis- 
tence, dans ce céseau, de petits ganglions tuii ou i)hiricellulaires. 

Du réseau périlobiilaire parteni une mullitude de rameaux, ijui pénètrent dans 
répaisseur môme des lobules. IJe ces rameaux, les uns, véritables vaso-moteurs, se 
portent siir les vaisseaux et s'y terminent suivant le type habituei. I)'autres se jettent 
sui' les canaux excréteurs: leur niode de terminaison n'est pas encore nettenicnt 
iMucidi'. l)'autrcs enlin, véritables nerfssécréteurs, ])énètrent dans les intervallesdt'^ 
acini et forment toul autour d'eux un deuxiènie plexus, le plexus périacineuJC ou 
périalvéolaire. 

(](! plexus, à son tour, donne naissance à des librilles exlnunement tênues 
l)lus ou moins vari(jueuses, les(]uelles perforent Ia membrane propre, arrivent 
sons répitbélium et viennent se termiuer, non pas dans les cellules glandulaires, 
comme le prétendait Pfi.üc.kii, mais, comme le démonirent les recliercbes pli"' 
recentes de l''us.\iu et Pa.nasci, de Hamo.n v (]ajai,, de Kktzics, de Kdholkow, dans Tii'' 
lervalle (1<' ces cellules glandulaires. 

^ II. — Cl I.ANDK SOUS-.M.VXII.I, VIIIK 

l.a glande sous inaxillaire occupe Ia région siis-hyoTdienm?. Klle est située conti"'' 
Ia face interne du maxillaire inlerieur, immédiateinent au-dessus de Ia portio'^ 
moyenne du digaslri(|iie, remplissanl pour ainsi dire Tespaci^ angulaire que ci'- 
coiiscrivent entre eux le ventre ant('rieiir et le veidre postérieur ile ce deriutí' 
muscle. (lomine Ia parotide, Ia glande sons-niaxillaire est renfermée <1^"" 
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xiiie loge osléo-iil)rcusc, Ia logè sous-maxiUaire, que nous allons toiil d'abord 
•clécrire. 

A. — Lofilí SOUS-MAXILLMIIE 

Nous counaissons déjà Ia loge sous-uiaxillairc pour 
fonuation à propos iles aponóvroses du cou (voy. 
1. I). Nous avous vu, à cc sujct, que Taponevrosc 
corvicalo suporliciello, on passant do Tos liyoulo 
dans Ia rógion sus-liyoídienne, se divise en deux 
feuillels (lig. 244) ; un feuillct superOcicl (yt"), lou- 
jours Iròs nel, ijui se rend direclenient au bord infé- 
rieur du niaxillairo ; un feuillot profond (4'), plus 
niinco, souvont mème assez mal diírérencié, qui, 
«'écarlant du prócédenl ii angle aigu, tai)isso Ia face 
infóricure dos mnscles hyoglossc cL mylo-hyoidien 
el vicnl se lixer ensuite sur Ia lignc oblique interno 
du maxillaire inférieur. 

Eh bien, Tospace qui resulte do récartemenl de ces 
•<leux feuillets, comitldtcf d'autro part, en dehoi's, par 
Ia face interne du maxillairc iníericur, constituo Ia 

sous-maxillaire. La figure ci-dessus (üg. 2-44), 
íoulo schématiíiuo, nous monlre que cette logo est 
l^rismalique triangulairc, avcc uno face externe for- 
'"ée par le maxillaire, une face interne répondant à 
"no nappo musculairo, une face infcrioure en rap- 
l'ovt avcc les légumcnts. Nous devons ajouter que 
''1 loge sous-maxillaire se trouve fermée, en avant 

en arrière, par Ia renconlre et Ia fusion récipro- 
^I"e des deux feuillets aponévrotiques prccités. 

'■et espace est comblé (lig. 246, 2j par Ia glande 
-"^ous-maxillaire. 

avoir étudié son mode de 

Fig. 24i. 
La logo sous-iiiaxillaiie, vuo cn 

coupi! frontalo (sc)iémalique). 
1, maxillairc inférieur. — \\ canal 

ilonlairc. — 2, os hyoVde. — 3, inylo- 
hjoidicn. — 4, apollé^rosc corvicalc 
sui)ci'ficiclle, se dédoublanl au nivcau do 
Tos liyoidc et formaiU : 4', un fouillcl 
supérícur ou profond, qui lapisse le 
mylo-hyoYdicn; 4", un fcuillet infcriour 
ou suporficicl, (jui íernie en bas Ia lopc 
sous-maxillaire. — 5, peancicr du cou. 
— G, peau ot lissu cellulairc sous-culaiié. 
— 7, loge sous-njaxillaire. 

^La flôche imiiíiue les difréreiils piaus 
qu il faut travcrser pour pcuólrcr de Ia 
ri^gion sus-liyoidicnne dans Ia loge sous- 
niaxillairc,) 

1!. SüUS-MAXILLAlllK I'UO 1'UE M K N T DITK, SOX CANAL EXCUIÍTEUK 

Couleur. — Vue exlériourement ou sur des coupes, Ia glande sous-maxillaire, 
-Pos, revôt une couleur gris jaunàtre. Celte coloratiou devient d'un gris rosé. í»u ro 

Ia glande fonclionne. el passe au rouge plus ou moins foncé dans le cas de 
■^''^^oveinLse. 

I^oids et volume. —Considéréo au poinl de vue de son volume, Ia glande sous- 
J'"|xiliaive esldelagrosseur d'une amande ; elle pese, cnmoycnne,7 ouSgrammes. 

® cst, comme on le voit, bien moins volumineuse que Ia parotido, son poids ne 
^®Piésentant environ que le (juart du poids de celle dcrniòrc. Par contre, elle est 

"on irois füis plus volumineuse que Ia sublinguale. 

'liUi rapports. — La glande sous-maxillaire, comme Ia parotide, repro- 
<íl|(. Ia formo de Ia loge osléo-libreuse qu'elle occupe et dans laquellc 

■•''ianí: 
pour ainsi dire moulée (lig. 240,2). Klle est irrégulièremcnt prismatique 

o"lairc, à grand axe dii'igé d'arrière cn avanl et de deliors en dedans, paral- 
maxillaire lui-môme. Nous pouvons donc lui considérer : 1° Irois faces. 'enieni 
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(|uo Ton distingue cii oxtonie, inlorne, infóriciiro ; "1" ileux oxlréniilrs, (|ui sont 
riirio aiitériourc, Tautre posldrieiiro. 

a. Face externe. — La face cxlernc de ia glaiule, légèreineiiL coiivexc, est en 
i'ai)porl, par sa partio postéricure, avec le iiiuscle [jtérygo dien iiilrriio. Par sa 
parlie aiitériciire, elle ré])Oiul à Ia fac.e inleriii> du corps dii iiiaxiliaire, qui, à son 
iiivcau, s'oxcave eii fosselle poiir Ia renevoir ifoniíeltc saus-maxillaire, voy. Ostko- 

i.Dr.iE), (]'est, siir Ia partie 
inférieure de celto face, 
le long d 11 linrd iiiierioiir 
du niaxillaire. (juc clie- 
ininenl d'arrière eii avanl 
Tarlère ei Ia veiiie sou;-- 
luentaies. Sur 1(í inOiiie 
poiut se disposeiil en une 
s(h ic liiidaire six ou sejU 
ganglioiis lyniplialiques: 
ces gangliüiis, dits soii^- 
maxill(iiret>, soiit coiis- 
laiiiiiieiit yilués au-des- 
sous de raponéviose el, 
[)ar ronsiMjuent, se Iron- 
veiil iuimédialeuieiii en 
conlacl avec li; lissu glan- 
dulaire. 

I). Face interne. — Lii 
face interne, assez régu- 
lièrenient j)lane, est en 
rapport (lig. 'IMi: I" par 
sa parlie infi-rieure, avec 
le tendon interinediaire 
(In digaslriqne et le ten- 
don terminal du stylo- 
liyoídien, (|u'elkuk'l)ordc 
ordinairenient de (! 
iS inilliniètres, ijneliint:' 
foisplus; á' ])ar sa ])arlit' 
antérieure, avec le niuscle 

inylo-Iiyordicn; 3" ])ar sa partie postiíi ieuro, avec le slylo-hyoídieu et Io veiiti'' 
posterieiir du digastri(iue; 't" par sa parlie nioyenne, avec le inuscle liyo-gloss»-', 
dont elle est séparée par le nerf grand liypoglosse et par Ia veine linguale ; (juant 
a I artèrc lingtiale, (ílle est pliis iirofonde; elle clieniine, eoninie on le sait (voy^ 
Anc.kiomkíih), sur Ia face interne d(! riiyo-glosse et, de ce fait, se Irouve séparce 
de Ia glande par toule l'épaissenr de (;e dernier inuscle (lig. I2i8,7). 

De cctte face interne de Ia glande sous-maxillaire se détachent deiix proloni;'" 
nients, Tun aniérieur, Taulre |)osléricur. — \m prolongement puslérieur cA o'"'"' 
nairenient pen nianjué : il se (;onfond le pliissouvent avec 1'extréniilé iiostérieui'' 
de Ia glande elle-niúnie. .le Tai vu cependant. sur plusieurs sujets, s'élendre 
(iu'au l)ord postérieur du nuiscle ptérygoVdien interne, jus(pi'à rai)onévrose p;»'"' 
lidienn<; par conséfjiient. — Le prnlongement antérieur, heauconp niieux isole 

I"is. üo. 
!.,ii síjiis-iiíiivillairr <Iii «niIô droiL après «liss<'c(í(in, hi 

tHanl ílans rcíxloiision dans lii rotalioii \\n còtó opposé. 
\. ^iaiidc sous-maxillaíro. — i, glamle paroli(li>. — 3, haiidelolle sous-maxillo- 

pai'«li(!i(MMie. — i, corps du Tos hyoiMn, avec V, sa jfranüc corno. — 5, nivln- 
liyoidiiMi. — O, vciiln» aiitóriour du dijraslriquo, avoc O', son vcntrr poslój icur. 
— 7, slylo-hyoídicn. — H, inasscHor. — 'J, sionio-clr^ído-iuasloVdícii. — 10, arlòn* 
facialc. —■ II. carótide pxlorno. — lá. carolido inlcnio. - 13» veiiu» facíalc. — 
I I, vrino jii^çiilairo inl»M*iio. — t.i, arlòro llijroídioiitie supt^ricurí?. — 10, arlôr»'! 
linguale. 

' La croix (pii osl íi;;uró(! cti noir sur Ia faço oxlorno ilo Ia (çlaiido indi<pi<> Io 
poiiil de sa lacíj into-nc ou uait Io canal do Wliarlon ; Ia liy;no <1«? croix ("*") 
indi<{uo Ia sóparalion <le !a faro cxlornc rt ilo Ia faco infóriouro.) 
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aussi l)eaucoup plus long, aMa forme d'iino languetle conoide, aplatie transversa 
lenient. 8o porlanl obliciucineiil d'arrièro en 
avaril, ct iin pcii de bas cn haut, il s'insinuc, 
coiiimc le graiid hypoglosse, entre les deax 
tmiscles hyo-glosse ct niylo-hyoídien (lig. 
áW, IO)ets'(ítend, dans Ia phipartdes cas.jus- 

Ia partie postérieiire de Ia glande sidilii)- 
giiale. II estaccoinpagné par le canal de Whar- 
lon, (iii! longe son cole supérieur et interne. 

II est des cas oíi Ia porlion postérienre du 
prolongenient antiírienr de Ia sons níaxil- 
laire ne s'ost i)as développée. Le prolonge- 
nient glandulaire, rcíduit alors à sa ])ortion 
antérienre, Fornic iino sorle de lobe isolé ct 
indépen<lai\t, qne r.crtains anleiirs, parana- 
logic avee ce (jiio nous avons déjà üljscrvé 
|)our Ia {)arolide, désignent sous le noni de 
^ous-maxiUdirc accessoire. i\ri»is iei, coninie 
pour Ia pnrotide, il convient de remarquer 
•pie Ic lobe en (jnestion, an lieu d'cnvoyerses 
•-anaux exerdteiirs sur Ia niuqnetise biiccale, 
d<!vcrs(! son prodnit de sécrélion dans le 
'■anal de Wbarton ct, par consé(iuent, n'est 
pas une sous-niaxillaire accessoire, mais iin 
'^bnple lobe accessoire de Ia sous-niaxillaire. 

c". Face inférieure. — La face inlericure de Ia sous-niaxillaire, Ia plus étendue 
•'es trois, répond à Ia pcau. Klle 

est séparee par divers plans, 
'i«i sont cn allant ile deilans en 
'leliors : l" Taponevrose cervicale 
"""períicielle, ([ui constituo Ia pa- 

inférieure de Ia loge sous- 
"'•ixillaire; "1" le musclo poaucier, 
''oiit les lilircs sont obliques cn 
"i'it (it 011 avant; 3'^ une nappe 

"-''Ibilo graissensc, pcu dévelop- 

les snjets amaigris, mais 
l|"iivant acípiérir cliez los sujeis 

d'ciubonpoint une épais- 
«^onsidérablc. 

v(u1ico-h'aiisversaíe do Ia 
sous-fnaxillairo {siijot consolo, sojíinonl 
anlcriímr «le Ia coiipe). 
1, conpo cie Ia languc. — 2, coupo do Ia jçlandc 

sous-niaxillaire, avcc 'i\ sou prolongoinoiiL anlé- 
i-icur. — 3, canal de Wharíon. — 4, maxillairo iu- 
ItTlcur. — 3, os lívoule, avcc 5', sa pclile corno. 
— íi, apouévrose ecrvicalc supcrliciollo.— 7, imiscle 
hyo-jilosso. — 8, nuiscles sous-liyoídicus.— O, invlo- 
liyoYdieii. — lü, inassélci*.— 11, buccinalouv. — 12. 
liüulo írraissciiso dc Bichai. — 13, ncif linsual. - 
I V, iicrf jçrand hypu^^lossc. — Io, arlèro linguale,avoo 
doux pcliLcs voincs salellilcs. — 10. veinc U«gualc. 
— 17, lendoii du digabtriíiuc. — i8, pcau cl lissii 
cellulaire sous-culaiió.— iü, inusclc pcaucicrdu cou. 

'lon 

'<ice inlericure est encore 
"^'ipport avee Ia veine faciale, | 
" ''i croise obliquement dans 

'l'iol postcrieur, et avcc ^ 
' 'Iiies linos ramificaiions ncr- Fig. :2i7. 

I Uappolis prolomls do Ia fiando sous-iiiaxiiiuirc. 

r* -í. voiili-fi anlóriem' ct poslci-iciir du dijíasli-iiluo. — -i, slylo-Iiyoidioii. — I>, norf 7" linifualtv — 7, ai-líre linjrua!»!. — 8, canal de Wliarlon cl prolongemonl anlí^rieur do Ia 
coiiL — y. carolidcoxliTno. — 10, jugulairi! interne. — 11, curps do Tos hyoVde. — 12, sa í;randc corno. 

K^^Tiide osl indiiiué par un Irall püinlilliW ia liyne vorlicale j'X indiqne Io plan .suivanl loqnol 
' l-i coup.. ,1,. Ia iigxin^ snivanUv) 
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veases ijiii jirovicnnenl, soil tlii facial, soit du i)lcxus corvical biiperíicicl. 
Ccsl par cctte face ({ifoii aliordc Tarlère lingiiale quaiul ou veiil eii pralitjuer Ia 

ligatiire. La figure !248 uous inditiuc uelleuieut (jueis soul ies dillérciits piaus que 
(levra traverser Topératcur pour arrivei' sur Io vaisscau. II divisora tout d'abürd, à 
égale distance de Tos hyoídc et du hord iufcrieur du uiaxillaire, Ia peau, Ic tissu 
<;ellulaire sous-cutaué, le [)eaucier et Taponevrose superíicielle. Puis, soulevaut ia 
glaude sous-uiaxillairc, il aura sous les yeux une petite régiou triaugulaire (íig. 'ITi), 
(jui est liinitée eu Ijas par le lendou du digastrique et, en liaut, par le uerf graud 

liypoglosse. II iuciscra le uiuscle hyo-giosse daus le 
uiilieu de ce triangle et trouvora rartère au fond de 
Tincisiou. 

d. Kxlvémité aníérieure. — L'extréuiité antérieure 
de Ia glaiule sous-niaxillaire, tantút niiuce et ellilée, 
tautòt arroudie et uiousse, regarde le ventre antériour 
du digastrlíjue, uiais elle no le recouvre que três rare- 
uient(lig. Klle reiiose sur le uiylo-liyoidieu. 

e. Exlrémilé postérieure. —L'exlréuiilé ])ostéricure 
s'applique contro le ventre i)Ostérieur du digastriiiue 
et contre le stylo-hyoídien. Elle est três rapprocliée ile 
Ia parotide : eouinie nous Tavons vu préc^deuiuiont, 
les deux forniations glandulaires sont sé|)arées Fune de 
Tautre par une cloisou (ibreuso. Ia cloison sous-maxil- 
lo-parolidiennc (lig. (jui est une dépeudance de 
Taponevrose cervicale superlicielle et ([ui s'étend du 
steruo-cléido-uiastoídien à Tangle de Ia uiàclioire. L'cx- 
tréuiité postérieure de Ia sous-uiaxillaire est encore eu 
rapport iniuiédiat avec l'arlère iaciale, ([ui Ia croise 
ohliquenienl de l)as en liaut et de dedans en dehors, eu 
secreusant en plein tissu glaiululaire, soit une siniplc 
enipreinte, soit une gouttière profunde ou niínie un 
canal coiuplel. A ce sujet, nous i'appellerons, en pas- 
sant, (iu'au niveau de Textrémitd postérieure de 1í» 

sous-niaxillaire, les deux vaisseaux liünionymes, artére et voine faciales, (jui se sont 
croisés sur le liord du inaxillaire, se tiouvent séj)arés niaintenant par uii certain 
intervalle : Ia veine, tout d'al)ord, est placée en avant de Tartère; puis, landis quc 
Tartére esl prorondénient située sur le còté interne de Ia glaiide, Iti veine, relative- 
nient suiiorlicielle, descend sur sou còté externe. 

4° Canal excréteur. — A Ia glande sous-niaxillaire fait suite un canal excrétein', 
ciiargé de j)orler sui- le planclier do Ia houclie Ia salive sécrélée par elle ; c'est I''' 
canal de Wkaiion. 

(]e canal, reniarciuahle à Ia fois jiar sou volume, par Ia niinceur et Ia résistan'^'^ 
de ses parois, niesure i ou ii centiniètros de longueur, sur á ou 3 niilliuiètrcs 
<lianiètri>. 

II nait de Ia face interne do Ia f^lande, ii sa parlie nioyenne. De là, il se porti* ol)l'' 
(juouíent d'arrière en avanl, de lias eu liaut et de deliorseu dedans. — II clicnii'"'' 
tout (Taljord, sur Ia lace externe de riiyo-glosse, entre c(; niuscle et le niylo-bytJ'' 
dien. — i'uis, en ([uittani Tlivo-glosse, il vient se ))lacer entre Ia glande sul)!'"' 
gualo, ([ui est eu deliors, et ies inuscles génio-glosse et lingual infiírienr, ijui 

3^1 

Kig. 248. 
Cniipíi vortico-lransvprsalo «Ir 

Ia sous-iiiaxillairr, 
latiMr élunt rortoiiiont élcii- 
<lu(5 ((lemi-schématique)^ 
i, glundc s<)us-nia\illaii'e 

lo^c a[)í>n(^vTOlic|ue. — 2, ranal tl<» 
Wliarlon ct prolon^cinonl antc>ricur 
<{c Ia fflaiule. — 3, os hyoVde. — 
i-, luylo-livoidicn. — 5, liyo-j;losse. 
— íi, tomfoii nioyoi) <lu dÍKaslni|ue. 
— 7, arlòre liiij^uíile, avec dous \)v- 
tilcs voincs salcilitos. — 8, norf 
;:raiul Iiv|mj;lüs?»c. — 9, voino lin- 
ííuale. — !(►, poaucicp. — 11, pcau. 
-- 12, paii^lioii Ijmphaliquo. — 13, 
OH inaxiliairo iuft^riour. 
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cn (Icdans. Siir Ia faco interno de Ia glande 
avec le nerf lingual ei rartère siiblin- 
giiale, (jiii Io croiscnt obliquement Fiin 
i't rautro en jiassant constannncnl sur son 
còt(5 externe. —1'lusloin, il s'adosse, sur 
Ia ligno niédiano, à son lioniologue dn 
còtó ojiposó ct glisse alors ininiédialemenl 
au-dessous de Ia nuiqueusc Itiiccale dans 
uno étoiidue de 3 ou 4 niilliniètres. — 
Finalenient, il vient s'ouvrir sur les cotés 
ilu 1'rein do Ia languo, au soniniet d'un lu- 
hercide spécial, jiar un toul pelit portuis 
à peino visihle à l'n!il nu, auquel, depiiis 
Houdeu, on donnc !e noni d'osiiu>n unihi- 
licale (lig. ("et orilice n'esl séparé 
do celui du còtó opposé (jue }»ar Tepais- 
^•'ur dii frein. 

sublinguale, il enlre on rapporl inlime 

Couiic lioi'izoiilalo (ie Ia faco passunl par Io 
canal ilc Wliarloii et lu iirulonfioinoiil, anlc- 
ricur (Ic Ia soiis-iiiaxIllaiiM' (sujei coiifícló, 
nef,'iiicnt, iiilerieur do Ia cotipo). 
1, niaxillaii'0 iufóricur. — 2, inassélor. — plóry- 

f;o'íilicu inlci-ne. — i, digasLriíjiie. — ü, livo-^rlossc. — 
11, invlo-hvoVdien. — 7, coupc do Ia laniíue. — 8, paro- 

— <)' «■lande sous-maxillairo. — 10, son proloii},'^- 
lucnl anltTiour. — 11, canal ilo Wharlon. — 12, plia- 
j.ynx. — i3, |)can ol lissu ccllulaire sous-culanó. — li, 
aiière carolidc externe. — 15, ariòre cl velno faciales. 

5' Coustitution anatomique. — La 
glande sous-niaxillaire esl consliluée sur ^ 
'o niúnie typo fondamental que Ia glande ' |''|1 
parolide. (]oninie cette derniòre, c'cst une • /■ -^ 4' 
olandeen grappe, suceessivomentdéconi- 
i'osal)le en lobules secondaires ou coni- 
l'osés, lobules priniilifs et acini, plongés 
'ci encore dans un slronia conjonclir jtius 

nioins richo on vésiculos adipeuses. 
^ous envisagerons louL d'abord les acini, 
iHiis Vappareil excréteur de Ia glande. 

Acini.— L'acinus ou alvéole se coni- 
pose ici, coinine pour Ia parolide, d'une 
I''iroi pi-opre ot d'un épilhtMiuni. ■— La paroípropre i)résente exactonient los niôines 

"-'iractères (jue pour les acini parotidien.«. — Uépilhéiitttn sécréteiir, par contre, 
t-oul à fail dilTérenl. Kn 
landis (jue les acini paro- 

glande mixle. 

<ie»5 
sus 
bl 

•lu inode de róparlilion 

"""'iquóe 

A fig. 230. U 
Cimslitulioii analoini(iuo ilo Ia f;l<i'i'Io Süus-iLiaxilIairc : 

acini MUKiuou.v; lí, acini siiroux ((l'aprós 1'eisei'.). A, ordres do cellules 
il esl Irès varia- 

Pcul a CO sujei distinguer des acini séreiix, dos acini muqueux et dos 
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2ül. 
Moili' (l'Mii|)liiiitalioii (Ics ccl- 

lulos iiiui[ii('uscs sui' Ia pu- 
n)i proprc! (Ic rucinus. 
1, parol jiroprc de TAcitíus — 

1, 2, cellulcs imuiuouses, avoc: Icur 
iioyau ; i, Icur purlíon basaU*. char- 
;;t'e do frraiiulaliüus ct rocoiirbóo la- 
lóralcmcnl. — í>, 5, lioulos dc niuci- 
;;êno. — G, cavilé <lo l'acimis, avec ; 
7, 7. SOS proloiiíronuMíls canalículés 
tIauH loH inlorvallcs dos cellules. 

a. Acini séreux. — [;es cavités sécrítniiLfs séreuses iic reureriiieat, coiume leur 
iioni rindiquo, ([110 dos ('cllules séreiises, présenlant individiiolleiucnt Ia pliis 

grande analogie avec los cellules liotuonyines dcs acini 
]iarotidien3. Klles dillòrcnl cei)endanl dc ces dernières 
( L\(1uessh cl .lüuvKNKí,) jiar les caracteres suivants ; 
1° une [)artie du corps celliilaire, celle (jui avoisine Ia 
liase, n'est pas alvéolisée el nous presente, parcontrc. 
nn syslènie de íilamenis, dits lilamenls haxanx; 2" le> 
alv<'oles sorit généralenient pins ]»clits; 8° Io noyan esl 
pliis gi'()s, arrondi, non dentelé; 'i" les grains sonl plns 
nonihroux., un peu nioins sensihies aux r('actifs, iin 
peii plns faoiles à conservor. 

1). /IciJíí inuqueux. —• Les acini nuKjnenx sonl un 
l)en plns rares (jue les acini séroux. lis dilTèront de ces 
derniers, niorphologiquenient, en co (]ii'ils sont hean- 
cou]) ]»lns volnniinenx, à Ia fois ])lns longs el phis lar- 
gos (lig. lis en difTòrent anssi et surlout en ce 
qu'ils no ])ossèdent (jue dos cellides nincipares. (]esünl 

dos cellules cylindriquos. assez analoguos anx celliiles cnlicifornuis, mais diUóranl 
de COS dernières en ce qn'elles sonl entièronient lertnóos. Lc ])iod dela collnio, plns 
ou nioinsollilé, sMnllécIiil Inlíralenient (lig. :2ol ) de íaçon à sMniphinlor snr Ia paroi 
pro[)re ])ar rune de ces laces philòl (jue par son exti-óniiU!. II i'enfornic une iiiinci' 
cotiche do prolo])lasnia cotulensó. à Ia snrfaco (kujnol se voit nn nojan a[)lati do 
liant on has ol parfois inôino cronsó en cnpiilo. La ])orlion do Ia cellnlo coniprisc 

onlre Io noyan el Ia liiniière glandulairo 
osl occnpóe ])ar nn rétiiuilnni ])roto|)las- 
ini([n(!, dans les niailles du(j(ie! s'anias- 
sent dos lioules de niiicigòno : c,'osl uno 
sorte d'ó[)onge roínplio do niticigfciio. Ltts 
colliilcs innciparos sonl só|)aróes les uno> 
dos anlres pai' de jiclils canaux, canali- 
culcs radies (~i, (jui, ici coninio dans les 
acini ]»arotidiens, ne sonl (jno dos divor- 
liculos do Ia cavilé contraio dc Taciniis : 
Io prodnit do sécríUion dos c,ellulos niu- 
(luouscs s'échap[)e doiic à Ia fois el pi''" 
lonr exlróniiló interno el par lonrs laces 
Iatéralos. 

o. Acún viixles. — Les cavités sócre 
tantos inixles de Ia sons-inaxiliairo pi>='' 
sòdent on iníiuo lonips dcs cellules niti' 
queusos et (les cellules séreuscs, ces 
nièros étant les lioniologues dcs ceiln''''" 
parolidiennes. Les cellules séreuses 

placées paribis sur Ia iiiênie rangée (pio les ccllnlcs niuciparcs, s étoiidant coi"»"^' 
elles de Ia paroi propre à Ia luinière de l acinus. l)'autres fois. ellos se trouvcnt 
situóes au-dossous d'elles, alfectanl Iií pius soiivenl alors Ia formo d une (•al"^^'" 
ou (run croissant ombrassanl par sa concavilé loscollnles innquonses sus-jacenli-'^ ■ 
co sont les hiniilc» dc IIkidiími.ün, les croissanís de Chani/.zi. Los croissanls 

<]ou|)r iruno d»! Ia glaiulf sotis-nuixil- 
laíic. (Io l'h()iiiin«í (d uprt ^ IIkidk.miain). 

(Sur Ic còlé ílroil do Ia lijíino se *oionl ii Ia fois dcs 
acini tnuqucux ol dos acini iiiixlcs; Ic ctMó ^mucIio uc 
uous pró-ícnlo í(ue dos acini súrcux.) 
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Fig. 253. 
Uii acinus inixlo de Ia sous-maxil- 

lairo (Io riioinine, vu à l"état 
(risoloment (erapròs R. Khausi: 
ot Touuneux). 
1, cellulos muíjuouscs. — 2, ccllules 

séreuses iormanl un croissanl de (iia- 
nuzzi. — 3, paroi propre. — 4, imc ccl- 
lule de Boll. 

(Ou voil noltcmonl sur celle figure ijiio 
Ia lumiòre glaudulairc se proloniío ouLrc 
Ips coilulcs sórouses sons Ia formo de 
íins caualicules iiilerccllulaircs.) 

(iiANuzzi (lig. ;2o4,5), (lont le noinbrc et, Ics dimensions soiil loujours extrème- 
inent vnrinbles, présenlent ces caracteres communs ; 
1° qu'iis sonl situés entre les cellules inuqiieuses ei 
Ia paroi propre cie Ia glando ; 2" qu ils onl un aspect 
granuleux et une coloralion foncéo; 3° qu'ils renfer- 
ineiil un cerlain noinl)re de noyaux (3 ou 4 ordinai- 
renient), répondant chacun à une celkile. Ces cel- 
lules, qu'on a prises tonr à tour conime des cellules 
de remplacement (IIeixdkxiiaix), comme des cellules 
uiuqueuses decliargées et au repôs (StOmu), sont 
considérées aujourdMuii par Ia grande niajorité des 
liistologistes coniine étant de vérltables cellules 
séreuses. l)u reste, si l on suit, sur des coupes scriées, 
un grou])e de croissantsde (Jianuzzi, il n'est pas rare 
<le les voir (Somíeu, Lauuesse et Jouvenki,) s'allonger, 
l)rendre graduellenienl de l iniportance et, ílnale- 
nient, constituer par leur ensenible un véritable cul- 
•Je-sac sércux, en tout seniblable auxacini purenionl 
^éreux. L'identification des croissants de Gianuzzi 
íivec les cellules des acini séreux n'est doncpas dou- 
teuse. Les cellules constitulives de ces croissants, ici 
connne dans lesglandes pureinent sdreuses, sécrètent 
"n liquide clair, albuniineux, sans mucus, renfermant en niônie teinps les i)rin- 
^'Pos chiniiques et les fernients de Ia salive. 

Los cavilús siicrtilantes mixlos dilTòreiil iTaspoct suivant (|u'on los consiilòro à Tétat de repôs ou 
'M'rès uno pórioilo ilü séci-étion. — /I Vélal de repôs (fig. Ülii.A), los cellules niueipares sonlli-és volu- 
'"ineuses, Iròs allongées au poiiit d'an-ivei' au contacl do cellos du côló opposé et de i-ciidre ainsi Ia 
uniiiVo de Tacinus |)ureiiioíit vivtuelle. Taudis ((uo sa parlie basalo nous presente un protoplasma 
^ranuloux et un noyau aplati, le reste du corps cellulaire est clair el reinpli do niucigcno, <]uo Toosine 
'^'Uatoxyli.iue colore en bleu pàie. Au-de.ssous de cos cellules niuciparos s'étalent les cellules 

í^^fcuses des croissants de (iianuzzi avec leur teinlo sonibre, leur aspect granuleux. leur noyau 
'"•■■''oiuli, leur coloralion rouge. — Ia glande epiiisée parun fonclioiinenienl plus ou tnoins long 
J,'rÇ- leü cellules mucipares persislenl, lornianl, coinnie précédeniment, une rangée rOgu- 
ufr" '•"ut autour de 1'acinus. Seulenient. olles sont nioins volumineusos, nioins hautos, coninie 
/"■'ssées.ce tiui ugran- "H d' 

<lii lutant Ia cavité 
, iicinus, lanuelle 

'fntena.it est três ac- 

Jau contrai, et 
l]; Pfoloplasnía granu- 
aviih 1'lieure, 

lefoultí par le 
:;58 ne vers rLlré- 
Iiiaini occupe, 

•cellulaire ''"'^"'"ps 
■•■«llule, 1 
lie (;i. ® croissants 

cites sont 

tcs • f,i, precéden- 
leur coiisorvc 

au'i° 'i'. surtout, olles n ont pas augnionté do nonibre. Ainsi tombe riiypothése. 
IIkioeniiain, ([ue les cellulos niuqueuses disparaissont au cours do leur fonc- 

(1 '■P"M''scées alors par les cellules des croissants, lesiiuellos, n'ayant d'aulre lue d etre des élénients de remplacement, se multiplieraiont au fur el ii mesure que 
•^TOMie nCMAlNE, — T. IV, K" ÈDIT. 35 

Fiíí. 25i. 
Acilii nÜKlcs du !a sous-nia\ÍilaÍrc : A, l'6lal de repôs; H, apròs épuiscmenl do Ia glande 

par uü long foactioimcinent {schémalique). 
1. un ncinus coupá on travers. — 2. un acinus coupó en lon|f. — 3. canal do Boll. — 4, cel- lules uiutiueuses. — 5, croissanl de (iiiinuzzi. — 6, 6, cavilé <le l acinus. — 7, tissu conjonclif. — 8. VHisseaux. 
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les collulcs niiuiiicuses tornbcnt et dispuraissent. L'oxaiiicn coniparalif de raciniis glandulaiiv 
avant et aprí's Ia sécrétion nous apprend (|uc rien n'est nioins oxacl. Coiniiie nous Tavons vu 
plus liaut, les colhiles superfidelles ou cellulos clairos et les cellulos pi-ofondes ou eellules sorii- 
bres sont des élêmriils iTiorplioIogi(]ueinent tròs dilVérents. non susceptibles de se transformei' 
et de se remplacer niutuellfiiient : les piemières sont des eellules muqueuses et resteront des 
cellulos niuiiueusps; les secondes sont dos eellules séveuses et ne cliangeront pas plus de naturo 
([ue les précédentcs. 

fí. Ai'PAiiEiL EXfiiiiÍTEuii, cANAi, DE WiiAUTON. — L'appareil excréleur cie Ia salive 
sous-maxillaire, est repi-dsentd, comme 
pour Ia paroticle, par des canaMo; (íe lioll, 
des conduiis inlra-lobulaires, des con- 
duits lobulaires et, eiiíin, par un canal 
excréleur proprement dil, le canal de 
Warlhon.Cesdiirérentscanaux présenleni 
exactement Ia inõiue dlsposilion. Ia inúine 
structure que ceux de Ia parolide. Nous ne 
saurions y revenir ici sans toniher dans 
des redites. Le canal de Wharlon seul 
présenle une particularité interessante, 
c'est qu'il possède à Ia parlie moyenne de 
sa parüi propre, entre deux plans con- 
jonctivo-élasli(jucs par const'quent, uius 
couche de libres niusculaires lisses diver- 
seuient entrecroisées en plexus. 

Contrairement à Ia parolide, dont Ia struclure 
est assez lixo dans Ia série des inainniilores. Ia 
sous-inaxillairu est trOs variable au point de vue 
liist()logii|ue suivant les espóces oü on rexaniino- 
Glicz les rongeura, notainnient tbez le lapin <;'• 
Io ciibayc, ello est enlièrcinent coiiiposiíe d'éli'' 
nionts sóreux ; cliez le rat, égalenient, c'est uno 

glanile sérensopuro. Cliezlo i.diien, au eontraire (lig. '2õ5). Ia Ssous-iiiaxillairo no ronferme ijue dc» 
acini iiiui[ueu'C : l Olóment súreux n"y est représenlé (luo par de rares et niinccs croissants df 
Gianuzzi. Cliuz Tàne et Iü clicval, Ia sous-niaxillaire est, coninio cliez riioninio, uno glandi' 
luixte. 

6" Vaisseaux et nerfs. — La glande sous-maxillaire, coiuuie Ia parotide, est i'n 
organe ti'ès riclie en vaisseaux et en nerfs : 

a. Arlêres. — Les artères proviennent de deuxsources : 1° de Ia faciale, (jui» 
croisant sa i)artie postéro-interne, lui fournit deux ou trois grosses branchcs- 
naturelleniont tiès courles; 2° de Ia sotca'7ne7itale, (lui, en passant sur sa 
externe, lui nbandonne toujours un certain noinbre de ranieaux. (".es vaisseaux 
pénètrent dans Tépaisseur de Ia glande, s'y divisent et s'y subdivisent en d"® 
raineaux de plus en plus ténus et, (inalenient, se résolvent en de riches reseau'' 
capillaires, dont les mailles entourent les acini, sans jamais traverser Ia niemlii'1'"' 
propre. Küwaluw.~ky (1883) distingue dans Ia sous-maxillaire, et en gdnéral da»' 
toules les glandes salivaires, les artères des acini et celles des canaux excréteui'S- 
Les premiòrcs sont plus longues et beaucoup plus résistantes. Cette diíTérencc 
riífcistance en faveur des artères dos acini est due à ce que, sur ces dernièrcs, 
tunique nuisi'u'aire est [)lus d(5vcloppéc et s'i!tcnd beaucoup plus loin que sui' 
artères d^jstinées nux canaux excréteurs. 

b. Veines. — Les veines issues des réseaux capillaires prdcités se jettent, ^ 
partie dans Ia veine sous-nienlale, en partie dans Ic trone môme de Ia veine facií*'''* 

Fig. 235. 
Conpc do Ia glaiidc sous-maxillaire du chicn. 

J, canal íntra-lohulairc. — 2. oana! intcrealaire. 3, acinuH gljn<luluirH. — V, cullulos muquousus. — 5, rroissaiils 
do Gianuzzi. — iIjísou cuujunc-Uve sépurant les aciui. 
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c. Lymphaliques. — Les lymphatiqucs de Ia sous-maxillaire présentent cxac- 
tcmcnl Ia iiiôinc clisposition que dans Ia parolide (voy. Parolide, p. 266). Ils se 
jettenl, au sortir de Ia glande, dans les ganglions de Ia région sus-liyoidienne. 

d. Nerfs. — Les nerfs dcslinés à Ia glande sous-maxillaii'e sonl forl nombreiix 
Ils proviennont pour Ia plupart du lingual mixte (lingual et corde du lyinpaii 
r(5iinis), soit dircclement, soit par rintermiídiaire du ganglion sous-maxillaii'C, 
qui s'inlcrposc, comme on le sail, entre le nerf 
préciltí et Ia glande. La sous-maxillaire reçoit en 
üutre, un cerlain nom))rc de ranieaux nerveux du 
plexus qui enloure Tarlère faciale et qui éinane, 
conune tous les plexus vasculaires, du système 
syni])athiquc. Ces difíérenls ratneaux nerveux se 
coniporlenl ici exacleinenl conune dans Ia paro- 
lide. lis se terniinent, en partio sur les vaisseaux 
{nerfs vasculaires), en itartie sur les acini et les 
'Mnaux excreteurs (nerfs secrcleurs ou glandu- 
lairea proprement dils). Nous rappcllcrons, à pro- 
pôs de CCS dernicrs, q)ie leurs íibrilles terminalcs 
•■raversent Ia nienihrane propre de Tacinus pour 
venir se terniincr au-dessous et dans l intervallo 
'les cellules éi)ilhéliales (Fusaiii cIPanasci, IIamon y 
'■ajai,, IIktzius, Kouoi.küw). L'ancienne opinion de 
'''■i-üc.Ku, qui faisail terniiner les nerfs glandu- 

dans Tepaisscur de Ia ccllulc, qui les faisail 
"'*^nic se conlinuer, au niveau des canaux excreteurs, avec les bàtonncLs des cel- 
'"los épilhéliales, cetle opinion, dis-je esl aujourdliui coinplclenienL abandonnde. 

Fig. 23Ü. 
Teriniiiaisons nervensos sur un aci- 

nus de Ia sous-nuixillai«'e du ctiicii 
(iiiótliodo de Cíolgi, d'apr(>s Rei- 
zius). 
I.es fibrillcs norvcusc<5 sonl Íijíurócs par im 

IraiL fin })ars-'nió pcllles nodoíiU^. Les 
trails noirs rcprésenlcnl Ia luniiòro de 

l"acinus cL Ton V4»iL Ires uelLenicnL (ju il cii- 
voio dos proloiigotiieiils jiis<iuc dans les crois- 
satits de Giaiiiu/i. 

§ III. — (ll,ANl)IC SUliLlNGUALK 

'"'1 glande sublinguale, Ia plus antérieure des glandes salivaires, est siluéc sur 
Plaacher de Ia bouciie, imniédialenient en dedans du corps du maxillaire, do 

•'-''"ique còté de Ia syniphyse nicntonnièrc et du írein de Ia langue. 

Poids et volume. — Ellc ptse 3 granimes en nioyenne. Cest dono Ia plus 
des trois glandes salivaires. Son volume ne presente que le tiers de celui de 

Slandc sous-maxillaire, Ia dixième parlie seulement de celui do Ia parolide. 

^ forme et dimensions. — La glande sublinguale a Ia forme d'une olive, un 
"P'''^lie dans le sens transversal et disposée de telle façj.on que son grand axe 

parallèlement au corps du maxillaire, c'est-à-dire d'arriòrc en avant el 
dedans. Sa longueur, qui répond à son grand axe, mesure de 2o à 

"""inièlres. Sajargeur, reprdsentdeparson diamèlre vertical, esl de 10 à 12 mil- 
Son épaisseur, enlin, esl de 6 à 8 millimòlres. 

lij ^^PPorts. — La glande sublinguale n'esl pas conlenue, comme Ia parolide el 
l,,J°^^"""^xillairo, dans une loge osléo aponévrolique plus ou nioins fermée. Ellc 

paii"'' ^''"pl'í'"cnl dans une atmospbère de tissu conjonclif làche qui, d'une 
'^"'iliiiue avec le lissu conjonclif du voisinage, d'autre pari s'insinue sous 

'^'"'sons enlrc les dillercnls lobulcs de Ia glande. La sublinguale, avons- 
l'lus baul, a Ia forme d'une olive un peu ai)latie dans le sens transversal. 
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Nous pouvoiis, eii conséquence, lui consiclérer deux faces, ileux. bords cl deus. 
cxtréinités : 

,1. Faces. — Les deux faces se distinguent en interne et externe. — La face 
externe, convexe, est en rapport avec Ia face postérieure dii corps du niaxillaire, 

(jiii, se nioulant exactement 
sur elle, presente íison niveau 
une légère excavation, déjà 
éludiée en ostéologio (voy. t. I) 
sous le noni de fossette sublin- 
guale. — La face interne ré- 
pond aux deux muscles lin- 
gual inférieur et génio-glosse. 
Klle est sépan'e de ces deux 
muscles par le canal do Wliar- 
ton, ])ar le nerflingual et par 
Ia veine raiiine, (jui Ia croise 
l)his ou nioins ubiiqueincnt. 

II. Houds. — Des deux bords 
de Ia sublinguale, Tun est infé- 
rieur, rautre supérieur. — Le 
bord inférieur, relativement 
niiiice, repose dans Tespace 
angulaire que fornient, cn 
s'(5carlant Tun de Tautre, Ics 
deux muscles mylo-hyoídien 
et génio-glosse. — Le bord 
supérieur, plus épais, répond 
dans toute sou étenduc à 
muqueuse du plancher de Ia 
bouche. ("est lui qui, en sou- 
levant Ia muqueuse, délerniine 

de cliaque cote du frein ces deux saillies oblongues, qui ont naturellenient Ia niím*^ 
orienlation que Ia glande et que nous avons déjà décrites (p. :20) sous le aoni de 
caroncutes siiblinguales. 

C. E.xTUK.MrrKs. — F.es deux extrémités se distinguent cn postérieure et ante- 
rieure. — L'extré)nité postérieure répond au prolongeinent antérieur de Ia glande 
sous-niaxiliaire et souvent niônie parait se continuer avec lui. — X^exlremité (Vitc- 
rieure est en rapport avec les apopliyses géni et avec les (juatre tendons ou niuscle^ 
(jui s'en détaclient. .Vu-dessusde ces tendons, les deux glandessublinguales, lagaucli'' 
et Ia droite, arrivent au contact Tunede !'autre derrière lasymphyso mcntonnièr''- 

4" Canaux excréteurs. —La salive sécrétée par Ia glande snblinguale est apiioil*^" 
sui- le plancher de Ia bouche par des conduits toujours niuUiples; mais les aulciii=' 
sont loin d'étre (Taccord sur leur nonibre et leur disposition anatomique. 1'''® 
recherches anciennes de Uivi.nus, de BAiniioi-i-N et de W.vi.theu, les travaux 
récents de Saitky, do Tili.aux, de (íuyox, de Suzanxk, tout en faisant Ia luniière s'" 
certains points contruvcrsés, n'ont pu encore réussir à faire dis[)araitre toutes 
divergences. Ces divergences, disons-le tout de suite, ont leur origine, non 
dans iin vice quelconijue de Ia méthode dont s'est servi l observaleur, mais i)li'''^^ 

l'ig. áü7. 
Lti filando suhliiiííualo «Iroito, vuo on ai)ròs róscclion 

(Ic Ia iMoítíé «Iroitc du luaxíllaiiv. 
A. facc ilorsale do ia languc, (h'í;2:néc cn liaul ct eii avaiit, — H, sa 

poíule. — C, sa Laso. — U, éjiiylolle. — E, luelle. — !•', nmygtlale 
^aiiclic. — (j, voilc (Ui fialaís. — II, sou pilicr aiitóricur. — 11', son pilier 
poslériour. — K, maxillairc inférieur. — L, jurando corno de Tos liyoído. 

1, branclic droílc dii V lin^ual. — fulli ulos dc Ia ba-^o de Ia Ianque. 
— 3. rcpli ^losso-ópislollique módian. - 4, ciando dc Woher, avec 4', 
rnuqucusc de Ia laii};utí, ri^séíjut^o «ur Io boi-il droit pour dt^couvrir celle 
^laiidc. 5, bord droil dc Ia ianguc avcc sos roplis folies. tí, cou|>o 
du slylo-^Hosse. — 7. liyo-gloüse. — 8, génio-glossc. — O, };<^nio-liyo'ídicn. 
— lü, inylo-liyoidien. coupó et crijçné on bas. — 11, ncrf grand liypo- 
í^los^c. — li, caiml do Wliarlon, avec 13, son oriiicR sur Io plancher de 
Ia boiiclie. — 14, norf lingual. — 15, glande sublin^uale, avec H>, Tun 
ílo scs canaux excrótcurs. 
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(lans les nombreuses varintions individuelles que presente Ia disposition anato- 
iniqiie observée : c'estassez dire qu'clles dureronl autant que les vai'ialions elles- 
niôines, qu'elles ne disparailront jamais. 

Comnie dans loutes les disposilions aiiatomiques qui varient à Flnfini, Ia des- 
criplion ne doil ôire ici qu'une nioyenne, convenaiit h Ia majorité des cas, jion à 
lous. En utilisant íi Ia fois les reclierches des analomistes précités et nies propres 
<Hsseclions, je crois dcvoir indiquei', conime ,5 
se rencunlranl le plus souvent. Ia disposi- j I 

La niasse glandulaire sublinguale se com- 
pose en réalilé, non pas d'uno scule ginnde, IJ 
mais de glandes mulliples. De ces glandes, 
l'unc, rclaliveiiienl ])lus volumiueusc cons- 
lilue ce que nous appellerons Ia glande prin- 4., " 
cipale; les aulres, beaucoup plus peliles, .allll. \'\jÊ 13 
forment les glandes accessoires. — La glande ("/"U Ê 
snòlinguale principale donne naissance à j," a 
un canal imique, canal principal, que Ton 5 ■!/ 
doil appeler iiidislinclemenl canaí de liivi- \íílr''JB 
nus ou canal de liarlhoUn, ce canal ayant Im/fW 10 
élé signalé pour Ia prcmiòre fois par lliviNUS, ^ W^W 
cn IÜ79, et ayant élé bien décril par Hau- 3 , WM 
'nioTjN cinq ans plus lard, en '1G84. Le canal ^ 
dc Uivinus, né dela partie postérieure de Ia ^ 
glande, se porlc obli(iacment en avant ct en ' s À 
il<ídans, s'accolc au còlé externe du canal de j,. 
Wharlon et linalement va s'ouvrir sur le „ .. .1?" , .. 1 < , , , . Goupo veilico-nieiliano do Ia lace, i«'au- 
I onclior J)uccal, tout <1 coló de co deriüor, í[ucc oa anière de Ia canino supérieuní 
'"1 ppu en dehors dc Tostiuin ombilicale (sujet congelo). 
"'S. iíüS, !'). — Les QlCDldGS SltbliHQXlülcS {Les comluits excréteurs do Ia glande sublinguale 

• . 1 • 1 . 1 í sont figiirés d unc nianièic dcnii-scliómaliquc.j sont de simples si'<'^ins L^landu- _ . , 1..: . ... A, maxillaire infcnour, ^ció au nivcau dc 1 alvéole 
' '•^es. (jui se disposent irregulièreilient iiu- la prcmiòre prémolairc (tt). — B, maxillairc su- 
tour de la glande pi-incipale. Chacune d'elles glande sublinguale, avcc 1', le eanal do Barlho- 

  I  • li» et t'\ SOS conduiLs excivLcurs acressoires. — á, O Ull CílUíll cxcrctcui spcciíll, (]UÍ canal doWbarlou. — 3, Ungue. — 4, arl^reet veincs 
s'oUvrir isolí^inpnl siir Io l")líinrllor liiií'- <^^niucs. 5, artèrc lingualc. o, góuio-glosse. ^ vjiiviii I&uitmeiil bUl IL piaULIltl imt 7 mylo-hyoVdlcu. — 8. digaslriquc. - O, pcaucier. 
niveaii de la caroncule sublincruale ou ~ mcnion. — ii. buccinatour. — 12. M.. ^ tissu ceilulo-graisseux de Ia joue. — 13, peau. - 

peu en dedans decette saillie. (]es canaux ' ««uíiueuse buccale. — 15, couche frlandulaiic do 
la voiitc palaline. — IG, sillou giiigivo-labial, 

'• ^itieurs des glandes sublingiiales acces- 
^0'>es (lijr 2ii8, l"), nous les appellerons canaux de Waller, du nom de Tanato- 

qui le promier, en 17á't, les a observes cliez Tliomnie. Les canaux do Walter 
I ^seiiient les plus gi andes variétés dans Icur dis[)osition : tantòt leurs orilices se 

I •''^^Gnt en une série linéaire qui suit la niOme direction que le bord supérieur dc 
dissdminent, sans ordrc aucun, sur la caroncule ou dans son 

• ait 1'ümbre n'est pas moins varinble : landis que Walthií n'cn admel- 
<lo 1'''"^ O" 'l'iLi-vux estime qu'ils sont, en moyenne, au nombre 

ot peuvent môme atteindro le chilTrc de 2o ou 30. 

iicc (juMl n'est pas exlrümemenl rare de voir un ou plusieurs canaux 
   ^""'os, parfois môme le canal i)rincipal, s'ouvrir dans le canal dc Warthon un 
' II avaiit "■ lerminaison. ("elte union de la glande sublinguale avec le canal excré- 
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leur de Ia glanile .sous-inaxiliairc pcrnicl de supposer que, suivaiit Ia judicieuse 
i-einarque de (íegendauu, ces deux glan- 
des ne sont que des dilTéreneiatioiis 
d'une glaiide priniiliveiiient unique. 

5° Constitution anatomique. — La 
glaiule sublingiialo presente, ;i peu de 
cliose près, Ia niôine slrueliire 1'oiula- 
iiienlale que Ia sous-inaxillaire : c'e.sl 
une glnnde mixte, jioísédanlà Ia Íbis, 
iiTe'guliôrenient môlés les uns aux nu- 
tres, des acini sércux, de coloration 
foncée, et des acini nuuiueux, de teinte 
claire. Mais, conlraireiiient ii ce qu'()n 
observe dans Ia sous-niaxillaire, oti 
réldnient-séreux i'cinporLe sur i'éld- 
nient niuqueux, c'esL ici l'ól(5nient niu- 

queux qui j)rddüiniiie nianifeslenient. L'aj)i)areil cxcréteur so dispose coinnie dans 
Ia parolide (voy. Parotide). II a (ígalenienl Ia niômc slnictiire. 

6° Vaisseaiix et nerfs. — Les arlcres deslin(5es à Ia glande sublinguale sont four- 
nies, en partie |)ar Ia linguale, l)ranclie de Ia carótide externe, en jjartie par Ia 
som-inentale, hranclie de Ia faciale. L(;iir niode de distrihulion esl exacteuient le 
uiônie (jue ])our les artères i)arotidicnncs et sous-niaxillaires. — Los vemes se 
joltenL dans Ia veine ranine et, de là, dans Ia jugulaire externe. — Les lympha- 
liques se rendcnt aux ganglioiis sous-niaxillaires. — (juanl aux nerfs, ils i)ro- 
viennent à Ia fois, coninie pour Ia sous-niaxillaire, du lingiial mixle (lingual et 
cordc du lyinpan réunis) et du {irand sympalhique. Ils se tcrniinenl exactenienl 
(íoinnu- dans les deiix nutres glandes salivaircs. 

1 -- 

Kl!;. 2:Í9. 
Coupi; Iransvcr.sali! irunu jçlandü salivai™ iiiixtí' 

(suljliiigualo <le riiomino, (l'après Büiim ol D.vvi- 
üofk). 

I, canal de Boll, bifurquó cii i>as. — 2, croissaiil do (iiaiiu/zí. 

S I — S A 1.1 V K 

Cliacune dos trois glandes ci-dessus décrites déverse dans Ia cavitó l)uccalc uno 
salive spéciale. 11 existe donc trois espèces de salive : uiie salive puvotidienne, une 
salive soits-maxillaíre cí UDC salive sitblinguale. L'ensenil)le do ces trois salives, 
inélangé nu niucus huccal et aux jiroduits de sécrdtion dos glandes de Ia nuuiueusc 
i)uccalo, constituo Ia salive lolale ou salive mixte. 

1° Salive parotidienne. — La salive i)arotidienne est un liiiuide clair, iiu-olorc. 
d'une (lensité variant entre l,üüi et 1,008. iNeutre pendant rabstincnce, il devionl 
alcalin nu nionient des repas et acide deux heuros après. 11 no presente, ni niueus, n' 
cellules. Sa coinposition chinii(jue, clioz Tlioninie, ost indiqude par le tableau sui- 
vant, dont j'cni})runlc les élcWnents aux analyses do 11()1'1'k-Seyi,eii et de MnseiiKiiMi;" • 

Kuu ....   
1'tyaliiii', Mialirivs orfjaiiiiiuc.s ^ 
ICxtrait alcooliíiiK! > 
Epillióliuni, inalirius mm dissoulc»  
SuHbcyaiiaU! du polassiiiiii  
Cliloruic.s alcaliiis  

IIOlTK-SKVl.KIl 

:!.4l / 

MITSCIIKllMUI' 
ys'J 

'Jaibonalc; calciniio 
Seis à acidii Kra.'^. 

0,30 

li,40 

Tolal. lUUU.lU 

0,31) 
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La salive parolidicnnc, sur 1000 volumes, a donné 70 mètres cubos de gaz, con- 
lenant : 10 d'osygènc, fio d'azote et 33 d'acide carboniquc, non compris cclui qui 
i'cstait comhiiié (A. Gautiuu). 

2' Salive sous-maxillaire. — La glande sous-maxillaire sécrète dcux salives 
spócialos, répondant chacuiie à rexcilation de Tun des dcux nerfs, sympalhiquc ou 
corde du tyiiipan, qui se distiibuent à cctle glande. 

a) La salive qui s'écoule par le canal de Wharton quand on excile Ia corde du 
lynipan esl claire, iin peu lilante, de réaclion alcaline. 

P) Celle que produil Tcxcitation du sympathique est, au coTitraire, blanchâtrc., 
Irès épaisse, gluanle, fortenient alcaline. Klle renferme de Ia ptyaline, landis que 
Ia precedente u'en presente aucune trace. 

y) La salive sous-maxillaire lotale, formée par Ia réunion des deux salives précé- 
ilentes, doit pi'éscntor vraisemblement luio composilion variable suivant Ia pré- 
donünance de Tune ou de Fautre des deux inlluences nerveuses d'oü dépend Ia sécré- 
lioii. Dans les condilions ordinaires, elle est toujours plus ou moins visqueuse, 
Iroultle, IdgèrenienL albumineuse, riche en mucus. On y rencontre, chez I homme, 
de Ia plyaliiie et des traces de sulfocyanales. En fail de substances minérales, Fana- 
lyse cliimiquey décèle des pliosphates et des carbonates de magnésie eL de chaux 
on parlie combin('s aux matières organiques, ainsi que des cblorures de potassium 
etdesodium. 

3" Salive sublinguale. — I/i salive sublingualo n'cst pas encore parfaitemenl 
connue. Elle se presente sous Ia forme d'un liquide tilant, três riclie en mucine, 
Irès alcalin. (]'cst elle qui, de toutcs les salives, renferme Ia plus forte proporlion 
de principes lixes : elle peut en contenir, en elTet, de 23 à 100 p. lOCO. Cest ellií 
'lussi (pii fournit à Ia salive mixte Ia majeure parlie de sa ptyaline. 

4" Salive totale ou salive mixte. — La salive totale ou salive mixte résulle, 
•^oniine nous Tavons dit plus baut, du méiange des trois salives parotidienne, sous- 
"laxillaire el sublinguale avec les produits de sécretion de toutes ces pctites 
glandes qui se disséminent dans Tcípaisscur et au-dessous de Ia muqucuse buccale. 
'"«st un liquide incolore, inodore, insipide, opalin, spumeux, un peu filant. trcs 
'^Sèrement alcalin. Sa densité peut aller de 1,002 .à i,009. 11 tient en suspensiori 
•'(ís cellules épitbéliales et des corpuscules muqueux, renfermant eux-mêmes de 
liiies granulalions douées d'un rapide mouvement (A. Gautieu). 

'''liomme adulte produil ordinairement de 800 à 1.200 grammes de salive mixte 
par vingt-quatre beures. Son principe le plus imporiant est \a.plyaline ou diaslase 

^"íivuire. Découverte par Miamie en 184o, Ia ptyaline est un ferment solublc, 
J®'iissant de Ia propriéttí de transformer Tamidon en sucre. Cest à elle que Ia 
^iüive esl redevable de son action siiccbarifiante. .\ Tütat d'isolement. Ia ptyaline 

une subslancc blanche, amorphe, soluble dans Tcau. Elle peut transformer en 
'^xti'i„(5 d'al)ürd et puis en sucre plus de 2000 fois son poids d'amidon. Voici quelle 
'^Rrait^ d'après les analyses de nAMiiiuiAciiER, Ia composilion de Ia salive uiixte : 

líau. . . .   994,20 
■'lyalin.^    1,30 
 / o «n 

l-pillujlillllis  ) 
Siilfocíyiiiiali'».   O,Oi 
Cllloiu,-(,s illcillilIS 1 

sodiínii'.   ■ • / 2,20 
iJe cliaux i't de inagnciiii" ; 

Total  "'J9y,'Ji 
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Voyez, au sujet des glandcs sulivaires cl do Icurs canauv cxcrólours, iiarini les travaux récunis ; 
Lbner, üeber die Anfünr/e der Speicheigãnye in den Alveolen der Spcicheldrüsen, Arch. f. iiiikr. 
Anat , ; — Asi'. On Nerveniãs ündninqsãíl i spollkiirlarna, Noril. iikhIíc. Arkiv, l!(l. V, 1873 ; 
— Lavdowsky, Zur feineren Anal. und Vhysiol. der Speicheldrüsen, otc., Arch. f. iiiikr. Anal. 
1876: — P.tLABiNo, Delle lerminazione dei nervi nelle cellule ylandolarí, nic., Napoli. ISIC; 
— Klein,On lhe lymphalic syslem and l/ie minule slriictiire o!" lhe salivary glands and paiicreas, 
The quat. Journal of iiiicrosc. Sc., 1882 ; — Reiciiel, Beilrag zur Morplwl. der Miindhõhlen- 
drüsen der Wh beUhiere, Morphol. .lalirb., 1882; — Kultsciiitzkí, llisloloijie der Speicheldrilsen. 
Odossa, 1883 ; — Kowalewsky, Ueber das fílulqefãssyslem der SpeichelUrOsen, Arch. f. Anal. u. 
Physiol., 1883; — Nav.alichin et KvT.MANOkF, Terminaison des nerfs dans les qlandes salivaires, 
Arch. slaves dc líiol , 188ri ; — Langi.ev, On lhe slruclure of ymtcous salivary ylands, Proc. of lhe 
roy..Soe. ol' London, I88G ; — Rasvikh, Elude anal. des qlandes connues sjus les noms de sous- 
maxillaire et sublinguale chez les mammifères, Arch. do 1'hysiol., 1K86 : — Peiiiianuo, liicerciie 
sopra alcuni rapporli analomisci delia parolida, Gênova, 1889 ; — Nitot, Heclt. anal. sur Ia 
glande sous-maxillatre el son canal excréleur. Arch. do Physiol., 1889 ; — Ric;ari>, De quelques 
rapporls analomiques dela glande sous-maxillaire, liull. Soe. anat., 1»89. 

PiLi.ET, /íec/i. sur Ia glande sous-maxillaire des vieillards, üull. Soe. Anal., 1890: — Ziimstein, 
Ueber die Unlerkieferdrüsen einiger Sãuger, Marhurg, 1891 ; — Soffiantim, Sulla lopogr. deliu 
ghiandola soílomascellare, Gaz. inéd., l.oiiib., 8.S9I ; — Hktzils, Ueber die Anfan^e der Drüsen- 
gange u. die Nervenendigungen in den Speiclieldrüsen des llundes, Itiol. Unicrs., 1892 ; — Kohol- 
Kow, Die Nervenendigungen in den Speicheldrilsen. Anal. Anz., 1892-; — ÍíIseiistein, Arch. f. gc.s. 
Physiol., 1893; — Müi.i.eii, Zur Anal. der Speicheldrilsen, Nord. niod. Arkiv., 1893 ; — l.nBWEN- 
THAL, Zur Kennlniss der lUandula submaxillaris einiger Sãugelhiere, Anal. Anz., 1893; — Skiden- 
MANX, Ueilr. zur Mihrophysiologie der Scltleimdrüseti, Inlern. Monaissehr. f. Anal., 1893 ; — 
WiLDT. liin Ileilr. zur rnikr. Anal. der Speicheldrilsen, In. Dis.s., lionn., 1894: — Oi.troc.ouskv. 
Zur Lehre ilher die Innervalion der Speicheldrilsen, Wraisch, 1894: — Soi.ceh, Zur Kennlniss der 
secerniienden Zellen der Glandula submaxillarís des Menschen, Anal. Anz., 1894; — du mè.me. 
•Weme sujet, daiis Io Kcsischrill f. üeíiemiauh, lN9r>, — Stõiik, Ueber llundzellen u. Sekrelcapil- 
lãren, Arch. f. niikr. Anal , IX9G ; — Gauxieh cl IIodi.n, Sur Ia présence de granulalions graisseuse.i 
dans les reltules glandulaires séreuses, G. II. Soe. do lüol., 1897; — Kii.vi se, Ueilr. zur llislol. 
der Speicheldrilsen. Arch. f. niikr. Anal , 1897; — IUwitz. Ueber l.ympliknolenbildung in Spcichel- 
drüsen, Anat. Anz., 1898; — Nkisse, Ueb. den Einschlu.ss von 1'arolislflppchen in I.ymphknolen, 
Anal. llolto, 1898 ; —Monuoih, Consid. analomiques sur le canal parolidien. Th do liordcau.v. 
1898 ; — Lvglesse et Jouvenp;l, Descripl. hislol. des glandes salivaires sur iin supplicié, llihliopr. 
Anal., 1899. 

Maziahski, Ub. d. liau der Speicheldrilsen, Anz. Akad. Wiss. Krakau, 1900; — Maschke, Ueb. 
die Nervenendigungen in der Speicheldrilsen hei Verlebralen u. evertebralen, Ilis.s lícrn, 1900 ; — 
Pensv, Sulla fina dislribuzione dei nervi nelle ghiandole salivari. Itond. It. Isl. Loinh. 1901 : — 
Maximow, Ueilr z. llislol. u. Physiol. der Speicheldrilsen, Arch. f. inikr. Anal. líd. LVIll, 1901 : — 
Arsimoles, La fosselle sus-amygdalienne el les abcès périamygdaliens. Th. Toulouso, 1902 ; — 
Coi.OMiiiEui, ieb. einique Fellsezerninde Drüsen der mundschleimhaul der Menschen, Monaisch. 
prakt. Dcrmalol, 19t)2; — Klint, The ducls of lhe human submaxillary glands. Anicr. Journ. 
Anal., 1902; — Jouvenel, Itech. sur quelques délails de slruclure des glandes salivaires, Th. I.ilh'. 
1902 ; — Tõi-keii, Ueb muskel u Knorpel in der Tonsillen, Di.ss. Loipzig, 1902 ; — Noli., Das 
Verhallen d. Drilsengranula bei der Sekrelion der Schleimzelle u. die Itedeulung der (lianuzzi'schen 
llalbmonde. Arch. Anat. und. Physiol., IÜ02 ; — Peiseh, Ueb. die Form den Drüsen d. menschl- 
Verdauungsapparales, Arch. inikr. Anal.. 1903 ; — Ibling, Vergl makr. u. mikr Unlersuch- 
über die subnuixillíiren Speicheldrilsen der llaussdugethier, 19úí; — Hordas, Analomie des glandes 
salivaires de Ia Nepa cinerea, C. U. Soe. de liiologie, 1904: — Petit cl Kiioiis, Sur Vévolulion des 
cellules des glandes .'ialivaires, C. R. Soe. de Biologie, 1901. 

AUTICLIC II 

KOIE 

Lc foie (allcin. Leber, angl. Licer), Ic plus voluiiiiiieux. des viscèrcs, est 
orgiine glnndulcux, auquel esl dévolue Ia double fonclion de sécréler Ia bilc el ti*' 
produire du siicre de glycosc. Le sucre, au fiir et à mesure de sa jirüduclion, píií»®'' 
directeinenl dans les radicules des veines li(5paliques (}ui lc transj)ortent dans 1'' 
cffiur, leqiiel le répand cnsuile dans tout Torganlsiue. (Jiiiiut fi Ia bile. cUc 
déverse dans le duodénuin en suivant un système dc canaux spéciaux (canal lit^p*''' 



tiqiie, ciinnl cyslique et vésicule, canal cliolédoque), que nous décrirons à part 
sous le noni (Vappareil excréteur de Ia bile. 

I . — CONSIDKU.VTIONS (iKNÉUAI.KS 

1" Situation. —Le foie esl siUié dans Ia parlie supérieure de Ia cavité abdomi- 
iiale, au-dessous dii diapliragme qiii le recouvre à Ia niaiiière d'une vasle coupole, 
JUi-dessiis de l estoiiiac et de Ia masse iiiteslinale qui lui forme comme une sorte de 
coussinet (ílaslique. A lui toul seul, il reiuplit Ia presque totalitó de riiypochondrc 
<lroil, une grande partie de T^pigaslre et la parlie Ia plus élevée de riij'pochondre 
gauchi' (pour la valeur anatonüquo de ces dilTérenls termes, voy. p. 110). 

2" Moyens de fixité. — (]et organe est maintenu en position : 1" par la veine 
<;ave inlerieure, qui est essentielleinent lixe et à laquelle il esl intiniement uni, 

Fig. á60. 
Li- 1'oii', vu ])ai' sa íaci! supéricuro ol ou i)Uice, sur uno coupo horiziiutalc du Iimuc 

I)rali(iuúo aii niviniu do la (hmziènio vorlèbro dorsulo. 
do Ia tlouziònie ilorsale. — II. apophysc épiiieuse. — C, canal verlébrai, avcc la nioclle. — D. 

parlio suniTÍcuru de la doiiziòtiic côlc. — M, coupe dc la onzlòme cole. — F, coupc du sLoniuni. — O, 
—• ^'^plirajrme lógòrcmeiit éi'Í^iió cn avaiit. — O^conlro plirónique dc ce nuiscle. — II. coupc dcs iiilorcoslaux. 

R''and ""Jscle {^raiul dorsal. — M, inusclc f^rand ])ectoi'al. — L, N, niuscics jjrand deiitclc 
'do rcslomac. — 2, rale. — 3, capsulo suiTi'^nalc pauchc. — i, paíjuct graisscux dépeiidanl de 
''^spiMisyy — 5» gaúche du foíc. — C, sou loUc droil. — 7, coupe des deux feuillcls du liganieut 
Y'^"ííulair ~~ f<'uillct supi'^rieur du li{íamcnt oorouairc. — O, feuillol inférieur du môme üíçamonl. — 10, lifianicul 1k>P({ limilos du ligamcnl Irianfjulaire droil, situé sur uu piau inCéricur à la coupc. — 12, parlie 

foie dircclenieul ca rapporl avec Ic diapi>raj;iuc. — 13, périloiue pariílal. — li, vcinc cave 
<'aus la profondour, romljouchurc dcs deux vciues sus-hépaliqucs). — 15, crsopliagc. — Ití, caual 

• • n, aortp. 

^•í>us 

^-ordo veine onihilicale et le cordon libreux qui la reniplace chcz Tadulte, 
^'esso", rendanl de ronil)ilic à la veine cave. inférieure, passe au- 

ii'»si dire, une espèce de corde tendue, le ligament 
n.pij^ l' repose ce dernier organe ; 3'^ par un cerlain nombre de 

Periloine, (jiii, partanl do sa surface exlérieuro, vont s'aUacher d'aulre 
^TOMIk IICMAIXK. — T. IV, í)« KI)IT. 36 

iino élendue de 3 ou -4 centiniôtres, par les veines sus-hépatiques (voy. plus 
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part sur divers ])oinls de Ia i)aroi al)doininale. (]es replis, (jiie nous désignerons; 
süiis le noiu colleclif de ligarnenls du foie, seroiit décrits jilus tard à propos dii 
péritoine hépatiquc (p. 291). II convient de leiir adjoindre, dans leiir ròle d'appa- 
reils lixateurs du foie, iin aiilre repli du péritoine, Vépiploon gaslro-hépatique, 
qui rclie Ia face iiiférieurc du foie, d'une part à Ia porliou tout inférieun! do 
INiísopliago, d'autre [)art <à Ia petite courl)ure de restoinac et ii Ia [)reniière porfioii 
du duodénuni. 

Jlalgré ia inultiplicilé des dispositioiis anatoiniíiues qui seuiblent avuir pour 
ròle de mainteiiii' le foio dans ia situation qu'il occupe, cet organe n'est pas ai)so- 
luinentílxe. (;'est ainsi qu'ii s'al)aisse à chaque inspiration pour rei)reiidre, h l'expi- 
ration siiivante, sa position i)reinière. De inOnie, h Tétat pathologi(jue, nousvoyons 
les épanchenienls pleurétiques droits le repousser en bas et, vice vertia, les tunieurs- 
et les épanclienients abdoniinaux Ití refouier en luuit du còté du thorax. Mais ce luf 
sont lã, ii faut en convenir, que de simples niouvenients sur place ; re ne sont jias- 
dos de'placeinents jiroprenient dits. 

S''Volume et poids. — Le foie est de ])caucoup le plus voluuiineux et le jilus 
])esant de tous les viscères. .Mais il est aussi Tun de ceux ipii i)résentent dans leur 
dévelopiienient les variations individueiles les i)lus étendues. 

'l"ous les aiiatoniistes insisteni avec raison sur les diniensions considérables que 
])résente cet orirane dans les ])rcniiers stades de son évolution ontogénique. (llie;^ 
{'enibryon de trois niois (lig. 201), il descend bien au-dessous d(> l'oini)ilio el. cbez 
l'enibryon de einíj ou six seinaines, il oocupe à lui tout seul Ia plus grande i)artie 
de Ia cavitó abdoniinaie. Les reclierches déjà ancienin^s de IIusciikk et de Mkckki- 
nous apprenneiit à cet (\gard quele i)0ids du foie est íi celui du corps ípoidxrelalif) - 

Clic^z lui iMiilii vim (Io 1 inois, coinmc le cliiirri' I est au cliiirii' 1 
— —' 3 — — I — 3 

Cliez uii Icrtiis ilií 8 — — 1 — IS 

Chi'/.   — 1 — 33 

Le volume du foie, comi)aré à celui du corps, se réduit donc de plus en plus au 
fur et à mesure (jue le sujei grandit. Kst-ce à dire, (iu'au lieu de s'accroitre, ccl 
organe su))it une atrophie graduelle et continue? IMen certainement non : le foÍL% 
seniblable en cela aux autres viscères, s'accroit constamment depuis Ia périodt? 
embryonnaire jus(iu'h, Tépoíjue oii il a atteint son complet développement; maiSf 
comme le corjjs se développe lui aussi et cela dans des [)roportions i)eaucoup p'"^ 
considérables, il en resulte que, Lien que son poida ahsulu s'élève graduellementr 
sou poids relaMf, je veux dire son i)oids compare à celui du corps tout entit'*"' 
diminue peu à peu. 

Arrivé au termo de son complet développement, Io foie pese' do 1 
I oOO grammes. Son dianiètr(! Iransversal (longueur) mesure de 2i à cenli' 
metros ; son diamètre antéro-postérieur (largeurt, de 18 à 2ü; son diamètre vertie;i^ 
(hautour ou éj)aisseur), de O à S contimètres. Co ne sont là. bien entendu, ({uo 
inoyennes, (jui se trouveront en défaut pour ))ien des sujets. L observation "O"' 
démontre, en elfet, qu'en deliors do toute iníluence |)alhoIogique, le foie le p''" 
potit n'ost que Ia moitié du foie le i)lus volumineux. (lurvEiLiiiKii a mòme écrit 
n'en était ijue le tiers; mais cette dernière apj)rócialion me parait peu fondóe. •' 
remarque (]ue cbez Ia fenime, <iui a Tliabilude du corsot, le diâmetro traiisvoi"-'' 
du foie diminue, landis (]ue son diamètre antéro-postérieur augmonte. (lliez olli'- 
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largeur se rapproche heaucoup de Ia longueur ou mêmc Ia dépasse. üu reste, chez 
Ia femiiie, le foie ost un peu nioins dévcloppé que clicz riionime : Ia diíférence 
■oscille, d'ordinaire, entre GO ot 80 grammes. 

ün a considere longlenips le tempéranient bilicux et hypocliondriaque comme 
5ié, cliez les sujets qui Io présentent, à un foie voluinineux. L'observation anato- 
mique n'ost nullement favorable à une semblable Ihéorie, 
•au j o urd' 11 u i su ra n n e'e. 

l'ariiii les coiidilions pliysiologiques qui influent directo- 
■'iienl sur le développenienl du foie, nous devons signaler en 
piemière ligne, Fétat de sa circulation. Le foie, en elíet, étant 
"II organe três vasculairo, soa tissu étant sillonné dans tous 
les sons par des canaux artériels et veineux d'un diamètre 
^onsidérable, on conçoit sans peine que son volume será 
■••lodilié snivant que ces canaux seront cux-mêmes plus ou 
■"loins distondus par le sang. Chacun sait que lorsqu'on 
Pousse une injection dans Ia veine porte, sous une certaine 
pression et (Pune fayon continue, on voit le foie se gonfler 
^^'■adiiellement au fur et à niesure que penetre rinjection et 

ainsi un volume bien supórieur à ceUii qu'il présen- 
'■'it a\i dcíbut de rexpérience. Mais le fait suivant démontre 

■'1 une façon plus nette oncore cette influence de Ia circulation 
les dimensions du foie : si, sur un animal vivant dont 

■ou a ouvert Ia cavité abdominale, on comprime Ia veine 
porte avec le doigt, on voit immédiatoment le foie diminuer 
lH'u a peu de volume et comme se llétrir; puis, si on cesso 

'>nisquement. Ia compression, Ia circulation un instanl 
'"tcrronipue se rétablit, le sang remplit de nouvcau les rami- ^ip choz un om- (jp .. 'OI liryon (to trois iiiois 

^aiions inlra-hépatiques de Ia veine porte et, du nième ot (icmi. 
Torgane revient à ses dimensions primitives. Smtky 

'■^tinie a 4o0 grammes Ia quantilé de sang que i'enfermenl, chez rhommo, les vais- 
^•^íiux du foie. Le poids physiologiqiie du foie (on enlend par ce mot le poids que 
^"^sente Torgano sur le vivant) est donc représeulé pai' le poids cadavérique 
"•1'Smenté de iOO à -4o0 grammes. 
^ f^otto inlUience qu'a sur Io volume du foie Tétat de réplélion variable de ses 

'lous explique noltenient ce double fait, à savoir ; 1° que le foie est 

piir '•'t comme turgescent dans toutes les affeclions cardiaques el 
(jui favorisent Ia stase veineuse dans le lerritoire de Ia veine cave 

cc 'l"''l est, au contraire, relativement pelil el commc aíTaissé dans les 
iUv> inversos, lorsque, par exemple. Ia veine porte se Irouve eomprimée au 

oncore lorsque le sujei a succombé à une hémor- 

exi qui laisso les viscòrcs plus òu moins exsangues. Elle nous 
le encore, par un mécanismo identique, comnient il se fait que, sur le vivanl, 
Io ^'•^'■'-'cal du foie diminuo dans les grandes inspiralions, qui favorisent 
]., ^ "'"''raeiiient dos veines sus-hépatiques, landis qu'il augmente quand on arrete 

<'ni. Cl qu'on apporle ainsi uno gúne à Ia circulation veineuse héiiato- 
""riquo. 

I"'on part, Tobservation analomo-cliniquo de Tautro, nous ap- 
au C()i)(' volume du foie auginente au motnent dc Ia digeslion et dimitiue 

'■^"'0 a Ia suite il uiie abslinetico plus ou moins prolongée ; c'esl ainsi (jue 
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Fueuiciis, siir des lai)iiis soiiiitis uu joiino, a vii le iioids relatif de Torgam^ des- 

condre de à . 
Le volume dii foie augmente encore pendanl Ia grosses.<e, i)rol)al)Ieineiit à cause 

de Ia plus grande cjuantité de saiig (|ui circule, à ce uioniont, dans ses réseaux 
vasculaires. 

Le foie, analogue en cela à Ia ])luparl des viscères, s'alro|)hie chcz les vieil- 
lards ; chez les sujets de 70 à 80 aiis, il iTcst jias rar(! de i'encoiitrer des foies de 
I 000 grauHiies, d(! 800 graniuies et inènie nioins. (íelte réduction sénile parait ètre 
[iliis uianjuée chez Ia feinnie que chez riiouiiiie. 

4" Densité. — La densilé ou ])0ids spécili(|ue du foie est, d'après Khaush, de 
l,0(3río à 1,Ü8")3. S.\i'i'KY estiuie que ces chillres sont troj) élevés ; pour lui. celle 
densilé serait de l,04()7. 

5° Couleur. — Le foie a uiie coloration d'un rouge l)i'un. Toutefois, celte colora- 
lion ii'est pas enlièreuuínl uniforuic. \'u de près, le vi&cère revêt couiuie uu aspccl 
granité et chaíjue grain, qui re]»réseute ce que iious ai)pcllerons plus tard uu 
lohule, i)résente uiu; douhle nuauce, Tune occujiant sa partie centrale, Tautre 
répondant a sa parlie [xh-iphériíjue. Tanlòt c'est Ia [)artie centrale (jui est Ia plus 
foucée; tantòt, au contraire, c'est Ia partie j)úriphéri(|ue. (letle inc^galilé de colo- 
ration tles dillerentes jjarties du lohule ht'pati(]ue s'exi)liqiie par une réplétioi» 
inégale de ses vaisseaux ceutraux et de ses vaisseaux périj)h(h-i(iues. Ia partie Ia 
plus foncée étant naturellenient celle oii le saug s'est accunuilé en plus grande 
((uantitd. 

6' Consistance. — L(í foie a une consistance Ijeaucou]) plus grande (jue celle des 
autres glandes. Ia parolide et Ia glande luaniiuaire par exemple : il ne se déprinic 
pas soas le doigt, à nioins qu'il ne soit atteint de dégénéresccnce graisseuse. 
Malgré sa grande consistance, le foie est friahie et se laisse déchirer ou écraser 
avec Ia plus grande facilite : ou sait comhien sont fré(]uentes les déchirures de cet 
organe à Ia suite (fune chute d'un lieu élevé ou d'un choc violent porte dans Ia 
région de riiypochondre droit. Nous ajoiiterons (pie le foie, conune un organe 
malléahie, se nioule exactemeiit dans Tesjiace (jiii lui est reserve et suhit riniluence 
de toutes les prcssions exercées à sa surface, quanti ces ])ressiüns sont lentes et 
continues. On connait les déforinatious, parfois si profondes, (jue lui imprime le 
corset et nous verrons tout à Theure, en étudiaiit Ia conliguration de cet organe, sa 
face inierieure reíléter lidèlement, sous forme d'empveinles, Ia fornu' des organes- 
sur hisípiels elle repose. 

II. — (1 ON KO UM AT lON K X T K It 1 K U 11 K KT l\AI>I'UUTS 

(^omme nous le verrons plus tard (voy. Kmhhyoi.ocik), le foie a pour origine 
douhle évaginatioii de Ia i)aroi de Tintestin nujyen. (".hez de três jeunes emhryoii"- 
il se composí! encore de deux lohes, Tun droit, Tautre gaúche, et, coniuie ces deux 
lohes sont à j)eu près égaux en volume, le foie est, àcette |)ériode de sou évolutiüii' 
un organe pair, médian, symdtrique (lig. 2(311. IMus tard, au cours de rontogenès'-', 
le lohe gauciie se déveloi)pant heaucoup moins (jue le droit, cehii-ci prend i"" 
prééminence (jui va en s'acc,entuant de plus cn ])lu>;. Eu uième temps. Ia lii""''^ 
respective des deux lohes ahandoiine Ia ligue médiauí,', ]iour se porter légèreuK^" 
de gaúche à droite. C(! douhle fait emhryologique, inégalité de développemenl 
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fleux lobos etdéi)laccmenl à droite de leur limito respeclive, nous explique pourquoi 
Ia phis grande ])arlie do Ia iiiasso hépatiquo occupe Ia moitié droite de rabdoiaen 
et, coniiue coiiséquonce, pourquoi le fole de Tadulto, 
conlrairemonl à ce qu'on observo cliez reiiil)ryon, 
est un orgaiio impair, lateral, noii syinétrique. Aiiisi 
transfornié, le foie de Tadulte rovât uno forme fort 
ii'régulière. Nous pouvons copendant, Io conside'ror 
comme un uvoido, à grand axe transversal et àgrosso 
extrómité dirigée à droite, dont ou aurait retranché 
Pí>i' une section oblíquo (iig. i2G3) sa porlion infó- 
i ieure gaúcho. II nous presente à étudier, par consé- 
'liiont: deux faces, Tune antéro-supérieure; Tau- 
ti'e postéro-inférieure ; "1° deux bords, Tun antériour, 
' íviitre postórieur; 3° deux extrérnités, Tune droite, 
I aulro gaúche. 

(flg. 262). 

Fig. 26i. 
Foi'ine (lu foic : ovoiilo dont ou 

aurait rctrandiõ Ia partio in- 
rOrioure et gaúcho. 

X X, ligne módianc. — 1. lobe clroil. 
— 2, lobe fiauclic. — a b, Umilo rcspcc- 
tive dcs deux loLcs. 1° Face antéro supérieure oii convexe 

1-a face antéro-supériouro {face supérieure de 
quelques auleursj, convexe et lisse, est iimitée en arrière et sur les cõtós par le 
''oíiiiient coronaire et les deux ligamonts triangulaires droit et gancho, qui, do 
'-Cito face, so portont sur le diaphragmo. Lo ligainent susponseur, en s'attachani 
^"1' olle d'avant en arrière. Ia diviso en deux ])arties inégales : uue partie droite, 
'^•íaucoup plus étondue et boaucoup plus convexe; une partie gauclio plus petite, 
"loins bombée, prosqne» plano, parfois mòme déprimée par lo coeur dans les cas 

hypoj.^,.,3pl,jg jç pyj- De 

deux parlios. Ia i)remière /k \\ 
'^pond au lobo droit. Ia soconde A    v c'' 
"^l>i'ésenlo le lobe ganche. La   
j'o'ie d'insertion hépatique du /   

'oanientsuspensonrdoviontainsi \1 
'iinite respeclive desdeux lobes ^  

^^"visagéo maintenanl au point 
^'ne do ses rapports. Ia face   

■"Porieure du foie réjtond dans Ia ^  ^ 
plus grande parlie de son éten- 
^ Ia coupole diaphragniati- 

''ue' ''''' exacloment sur j,, ; ^^0 n'esl qu'au niveau do 

lijque lo foie, perdant 
.yjavec le diaphragmo, 

>^e niottre on rapport imnié- 
iivec Ia paroi antóricure do 

apporls 

Uai 
l'al 
0. 

263. 
Ua])p()i"ts <lii j'oio ot <h' Tostomae avoc lo ivbord costal. 

A, cstomac (en foitf/e). — li, foie (en hlcu). — Cv, Cvi, Cvii, 
C.vni, Cix, eimiuiòino, sixiòiiu*. sentiòmc, huiliòtnc cl nouvií'n)o coles. 
— L-. ilcuxiòtiie vorlèhre lotnbairo. 

'•^Sion l>aroi abdonünale anlérieure sont re.streints, chez l adulte, à Ia 
<Hd : ils sont limités en baspar une ligne obli(iuement ascendante 
la'4 cartilage de Ia !)" 

^'arV'' o''^'^L'he. 

ou do Ia 10"^ còle droile, remonte vers lo carli- 

"Uorniodiaire du diaphragmo. Ia face convexe du foie est en rapport: l°en 
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haut, avec Ia base cia i)ouiiioii droit, Ia face postdrieure el Ia poinle du cceiir. Ia 
base du poumon gaúche ; rappelons, en passant, (jue le diai)hragnie ost séparé des 
pouiuons par un double feuillel pleural et du ccüur par le péricarde ; en avant, 
avec les dernières còles du còté droil et avec les sixiòine, scptième et buitiènie 
còles du còté gaúche. On adiuet généralenient (iu'à Télat normal, le sujet Olant 
couchd et en expiration, le foie remonte en haut et à droile jus(ju'à Ia ciniiuiènu; 
còte, tandis qu'en has, il atteint le rebord des fausses còtes, mais sans Io dépasser. 
Au moment de rinsjjiration, ces rapports se inodilient par cette double raison ijue 
Ia contractioii du diaphragme, d'unc i)art élève les còles, d'aulre part abaisse 
le foie. Celui-ci descend alors au-dessous des fausses còtes d'a[ie (]uantilé (|ui, 
variant naturellenjent avec Tamplitude nuhne de rinsi)iration, est légère dans les 
inspirations faibles, plus considérable dans les inspirations fortes, jilus consi- 
dérable encore dans les inspirations forcées. 

2' Face postéro-inférieure ou concave ((ig. — La face postéro-inférieure du 
íoic (face inférieure de quelques auteursj regarde obli(iuement en bas, en arrière 
et à gaúche. Elle difíère de Ia ])rtíc(5dente en ce qii'elle est concave et surtout beau- 
coup |iius accidentée. Xous y rencontrons, tout (Pabord, deux sillons toujours três 
inar(iu('s, ([ui vont du bord anterieur du foie à sou bord i)Ostérieur et qui, par con- 
séquent, parcourcnt cetle face dans toute son étendue : Tun d'eux, colui (jui est ii 
gaúche, a reçu le nom (nous verrons tout à rheure pounjuoi) do sillon de Ia veíne 
ombilicale et du canal veineux ; Tautre esl le sillon de Ia vésicule biliaire et de 
Ia veíne cave. Ces deux sillons divisent Ia face inférieure du foie en Irois zones : 
une zone moyenne, une zone latúrale droile et une zone latérale gaúche. 

.1. Zo.NE MovE.N.NK. — La zonc moyenn(>, Ia phis importante des trois, est exacte- 
menl comprise entre les deux sillons antéro-postérieurs que nous venons de signaler 
et ijue nous allons lout d'abord décrire ; 

a. Sillon de Ia veine ombilicale et du canal veineux. — Le sillon de Ia veine 
ombilicale et du canal veineux, encore appelé sillon longitudinal du /■oie{lig.it)i,o), 
répond assez exactenient à Ia ligne (rinsertion hépatique du ligament suspenseur, 
et, comme elle, sert de limite respective aux deux lobes du foie. —Sa moitié anté- 
rieure loge Ia veine ombilicale chez le foítus et, chez Tadulle, le cordon libreux (]iii 
reniplace cette veine. Ilabituellement, on voit une languette de tissu hépatique 
pa.sser à Ia manière d'un ponl d'un de ses bords à Taulre et transformer ainsi, à 
son niveau, Ia gouttière en un canal complet. Cette languette (0; varie beaucoup 
dans ses dimensions suivani les sujets: elle pcut étre três étendue ou mème double : 
dans (Taulres cas, elle est Irès petile ou niônie remplacée par une simple membrane 
libr(!use. —moitié postérieure, un peu ]»lus profonde (jue rantérieure, livre 
passage, chez le ftetus, au canal veineux ou canal d'.Vranlius, qui s*éteiid de l-i 
branche gaúche do Ia veine porte à Ia veine cave inférieure. C.e canal, sur kniiic' 
nous aurons à revenir plus loin, s'oI)lilôre aprôs. Ia naissance comme Ia veine ombi- 
licale : chez Tadulte, on ne trouve plus à son lieu el place qu'un simple cordon 
libreux (lig. :2ü4,8j. 

b. Sillon de Ia vésicule biliaire et de Ia veine cave. — Le sillon de Ia vésiculo 
biliaire et de Ia veine cave est situe à O ou 7 centimòtres à droite du précédent. " 
lui esl d'abüi(l parallèle ; puis, il s'en ra])proche légèrement au voisinage du boi"J 
])ostéricur du foie. ("omme lui, il se divise en deux parties : 1° une partieantérieurc. 
gouttière large mais peu \\\'oÍom\Q[fossettecystique), de formeovoide, dans laqueUtí 
se Irouve couchée Ia vésicule biliaire (11); 2° une partie poslérieure. bcaucoui* 
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plus profondéinenl excavée, dans laqiielle sc loge Ia vcine cave inférieure (lü). 
c. Sillon transverse. — Les deiix sillons que nous vcnons de décrire sont reliés 

Tun à Tautre par un troisième sillon, celui-ci dirige transversalcment de gaúche à 
droile : c'est \(i sillon Iransverse ou hile du foie (9). Les Irois sillons réunis rap- 
pellent assez bien, coinme on le voit, les trois divisions d'un H uiajuscule. — Le 
sillon Iransvei-se est un peu plus rapproché du bord postérieur du foie que de son 
liord anlérieur. II représenle une excavation large et profonde, niesurant (3 à 8 cen- 

Í2 23 
Kig. 2Ü4. 

Le iüio, vu par sa faco iiiieriouro oii lacc c(^nca^•1^ 
•V bof(J anlóro-infc'1'Íoui'. — B, bord |iosUh'o-su|)érieur. — C, droilo. — l), exlrónuLó gaúcho. 
U lolie droit, avcc a, son einproin(o coliqiie ; ô. son eniprciiilo rcuale ; c, sou omprointc capsulaire. — 2, loLe cairó 

*1 ''''^Víí'ncc porlc anlóricurc. — 3, lobo gaúche oL eniprcinlo gaslrií|ue. — 4, lobo do Spigcl ou c^niinenco porte 
avcc a. sa saillie ant^rieure cL ji, son prolongenienl unh'M'iour ou lobule caudé. — o, sillon longiludiual. 

y ..M'onL do subslancc ln''paii(|uo, passaul par-dossus ce sillon ot rcliauL cn'^ombltí Io lobo gaúche cl le lobo cari-é. — 
(vo{veino oinbilicalc oblllírée) occupant Ia parlio autórieure du sillon longiludinal. — 8, cordon íibreuv 
fi)i. canal veineux d'Arantiu8). logo dans Ia parlio j)Oslérieure do ce sillon. — lí, sillon transverso ou hile du 
tn"'i *1^ fosscUe íle Ia vósiculc biliaire, — 11, ví^slculo lilliairo ou choU^cysle. — 12, caual c\slii|ue. — 13, canal ,,i'^'"inp. — l:r, canal choh'doquo. — 14. arlòrc hépati(jue. — 15, arlòro cysli<iuo. — IÇ, veino cave infé- 

1()', sa goulUère. — 17, 17', veines lii'^pali(jufts droilos. — 18, veine Ir.-patique gaúche. — líK reine 
'lii droiU». — iO, voino diaphragnialitiue droile. — 21, veine diapliragmali(juc gaúche. — 22, 1'cuillel inférieur 4- '«'^"H-nl <H)ronaire. — 23, bord poslcriour du foie, non recouvcrt par Io pcriloine. — 24, liyanicnl suspenseur. — - ilc lu voiuc porto. 

'•'"11'tres de longueur sur áO à 25 niillinièlros do largeur. Cest dans cettcexcavation 
passent ])resque tous les organes qui vont au foie ou (jui eu parlent: Ia veine 

Pdte, Tartère hépali(jue, des vaisseaux lyinphati(iues, les canaux hiliaires et un 

nonihre de íilets nerveux. Ces diflerents organes se disposent dans Tordre 
^^'"ViUit (lig, ■297^ p. 3i3i ; Ia partie poslérieure du hile, Ia veino porle ; en avant 
' cllc, Tartère iiepaticiue et ses hranclies; en avant de Tartère hépatique et sur un 

lioaucoup plus itrofond, les canaux biliaires. Nous rencontroiis encore au ni- 
l>ilc ]iliisieurs ganglions lyinpliatiques, ijui s'accülont de préférence aux 

^ 'si(jns de Ia veine ])oite. — A gaúche, le sillon Iransverse arrive au sillon de Ia 

''"ale et s'y torniine. — A droite, li aboutit do nièine au sillon de Ia vési- 
'''liaire et de Ia veine cave, mais il no s'y arrète jias ; il envoie dans le lobc 

"'t un polit prolongenient, ordinaireincnt três nianjué, qui se dirige obliquenient 
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cn avant el cmi deiiors (lig. :2G0) en fonuant, ;i sou niveaii. Ia limite ivspcclive ile 
deiix dépressions ou lacelles (jue noiis ai)|»cllerons tout à i'iieiire Ia 1'acelle coli(iuo 
et Ia facetle rénale. 

il. Lohe carré dti foie. — En avant dii sillon transverso, notro zonc inoycnnc du 
foic est forniée par une surfacc ([uadrilalère, que Ton designe sous le noni de lohe 
carré du foie {éminence porte antérieure de (juelíjues anatoniistesi. (lette portion 
du foie (lig. est tantòt aplatie, lantòt plus ou nioins l)oml)ée, surtout à sa 
j)arlie jtostérieure. 

e. Lobule de Spigel. — Eu arrière de ce niôme sillon Iransverse, nous rencon- 
trons un deuxièine lobule, de forme et de dimensions fort variahles (lig, :21)4,-'k : 
c'est le lobule de Spigel (éminence porte poxlérieure de (luelques auatomistes). Di' 

forme ([itadrilatère, plus allongé 
dans le sens anléro-postéricur 
(jue dans le sens transversal, le 
lohe de Spigel est nettement li- 
mité : en arrière, |)ar le hord 
postérieur du foie; en avant, par 
le sillon Iransverse; à droite, par 
le sillon oii chemine Ia veine 
cave ; à gaúche, i)ar le sillon ([ui 
loge le canal veineux. — l)i' son 
extrémité postérieure s"échapp<' 
un i)r()longcment plus ou moins 
volumineux {prolongement pos- 
térieur du lohe de Spigel). ijui. 
en s'élalanl sur Ia ])aroi i)Osté- 
rieure de Ia veine cave ((ig. 
agrandit Ia gouttière de ce trone 
veineux et parfois niúme Ia trans- 
forme en un canal comi)let. (-ti 
prolongement, (juand il ne recou- 
vre ([u'uiie partie de Ia face ])<)s- 
térieure de Ia veine cave, osl 
ordinaireuient reuni aulohe droit 
par une lamelle fihreuse ou sini- 

plement conjonctive, dans ]a([uelle se voieiit parfois des vasa aherrantia ( voy.p'^'® 
loin, p. 311). —Son extrémité antérieure se soulòve ordinairement en iine saiUit^ 
arrondie et mousse {■x de Ia figure á(ii), (jui forme Ia lòvre postéiieure du sillon 
transverse el (jui s'avance plus ou moins sur Ia hraiiche gaúche de Ia veine porte. 
Cette saillie donne naissance, sur son còUi droit, ii un i)rolongement transversal 

de Ia méme figurei, (jui va rejoindre Ia zone droite ; c'est le colliculus caudaU'^ 
de IIm.i.ek, encore appelé lobule caudé ou prolongement antèrieur du lohe <1^ 
Spigel. II se dirige ohlitiuement cn avant et en ilehors, passe en s'amincissant 
entre Ia veine cave inférieure et Ia hranche droite de Ia veine ])orte el, linalemenl. 
vient se perdre sur Ia face inférieui'e du lohe droit, en formant Ia lèvre |)ostt!- 
rieiire de Ia petite scissure, mentionnée ci-dessus, qui prolongo rextréniité droit" 
du sillon transverse. 

f. ItapportA dela zone muijenne. —Lcsrapports de Ia zone moyenne du foiesoiil 
les suivants. — Le üllon transverse tout (fahord, plus ou moins comi)lé par If» 

Kik. 2r,:i. 
Coupc vertico-lattTalíí passant i)ar le i-pím tlroil, 

inoiilíor Irs trnis rrnprointos de Ia laço iniericufo <lu 
íoie (deini-schémalique). 

foie. ~ 2. diaplirajímo. — 3, pournoii droit. — V, catxulc sur- 
r^imlp. — o, reiri droit. — (i, còlon transverso. — 7, paroi aluloníiiialL' 
antóriourc. — S, iiuiscle psoa*. — í». nnisci» carré dei — 
10, mu^cles spínaiu. — 11, ligaineiit coronuire. — XII, douzi<Mno còte. 



V o I V. 289 

organes éiuimcrés i»lus liaul, doniie attache aii bord supéi'ieui' de l'épiploon gastro- 
hépaliíiiie, qui descend de là sur Ia pelite courbure do Feslomac el, de ce fail, 
•sépai'e à Ia manière d'un rideau le lobe carré du lobe de Spigel (üg. 272,3). — Le 
lube carré, silué en avaiit de cel épiploon, en pleine cavité périlonéale par consé- 
qiienl, repose sur Ia prcmière porlion du duodénuin. — Le lobe de Spigel fail 
saillie dans rarrière-cnvité des épiploons. 11 est en rapport : 1° en avant, avec 
1 épiploon ci-dessus nientionné; 2° en arrièrc, avec les piliers du diaphi-agnie el 
I>lus i)articulièrcmenl avec le pilier droit; 3" ;i gaúche, avec Ia porlion tout infé- 
rieure de rcusoplinge (voy. (Esophage) el avec les pneuniogastri(pics, qui cheniinent 
de haut en bas le long de ce conduit; -i" à droite, avec Ia veine cave inférieure ; 
•>" en bas, avec le trone coeliaque, avec le plexus solaire, avec le bord supérieur du 
pancréas, et aiissi avec Ia pelile courbure de Festomac, surtoul lorsque ce dernier 
<>i'giinc est à Tétat de réplétion. 

/'. ZoNE t.ATKiiAi.E DuoriE. — La zonc latérale droite coniprend loule celle porlion 
de Ia face inférieure du foie qui est située à droite du sillon de Ia vésicule biliaire 
<'t de Ia veine cave. Klle esl reniaríjuable par Ia présence de Irois facettes ou e>?i- 
Preinles que forment les organes sous-jacents en s'appliquant sur elle. On les dis- 
'"igue en anlérieure, nioyenne et postérieure. — La facette anlérieure (íig. 26i, a), 
tíuilòt plane, tantòl plus ou nioins excavée, esl située ininiédialenienl en debors 
de Ia vésicule biliaire. Elle a une forme irrégulièrement quadrilalère el répond aii 
•^üude que fail le còlon ascendant en se continuanl avec le côlon Iransverse. Ün 
'íi designe, pour celle raison, sons le noui ú'e7)ipreinle colique. — La facelte 
^'loijenne (b), encore appelée empreinle rénale, s'applique conlre Ia face anlérieure 
du rein droil. Elle esl concave et revôl Ia forme d'un triangle, dont Ia base 
''•-'«'lide en dehors et donl le sommet se confond avec le prolongemenl antérieur 
du lobe de Spigel. — La faceite poslérieure (c), située en arriôre de Ia précédenle, 
'•^uge le bord ])ostérieur du foie. Tantòl plane, lantòt légòremenl convexe, elle 
'*^l>ond íi Ia face anlérieure de Ia capsule surrénale droite : elle a reçu, pour celle 
'íiison, le nom á'empreinle surrénale. 

('■ Z().\E L.VTÉn.vi.E (i.vuenE. — La zone latérale ganche comprend loiite Ia porlion 
^ líi face inférieure qui se trouve située à gaúche du sillon oii se logenl Ia veine 

^"íbilicale et le canal veineux : elle répond exaclemenl au lobe gaúche par consé- 
'luent. Sa forme esl celle (Tun triangle, dont Ia base forme Ia lòvre droile du sillon 
l"<ícité. Légèrenient concave, elle s'élale sur Ia face anlérieure de Testomac quand 
•^•ítorgane esl à Tétal de réplé.lion, sur sa grosse tubérosilé lorsqu'il esl à Télat de 
^'iciiité : on désigne quelquefois celle concavilé en raison de ses rapporls avec 

" sloniac, sous le nom á'empreinle gaslrique. 

^ Bord antérieur. — Le bord antérieur du foie, niince et tranchanl, esl oblique- 
dirigé de bas en haut el de droite à gaúche. 11 longe loul d"abord le rebord 

'•^S f'ii 'O <Hisses còles du côté droit. Plus loin, au niveau de Técliancrure sous-sternale, 
'""wédiatement en rapport avec Ia paroi anlérieure de Fabdomen (fig. 2G3,B). 

us loiti encore, il disparail sous les septième el sixieine còles du còlé ganche, 

jy, "ous présente deux échancrures plus ou moins profondes, lesquelles 
pondenl a rextrémité anlérieure des deux sillons anléro-postérieurs que nous 

<lo l"*^ étudiés sur Ia face inférieure du foie. L'une de ces échancrures, voisine 
''or "^ inédiane (lig. 2Gi,2't), livre passage à Ia veine ombilicale et à Ia partie 

'-^l>ondanle du ligamenlsuspenseur du foie. L'autre, située ii droile (lig. 264,11), 
'^NATOSUE lU MAlNE. — T. IV, Ei" édit. 37 
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ost cüinblée par rcxtrérniüí arrondie <io Ia vésiciilc biliaiir, (]iii haljiluelloinont 
(lébordc dc 10 :i Io iiiillimètres le bord antiíricur du Ibie. 

4''Bord postérieur. — Lc bord postdricur du foie (face supérieure dc quelqucs 
aiitours), três épais dans toiite sa portion qni rópond aii lol)e droit, s'ainincit gra- 
diielleiiient en sc rapprochant do rcxtrdniilií ganche. 

II cst CIl rapport, dans Ia pius grande parlic dc son éteiidiio, avcc le imiscle dia- 
phragine, auiiiiol il cst ndié par Ics dciix 
fcuillcts, feiiillet siípcrieur et fciiillet infi;- 
riciir, du ligamenl coronaire. II cst h 
reman|uer (jiie. Ics deux fcuillets prccitcs 
étaiit juslciucnl séiiarcs Pun de Tautrc 
|)ar répaisscur inèinc du bord postérieur 
du foie, (;e bord presente avcc. le dia- 
pliragmc des rapports iiniiiédiats, (;"est-à- 
dirc, ii'cii cst separe par aucun feuillct 
pcritonéal : un(í coucbc dc tissu cellti- 

La vrint' c<ivr 
Ü()ò. 

iiiloiiiairí» (liins 
liúpalíiiur. 

sa ííoutti«"'n' 

lairc, toiijours três niince, unit i'un à 
Taiilrc, à cc nivcau, Ic inusclc ct le viscère 
(lig. 2(17, i). 

Lc, bord |)ostcricur du foie ii'cst [ias 
rectilignc. Un peu à gaiicbe dií sa parlic 
moyennc, il noiis presente une largo 
échanerurc, qui r(5|)on(l à Ia saillic des 
(■or[)s vert('braux. II cst en rapport, aii 
niveau tle cctte écbancrure. avec des or- 
ganes iinportants qui jjassenl du tborax 
dans rabdoinen et, vice versa, dc Tabdi)- 
mcii rciiionlent dans le tborax : (;e sont 
ra!SOi)bage, les deux [>neunu)gastri(|iie.-, 
Taorte et Ia vcine cavo inlerieure. 
dcrnier vaisseaii, coiunic nous Tavons 
dcjà vu, se creuse cn plein tissu bcpa- 
tiquc une gouttièrc profonde, iiiruii 
longeinent du lobo dc Spigcl, apj)li(iué 
Ia face postérieure du trone vcincux. co"- 

vcrlit parfois cn iin eanal plus ou nioiiis conii)let (fig. Aii fond dc cctte goiil- 
licri! se voient les oritices, toujonrs fort noinbreux, par Icsíjucis Ics veines siis- 
bépaliques débouclient dans Ia vcinc cave (voy. plus loin, VaUscaiix dn foie). 

5" Extrémitédroite. — L'exlr('inité droitc du foie, reinarquable par son volume, 
rcinjilit rby[)ocboiulro droit. Elle se continue, sans ligue de déinarcation auci""^' 
avcc Ia face nntéro-supérieure. Coimue cctte dernière, clle cst forteuient convexe, 
régnlièrenicnt lissc et unie. Sa bauteur luoycnne cst de 12 à l i cciitiinètres. 1'^"'' 
cst en rajjport avcc le diapliragine, (jiii Ia separe des còtes ct au(|uel clle cst n""'' 
par iin [letitrepli du péritoine, \n lUjamenl triangulaire droit-, nons le rciroiiv'" 
rous [)lus loin, ii propos du pcritoinc liépatique (i). 

6" Extrémité gaúche. — l,'c,xtréinilc gaúche, inince ct ajtlatie de haiit cn ba»- 
rcviU Ia forme d'unc langiuíttc horizontale qui sMnsinuc entre Ia grossc tiibén»'''' 
dc restoniac, el le dia])hragnic. (.'oinine ri^xtriMuiti' droitc, clle cst relit'i- ''' 

1. lohulc ílo Spigol.— 2. SOI» proloii^f nuMJt posU-riour. 
— ponl (llín'ux roliaul t-e proloii^onioiit au IoImí 
• Iroit — f», Itüiil pOhliMMOur (In foto. — «>, lol»c 
Spii»cl. — 7» liópalitpu; «le Ia voino cave. — 
S, \eiuc ruve iníV-riouro. — !). cortioii íil»roui, ropi-csei»- 
lant Io canal veiiuuix ({'Araiilíus aprèn roblilt^ralion dc 
CO vaiNseaii. — lu, li;;ant(>iil lonii <lu foie. vcsli^'<! d<> ia 
veiiie oniliilicalc du fdíliis. — 11, arlòrc hcpaliijuc. — 
li, caiiaNn*patÍ<]ii('. — 13, vohnj purlo. 
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imisclü par iin rei)litiu périloiiic, le ligament triangulaire gaúche (p. 294). — (lliez 
Io lüitiis el clicz le nouveaii-né, rcxtrémilé ganche du íoie se prolongo jusqu'au- 
dossiis do Ia rato el se Irouvo immédiatomont en rapport avoc elle. — Chez Tadulle 
ot pour los raisons déjá iiuliquéos plus liaut, les deux viscères, sauf dans les cas 
oxcoplionnels oii le foio présento une longueur iusolito, n'arrivent plus au contacl 
Tuu de Tautre. Kntre cux se trouve un inlervalle, souveut três considéral)lc, dans 
loquei vient se loger Ia grosso tubórosité de resloniac (iig. 200, 1). 

% I I I . —(loNSTlTUTlON ANATOMKlUE 

Envisagé au poinl do vue do sa consiitutiou anatouliquo, le foio uous presente ;i 
éludier : l^des menibranes (jui ronveioppont, les enveloppes du foie, 2° un lissu 
propre, le lissu hepalique ■. 8° un syslènie de conduits dans lesquels cheniine Ia 
bilo, les conduils biliaires. 

Le foic possèdo deux en velop])os siiperposéos ; une onvoloppo suporíiciello, fornieo 

'"'X. viscères voisins d 
'-■"'Uribuent ainsi ii le 
'"''intonir en position. 

i'eplis, donl Ia dos- 
''fiption osl iniinienionl 

a celle du póritoliio 
^'L^patique, sonlau noni- 

(ic se[)t, savoir : le ligament suspcnsour, le ligament coronaiie. le ligameni 

^ ''^"Kidairo droit, le ligament Iriangulaire gaúche, Tópiploon gaslro-hépatique, 
^ deus ligamonls hé|)at()-rénal et hépalo coliqiie. 

''UiAMuxr su>i'KNSKuii. — Lo ligament suspenseur represente une cloison vcr- 
'^fle et antéro-post(5ricure, reliant Ia face convexo du foic ii Ia face inféricurc du 

'•'opbrr 

Kifr. 2r.7. 
Lr suspciismir du Coiii, vii par sa Taco droilc 

{(ieini-schénmiUjíie). 
1. <iiapliraj.'m(r, érijínú en liaiil. — 2, Uixanienl s spenseur, vu par sa farr 

(Iroite. — 3 el i', fíMiÜlot supói-iotii' ol foiiillcL inrr>rieur Uu ligumcul corouain-. 
— liord postóriciir du foi»*. (lirecl«'inenl cu rappott avco Ic diaphraiznie. - 
ü, vciiic omhilicale. — «». ouiliilic. — 7, cordou. — 8, esloiuac. — 9, épiploon 
ffaslro-hópaUíjuc. — lü, foio, coupi^ à ;> millimèlrí-s ã droilo du lif^anieul sus- 
ponscur. — II, paroi abilomiuale nntórioure. — 12, racliis. — lU, 13, caviit* 
alídomiuale. — li, arritírc-cavilc dos épiplooiis. 

agme et à Ia paroi antérieure de Tabdomeu, qui lui fait suite (üg. 2G7, 2). 
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a. Conformation exlérieure. — Eiivisagé aii point ilo viie de sa forme, il rap- 
pelleassezexaclcinent Ia fauxilu cervcaii : de lã le iioin df ligamenl falciforme 
ou de grande fauxdu périloine que liii donnenl (juelques auteurs. Coniine Ia faux 
dii cerveaii, le liganient siispenseiir nous ollVe à considórer deux faces, deux bords, 

une l)ase et un soniinet. — Les deux faces se distinguent 
eu face gaúche et face droite. Lorsque le foie est érigné eu 
l)as (íig. áGiS, A), c'est->à-dirc écarté du diaphraguie. Ia face 
gaúche est toiirnée à gaúche, coinuie sou noni Tindique, 
et Ia face droite à sou tour regarde uianifesteuienl à 
droite. .Mais dans les couditious physiologiíjues, je veux 
ilire lorsque Ia voussure diaphraguiati(]ue s'aiipli(]ue 
oxacteiuent sur Ia convexité du foie, ia {)reniière de ces 
faces devieiit iiiférieure, s'incline à gaúche et repose sur 
le foie, latidis (jue Ia secoude, deveuue supérieure, ri'ap- 
plique coutre le dia|)hragiue (íig. Í08, li). — De.s deux 
burdí, Tuii est sufxírieur, Tautre iiiférieur. Le hoi'd supé- 
rieur est forteuieiit convexe; suivi d'ari'ière eu avaut, il 
s'iusère sur Ia face iuférieure du diaphraguie, puissur Ia 
paroi anlérieurc de Fabdouieu jusqu'à Toinhilic. Le hord 
iuférieur, coucave, s'insère sur Ia lace convexe du foie 
suivant une ligue à peu jirès droite (|ui, partaut de Tex- 
Iréuiité aiitérieure du silloii de Ia veiue oiuhilicale, se 
dirige ohliqueiueiil eu arrière et eu dehors pour se ter- 
tuiuer vers le niilieu de Ia veitio cave iulerieure (lig. i0ü,7). 
— La base du liganient suspenseur (hord lihre de (juel- 
ques auteurs) s'(ítend ohliiiuenieut d'avaut cn arrière et 
de bas en haut, depuis ronihilic jasqu'au sillou de Ia 

veine omhilicale. Arrondi et niousse, il flotte lihrenient dans Ia cavité ahdouiinale : 
il loge dans sou éiiaisseur Ia veine onihilicale chez le fcctus (tig. :2t)7, li), le cordo» 
lihrenx qui Ia reinplace chez Tadulte. Ce cordon lihreux, qui s'ülend de Toiiihilic 
au foie, constitue ce (ju'on appelle iniproprenient le ligamenl rond du foie ou 

^ ligamenl hépalo-ombilical. — Le sommet. tronqué, se 
dirige en arrière. II répond, ainsi tjiie nous Tavons vu, au 
còté antérieur de Ia veine cave iuférieure. 

h. Slruclwe. — Knvisagé niaintenant au point de vue 
de sa constitution anatoniique, le liganient suspenseur du 
foie, mince et transparent, se coiupose de deux feuilltíl'' 
jiéi itonéaux, adossés Tun ii Tautre. (^es ileux feuillets, <]'" 
se (lisíingiient en droit et gaúche, se coinportent coniuit' 
suit. — .\u niveau du hord supérieur (llg. áG8), il'' 
réllécliissent, l'un à droite Tautre à ganche, jiour tapissc'" 
Ia face iulerieure du diaphraguie. —Au niveau du hoi'' 
iuférieur, ils se rélléchissent de iiiènie, pour rev(Hir, 1'"" 
Ia face supérieure du lohe gaúche du foie, Tautre Ia fíi*''- 
supérieure du lohe droit. — .Vu niveau du soniuid 
(lig. "210), le feuillet gaúche et le feuillet droit se conti' 

nuent, chacun de son còté, avec le feuillet supérieur du liganient coronaire. — 
niveau de Ia liase, eníiu, les deux feuillets s'unissenl Tun à Tautre (lig. -ü!)), 
fonnant une gouttière à concavité supérieure. ("est daiis cette gouttière que 

viMÜcaln ct Iruiis- 
vcisali! ilu lisaiiionl su.^i- 
piTisoiii' au-(lessu.s du 
íoii'. 
A, Io fole ótaiil i*carl<^ du dia- 

phra^anc. — B. 1« foie élaul au 
<'oulacl (lii (iiaplira^tiio. 

1. <lia)ihraí:inn. - 2, foío. — 
lí^anionL sus|ieu!<our. 

I'i«. á(i9. 
Coiipe triinsvors<il«í ihi li- 

^amcrit «iispciiscur au- 
ílfssus rle Ia veino oiii- 
l)ílícíii<'. 
I, »Ua}íliraj;riio. — 2 el i\ fouil- 

l»'i droit i't fpuillol {^auclio du 
liy:aiuont suH|n'usour. — 2, soa 
Imrd iuférieur loífcaul Ia veiuo 
oiiibilicalo. 
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loge Ia veinc oinbilicale. — Lcs tleux fciiillets conslitulifs clu ligamenl suspenseur 
sont adossés run à Taiilro dans Ia plus grande parlle de leur ctendue. En arrière, 
cependant, ils s'écartenL graduclleinent Tun de Tautrc, de manière à intcrcepter 
entre enx un espace triangulaire, dont Ia base rdpond à Ia veine cave et mesure 
de 13 à í20 inillimètres de largeiir (lig. 267, 12). Entre les deux feuillels s'interpose 
une couche de tissii cellulaire, au sein de laquelle cheiiiinent des lymphatiques, 
quelques veinules et quelqiies arttírioles qui se rendent au foie. 

lí. Ligament. conoNAiuE. — Lo ligament coronaire (fig. 266, 4 et 5), dirige 
transversalenient, s'étend du bord postérieur du foie à Ia partie correspondante du 
diaphragine. II comprond, lui aussi, deux feuillets, Tun supérieur, Tautre inférieur. 
■— Le feuUlel mpéricur n'cst autre que cehii qui tapisse Ia voussure diapliragma- 

Fig. 270. 
Lu-lbic, vu par sou bonl posl(h'i()ur. 

A, lobe gaiichc. — 1!, lobe — C, lobo de Spigcl. — D, lobo curré. — lí, hoi-d antOriour du foie. — F, soi» 
postóriour. — O, vi-sicule Mliairc. 

K veiuc cave iufórioure. — á, 2', ligamenl susncnseui'. — 3, vcinc ombilicalc. — 4. 4. feuiilcL supóriour du ligamciit 
fc— 5. 5, fcuillot infóriom* du tnòiiuí lif^amout. — G, (3, parlio du bord postórioui' comprisc enlre ces deux ♦'Uilieis ot líon recouvcrlo par !c pi^riLoinc. — 7, liy^aineiil Iriauj^uiairc j,'auche. — S, ligament triangulaire droil. 

'-■'lue. .Vu niveau du bord postérieur du foie, il descend sur cet organe et, sMnílé- 
'■'"issant iilors d'arrière en avant, il s'étale sur sa face convexe, à droite et à gaúche 

'iganient suspenseur. — Lc feuillet inférieur est Ia contiauatioii du feuillet qui 
'•"■'pisse de bas en baut Ia paroi püstérieurc dc Tabdomen ; en arrivant au bord 
postérieur du foie, il se rélléchit en avani pour se jeter sur ce dernier viscère et 
'•■^pisser sa face inférieure (voy. Ia coupe représentée dans Ia ligure 26o). 

'-^'8 ileux feuillels ])récités du ligament coronaire sont toujours trôs courts : en 
*''^nséquence, ils ont pour elfet de lixer solideinent lo bord postérieur du foie au 
' "ipbraguie. Toute tanlative j)our éloigncr Tun de Fautre le niuscle et le viscère 
''slesans résultat lant que le ligament coronaire conserve son intégrité. 

" "iiilve part adossés Tun à l'autre aux deux extrémités du ligament, les deux 
*;"illets péritonéaux s'écartent plus ou moins à sa partie moyenne, permettani 

postérieur du foie d'arrivor immédiatement au conlact du diaphragme 
-'0). ('.et écartement présenle son maximum sur le lobe droit, au niveau de 

interne do Ia capsule surrénalò : il mesure en moyenne, sur ce point, de 

lji '"'lliniòtres; mais j'ai obscrvé, sur plusieurs sujeis, 6 cenlimèlres, 7 cen- 
'"-'Ires et mônie plus. .\ gaúche de Ia veine cave, récarlement des deux feuillels 
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esl l)caucoiip iiioiiiclre ; il mosure de ÍO à Í25 millinictrcs seulenieiil; puis, il diini- 
iiiie graducllemenl au fiir et ii niesurc (ju'on s'éloigiii' de la ligue nicdiaiie et lew 
deiix feuillets ne tardent pas à s'adosscr de nouveaii poiir prendrcí sur le foie une 
insertion linéaire. 11 est à fciiiaríjiier (jue eette iiiserlion vtsoéral(! de la parlie 
ganche du ligaiueiit coronail•(^ ue wo 1'ait pas oxacteuient sur le hord jioslérieur du 
foie, comnie Teerivent h tort la ])lu|)art des aulcurs, mais bien à 10 ou lü niilli- 
inètres en avani de ce hord, sur la face sui)érieure de Torgane par coiisétiucnl. 

C. l.iüAMEXTS ■nuANT.LLAiUKs. — l^es ligaiiuMits Iriaiigulairesdu foie (lig. !27ü et á7l j. 
au nonibre dedeiix, Tun droit, Taulre gaúche, occupent chacuu l'extré)uilé eornís- 
pondante du ligauienl cüi'onaire. 

l'our preudre une nolion exacle de leur forme et de leur dispositioii. il convient, 
le foie étant en place, d'érigneren dehorslesporlionsdu diaphragnie qui répondent 
à Textrémité droite et à rextrémité ganche du foie. Ou constate alors (lig. !271, A 
et B) quMls revótenl chacun la forme d'une petite lame, mince mais três résis- 
tante, de forme triangnlaire comme leur nom l'indi(iue. Le ligament triangulaire 
droit est horizontal; celui de ganche est légèi'emeiil oblique en haut et en debors. — 
Destrois bords quils présentent. riiii, \o, horJ interne, s'insère sur la face supé- 

Ki;;. -JTI. 
Lcs lifíaiiioiils lii.iiinulaiifs du foio : A, llfjiiiiKüil liiaiifjiilain^ ilioil : I!, Iinaiiiriil 

liiatifíiilairc tfiuiclic. 

l. fvtióniití droiti' liii foio, vuc |iar !.a fdco suiifrii-urc ot momorto |iar Ic |)óriloiiic. — sou cxliómilí (.-aiiclif- 
2, a', píi-il Hiie pariótal, tapissaiit la faro iiilorno du diaiihrasnío, — :i, li^ariiciil ii-iaii(;ulaiic droit. — i, üü»"'''.' 
triaujulairo ^'auclic. — !>. ii. poiut o^i Io ptTÜoiuo passo do la facc supóricuro ilu fuic bur Is facc infóriouro du 
pliraiítne, oii foriiiaiit Ic fcuillol supcricur du li^Mniciit coroiiairo, — (i, cüUjK' du diaphra^uio. 

rieure du foie: le second, \ü hord externe, se lixe au diajjhragme ; le Iroisií'""^- 
le bord anlérieur, (pii représeiite Ia base du triangic. est mince, libre, llottan' 
dans iacavitéabdominale. —Quant ixwwmmet, il se confond, sans ligne dc déniar- 
cation aiicnne, avec rextrémit(! correspondante du ligament coronaire, et c'est 
juste titre que Ton considere les deiix liganients triangulaire droil et triang"''*"' 
ganche conime une ddpeiidance ilece dernier ligament. 

Le ligament triangulaire gaticlie est ordinairement un pen plus dtívcloppé '' 
droit : il niesure de áO à 3D millimètres de largenr, Du reste, toas les deux sotil 
identiques au pointde vue dc leur structnro. lis se composent csseiitielleinent 
deux feuillets péritont5aux, l'nn supérieur, Tautre inférieur, unis Tun h Taiitre 



1-' o 1E 

une niincccoucho de üssu cellulaire, dans laquelle se voienl ordinaireiiieni, cjuel- 
qucs vaisseaux sanguiiis et lyrnplialiíiues. 

(Cii 
D. líiMCLooN GASTUo-uiíPATiyuis. — ]/épiploou gaslro-liópatique ou pelit-épiploon 

12) se délache, couune on le sait, de Ia petiLe conrburc de Teslomac et de Ia 
pi'einièi'e portioii du duodéuiun. De lã, il reuionte vers Ia face iuférieure du foie, 
•)ii il se lixe : 1" sur le sillou transverso; Ü" sur.la partie da sillon de Ia veino ombi- 
Hcale ot du canal voineiix. (jui (;st situóe eu arrière du sillon transverso. (lommc 
tous les replis épipioiquos, le petit ópiploou coinprond deux feuillets adossés, Fun 
•intérieur, l'autro postérieur. Kntro les deux cheminent les organes qui se rendent 

' ' ct aiiti^ricur d .irricrc ^ 
'1 avani, le feuillet posto- \ 

''leur davanl on arriòro. 
'-es deux fouillots Uipissont f f r "? 
'^'"si Ia laço iuférieure du -^ia 

«laus Ia plus -raudo 
Parlie^ de sou ólondue'. Âu "" 

''escondre' dan^j' le fond ilo sd. 
sillous, passe à Ia ma- u 1. n .v lu 

"ière d'iin pont sur los or- 
Í'"'*'>cs (jtii y'y logeut : sur 

''• veino oinbilicalo, sur Ia 
^^"'0 cave, sur Ia vésiculo 
'"liain!. 

^ louillot p(''rilonóiil qui 
•ipisso Ia fa(;(> infíírieuro du 

au nivi>au du hord 
''•'-lieur ot du bord i>ostó- 

Kif;. 2Ti. 
Ij'tjliiplüon : A, viio antóncuiv : li, vu siu" 

iiiio eoiqii' lionzonUilo. 
(La lij^ui5 x.c, duns Ia liffuro A. iiidiquc )c piau suivant Iciiucla élé íaiLe 

Ia coiipe rcprõseiiléo daiis Ia fijçuro H). 
1, corps vorlóliral. — í, ('piploon ;;aslro-liópalique, avcc : o, canal cholé- 

ilü((uc ; ò, vciiío porlc ; c. arU>rc liépaliquo. — 3, lobulc de Spi|;ol, rccouverl 
011 avaut par lVpipÍ0í>u jçasLro-líõpalliiue. — 3\ Io mâmc, ooupó ou Iravcrs 
ot enlouró par Io póriloiiio. — i, n^in droil. — V, sa coupc. — 5, capsulo 
surnhiale droilo. y', sa coupo. — O, veino cave infóriouro. — 7, aorte. — 
S, capsulo surrrnalc };auclie. — D, reiu }:auclie. — lU arricro-cavité dcs 
«^piploons. — 11, hiatüs do Winslow. — lá, leuillct pariiHal di> póriloíno, 
lapissant Ia paroi abdominalo poslcriouro. — 13, lif;amenl hópalo-rónal. — 
li, promiòrc porlion du duodônum. 

• 'irrivé au bord anlérieur,,il Io contourne do bas eu bautel se continuo alor» 

'1"' i'''vòt Ia face supérieuro ; au niveau du bord ])ostériour, au 
■Ml (. '' ''cllécliit eu bas ot doscend sur Ia paroi postérieure de rabdonien, 
ilí''c'1 cliango de dii'ection, le foiiillel inférieur, déjh 

liganient coronairo (voy. lig. áG7). 
'i I une ot à Taulre dos denx oxlréniités du foie, Io péritoine de ia face 
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inférieuro se conlinuc et se coiifoiid avec le feuillel inlerieur cies ligiuncnts trian- 
gulaircs (Iroit el gaúche. 

E. Lkíamunts iiki>ato-ukxal et iii:i'at()-(;oi,iquk. — Aux roplis iiérilonéaux ci-dessus 
(lécrits, il convient iFajouter dcux aiitres liganients moins importants ; l'iin, Io 
ligamenl hépalo-rénal (lig. :272, 13), (iiii se porte de Ia face iiiférieui-c du foic, 
soit siir Ia fare aiilérieure dii rein droil, soit sur Ia capsulc siirrénale ; raiiUe,. le 
ligamenl hépato-colique (IIusüiiwe) ou cystico-colique{WKmts) ou cyslico-duodéno- 
épiplotque (Ancel), qui, coninie son iiom riiidiíiue, descenddela face interieure du 
foie sur le coude droit du c(Mon transverso. f]es deux derniors ligamenls ne sont 
l)as conslaiits, et, quand lis existeiit, ils présenlent dans leiir formo, dans leur 
situatiou, dans leur développenient, des variations individuelles souvent forl 
étendiies. .\ous les roli'ouverons plus loin à propos do Ia doscription du périloino 
(voy. Vériloine). 

2" Enveloppe fibreuse, capsule de Glisson. — l/eiiveloppe libreuse ou luniquc 
propre du foie entoure celorgaiu: dans tonto son ótenduo. (Test uno niembrano forl 
niince, demi-transparenie, jouissant nialgré sa niinceur d une certaino résistance. 
Sa surfaco oxlérieuro répond au jidritoino, qui lui adhère d une fa(;on intime. í^a 

face inférieuro repose immédiatoment sur le tissu 
hépatitiuo, au sein duquel il envoie de liiies cloi- 
sons conjonetives. 

Au nivoau du hile, Ia tuni(jue (Ibreuse se róllé- 
cliit sur olle-mômo et remonte dans rintórieur du 
foie, en forniant dos gaines cylindriques commu- 
ncs aux dilféronts canaux, voine porto, artèro 
hdpatiquo et canaux biliaires, (jui pénòtrent avoc 
oüe dans le viscòro. Cotte portion rónêcliie ou intra- 
liípatique de Ia tuni(]uo libreuse constituo ce (|u'on 
ai)i)ello Ia capsule de Glisson. 

La capsule doíllissoii represento, oomme ou Io 
voit, un systòine de prolongements tubuleus, ot 
commo COS prolongements tubuleux se ramilient 
en mômo tomps (jue les canaux qu'ils ongainont, 
obacun d'eux, ([uellos (jue soient ses dimensions, 
renfermo dans son intórieur, intinionient accoló'' 
les uns aux autros (íig. uno division dc '•» 
voine i>orte, un ramoau de Tartèro iiópatitiue et 
un conduit biliaire. 

Par leur surfaco extóriouro, ces prolüngeniontü 
tubuleux dc Ia capsule de (jlisson sont iniinionicnt 

unis aux lobules bópatiíjuos. Leur surfaco intérieuro, au contraire, n'est roliée aux 
canaux qu'ils ronformont ([uo par une coucbe de tissu cellulaire extrônionicn' 
làcbe. 11 on resulte (jue les divisions de Ia voine porte, mal soutenuos p^'' 
gaines préciti5es, s'alfaissent comnie los veines póri|)liériqucs quand ellos no sont 
plus distenduos par Io sang. 

Ilistologiqueuiont, ronvelo|)pe libreuse du foie ])résonlo tons los caractèros 
membranes librensos : ellos possèdont comme ólémoiits constituants dos libres «b' 
tissu conjonclif, auxciuollos viennont so joindro (juel(]u('s libres élaslicjuos. Los p''"' 
longemenls tubuleux do Ia capsule do (ilisson prósentonl Ia mime siructure. ''' 

' t I 
L ; i. 
O 5 d 

1'ÍK. 27;). 
L'm prolou^emciit tuhulrnv Tni- 

voloppc íihrcusr ilii foi(í (cíipsulc 
(Io (ilisson) (M)upó en truvcrs». 
1, gaino IíIm-ousc (capsule dc GHssoii). — 

2, brancho do Ia veino porlo. — 3, \ini' «Ji» 
vision de Tarlòre liói>ali<(ue. — i, un cüuduil 
biliaire. — 5, 5, 5, Ivinplialiquos. — 6, tissu 
Ii(''patii}ue. 
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tissu flbreux qui les consUtue devient de plus eu plus léuu au fur et à niesure que 
les prohongemcnts deviennent plus étroits et, daiis les espaces interlobulaires, il 
se trouve re'duit, chez riiomuie et chez Ia plupart des uiauimifères, à quelques élé- 
uieiits du lissu coujonctil'. Uaiis quelques espèces aniiuales, uotamment chez le 
cochon, le chameau, le cheval, le btcuf, sou lissu est plus compacte. 

1$. TI s s u j' u o r it n D u r o i e 

f . 
í. 

Si Teu pratique daiis le foie une coupe quelconque, verticale, liorizontale ou 
oblitiue, cette coupe nous presente partoutet toujours (lig. 2o0) une inlinité de cor- 
puscules arrondis, de dimensious à peu prós identiques, qui donnenl à Torgane un 
íispecl granuleux. Ces grains, déjà constatas depais longtenips par Malpigiii, mais 
bicu interprdles seulenient en 1833 par Kuíuxax, constiluent ce qu'on appelle les 
lobules hépaliques. Tous les lobules hépatiques, quelle que soit Ia région oü on 
les considere, sont niorphologiíiueiucnt équivalenls. Le foie est donc uu coniposé 
de lobules et, pour avoir sur sa structure une notion coui])lète, il sullit d'éludier 
"n seul de ces lobules. Cliacun d'eux, eu elfct, 
''cprésente, toutcs i)roporliuns gardées, un foie 
(íoniplct : c'esl un foie niinuscule, un foie en 
'"iniature. ' ■- yhriV.i . « 

1° Lobule hépatique. — Le lobule hépalique 
'1 Ia forme d'uu ovoíde, donl Ia surface ext(5- 
'■'cure, par suite de pressions reciproques, est 
consliluée i)ar une série de faceltes planes. Cest 
•'onc une sorle de polyèdre légèremenl allongé : 

coupe Iransversale est rei)réscntée par un 
Polygoiie de cinq ou six còtés. II mesure, en 
"'oyenne, l""",;} a 2 milliuièlres de longueui' 

(ídupc 

1 millimèlre de largeur. 
Cluicuu (Tcux uous présenle tleux extrémités 

"II pules. De ces deux extrémités, Tune, un peu 
I>lus volumincuse que Tautre, forme Ia base du 
jobule; elle est enliòrementlibre. L'autre, appe- 

sommet, iaisse écluipper un vaisseau vei- 
"ciix (pii parcourt le lobule dans toute sa lon- 
o"cur et qui, de ce fait, a reç.u le nom de veine 
^^^^'''ci-lobulaire (Kieunan) ou do veine centrale 

lohule (Khukexheho). Comme nous le vcrrons plus loin, coltc veino intralobu- 
prend, au sortir du lobule, le nom de veine ms-lohulaire ot, apròs un lrès 

s'ab(>ucbo dans Ia veine bépatiiiue Ia plus voisine. Par Ia veine sus- 
uilaire, io lobule est appondu à Ia veino béi)atique comme un fruil à sou pédi- 
^ - Ia veine en iiuestion devient ainsi le pédicule du lobule hépatique. 

lobules hé[)ati([uos sont extrémemont nombreux. Sappey eu a complé de (iO 
' ^iir une surface do un centimòtre carré, co qui porlerait le nombre total do: 

Fig. 274. 
<lu íbio pour monlror sa cons- 

lilulioii loinbairo. 
1, loliule hópaliqiie. — 2, voinc intralobulairc. 

coupéc on (ravcrs. — 3, espaces do Kiornan. — 
■i, íissures de Kieriiaii et vaif>soaux inlerlobvi- 
laires. 

'"''•lios, tliins le foie d'un sujet adulto, à uu chilfre approxiuiatif de douze cenl mille. 

lei Jiii i)oint do vue de leur modo d'agencement ou, si Ton veut, dans 
Hii ^ réciproquos, les lobules hépatiques, quoicjue fortemenl lasses les 
joii aulres, sont séparés de leurs voisins par une concho de lissu con- 'f làcho, le tissu conjonctif inlerlobulaire. (Io lissu conjonctif, toulefois, varie 

'^"VTOMIK MLMAI.NE. T. IV, 5» KDIT. 38 
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beaucoup suivanl les espèces. Clicz le porc, ([ui dst poiir le foic iin excellciil sujet 
trótiule, il envelop|)c le lolmle hdpalique sur loul son pourtour : il Tisole ainsi des 
lobiiles voisins el rindividualisc netteincnl aii ppiiit de vue anaComique. Chez 
riioninie, le tissu conjonclif interlobulaire esl relalivenient peu développé et ne 
revèt le lobiile que sur certains points : eii debors de ces poiuts, le lobul.c entre 
direclement en conlact avee les lobides correspondanls ou uiOine se fusioiine avec 
eux. La ligure 27i uous nioiitre d'uiie fagon três nette quelles sont les relalions des 
lübules entre eux : chacune de leurs facettes planes répond à une facelte siniilaire 
du lobule voisin ; chacune de leurs arètes ré{)ond dc niôine aux arótes correspon- 
dantes des deux lobules voisins. ()r, coninie ces arètes sont énioussées et arrondies, 
il en résulte que le point dc coníhience de trois lobules (fig. í27oj est marque pai' 

un espace prisnuitique triangulaire, qui, en 
coupe transver.sale, revôt naturelleaient Ia 
forme d'un triangle : cet esjiace et ses sinii- 
laires sont connus sous le noni iVespaces de 
Kiernan. On les aj)pcllc encore espaces 
portes, parc(! que chacun d'eux renfernie, 
entre autres fornuitions, une division de 1:1 
veinc porte. 

Les espaces de Kiernan, nous venons de 
le voir, ont en coupe une forme triangu- 
laire. Leurs bords répondent aux arètes 
émüussées des lobules bépatiíjues. Leurs 
angles se prolongent, entre les faces corres- 
])ondantes de ces mônies lobules, sous forme 
(rélroites fentes, les /Issiires de Kiernan 
(fig. '2'rò,'ò). Ces íissures interlobulaires sont 
nalurcliement interrompues sur les points 
üii les deux lobules qu'elles sèparent arri- 

vent au contact et se fusionnent. Les espaces et les Íissures de Kiernan sont combles 
j)ar le tissu conjonctif interlol)ulaire, signalé i)lus liaut, au sein duquel cbemincnt 
les vaisseaux et les nerfs destines au lobule. Cest encore dans ces espaces que se 
trouvent les conduits biliaires. 

Jlislologiquemenl, le lol)ule liépalique comprend les quatre parties suivantcs : 
l" des vaisseaux; '"l" des èléments cellulaires, constituant les cellules hépaliques; 
3" des conduits extrèmement íins oíi cbemincnt Ia bile, les canalicules biliaires; 
4° du tissu conjonctif, le tissu conjonctif inlralobulaire. Nous allons décrire suc- 
cessivement chacun de ces éléments, dans Tordre mômc ou nous venons de les ém'- 
mérer. 

2" Vaisseaux du lobule. — Les vaisseaux du lobule hépatique se distinguent en 
vaisseaux alférents et vaisseaux ellérenls. Les premiers sont unis aux seconds par 
système de (inscanaux, dont Tensemble constitue le réseau capillaire intra-lobuiair^"' 

A. Vaisseaux afkkuents. — Les vaisseaux allerents sont Ia veine i)orle el Tartèi'- 
hépati(iue. Ces deux vaisseaux apportent au lobule, le promier le sang veineu^ 
recueilli dans le tuhe intestinal et ses annexes, lesecond dusang artériel ordinai'"' ■ 

a. Divisions de Ia veine porte. — Les dernières rainilications de Ia veine poi'''^' 
dites veines interlobulaires, viennent se i)lacer, coiume leur nom Tinditjue, J'"" 
les espaces de Kiernan. Chacun de ces espaces contient ordinairemenl une seul'' 

õ 1 G 

Fig. 273. 
Un espace Kioniiin, vu sur une coiipt* 

traiisviTsalo (demi-schématiqiié), 
1, lobules íii^paliquos. — 2. espace de Kíeniaii. — 

n. íissuro dc Kiernan. — A, branclie dc Ia veino 
|)orlc. — 5. branclie de Tarlôrc hépatique. — 0, 
canal bíliaire iiitralobulaire. — 7, lympliali((ue. 
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vcino. (]es veines interlobulaires, au cours de Icui- trajet, s'engagent dans les fis- 
surcs de Kiernan et s'y anaslouiosent avec celles venues des veines intcrlobulaires 
voisines, do façoii à former lout autour de chaque lobule un réseau plus ou moins 
serré, le réseau inter- ou périlobulaire. A Ia formation de ce réseau concourent, 
coninie ou le voit, plusieurs veines intcrlobulaires, quatre ou cinq ordinaire- 
nient. Du réseau périlobulaire, 
parlent des ranieaux exlrénie- 
uient courts qui pénètrent dans 
le lobule et s'y résolvent presque 
ininiédiatenient en de nombreux 
tai)illaires. 

b. Divisions de Varlère hépa- 
lique. — Les divisions de Tarlòre 
hépatique se coniportent à peu 
de cbose près coinnie celles de Ia 
veine porte. Issues des artères 
intcrlobulaires (voy. plus loin, 
!'• 31()) et provenant pour un 
"íènie lobule de plusieurs artères 
^iflérentes, elles se jetlent lout 
d abord sur Ia surface extérieure 
•lu lobule. On les voit suivre avec 
une sorte de prédilection les con- 
duils biliaires intcrlobulaires, 
^uxquels elles fournissent un 

réseau. Quelques-unes, à 
' Jílíit de ranieaux extrônienient 
ténus, pénètrent directenicnt dans Ia parlie périphérique du lobule ct s'y résol- 

inunédiaternent en capillaires. Tous ces capillaires artériels, qu"ils pénètrent 
• le lobule isolément ou qu'ils y arrivent comnie satellites des conduits 
" 'íúres, ont Ia niônie destinée : ils se jetlent dans le réseau capillaire veineux de 
provenance porte. 

foi^^ rapports des deux circulations do Ia veine porto et de Ia veine liepatique dans le 
ui 1 intércssant inémoirc de Uattone ct Mondio, Sur Ia circulalion du sang dans le foie, italiennüs do Biologic, t. IX ct t. XÍI, 1888 ct 1889. 

\ aisseaux hffkuexts. — Les capillaircs veineux que nous venons de décrire 
Se dirigent tous vers le centi-e du lobule ct s'y terminent dans un canal collecteur 

Ijoiiiinun, qui est Ia veine intra-lobulaire. Cette veine prend naissance au voisinage 
^ '<1 base du lobule par Ia conlluence sur un niôine point (flg. 277,4) d'un cer- 

1 nonibre de capillaires disposés en rayon ct formant dans leur ensemble une 

lol ^ {éloile de llering). De là, elle se porte vers Tcxtrémité opposée du ^>de en suivanl régulièrenienl une direction axiale. Elle reçoit, chemin faisant 
siH pourlour, les capillaires des diflérenls élages du lobule, augmenle 

volume au fur et à niesuro qu'elle progresso et, ílnalenient, s'échappe du 
'ule au niveau de son sommol pour devenir une veine siis-lobulaire. 

'^'^1'ii'i-AiuE iNTu\-i,üuur.AiRE. — Au lotal. Ia circulalion sanguine inlra- 

p^,,- '■'^préscnlée par un systènie de capillaires veineux, qui, partant de Ia 

le lobule (nous avons vu conimenl ilsyprenncnl naissance), Iraversent 
« a Ia manière de rayons {capillaires radies) et viennent se jeler dans Ia 

5 

Fij:. 27C. 
Uésoau veineux du lobule, vu sui' une coupe 

Irans vers ale. 
1, vciiic cenlrale ou iiUra-lobiiIaire. — 2,2,2, veines inlcrlobulaires. 

3, ü, 3, capillaires radiés. 
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veinc iiilra-lobulaire. Au cours de Icur trajet, ces capillaires radies s'anastomoient 
avec les capillaires voisins, d'une part avec ceux qui cheiiiinenl dans uii môme 
plan horizontal, d'aulre pari avec cciix des deux i)lans sus- el sous-jacents. 11 en 

»(/" résuUe Ia formation (ruii vaste réseaii, 
. (jiii oceupe toute Tépaisseur du lobule 

^'^"r '.t-et dont Ia disposition se voit également 
v: /^ r ^ õ l)ien sur les coupes transversales et sur 

/ _ ir ^ \ les coupes longiludinales. 
, , \ Sur les coupes transversales (fig. ;277 

-Jj \  r,'^' ct278,A), nous voyons successivenient: 
'ifi'j' :'.J' ■ ' 1° à Ia périphérie du loiiule, dans les 

f' -y: ' V espaces de Kiernan, les coupes des 
 ! veines interlobulaires,éniettanl!i droile 

'V/V,'f-'; el à ganche des collatérales transver- 
sales, (jui s'engagent sur les facettes 
du lohule et s'y anasloniosent plus ou 

Fifí. 27". " nioins avec leurs siniilaires de fa(;on à 
líioilo (1(1 liiiiiní? (d après Hexait). enserrer le lohule dans une sorte ile 

cadre ; í^au centre du lohule, Ia coupe 1. ui) lolmie Iu'pali(|un do ].i surfaco <Iu foÍp, vu par sa 
liasc rópomlant à Ia capsulo do (llissoa Mes vaís»eaii\ otil 
élé injcctós). — í. 2. hrunclios dc Ia voino porto dislribuaut 
ii droilo ol u gancho los vainsoaux alTórotíls de» lolmles lu^- 
i)aii(|U09. — H. róseau capillairo du lobulo. — i, ^toilo do 
íl(W-íii^', rópoiuiant à Ia terininaisoii do Ia voíiio iiilra-Iolxi- 
Taire par dc jiotíls bour^ouiiH rondeis oit anipoule. 

(Tun grosvaisseau, qui n'estautre(iuela 
veine inlra-lohulaire ; 3° entre le cadre 
vasculaire p(';riphériquc et le collec- 
teur central, Tcnseinhle des capillaires 

allant de l un à l aulre. Ces capillaires, coninie nous le niontre nellenient Ia coupe, 
sont disposés en rayons et, d autre pari, sont réunis de distance en distance par 
des anastonioses transversales ou plus ou nioins ohliques. Cest en sonune tui véri- 

^ lahle réseau : ii Ia pt'ri- 
• phiTie, les luailles de ce 

roíie, coniparaison (lui. 
A 11 du reste, esl ])arfaiteinent 

juste: le nioyeu de Ia roue 
estrcprésenté parla vein^í 
centrale; Ia cin^onh" 
rence, i)arlecercle p(''rih'' 
hulaire; les rayons, enli"- 
par les cai)illaires radit-^''- 

Les coupes longiludinales (llg. "27(S,li) ne sunl pas inoins instniclives. Elles nous 
inontrent lout d'ahor(l Ia veine inlra-lohulaire occupanl dans toute son étenduc 1" 
ligne axiale du lohule. Elles nons nionlrent ensuile les capillaires radies se jetiinl 
un à un dans celte veine inlra-lohulaire, quMls ahordent soas des angles d'incidence 

Fig. i78. 
lübuh» liL'|)ali(|ui', iipivs injccliun des vaisáfíiiix : A, vu en 

roupií trausvcisalií (priiHMidicuIaircnicnl à son axtíj ; lí, vu en 
coupo luiií^itudinulo (parallèleunMit à son axe). 
1. IoIjuIc hópatiípio. — 2, voine íiilra-lolmlairo. — 3, capillaíros \onicii\. avoc 

loura anaslüino-íoâ ríci|)roipios. —- -V. coiuloii» do cpIIuIos liópatíipics furinanl 
Jo» Uavécs do |{omali. — 5, voino su^-Iuliairo. 
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variíibles, les uns Irès obliqiiemcnt, les autres à anglcs droits. Ellcs nous montrenl, 
enfin, que ces eapillaircs soul, coniuie tout à Tlieure, unis les uns aux autres par 
(les anastomoses transversales ou obliques. 

Envisagés au point de vue de leur slructure, les capillaires du lobule liépatique 
ne nous prcsenlenl pas, coniine les capillaires ordinaires, de cellules endothéliales 
neltement dillérenciées. Leur paroi est constiluée par une simple lame protoplas- 
niique, niiuce, partout continue et parsemée de noyaiix. Ces noyaux sont aplatis, 
allongés dans le seus du vaisseau, fortement saillants en dedans. Ce sont des vais- 
soaux restes à Tctat embryonnaire, tout comnie on Tobserve dans les villosités 
intestinales et dans les glomérules du rein. 11 est rationnel d'admeltre que cette 
disposition est en relation avec Tactivité fonctionnelle de Torgane et facilite singu- 
lièrenient les échanges osníotiques entre le sang des capillaires et les cellules 
íinibiantes. Nous verrons plus loin (p. 308) que les noyaux prdcités, chaciin avec Io 
protoplasma granuleux qui Tentoure, ne seraient autres, d'apròs Kupin-iín, que ces 
L'lénients cellulaires quo Ton a décrits sous le nom de cellules étoilées du foie. 

3" Cellules hépatiques. —Les cellules hépatiques, parties essentielles du lobule, 
occupent les niailles dti réseau capillairo ci-dessus décrit et les reniplissent coni- 
l>lètement. Allectant exactenient Ia niènie disposition généralc que les intervalles 
J<"is les(|uels ellcs se nioulent, elles nous apparaissent sur les coupes (íig. 279) 

Ia forme de longues travées disposées en seus radiaire, je veux dirc. allant h Ia 
"lanière {run rayon de Ia périphérie au centre : ce sont les travées ou cordons de 
J^eviak. Cliacune de ces travées est formée 
l''ii' deux ou trois rangécs de cellules (sou- 
\'cnt un plus grand nonibre), ajoutées boutà 
'^uut et courant entre deux capillaires radies. 
^-Gtte disposition sevoittrès nettenientet sur 
'cs coupes transversales (flg. 278, A) et sur 
'gs coupes longitudinales (lig. 278,1$). 

'-■es tiMvées de lleniak ne sont pas indé- 
1'cndanles. Au cours de leur trajei, elles s'en- 
^oient réciproqueiuent de nonibnuises anas- 
•■""loses, de lelle sorte (jue, dans leur en- 
s^niljic, elles fornient, elles aussi, un vaste 
"-'seaii <lünt les mailles s'enchevòlrcnt avec 
l^^i^llos du réseau sanguin (íig. 282, 1). Les 
^ "-''ix réseaux sont, du reste, jjarloul en con- 
''ttol, ,Jq 

est le uioule de Tauti^e. .)'ajouterai (jue, 
los travées de Ueniak. les cellules liépa- 

líicc"-'' seukMuent juxtaposées : elles sont unies entro ellés, ])ar leurs 
('o ' d'un ciuient sjjécial que décòle le nitrate d'argent. 
qui'^""^"'^ niou, seuú-íluide cl se dissout assoz rapidenient a])rès Ia luort, ce 
(Inc. ''<-''iitivenient faciles Ia dissocialion des travées de Roínalv et Tisolenicnt 

cellules hépali(]ues. 

'"'isse/ ' ' J isolenient (lig. 280) les cellules hépatiques ont Ia forme de petiles 
-2 i,)K.''1"^^' 'ly-Til eii inoyenne de six à luiit faces. Ellés niesurent environ 

'""gueur sur 18 à 20 |i. de largeur. Le long de leurs bords (íig. 284) se 
des gouttières plus ou moins profondes, qui ne sont que les emprointes des 

Fig. 
Modo (rag(!iiccnicnl dos collule.s liiipati- 

(|UOS. vu sur une coupo transvorsalc (Ui 
lol)ulu, dont les vaisseaux ne sonl pas 
representes. 
i, pónplu''rie du lobuJo. — 2, cspacc circulaíro 

occupc' pai* Ia vcino iulra-lobulaire. — 3, 3, Iravécs 
<lo Komak, clisposóes eu sons radiaire. — 4, 4, espaces 
('jfalcmcnl radiaires, occupós par les capillaires. 
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capiliaires sanguins avcc lesqiiels laccllule héiiatique est en rajiport. Ces goiUtiercs 
nc représcntent jamais qu'unc portion de cylinclre, ce (jui veut dire (ju'clles no 
rtípondent chacune qu'!i une portion de ia snrface exterienrc du capillaire corrcs- 
pondant. Elles sont natureliement coniplétées, quand les celluies sont cn placc 
dans les travées de Reinak, par les goiittières correspondantes des celluies voisines : 
il faut ainsi, suivant les cas, trois, (juatre, cinq ou inôme six celluies pour fonner 
le canal oii se trouve emprisonné le vaisseau. II est à reniarquer que, sur les points 
oii Ia cellule répond au capillaire, il y a, entre les deux fonnations, contact ininié- 

diat: « les capiliaires radiés du lobule, dil 11enai;t, 
fonl teus corps avec Ia surface des travées hépati- 
ques. Celles-ci, à leur contact avec les capiliaires, 
sont doublées d'un simple liséré protoplasmiquc 
répondant à Ia paroi d» capillaire correspondant. 
Aucune dissociation ne peut séparer celte lainc 
granuleuse des celluies lidpatiques auxquelles ellc 
adhère. Isolées, les celluies glandulaires enipor- 
tent chacune un lanibeau de Ia paroi protoplas- 
miquc du vaisseau sanguin. » 

Au point de vue structural. Ia cellule hépa- 
tique se compose, conime les celluies glandu- 
laires, d'une masse protoplasmiquc et d'un noyau. 
Ellc n'a pas, malgré les assertions conlraires 
de quelques histologistes, de niembrane cuticu- 
laire vraie. Le noyau, arrondi et volumineux, 
mesure O u de diamètre. 11 est situé, tantôt au 

centre du corps cellulaire, tantôt sur un point pius ou moins excentrique. 11 est 
souvent double. De son pourtour partent des travées protoplasiniques délicates, 
Icsquelles se portentde là vers Ia périphérie et s'y terminent dans une lame de 
protoplasma rcstée homogène, qui limite extérieurement chaque cellule liépaliquií 
[couche protoplasmiquc marginale de He\alt). Ces travées rayonnantes s'anasto- 
niosent les unes avec les autres au cours de leur trajet, de fatiou à circonscrire entre 
elles un système de vacuoles (íig. 281,H), de forme et de grandeur diver.ses. Cest 
dans ces vacuoles que s'accumule Ia matière glycogène. Elle s'y trouve, non pas a 
1 état de granulations, comine le pcnsait Cl. Heuxahd, mais sous forme d'un liquide 
de consistance sirupeuse. On sait qu'cllo a pour caractère histo-chimique de se 
colorer en brun acajou quand on fait agir sur clIe Io séruin iodé. La quantité de 
glycogène que renferment les celluies hépatiques varie beaucoup suivant les 
especes aniniales et, dans chaque espèce, suivant le moment oii on rexaminc. KHe 
alteint son maximum après chaque digestion (voy. pIus bas) et va ensuite en dinii- 
nuant au fur et à mesure (iu'on s'éloigne de Tlieure du dernier repas. Uanvieii n 
démontré que cliez le rat, après un jeune de (luarante-huit heures, il n'y avait 
plus de glycogène dans les celluies hépatiques. Les celluies n'en présentaient p"® 
moins leurs vacuoles inlra-protoplasmiíiues, mais ces vacuoles étaient alors rem- 
plies par un simple liquide aqueux tenant en suspension quelques suhstances 
minérales. Co fait est intéressant : il nous apprend que les vacuoles précitées »e 
sont pas le résultat de Télaboration du glycogène, mais (ju'elles sont préfonHéu^ 
et que le glycogène ne fait qu'y prendre i)lace au fur et à mesure de sa productio»' 

Uutre le glycogène, Ia cellule hépatique renferme encore de Ia graisse et des 
granulations pigmentaires. La graisse se dépose, non pas dans les vacuoles, conwnc 

Fig. 280. 
(^ííllules hépati<iucs à Tétat (risolo- 

luont ((raprès von Ebner). 
A ct li, (loux celluies, clmcuno avcc deux 

noyaiix ; les autres sont à noyau uni(|ue. — 
/, globules graisseux. — p, grunulalíons 
pigmentaires. 

A 
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le glycogèue, mais l)ien dans répaisseur des travées protoplasiniqucs qui circons- 
crivenl ccs vacuoles. Ellc s'y inontrc soiis forme de grains pliis ou moins volu- 
iniiieux et plus ou moins confliicnls. II csl des cas oíi elle est Icllemenl, aijondante 
(foies gras) (pio Ia cellule a lous les caracteres cxtérieurs des cellules adipeuses. 
Ouaiit aux granulations pigmentaires, elles sont ordinairement peu nombreuses. 
Eilos ont une couleur brune ou jaunàlre et présentent les réaclions caractéristiques. 
des pigmonts l)iliaires. 

La cellule héiiatique. qui, commc on le sait, jouc un role important dans Ia 
destruclion de certains poisons et mème dans Ia formation de Turée (A. Gautieu), 
ac<iuiert de cc fait Ia valeur d'une glande zymogène et doit, bien certainement 
ólaborer (piclques ferments en rapportavec les fonetions sus-indiquées. Mais, nous 
ii'avons encore, sur les caracteres de ce fernient et sur son mode de sécrétion, 
aucuiie doiinée bien precise. 

■Aiialogue cn cuia à. toulos les cellules do nalure glandulaire. Ia cellule liúpaüque prúscntc, sui- 
les nioiuenls oü on rcxaiiiine, dos iiiodiíications notablcs cjui ont ótó bien niisos en luniièro 

parles IravauK de Laniílev, do IIeiuexiiaix, de Goiin, etc. 
Cliez Taninial, à Télat de jeàno. Ia cellule hópalii|uo nous apparaít aveo un noyau central trús 

Jiet et un corps cellulaire plus ou moins granuleux. Ces granulalions, tout cn ctant disséniinées 
"'•'éKuliôrunient, se disposent de prélerence tout autour du noyau, do telle facon que le corps 
cellulaire se trouvo parfois nottenient diviso en deux zones concentriques : une zono pórinu- 
^■léaire, riclie en granulalions et plus sonilire: uno zono i)ériplióri(]uo, pauvre en gianulations ot 
l''us claire. Les travéos du réticuluin protoplasníiquo sont netteniont visiblos, surtout dans Ia 
^<>ne olairo. 

I)ejà vers Ia quatriOine ou cinquièrae houro qui suit Io ropas, les vaisseaux intra-lobulaircs sont 
'iilatés ot gorgés de sang. Les cellules hépatique.s, de leur côtó, ont augnienté do volume. Los 

Fig. 281. 
Cellules h(^paliques du cliien à ilifférenls stailes do Ia digesUoii (daprès IIkidemiain). 

'""tifiuiuin'''''' cii! subslatioe plyro(tònc. — 11, cellules apròs Ia disparition du plyeosène présenluul trè 1,1 Il''"[**Piasiui(iu<! et les alvt^oles nurt cireousorivent les travées <le eo rétieuluní. — C, eellules ayant, co • I enlu ii;ur «lycogòne et préseiitant un aspect grauuleux. 
três noUoinont 
coniine les préoc- 

so sont niultipliées et s'étendont maintonant jusquà Ia péripliérie du corps collu- 
cea ^ i'" réticuluin ])rotoplasn)i(iuo, il cst i)eu visible, plus ou moins inasqué qu'il cst par ^^Sranulations. 

qui suivent, les granulations de glycogèno (on cst bien moins fixó sur Tóvolu- 
''lles' ''f lations graisseuses et biliairos) augmentont encoro cn nombro ot cn volunio. Puis, 
"•rro '■'^unissent les unos aux autres. de façon à íormer des niassos irrõgulièrcs, à contours 
<li\ii'" lloconneux (lig. 281,A) : ce sont des blocs de glycogèno. La cellule, vers Ia 

lii douzièino beure qui suit le ropas, cn cst romplio. Itappelons, cn passant, (jue le 
iiièTii les vacuoles ([uo dólimitont Ics travées protoplasmi(iues, jamais 1 epaisseur lies travées. 
<léM 
<lu P^loplasma cellulaire. Sous rinlluence d'un formont, ([ui provienl tròs probablemont 
passu í?' '' l-ransforme peu á peu en glycose, loíiuel. au fur et à mesure de sa production. 
iiOiiiit; capillaires sanguins du lobule. Gctte transformation cst permanento et Ia cellule 

oono, uno fois accumulé dans ia collule liépatique, n'y reste pas commc un élément 

liOpmji capillaires sanguins du lobule. Gctte transformation cst permanento et Ia ce 
'('iTi débarrasso ainsi peu à peu de toute Ia substanco glycogène qu'ellc avaitlixéi 

iious le*^ iligoslion. Quand elle est terminée, le corps cellulaire n'esl plus rcprésenté. coi 
'''lUouv "i-llomont Ia ligure áSLH, que par uno sério do vacuoles, roínplics d'un liquide Cl cu'conscrites par des travées proloplasmi(iues à diroctions plus ou moins radiairos. 

lixée au 
com mo 
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Fig. 282. 
ííiliéma monlranl, sur uiin coupo tniiis- 

voisalo (In lolmle, los nipports icspecliís 
ilcs canalicules hiliaircs et dos capillaiics 
ratliés. 
1, 1, travées do Itomnk. — 2, 2, 2, canalicules hi- 

liairoR, coiislainineiil í>itu(^ã enlrc dcux raii^óos clc 
ccllulcs ti<>pali<|lies, dans Tavc iiu^mc des IravY-cs de 
Kemak. — 3, 3, capillaircs radi('>s, silut^s (Mltrc les 
travées de Itoiiiak ct conslaminciit si^pari-s des cana- 
licules liiliaires. 

Les ccllulcs liépati((ucs rcront alors peu à peu leurs granulalions et, de nouvcau, prcnncnt 
Taspoct granulouv (|ue iious Icur avoiis déciit plus liaut coniiiic caraclérisant 1 clciiicnt á Tétat 

do repus. 

4" Canalicules biliaires. — Outre les ccl- 
lulcs hépatiqucs ct le réseau sangiiiii, Ic 
lohiilc licpatique iious presente encore iin 
rcseau de caiuiux extrómemcnt íins, dans 
Icsquels nait ct ehcniinc Ia bile : ce sont les 
canalicules biliaires. Certains histologistcs 
les (lésignent sons le noni de capillaires 
biliaires, ntais cette dernière dénoinination 
doit ètrc abandonnéc, les canaitx en (jiics- 
tion (lillerant cssenticllcinent des capillaires 
sangiiins par leur structure coinnie par leur 
signiücation inorpbologique. 

a. üisposition gcnerale et rapporls. — 
L(!s canalicules biliaires naissent entre les 
ccllulcs hépatiqucs par des extrdinités libres 
plus ou inoins rentldes et terniinées eu cto- 
cuin. l)c là, ils SC i>oitent en sens radiairc 
vers Ia périphérie tlij iobulc, oü ils se ter- 
niinent dans les coiuluits biliaires intcrlobu- 
laircs. Dans ce trajei, ils sont siluds dans 
répaisscurdes travces de lleniak (fig. 
constainnient rccouvcrts, sur lout leur pour- 

lour, par les ccllulcs h('i)aliques. (loniine les capillaires sanguins, ils présentent 
avec ces ccllules des rapports intimes: mais, landis que les vaisscaux sanguins 

rdpoiulent aux bords ou arcHes du corps cellulaire, les 
canalicules biliaires clieminent sur les faces en y formaut 
parfois (lig. á83) deux mailles rcciproquemenl pcrpeiidi' 
culaircs. i)u reste, sur tous les points oii il cst en contact 
avec les canalicules biliaires, le proloplasma cellulaire se 
deprime coinme au niveau des capillaires sanguins, ct 
forme ainsi une gouttièrcdeslinée ales recevoir. 11 resulte 
d'unc parcille disposilion les Irois faits suivnnls, <1"' 
résumenl nettemeut les rapiiorls réciproíjues des trois 
formations inlra-lobulaires ; 1° Les canalicules biliaii'^^ 
sont délimités par les faces correspondantes de deux ccl- 
lulcs hé|)ati(iues, cbacunc de ces faces se creusant en u"® 
goultiÈre représentant un demi-cylindre ; á" les eapilla'*''^'' 
sanguins sont delimites par les areies correspondantes 
quatre ccllules bépati(jues, cbacunc de ces arútes se creu- 
sant en une gouttièrc (jui repníscnte un (juart de cyli"^'''^'' 
3° les canalicules biliaires nc sont jamais en contact 
les vaisscaux sanguins; il y a loujours entre eux (lig- 
une épaisseur ou une demi-épaisseur de ccllulc bépati'!'";' 

1). Anastomoses. — .\u cours de leur Irajct, les canal' 
cules biliaires s'envüient muluellcmcnt des anasloi»osc^' 

de fai;on à former dans leur ensemble un vaslc rcseau. Ces anastomoses, con'"" 

 2 

Fig. 28:!. 
Une cellulo liépatii|Uo, viio 

á róiat d'isolonioiit, pdui' 
inoniror ses nipporls 
avec les eapillairos san- 
guins et les canali('ules 
biliaires (schémati<iue). 
I, cclluli! lii'|>aUi(ue. — 2, ca 

pillaircs san^unin. — 3, 3, fioul- 
lièn's ilfníi-cylindriquos 
dunt aux canalicules bilaires. 
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l'i^. 284. 
ScUúma niontrant quatro collulos 

húpaliíiucs vucs cn i)la(;o. ilans 
Icurs rapports avec los capillaifcs 
sansuins ol Ics canaliculos biliaires 
(d'aprt'S M. Uuval). 
1, 2, S, 4, ([ualre cellulos li6[iati(|ucs. — 

5, ^'ouilières. occupaiU les arèles dcs cellule-i 
et dcstinóes à loscr les capiliaircs sangiiiiis. 
— li, {^oulliòres donii-cyliiidriíjues répoiuiant 
aiix canalicules biliaires. — 7, canaliculos 
biliaires. 

pour le réseau sangiiin, so font, d'iuie part entro canalicules situes sur un même 
])lan, d'aulre pail entre canalicules dc plans diíle- 
rents. Nous ajouterons que, sur le point oii un 
lobule se fusionne avec un lobule voisin, le réseau 
biliaire du preniier se continue de niêine avecle 
réseau biliaire du second. Ces auastonioses entre 
canalicules voisins sont, cepeudant, moins fré- 
quentes qu'on pourrait le croire au premierabord. 
I^es canalicules, en ellet, counuc le fait remarquer 
Stüiiii, s'cnlrecroisent soiivcnt dans dos piaus 
dilféreuts, co qui peut donner Tillusion d une 
anaslomose vraie alors qu il no s'asit, eu réalité, 
que d'iin siiuple entrecroiseinent. 

c. Diverticules laléraux. — Les caualicules 
l)iliaires, (juoique suivant dans Icur enseiiiblo un 
trajei radiaire, sont bieu loin d'étre rectilignes. 
rioinme nous le déiuontre nettenient Ia figure 28o, 
'Is sont auconlraire forteiiient llexueux, pUis ou 
•iiüins disposés cn zigzag. l)'autre ])ai t, ils éuiet- 
lent de distance en distanco dos prolüugoiuents 
'atéraux, sorlo dc diverticulums qui, apròs un 
•-'''i.iel variable, se terniinent, couiuie les canali- 
<^iiles eux-uièuics, jiar uno extréiuité fermée en 
cul-dc-sac. Ces diverticules sont de deux ordres : 
'es uns, relalivenient longs, ont un calilire assez 
'"•iauliòreiucnt cylindrique; les autres, três courts, so terminent par un pctit reníle 
•nent arrondi ou ovalairo, rappelant 
•issez l)icn uno baio avec son pédicule. 
Qnellos (juo soient leur forme et leurs 
'liiiiensions, les diverticules du réseau 
''iliaire se trouvent toujours situés, 
•^oninie les canalicules cux-inèinos, 
*^'ilre deux cellnles hépatiques. lis ont 
exactement la nièmo sigiülication que 

canalicules dont ils dérivent. 
'^linicíure. — La structure des 

'"inalicules biliaires ost une question 
*1^' 'I été longtenips controversée, 

'liKuTii et 11eu)exii.vix ont émis Topi- 
'^lün qm» (.gg canalicules possédaient 

niembrane jjropre, co qui les indi- 
^'Jualisait nettement on tant que ca- 

Leuhos allait niéino plus loin : il 
"lettait, tüut aulour des canalicules, 

i'evílenient endotbélial continu, 
J^Ppelant cohii des capillaires san- 

cndolbéliiim de LEr.nos, 
plus dii veste que la membrane 

"P"i d hiiKitTii et do lIiiiDEXii.MN, n'a 
^^'VTOMIE IIUMAINE. — T. IV. Ü® ÉDIT. 

Fig. 285. 
Róscau (les canalicules biliaires clu foic do 

riioiiHiic (préparation par la niélhodc dc Golgi, 
d'apròs Bohm ct Daviuoff). 
La íi^'uro rcpréscnlo un lobule cl une parlie d'un auLre. 

Au ccnlfo (lu lobulo sc Irouvc un espaço vide : c'est Tcspace 
réscrvó a la veine iiilralobulaire. Ou voil, à la parlie iiifé- 
riouie de la íijçure, Ic réseau dcs canalicules s'anaslonioser 
avec celui du íobule voisin. 

39 



300 AlM'AlU':iL DE LA DKMISTION 

été retrouvé par les liistologistos. 11 ost universclloincnl adinis aujoiinTluii, cicpuis 
Ics rochernlies do II[5ni.\G, conliniides par celles de Uanvieu, ([iie Ics canaliciiles eii 
queslion ne possèdeni aiicun veslige de nieinliranc propre et n'oiit d aiitres parois 

(]iie les gouttièrcs proloi)lasini(iues des eeiliiles qui 
li'rt déliiuiteiit. lis afMiuièreiil aiiisi, cn le voil. Ia 
valeiir de simples espaces intercellulaires. 

e. Significalian morpliologique. — (-e dernier fail 
est iinporlanl, eii ce seus (]u'il jetle nn jour toiil 
nouveaii siir Ia sigiiilicalioii des canalicules biliaires 
et des eelliiles h('pati(]iies (jui, cn les di-liniitant, 
cüiislitiieiiL leiirs parois : les celliiles liépatiques sonl 
des cellules épilliéllales à signification glaiidulalre; 
et, (iiiant aiix caiialicules, ils iie sont pas autre cliosc 
([lie des luiniòres ijlandulaires, analogues à cell(;s 
(pie Ton reneontre daiis iine glaiide cn tiibe. Ia 
glande de LieherUíilin par exeniide. Les Iravées cel- 
lulaires de ileiuak, cliaciine avee son (•analieule cen- 
tral, acíiiiièrenl, en consé(iiience. Ia signification 

d'nne glande en tube ordinaire, dont elles ne dillèrent aii point de viie anatonii(iiie 
([lie par (;c siniple fait, iiue dcnx cellules suiliscnt ici poiir circonscrire Ia cavite 
glandnlaire (íig. Ü87), landis (pic, dans les glandes tnbnlevises ordinaires, on en 

Irouvo toujours nn ])lus grand 

Fig. 28C. 
Ciiiialifiilos l)iliuin>s du 1'oii' Im- 

iiiílíii (iiréparation liar Ia inú- 
lliodi! (I(! (iolfíi, Opimíi,). 

 O 

:i87. 
1'aralliMií ilc Ia ^ilaiiili' liOpaUiiuo (A) avfc une ^,'lande 

cn lul)c onliiiairc (II). 
(, lumière gUniliilairc (c'e'^t Io caiiíilículc liiliairo «.luiis Ia li;:urc A). 

— J, celliilcTi ;;lanüuluiros soul íoh celluleH lH*palii|U('s dans Ia 
figuro A). — '.i. 3, capillairoü |jói'i-aciin'u\ (ce soiil Io» capillain-s 
railióíi daiis Ia lí^uro A;. 

forniées jiar trois rangées de cellules, avec, à 

nonibre (trois, six, dix ou inônie 
davantagej. Ce n'esl là, on en con- 
viendra, (prun caraclèred'inipor- 
tance secondaire : cliez (pudíjues 
aniniaux inlerieurs, en ellet, teis 
ipie les fourniis et les abeilles 
(ItEXAUT), on voit cerlaiiis acini 
des glandes salivaires se réduiri-' 
I)arf()is à une seule cellule, ipii, 
pour Ia circonstance, s'csl crcu- 
sce (Tune cupule centrale d'oii 
s'échappe le canal excréteur; d'ai'- 
tre pari, dans le loie des inani- 
niileres, il n'est ]»as extri^nienient 
rare de riüicontrer des travéL'S 

leur [)artie centrale, un canalicnle 
biliaiie circonscrit alürs par trois cellules au lieu de deux. l^e loie est donc m"'' 
(jlande en lube ratni/iée. 

(lette concei)tion, du reste, est parlaitenient conlirniée par Ia disposition anato- 
nii(]ue que nous presente le Toie chez les aniniaux inlerieurs. Chez raniniocètc» 
chez les batraciens, cbez les rejitiles, les cellules bépati(iues s'ürdonnent en 
cordons assez régulièreinent cylindri(jues, lorniés, cbacun par deux, trois, (juatre, 
cinci ou inènie six rangées de cellules. Or, landis (fue Ia surface extérieure <lo ciíS 
cordons est en rapport avec les capiliaires béi>ati(|ues, leur axe est reprdsenti^ p"' 
une lumière étroite qui irest autre ([ue le canalicnle i)iliaire. II en resulte que, sn' 
des coupes transversales de ces cordons (lig. i88), nous relrouvons exactenient 1''' 
dispositif qui caractérise les glandes en tul)e, je veux dire une lumière centrale ci' 
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Travúcs 
Fifç. 2SS. 

ir|ucs tul)iilouses (,lu riiic ilc 
los I ;nniiK)CÍ'l(' coupijps los unos cn lonfj 

auti-fs 011 Iravc-rs (irapiva Iíe.naut). 
1, luiiiiÍTP j;laiuUilair(> d'un(i travi'o coujiro en Iravcrs. 

—■ lumiòro jilaiiilulairc il'uno Iravóo coupée eu lutií:. 
— 3, nojaiix dos cellulos íilandulairos. — 4, zono supra- 
imclpaii-o, — ;i, zono iiifra-nuclóairo. — (i, 
capillairos sanjíuins. — 7. ííIoIuiIos san^uiii;>, — 8, iiovaux 
ciulolliiiliailv (ios capiilaircs interlraliOcilIaivos. 

coiis(;rite par uno couronne de cellules épilhíliales, dont Ic nombrc varie ordinnire- 
mcnl de quatro à six. 

f. l'assage de llering. — Nous dcvons 
nousdonianderiuaiiilonant coluulCllts'éla- 
l)lil le passago outro Io canaliculo hiliairo 
Cl los conduils l)iliaircs intorloliulairosqui 
leur fout suite, autroment dil entro le 
tul)c sócrétour et le tul)e oxcrétour. Co pas- 
sngo a óté pai'íaileniont décrilpar ükuinc. 

plus récemniont, ])ar Raxvuíu. Los 
conduits liiliaires intci'lol)Liiairos se coni- 
posent, coniinc nous Io verrons plus ioin, 
<l'iino niiiice tuniquo conjonctive tapisséo 
iiitórieurenieut par uii éjiithólium cjiin- 
ilrique. Arrivósau conlactiUi IoIjuIo oL au 
iiioment do jK-nétror dans sou épaissour, 
''s subisseut les utodilicalions liistologi- 
•]iics suivaiitos (lig. 289) ; lour liiniciuo 
coiijonclivo s'altéiiue pcu à ])ou et flnit 
l'iir disparailro; loiirs cellules ói)illiólialcs 
•'ovionueiil plus hassos, jiroscjue paviiuen- 
'^•'iises, 011 iiiòuu; teui])s (jirelles s'allüii- 
ííciU daus le seus de Taxo du conduit; les 
"oyaux. à lour lour, s'aplatissent et irarroiulis qu"ils ótaionl, prennent uno fonno 
'-"'Pliqno h grand axo longitudinal. Pais l)rusquenu^nt, quand le conduit a pénó- 

dans Io lohulo uu prosquo imniédialonionl apròs, 
cellules ópitliólialos pnícitées sont romplacées 

par (les cellules à Ia íbis jilus haiitos ot jilus largos, 
'P" no sunl antros ([ne los collnlos liópaliqiios d'un 
•íordon do Koinak. l)'auli'o part, Ia kunière du con- 
''^'il liiliaire, (jui ost relalivoinent iarge, est conti- 
''iióe nu niònio niv(!ati jiar une lissuro oxlròineinent 
*-t''oite, qui s'ongago entro les cellules liépatiqnes ot 
"P" est le canaliculo hiliaire. Tel ost Io passago do 
^^eritig ; ii ^.g( silué dans Ia partio lonle superliciello 
' " loiiulo liépatiijno et, conime on Io voit par Ia 

®f'''ipli()n ([iii prócèdo, 11 roprodnit oxacteinont co 
'P'i so passe, pour los glandos salivaires, au nivoau 
"^^l^liuint oii réiiitlióliuni du canal de Holl, preinier 
^ o"ienl(l(i caiinl (íxcrclonr, lait placeà Póiiilhéliuin 

" '"'"liilairc do Facinus. 

con' conjonctif du lobule hépatique. — Lo tissu ^'•l'^"í:til intorlohulairo envoie dans lo lobule Uii- 

iiiai "' "" * 'le faisceaux três grèlos; ^ ' í"os laisceaux s'arrôtent toujours dans Ia zone 

(l'aulre part, snrle 
'■ 'Io Ia voine inlerlobulairo, un douxionic 

Ki;:. 28'J. 
Sclicnui, iiionlranl lo inodc du 

coiilinuilú du conduit biliairr 
avcc lo canalicule Ijíliairc (pas- 
sai^o de Hcring). 
l. comiuil biliairc, avcc : 2. sa j)at'oi 

conjonclivc ; 3, sou épilliéliuni ; 4, sa 
luinlèiT.— 3, unolravéc hépaU((uo, avoc : 
(i, cellules hépalújues; 7, canaliculo Iti- 

.liairo. — 8, passajio do llprinjr. — í>. point 
oíi lo canaliculo héi»alii|uc so coudo pour 
passor dans m aulro piau ; il ost, sur co 
point, coupó on Iravors. 

de faiscoaiix conjonctifs, (jui aHectont pour Ia pluparl une dircction longi- 
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tudinnle et dont Tcnseinlile forme au vaisseau précité une sorle á'adventice. Lc 
tissu conjonclif marginal cl le tissii conjonctif périveineux soiit iiiiis run à raiilre 

par un slroiua (ihrillairc, «ras- 
pect tout special, siir Ia nature 
duqiiel les liislologisles no 
sont pas ncltoment íixús. 11 est 
consliluó (lig. i2'.)0) par dos 
filaments extríinoment lins, 
irréguiièreníciil llcxueux, s'en- 
Irecroisant et s'anaslomosant 
dans lous Ics scns : ce sont les 
Gilterfasern (ftbres en treil- 
lis) de ()i'PKí.. (lellc formatioii 
librillaire, dans son enseuihle, 
rc|)rósente conime une fine 
denlelle jelóe entre les oapil- 
laires sanguins. 

W.viiNEii et Hxr.m.-Iíkimh»!^ , 
depnis longtemps dójà, ont 
d('i'rit dans le réticiiliim i)ré- 
cité, en plein lolnile héijatiqno 
par conséíiuent, des eellulcs 
conionctivos à prulongenienls 
miiltiples et plus ou nioins 

ramidés, les cellules éloüées du foie {Síernzelien). (les cellules, rejetées plus tard 
par IIk.nmí et par IIhuixo., ont óté dt^erites à nouveau, à une (jpoque plus rócenlo, 
par Disse (1890) et par Fiíkxkki. (18í)á), etc. Klles sont, suivant les cas, irróguliòre- 
nient polygonales, allongées en fuseau, Iriangulaires. étoilées. .Mais, ([uelle 
soit leur lornie, elles sont constammenl appli(juécs oontre les capillaii'es sanguins. 

Klles sont linement granuleuses et, sous Taction 
du elilorure d'or, se colorent en rouge ou rouge 
violacé. Les cellules dtoilées du foie ont exerce 
longtenii)s Ia sagacité des liistologistes et nous ihí 
sonimes pas encorc parfaitement lixes sur Icm" 
naturo et leur signilication : tour à tour ou 1l'S 
consi(l(5rées comme des élénients du tissu conjonc- 
til", eomnic des cellules iierveuses, comnic 
cellules plasmati(jues disposdes autour des vais- 
seanx, oomme des cellules endotiiéliales. Dans n" 
niémoire rdcent (mai 1899), Kupfkku se rang" 
à cette derniòre opinion et, lui aussi, consiil'^''^ 
les cellules étoilées conuiie appartenanl à Ia 
cndothéliale des cajiillaires sanguins du lobu'' - 
•Mais ce iju il y a de particuliòrement intéressa"'' 
dans les rósultats oi)tenus j)ar Kui'1'feii, c'est 

l'ig. áUÜ. 
llúliculuiii cuiijoiictil' (liitter/ascni) du lolmlo lirpatiiiuc 

(préiiaralioii pai' Ia métliodo do üolgl, <l'aprrs liíjiiM ot 
I) vvidoff). 

1, voiiic cciilralc (iu lübulc. — i, róliculum conjonctif. 

^ ^ « A' 

0 <0 

'TifXr 

o <5 

O"" 

Q- . 

o- 
A 

< v°- 

I''ÍK. áí)l. 
(Ii'llules éloilccs dn lolmlo lii'pali(|U(! 

do riioiniiio, clilüi ure d'üi' (d'apivs 
Kuimtkii). 
I.C9 cullules ftoiléca sont rn 'noir; Ics 

lrav(^es jauiics rcpréücntent les ccllnlcs hi'- 
)iati(|ucs ; an contrc de Ia íi};iiro se Vüit Ia 
cotipe de lu vcine iuti-a-loLuluire. 

ces celltiles ii signilication endotiiéliale jouin'"-' nt 

de Ia {)ropriété (1'incorporcr les corps étrangers et, tout particulièreaient, 
globules rouges du sang ou leurs débris : ce seraient ile vérilahles phagocyh^^' 'I'" 
ne seraient pas saiis analogie avec cerlaines ospèces de cellules lyinpliatitpitíS- 
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Fiff. 29ií. 
CoUules étoilées de riioiume, vues en placo à un fort 

grossisscmenl (trapròs Kupffer). 
Los cellulos Ilépaliques sont color<!^cs cn jaune; elles sont séparées Ic 

unes dos aiilrt's par les capillaircs racliés; sur Ia paroi de ccs capíllaircs 
Stí voiont Irois cellulcs óloilécs. Cello próparation nous niontre oncore, 
rà ct lii sur Ics cellules hópati((uC8. et, d'aulre part, sur loule Télenduo 
de Ia paroi dcs capillaircs, des librilles dc dimonsions divcrses repré- 
sciilanl Ic réliculuni conjonctif du lobule. 

Au tolal, le lissu conjonctif inlra-lobulaire est rcprésenté: 1° par Ic Lissii conjonc- 
lit marginal, qiii est une dé- ^ 
pondance dii lissu conjonctif 
interlobulairc ; 2° par le tissu / Jl 
conjonctif central, qui cntoure i A- í 
Ia veinc intra-loluilaire à Ia J|J Cy V Qi^ 
nianièrc d'un advcnticc; 3'^ par 
un fin réticuluin {Gi7<e?'/"asern), í\ Q tir ' O 
avcc ou sans cclhiles (Ia ques- \ iil \/Íir~^ ' 
tion, comme nous Tavons vu 
phis haut, est encore conlro- 
versóe), (jui va de Ia couche 
conjonctive centrale à Ia couche 
conjonctive niarginale ct qui 
n'est vraiscnihlablenient qu'un 
lissu conjonctif niodilié. 

Lo lohule hépatiíiuc, tol que nous vcnoiis do Io ilócriro, a poui' centro uno vcino, Ia voino ccn- 
•''alo ou inira-lobulairo : il so dovoloppo autour do cotio vcino ct a oxactoincnt pour' liniilcs les 
liniilos ini\nics ilo son tcrriloiio capillairo. Si Io lobulo licpaliquo est pairaitoinonl isolo ct indivi- 
ducilisó cliez Ics aniiiiaux, oü Io lissu conjonclif ínlcrlobulairo est tivs dóvcloppc, il n'en ost pas 
do inônio clioz riioiniiic, oü Io tissu oonjonclif, rolalivcniont pou dóveloppó, n'cntouro Io lobule ([uo 
>*111' uno partio do son ólonduo. Goiiinic consóíiuonce, los lobules entrcnt en contact imniódial 
avoc lours voisins et se lusionnent plus ou inoins avcc cux. Do ce fait, Icur individualilé n'cxiste 
l'iis, d'uno laçon absoluo tout au moins. 

Au lobule classiiiuo, SAUoniiN (1888y a cbcrclió à cn substiluor un aulre, base, non plus suf le 
"iode do disiribulion vasculairo, mais sur le modo d'a!ícncemont des canaux produelours et 
^'octeurs do Ia bilo, c"est Io lobule biliaire. Voici cn ([uci il consiste. Chaquo espace do Kiornan 
possóde un conduit biliairo, loquei roçoit ses ailluonls de quatro lobules voisins. Do ccs 
Mualro lobules, liois seulciiicnl sont visiblos sur uno coupe borizontalc (fig. 293). Lo (juatdòuio est 
Ijlttcé au-dossus des Irois aulros, iinnicdialOMieiit au-tlessus do ^ 
I espaço (Io Kiernan; il ne pout òtrc vu quo sur des coupes ver- '7 
'icalos. D'un aulre ciMc, cos afllucnts du conduit biliaire inlorlo- . 
'lulairo no naisscnl pas du lobule tout (.'nlier, mais d'unc partie 

seulenicnt du lobule, // EÇkIV 

' bulairo so diviso ' eii ^ tll -] ([ualrc rauicaux, dils 
/ lobitl(tires, ui\\m\\vcWà- S % 

6,-píí;iíi;^r^ cun dos quatre lobules ^ ^ fg jS 
g voisins. Ces ramoaux —' 

\ / y" lobulairos, après s'òlro | 
^4- plus ou moins divises, i 

póiiòlnínt dans leurs 
lobules respeclils ct s'y 
conlinucnt avcc Ics ca-, 
naiiculcs biliaires ou, 
si l'on veul, avcc Ics 
Iravccs do tlouiak. Cba- 
cun d'eux so distribuo 
à uno parlie du lobule 

. seulenient (au sixiòuie 
lu, lie,"' 'iiiiucllo dovient son lorriloiro d'origiue. Ce tcrritoirc, conimo nous dénioiilrc nctlemcnt 
''diu?""' "■ coupes Ia lorme d'un lrianj,'lo, dont le sommct cuniino à Ia vcino intra- 
i rcpond à Tespace do Ivieinan. lib bicn, Ics (|ualre torriloires ressorlissant ' iiiOnio canal biliairo inlra-lobulaire constitucnt lo lobule biliaire do S.vboliun. 

Sclií-i Kis. 203. 
'na(1 un loLulc biliaii-c {liaprèsIaconcepUoii 

(lo Sadului^). 
Mui avfic 2. 3. 4. Ifís Irois lohulca '"'ris ;V"S(=''iv(»[it.— g.cixKluit liiliair» inlorloliu- Io brancho». pour so porlrr '^tjrrespomlunl dos trois h)biil«s pn^- 

li.i.- ''"♦Irois ucinl biliaires, conslituant "-ur ensembb) lo lobulo biliaire. 

Kig. 294. 
Scbéina de Tacinus biliaire {(l'apròs 

Sahouiun). 
1. conduit biliairo interlobulairo. — 2. Iraví-tís do Ueinak. représuntant Taci- nus du lobulo lu^patiiiue. — 3, division de Tartòre lu^paliiiue. — A. division <I>í Ia veino porle. — 5, veino inlra-lobu- laire. 
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I.r l(il)ul(^ liiliuiic H. ihms sou rnsciiilili'. Ia roíiiio li iino pyraiiiiik' i base Iriuiifíulairi" : ii ;i 
poiii- (•('iilrc 1111 cspaci' do Kioriiaii cl poiii' ('.(Mrs dcs lifíiios lictivos roliaiil oiitrc cllcs los doux voinos 
iitiu-lol)iilain'S Ics [iliis voisiiips. II se ili'n)iiiposi> ijioi'pliolo}íi(HU'im'nt imi iiuatní scfçiiicnls, sok- 
MiiMits ijiii apparliciiiiciil à niiali'!' IipIjiiIcs dillV'i'Oiits ri iiiii uc(|iiit'rt'iLl cliaciin Ia sif;iiiíiealii)n d'un 
ai-iniis fílanilulairc. fticirii/s hilitúre. 11 coiivifnt (rajoiitoi' (|iio chaiiiii' coniliiil liiliairc, oii alioi- 
daiil SOM loliiilc, oiiiiiirnc avcc liii (fij;. i9i) iin lariicaii do railòii' liépall(|ui' et inic liranclic de 
Ia vcinc poi-lc, l('si|ii('ll('s se landíirnt coiiinii' lui oi pivscniciil cii soiniiio Ic iiiÍMiic modo <lo 
dÍ!«li'l|jiiliiin. 

Corlaiiis lails oinpniiilós á l'aiial()Miio pall](>Io^'li|iii'. à ronil)ryulof;io cl à ranaloiiiio ciiiiipaivo, 
ddiit, <111 tioiivora Toxiiosó daiw Ic liviv do SAiioniiN, paiaissciil favoraliliís à Ia eonccplion du 
lolmlo l)iliaii'o. Cc liiliulc liiliairo csl <Iomí' aiilic clioso (|u'uiio vuo d(í ros]iiil. II faut rccoiinaítrc, 
copoiidaiil, i|iio los canaliciilcs Ijiliairos d'uii acinus coimiiuniiiucnl larf;ciiicnl avcc ccux dos 
ucini voisitis, iioii souloiiionl dans iin iiiôiiio lohulo, mais dans los loliiiN^s dilloronls (lij;. 2Sã). 
Los limilos du loijulo hiliairc sonl dono loul aussi cuiivontioriiiollos, siiiun jilus, ((uo oollos dii 
lolnilo liópaliiiuo. 

{]. — C O X I) U [ 1' S III l.l A I It E S 1 X T li A - II li 1' A T1IJ C IC S 

.\oiis (lésigiicrons sons cc iioiii colloclif de conduils biliaires inlra-hépaliques 
tons les canaiix vecleiirs do Ia liilo (|ni cluMiiinent dans l"c''paiss{'iir dii 1'üie, d(^[mis 
lem-origine siir Ic lohiile liépa(i([ac jusiiiraii liiie. 

l°Origine. — [^üsconilnils biliaires, coninie nons Tavons vu [iliis liaiil, foiil siiiti" 
aux canalienles liiiiairos, coinnic, dans nne glande (jiielcoiKHU!, los cannnx excró- 
tciirs fonl suilo aux acini. An sortir du lüliulc, lis cliciniuent ([u('li|ue loinjis à Ia 
surfacc do cehii-pi, puis sejoUent dans Tcspace do Kiornan. La, ils so róunissentavoi: 
los conduils biliaires issus dos lobules voisins jiour fonnor dos conduils jiIus volu- 
luinoux, les biliaires inlerlobulaires. Nous forons reinaniucr, (mi passanl. 
(jiie cbaiiuo lobulo osl tribulairo do iMiiq ou six conduils Inlerlobulaires dillerenls 
ou. CO (]ui rovionl au nu^nio, (]uo cba(]U(! conilnil iulerloiiulaire reçoit ses radicnies 
dos ciiHj ou six lobulos voisins. Du reslo, enlre les lobules dont ils ('inanent, los 
conduils inlerlobulaires oi lonrs radicnies s'anasloinosenl l'ré(jueinnienl entro eux, 
de laçou ii rorinei' nu ricbo résoau, le réseau iiilerlobuktirc. (Tesl de ce réseau 
inlerlobnlaire (juo iiarlenl les canaux biliairea propre)nent dila. 

2" Trajet. — Los canaux inlerlobulaires, une íbis Ibruiés, s(; dirigonl lous vers 
le liilo du foie. (ibeniin faisanl, ils se nhinissonl los uns aux aulres, à Ia inanièi'" 
dos veines, j)our donnor naissanco à dos conduils de plus en plus volnininoiix. 
(]'esl ainsi (iu(! les rainusculos donnonl naissanco à dos ruinoaux, les raineauxà dos 
brancbos, los bivincluís à dos Ironcs. Au nivoan du hib;, il n'exisle |)lus ([uo trois 
canaux princi|)aüx, (juekiuefois doux soulenionl, losquels so fusionnent ensentble _ 
jiour consliluor un canal collocleur uniiiuo, le canal hépalique (lig. 10). 

3°Rapports. — Los cananx biliaires, en se portanl ainsi desosiiaces inlerlobulaires. 
vors le bile, cbeininonl constainnionl dans un juolongonienl lubuleux de Ia cnp- 
sule de (ilisson, (mi compagnio d'nn rainoau do Tarlòre bópaliqiK» el d'nne division 
d(! Ia veine porle (lig. Ü73i. (]olle-ci osl loujours reconnaissablo ii ses dimensiona- 
(|ui reinporlonl coustanunenl, et de beanconp, snr celles des doux antros canaux- 

4" Anastomoses. — Au cours do lour Irajol dans répaissour do Ia niasse bép;'' 
li(|ue, los canaux biliaires sonl rcdiés les uns aux antros par dos anasloinoses, 
relativonienl raros cliez riioinme, soid inliniinenl niullipliés cbez cbez cerlains ani- 
inaux, nolaininenl cboz le rliiiMi, Io cbat, Io choval, le bueuf (SAiTHYj, Ou rencoid" 
ici les inôines lypes (|ue siir les vaisseanx sanguins : co sonl, tanlòl des anasti' 
nioses par inosculalion, tanlôt des anasloinoses i)ar convorgonco, tanlòl des aiif^' 
loinosos Iransversales, obli(|ucs,. ellii)li(ines, etc. (Jes anastomoses sonl [larloi^ l'"' 
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Icnienl iiombreuscs qiic Ics canaux biliaires intra-hépaliqucs, dans leur cnscinble, 
conslitiioiit de véritables rcscanx. 

5» Structiu'e. — Lcs coiidiiils biliaires inlra-hépaliquos so composeiiL essenticl- 
iemcnt d'uiic mince paroi conjonctive, revôtue inléricurenioiil par une seule rangée 
de cellules ói)ilhéliales. 

a. Paroi pvopve. — La paroi propre (dg. Í29õ, 1) se coniposc do faisceaux du tissu 
oonjoticUr, réunis ies uns aux antros par uii résoau de 
libres (Masliques grcMes, dirigées pour Ia plnpart dans Io 
siMis du condiiil. Kllo se termine, du còló de répitliéliuni, 
par une sorte de linülante qui, vraiseuiblableuient, tient 
liou de vitrée. Aux óléinents conjouctils viennont s'ajou- 
ler, siir los eonduils Ies plus volinniiionx, un certaiu 
uoinl)re de libres nuiseulaires lisses. 

b. Epilhélhun. — Ouaul à i'(5pithc'liuni dig. :2!)7,:2), il 
ost rejtrosoulé par des cellules pyrauiidales, dont Ia base 
''épond à Ia paroi propre, Io soniuiet à Ia lumiòro du con- 
•luit. Un eertain nouibro d'onlre olles, cepondanl, sont 
orientées eu sons iiivorse, c'esl-ii-dire ont leur exlréniité 
''Iroite eu rapport avec Ia paroi propre, leur extreuiilé 

|(uirnée ilu còlo de Ia luniiòre. Coito luniière du 
''ondiiit biliaire est iri'égulière et liuiitéo par un niiuce 
l'l!Ui>au non strie, lei que coiui des eelliiles profondes des 
ííliuules de Liei)erkiibn do riulosliii grèle du chiou íHn.wur). Les cellules épltbé- 
'iíiles ont un pi-otoplasnui légèrenienl granuloux, un noyau arrondi silué à ia 
l''irlio uioyouue ou dans le liers iuleriour du corps cellulaire. 

Cvijples miiqueux. — I^a siirfaco interne des conduits biliaires uous préseulo 
''•í nouibreux orilices, ([ui condiiisont dans des divorticidunis plus ou nioius dévo- 
'"I'p(5s, luais loiijours fonués ii leur extréniité libro. Cos divorticuluuis varient beau- 
"'Oiip dans leurs diniousious : los uns, oxtròiueuioiit courts, sont de simples ibs- 

qui no dépassent pas Ia paroi propre du conduil ; d'autros, plus longs, se 
prolongenl au dela do cotio paroi propre, hupiollo, dans ce cas, est, comnio hérisséo 

les saillies que fornient los diverticulums. lis varient aussi daus leur formo ; 
uns, sont régulièromeni cylindri(iuos; d'autres, à Ia suito trun oi'ilico étroit, 

''largissiuit plus ou moins et so terminent eu caocum ; d'autres, enün, sont biíides 
"Kuue trilides. La signilication de cos divorticulums des conduits biliaires n'esl 

Píis encoro nettoment élucidéo. Certains anatomistes los considèrent comnie étant 
''c véritables glandes ; mais une pareille opiniou a contre elle ce fait quo Tópi- 
''^•^liuni (]ui les rovôt est entiòroment semblable à celui ijui tapisse le conduit 
"liiiire lui-imhne. C<o sont donc, non pas des glandes vraios, mais plutôt do simples 
'''■yptes, auxquels ou ne saurait attribuor aucune Ibuction spéciale. Pout-òtre pour- 
^^'■^'t-on les envisager comme des rameaux biliaires abortifs, je veux dire comme 

-s ''iiuioaux (jui, s'ólant séparés du canal iiépatiquo primilif, avaient commencé h 

''"ivolopper, puis, brusquement avaient cesse de croitro. .Mais ce n'est lã que 
l'ypolhèse. 

^asa aberrantia. — Ou rencontre parfois, sur certains points de Ia surface 
^-^lérieufe ,1,1 Ibie, un système de canalicules, de couleur jaunàtre, diversoment 
'""iliés et plus ou moins anastomosós ontre eux. On les designe, depuis Webep., 

le noni do vasa aberranlia. 

Fír. 29J. 
Un ('uiuliiit biliiiire inlru- 

liúpaliiiuo vu en coupc! 
ti-aiisvorsalo ((Taprès 
Sciienk). 

1, piiroi ('pilluMiiun 
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Ces canalicules singuliors s'obscrvent le plus souvcnl sur le bord interne de Tun 
oa Tautrc rles deiix ligaments triangulaires, avcc une prédoniinance Irès niar- 
•luce pour le ligamenl triangulaire gauclie. Mais on les renconlre encore dans <rau- 
tres régions, notaninient le long du bord antérieiir du foie, au niveau de rallache 
liépaLiquo du liganient suspenseur, au voisinage de Ia vésiculc biliaire, sur lalan- 
guetle librcuse qui, du lobe de Spigel, se porte en arrière de Ia veine cave infé- 
rieure, sur cette autro languette íihreusc qui esl jetée coiiune un pont au-dessus du 

silion de Ia veine onibilicale, 
etc. lis font dtífaul cliez le fre- 
tus et jcne sachc pas qu'on les 
ait encorc signalds clicz l'cri- 
faiit. I)'aulre ])art, ils sont 
plus fr('(iuenls chcz le vieillard 
que chez Tadulte. 

Les vasa aberrantia, que Ton 
rcniplit toujours en itoiissanl 
une injection fine dans le canal 
h(''pali(}ue, doiveni ètre consi- 
deres coninie de véritables ca- 
naux biliaires, <|ui ont ét(5 mis 
à nu et sont devenus super- 
liciels par suite de rati'opbie 
(les lobules hépatiques dans 
r^paissenr desíiuels ils étaient 
priniitivenient ploiigés. Au nii- 
lieu de ces processus rógres- 

sifs, qui frappent ainsi, on ne sail trop pourquoi, les cellules bépatiques et ainò- 
nentleur disparition graduelle, lesconduits biliaires, non seulenient ne dégdnôront 
pas, mais paraissent s'hypertropliier. Devenus vasa aberrantia, ils porísèdcnl 
encore leur tunicjue conjonctive, leur couche épitbéliale et leurs diverticules late- 
raux. lis n'cn sont pas moins, comme tous les organes vestigiaires, entiòrenicnt 
dépourvus de fonctions aclives. Kõm.ikeii a émis Topinion que les vasa aberi antia 
pourraient bien sjSpréter du mucus. Mais cette sécrétion est fort róduite, si tant 
qu'ene existe : car, comme Ta démontré Kanvieu, on ne trouve dans le revôtemcut 
épithélial aucune cellule caliciforme. 

Kis. á9G. 
Vasa al)cri'antia du foie ((l'apr('s Sappkv). 

l, 2, (Icux va«ia abciTanUa, de calibre fort irrójrulior, dont ics plaiulos 
sont pour Ia ])lu[)nrt liyt)ortro|iliióeâ. — 3, uii niitro coiuliiil, doiil los 
i)iroí<t sont siirrnniU('es do glandos |»lus apparcnios ol dn ramiiicatíniiH 
iiiliaircs anaslornoséoâ entre olles. — 4, un pclil conduit aiialoguo aux 
dcm i)rtMniers. 

IV. — VAISSK,VI.X ET NEIIFS 

Le foie est un organe três vasculaire. I)'unc part, il re^-oit ivaisseattx afférenis) 
deux gros vaisseaux, Tartôre hépati(jue et Ia veine porte, auxquels il faut ajoutei- 
cbez le füctus. Ia veine ombilicale. l)'autre part, il émet (vaisseaux effórents) 
veines et des vaisseaux lyniphatiques. 

1° Veine porte. — La veine porte amène au foie le sang veineux recueilli P'"!"" 
dans Ia portion sous-diaphragmaticjue du tube digestif, dans le ])ancréas et da»» 
Ia rate. Nous savons déjà, pour Tavoir vu cn angéiologie, qu'elle est formée P'i' 
réunion des deux mésaraiques et de Ia si)léni(jue et"(}ue, pour gagner le bil" 
foie, elle cbemine dans le l)ord droil de répii)loon gastro-hdjiatiíjue, cn compor 
de Tartèrc hépaticiue et du canal cbolddoque, (jui sont placés en avant d 



F OIK 313 

C. DCVY 

Fig. 297. 
Li) hilo (lu füio (2/3 de grandeur iialurollo). 

(loux feuillcls (1p Ti-piploou f^aslro-Iiópaliiiuc. — 2, prolon|ícmcnl du sillon Iransverse tlu foie. — 3, silloii 
«luulinal. —- 4, lobo (Uj Ppíjící. — 5, lobe carré. — 6, vósicule biliairc. — 7, vcine cave infórieure — 8, veiiie 
*' avec : 6', su braiicho irauclie : 8*". sa branclio droilo. — 1). artt'^ro hónalinue. avec ; 9'. sa braiiclie cauclic : 9". s 

lujjo; 
"l '• ^ branclio {íauclie : 8", sa branclio tlroile. — 9, artírc hépalique. avec ; 9", sa branclie p:auchc ; 9", sa cíi'>al hípatique, avec ses trois braiiclies radiculairos. — 11, canal cysliquc. — 12, canal cho- 

itc oblitrréo). — 17, artôrc cysli(|ue. — 18, veíne cystíque. ~~ volno» porles accossoircs. — 14. gan^lions Ivmptiatuiuos. — 15, canal veineux. — 16, ligamcnt rond Vfine onihilicalc .f —.x ® ..'.-...í .....1  

^'^'^oiidaircs, (jui ])tínèlrenl daus le lobe droil, ainsi que dans Ia partic droilc dii 
° el dii lobe de Spigel. Au cours de sou Irajet, Ia branche droite de Ia veine 

re^'oi| dans Ia pluparl des cas Ia veine cystique. Mais cette veine peul se jelcr 
dans le Ironc mônie de Ia vcine porte : il cn élait ainsi sur le sujet qui a servi 

Preparalion reprdsenléc dans Ia figure 297. 
^ l>i-anche gaúche. — La branche ganche (8') est cnviron deux lois plus longuc 

'il droile, niAis elle est beaucoup nioins volumineusc. Elie se porte de droite h 
i^j||i'Jie entre le lobe carré et le lobe de Spigel et, arrivúe à rextrémité gauclie du 

"" ^i"ansverse, elle se partagc, conuno Ia precedente, en deux ou trois branches 
'Jndaires, (jní se distribuent au lobe gaúche ainsi qu':i Ia partic gaúche du lobe 

(íig. 272, b et (jui longent, Ia preniière son còte antéro-interne, le second son còté 
externe. Nous savons aussi qu'en atteignant le hile, elle se jiartage en deux bran- 
ches, fortement divergentes, qui se dirigent, Tunc <à droite, Tautre à gauclic 
(lig. 297,8' et 8") et ([ui, h elles deux, constituent le sínus de Ia veine porte de cer- 
tains auteurs (voy. t. II). 

Á. l.Es DEUX iiii.vNciiES TEiiMiN.\LES DE í,A VEiKE PORTE. — Lcs dcux brauches de bifur- 
cation de Ia veine porte (íig. 272) diffèrent beaucoup par leur longueur et j)ar leur 
calibre : 

a. Branche droile. — La branche droile (8''), relativcmenl courle, se porte vcrs 
1'exlréniilé droite du sillon transverso et, Ia, se divise cn trois ou quatro branches 
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de Spigel et du lobo carro. La hrancho gancho de Ia veine porto rcijoit quclíjuefois 
Ia veine pylorique. A rexlréniitó gauclio du sillon transverso, eilo donno attache 
en avant au cordon fil)reux do ia veine ombilicale {[iS] et, en arrièro, à un deuxièiiie 
cordon libreiix (Io) (]ui represente le canal veineux du footus. 

c. Rapporls de ces deux branches. —Considéréos au point de vue de leurs rap- 
porls, les deux brancties de biCnrcation de Ia veino porto sont profondéniont sitnées 
dans le sillon transverso. Elles sont pou visiblos sans dissoction ot il est ncícessairo, 
pour prendre une notion exacte do leur trajet et do leurs rapports, d'ócarter tont 
{l'abord los deux lòvros du sillon oíi elles sont plongéos ot d'enlever cnsuite avec 
lirécaution rosi)èce (ratniosplièro colluleuse (jui les entouro. On constate alors que 
leur face postériouro est a])pliquóo contro le lobo do S|)igel, que leur face anló- 
riouro répond au lobo carro, dont olle est sopart^o par los proiuiòres divisions de Tar- 
tère hépaliiiuo et par les canaux biliaires. Tout autour d'elIos, mais de préférence 
snr leur Caco inférieuro, se disposent de nonibreux ganglions lyniphatiíiucs (14). 

d. Leur mude de ramification. — .Vrrivóes dans l'épaissour du foie, les divisions 
précitóes de Ia veine porte s'y 
raniilient exactoinent coinnio le 
leraient dos artòres. Toutefois, 
leur modo do raniilicalion est 

^ essontiellomoiitirriJgulier.Lelypo 
dicbütoiníquo existo, mais il est 
relativenient rare, et l'on voit 
cbacun dos gros vais.soaux don- 
ner naissance, à Ia fois ot sur tout 
sou pourtour, ii dos veines d'un 
calibro moyon et à de toutos peti- 
les voiuules. On se rend nelto- 
ment compte (rune pareillo dis- 
position on pratlijuant dans le 
Ibie dos injections par corrosion 
ou, plus siniplement, en ouvrant 
longiliidinalonient à Taido dos 
ciseaux Tuno des branchos prin- 
pales de Ia veine porte. l)n voit 
alors (lig. á!)8j (jue Ia paroi vas- 
culairo presente dos orillces tròs 
volumineux ot, à còté (i'eux, dos 
orillces tout i)olits à peine visiblos 
il Tceil nu. Los liremiors rei)ro- 

KÍK. e08. 
.Modti lio rainilicalioii des hraiiclies de Ia veine porli' : 

une f^rosse veine du lohe droit incisée dans le sens 
de sa longueur. 
On <;oii!slalo íVxiülciicc dii typc (liclioloniíquc ; muis on voit auH«ií 

les jjrossos líranchos donner uaissarico, on nn'^tntí lonips et u des veints 
•l'un Míovoa calibro et à de loulos i»olites veines. sentent Torigino de grossos coHii" 

téralos; les seconds sont le point 
de départ do simples voinules à trajet fort court. Nous ajouteions que les pi'"'" 
micros ramííications des branchos do Ia veine porto so disposent parallèleniont a 
Ia face inférieuro du foie, donl elles soiit toujours plus rapprochccs (|no de Ia 
supériouro. 

o. Les divisions portes dans Vépaisseur du foie. — Toutes les divisions de 
veine |>()rlo, í|uel (|uo soit leur calibro, choniinont datis los gainos tubuleuses q"" 
leur fournit Ia capsule de (ilisson, chacune en compagnie d'uno division <li^ 
lèrc hépati(|ue, d'un conduit biliairc el d'un cortain nombro de vaisseaux lynip'i®" 
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tiques (íig. ÍÍ73). Une couche de lissu ccllulaire ratlache leurs parois à Ia gainc 
fil)reusc. Toulefois celtc adhércnce esl loujours Irès faiblc, ce qui fait que, sur des 
coupcs du foic, les braiiches de Ia veine porto s'afTaissent quand ellcs sonl vides. 
l)'aiitrc part, les divisions intra-he'pali(jues de Ia veine porte, analognes en cela íi 
le.iirs branehes abdoniinales, sonl entièrenient dépourvues de valviiles; de plus, 
eiles ne s'anasloniosoiit jamais entre elles. 

lí. Akfi.uexts. — Au coiirs de leur trajei dans le foie, les branehes de Ia veine 
porte reçoivent un cerlain nombre d'afllnents. Ces afíluents, toujoiirs Irès grêles, 
se (lislingnenl cn deux. groupes : les veines capsulaires el les veines vasciilaires. — 
Les veines capsulaires répondenl aux arlères de mème noni. Elles pVoviennenl de 
renvelo])])e ílbrense du foie et de Ia i)orlion réíléchie de cette enveloppe ou capsule 
de (jlisson. — Les veines vasculaires dnianenl des réseaux eapillaires qui sonl ali- 
inentés j)ar les branehes, dites vasculaires, de Tartère hépalicjue. Le plus grand 
nombre d'entre elles proviennenl des conduits biliaires : les autres naissenl sur les 
parois des branehes de Ia veine porte el des divisions de Tartère hépalique. 
L'accord n'esl pourtanl pas parfail, enire les analomistes, au sujei du mode de 
lerminaison des veines vasculaires. S.\i'I'EY, nolamment, eslime que ces veines, au 
lieu de sejcler dans les branehes de Ia veine porte, se rendenl direclemenl aux 
lobules hépatiiiues, devenanl ainsi autani de peliles veines portes accessoires. 

C. Mode de teiimi.naisox. — Parvenues dans les espaces interlobnlaires, les der- 
•lières divisions de Ia veine porte, qui prennent ici le nom de veines interlobn- 
laires, se résolvent ehacune en cin(i ou six veinules, lesquelles pénèlrenl peu après 
leur origine dans les lobules les plus voisins. Chaque veine interlobulaire se dis- 
Iribue ainsi h ciuíj ou six lobules et, vice versa, chaque lobule hépati(iue reçoitses 
''•inuíaux portes de cinci ou six veines interlolnilaires dillerentes. Nous avons déjà 
^'11 plus liaut (p. 2í)8) Ia nianière dont se comportent les ranieaux portes dans 
' '-■paisseur móme du lobule. Nous n'y reviendrons pas ici. 

Z-*. Veines imiktes .vccessoiues. — Le sang veineux que charrie Ia veine porto n'esl 
le seul que reçoivo le foie. A cot organe aboutissenl encore d'au[res veines, 

^''íHicoup nioins importantes sans donle, nuiis qui se ramillenl dans son épaisseur 
^tunnie Ia veino ])orto ello-môme el accjuièrenl ainsi Ia signilicalion aüribuée à 
•^ctte derniòre : co sonl des veines portes accessoires. Cos veines ont éló déjà étu- 
•'iées en angéiologie (voy. l. II); nous n'y reviendrons pas ici. Nous rappellerons 

^'^ulenient qirelles proviennent des poinls les plus divers et qu'on poul, à ce poinl 
viio, les divisor en quaire groupes (lig. 2ÍH)) : 1° un groupe gastro-hépatique, 

''"■ué dans répiplooii gastro-hé})ati(iue et comprenanl plusieurs veines ou veinules 
lie Ia potito courbure de rostomac ou de Tópiploou lui-môiuc, se rendenl au 

sillon transverso; ia ílguro 297 nous presente Irois veines (13, 13, i3j apparlenant 
' *^0 groupe'; un groupe cijstique, forind par douze ou quinze veinules qui pro- 

'<^"iicnl de Ia lace sui)ériouro do Ia vosicule biliaire: 3" un groupe diaphragma- 
7«e, qui^ ,!(> inférioure du diapliragine, doscond vers Ia face convexe du 

suivanl Io ligamenl suspenseur; -4° un groupe parombilical, 
t o. 

'''Iiic' '''j''''''' fnliiTfiiMMil rii|)iiiion Oiiiiáo par Saim-ey (|uo cos vcinos ilu fíroupe gaslio-liOpa- 
(jIísc]'r('pai.'<sour (lu foio ii Ia iiianiúi-o (Io Ia voino porte, j'a(linnc, i)oiii- avoir 
"''iiiilú" pliisioui-a lois, (iiruii ct'i'lain noiiibre croiitro ollcs lout au nioins ne s(í aiiròs un iiairours jilus ou inüins lonf<, ilans l imo dos divisions de Ia 
il" plu'* alors dos veiiies porles accessoires vraies, mais do simples affluenls 
'"ii) et il"i> "u lieu do se rorulro au trone mémo do Ia veine i)oi'lo, pónòti^ent dans le JoUent dans Tuno dos divisions intra-hé|)atiiiues de ce (ronc. 
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une série tio veinules qiii proviennent de l.i paroi anlérieure de Tabdomen et qui so 
portcnl vers le sillon longitudinal du foie, on longeant le cordon íil)reux de Ia 
veine ombilicale. A ces quatre groupes, il conviendrait, d'après Sai>i>ey, (fen ajouter 
un cinquiònic, constitué par ces innoinl)rablcs veinules que nous avons décrites 

Kír. 2!)9. 
Sfliónia niontrant, sur uno coupe sugittalc du Ibie, les vcines i)ortes accossoiros. 

1, foic. — 2, vísiculc biliairo, — 3, ligamcul suspcnseur du foie. — 4. ligamcnt roml. — 5, lipamcnt coronairc. — 
f», paroi abdoininalc, avec 6', ombilic. — 7, diapliiajíme. — 8, 8, 8, veiiics |iortes accpssoirrs ilu li^amcnl suspenscur 
{quatricme tjroupe). — 9, vcincs portes acccssuires du cinqui6nic {iroupc igroupe parombilical). — 10, veiücs porle* 
accessoirps du dcuxièmc proupc [groxipe cymiquè). — 11, vcincs jiortps accessoires du IroUiènie ;frouj>c. — 12, une 
voinc porte acccssoirc du ligamciU coronaire. — 13, veinc porte. — 14, paroi thorací(|ue. — 15, colonnc vcrtíbralc. 

plus haut sous le noni de veines vasculaires et qui prennent leur origine sur les 
parois inôines de Ia veine porte, de Tartère hépatique et des canaux. biliaires. 

2'Artére hépatique. — L'artôre hépatique, branche du trone coeliaque, se dirige 
d'abord de gaúche à droite et un peu d'arrière en avant. Aprôs avoir fourni deux 
collatérales importantes. Ia pylorique et Ia gastro-épiploíque droite, ellesc redrcsse 
en haut pour longer, coinnie Ia veine porte, le bord droit de Tepiploon gastro- 
hdpatique etgagner le hile du foie. Dans Ia preinière portion de son trajet, Tartèrc 
hépatique cst placée sur un plan un peu postérieur à celui ([u'occupe Ia veine porte. 
l'uis, elle contourne d'arrière en avant Ia bord ganche de Ia veine porte, pour venir 
se {)lacer au-devant de ce dernier vaisseau (fig. á7l2, c), situation qu'clle conservera 
désormais jusqu'h. son entrée dans le hile. 

,1. Mode DE liAMiKicATioN. — Arrivéc au hile, Tartère hépatique (lig. :297,9) sc 
partage en deux branclies fort inégales : une branche droite (9"), relativcment 
voluniineusc, et une branche gaúche (9'j, beaucoup [)Ius petite. Ces deux branches 
suivent le ménie trajet que les branclies correspondantes de Ia veine porte, en avant 
desquellcs elles sont situées. Connne ces dernièrcs, elles se portent transversalc- 
nient vers les extréniités du sillon transverse et disparaissent alors dans répaisseui 
du foie. Là, elles s'cnga8cnt dans les gaines tubuleuses de Ia capsule de Glisson» 
se divisant et se subdivisant exacteinent connne les branclies de Ia veine porte, 
(ju'elles acconipagnent (idèlenient et qui leur servcnt pour ainsi dire de soutid- 
(Jiaque gaine glissonienne, conune nous Tavons déjà dit phisieurs fois, renfernie •' 
Ia fois une veine, une artòre etun conduit biliaire. Toutefois, dans les gaines de pe^' 
calibre, on rencontre assez fréquemnient, pour une seule veine, deux artères ég"''^® 
ou inégales, réunies Tune à Tautre par des anastonioses transversales ou obli<li''^^' 

0 
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li. Mode de DisTuinuTioN. — Chemin faisnnt, les divisions de l'artère hépatique 
foiirnissent qualre ordres de rameaux: des rameaux pour les conduits biliaires, des 
raiueaux vasculaires, des rameaux capsulaires et des rameaux iriterlobulaires. 

a. llameaux des conduüs biliaires. ■— Les rameaux des conduits biliaires, exces- 
sivcment nombreux, mais três grèles, se jettent sur les canaux vecteurs de Ia bile, 
auxquels ils se distribuent. 

b. Itayneaux vasculaires. — Les rameaux vasculaires, véritables vasa vasorum, 
se ramillent sur les parois des vaisseaux qui cbeminent dans Tépaisseur du foie : 
branches de Ia veine porte, veines sus-bépaliques et artères bépatiques elles- 
inóines. 

c. Rameaux capsulaires. — Les rameaux capsulaires se dirigent vers Ia capsule 
(ibreuse du foie et, en Tatteignant, se divisent, en quatre ou cinq ramuscules cba- 
cun, qui, divergeant à Ia manière des branches d'une étoile, viennent s'anastomoser 
avec les ramuscules similaires du voisinage. Ils forment ainsi un vaste i'éseau, le 
réseau super/iciel ou sous-capsulaire, dont les larges mailles sont directement 
applicjuées contre Ia face profonde de Ia membrane fibreuse qui entoure le foie. Les 
'"ameaux elfércnls de ce plexus se terminent, en partie dans cette dernière mem- 
brane, en partie dans les lobules sous-jacents. 

d. Rameaux inlerlobulaires. — Les rameaux interlobulaires, enfin, accom- 
pagnent les veines de môrae nom. Comme ces dernières, elles se divisent dans les 
Gsi)aces interlobulaires, en quatre ou cinq rameaux, qui pénètrent dans les lobules 
voisins et s'y terminent dans Ia zone toute superficielle du lobule, de Ia façon que 
f^ous avons indiquée plus haut (voy. p. 2'J9). 

C- Autèhes hépatiques AccEssoinEs. — Indépendamment de Tartòre hépatique que 
"ous venons de décrire, le foie reçoit encore un certain nombre d'autres artères, 
1'caucoup moins importantes, que nous désignerons dans leur ensemble sous le nom 

artères hépaliques accessoires. Ces artères, qui ne sont le plus souvent que de 
^'niples artérioles, proviennent de trois sources ; de Ia coronaire stomachique ou de 

Pylorique, de Ia mammaire interne, des diapliragmatiques inférieures. — Les 
Preniières cbeminent entre les deux feuillets de Tepiploon gastro-hépatique et 
P'-'nètrent dans le foie au niveau duhile. — Celles qui proviennent de Ia mammaire 
"iterne, reniarquables par leur ténuité, se rendent à Ia face convexe du foie en sui- 
vnnt le ligamcnt suspenseur. — Enlln, celles qui émanent des diaphragmatiques 
j'iféricures, égalemcnt três griles, sont situées en partie entre les deux feuillets du 
'o-ínient susi)enseur, en partie entre les deux feuillets du ligamcnt coronaii'e. Elles 

'^''ordent le foie, les unes par sa convexité, les autres par son bord postérieur. — 
niode de terminaison dans le foie est exactement le móme que pour les 

'"■'nieaux de Tbépatiq uc. 

_ Veine ombilicale. — La veine ombilicale est un organe transitoire, appartenant 
" vie foeiale. Elle a pour fonctions, tant qu'elle reste perméable, d'apporter au 

à Ia veine cave inférieure le sang artériel qu'elle recueille dans les réseaux 
í' >icentaires. 

elle KT iiuANCiiES coi.LATÉuALEs. — Après avoir traversé Tanncau ombilical, 
1q Ijord inférieur du ligamcnt suspenseur, puis s'engage dans le sillon 
d', du foie, qu'elle parcourt d'avant en arrière (fig. 300,2). Un peu avant 

' cindre le sillon transverse, elle s'élargit plus ou moins (2') et fournit à ce 
'iii de nombreuses collatérales qui se distribuent, les unes au lobe ganche, les 
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autrcs au lobo carré. Ces collaterales, une fois arrivées dans le tissu liépatiijuc, s'y 
rainifient de Ia inôme fa(.'on que les branches de Ia veine porte. 

B. Modk de TKiiMixAisoN. — Kii atteigiKuil le sillon transverso. Ia veine onil)ilicale 
se partageen deux branches lerniinales, (jui sont; 1° le canal deconinuinication avec 
Ia veine porte ; 2" le canal veineux. 

a. Canal de communication avec Ia veine poríe. — Le canal de conunnnication 
avec Ia veine porte desccnd dans le sillon transverso et va à Ia rencontre de Ia 
veine porte, avec laqiielle il se continue. (^onsidíSré dans son ensenible, il n'esl 

pas exactenient transver- 

vant les ages. l)'après Sai- 
i'EY, il est peu dt'velopp'' 
dans les preniiers inois do 
Ia vie intra-ntórine. 11 coni- 
nience à s'élargir au qua- 
triênio ou au cinquièiuo 
inois et, au septiènie, i' 
déjà plus considórnble q"'' 
le canal veineux. .\u bui- 

tièmo et au neuviònie niois, son calibre est supériour à cehii de Ia veine onibilicíi''^ 
elle-niônie. Enfin, au nioinent de Ia naissance, il (5gale environ, coninie nous 
niontre Ia figure 300, colui de Ia branche droite de Ia veine porte. 

b. Canal veineux. — Lo canal veineux, encoro ap[)elé canal d'Arantim dig. •■iüO, !/• 
est beaucoup nioins iniportant que lo canal de conunnnication p()rto-on>bili<!''' 
son calibre, en eíTet n'esl (jue le tiers ou le (juart de ce dornier. (íontinuant Ia dir''''" 
tion du trone dont il dniane, le canal veineux parcourt d'avant en arrière Ia portio'J 
postérioure du sillon longitudinal dn foie, cheinine entre le lobe ganche et le 
de Spigel et vient s'ouvrir dans Ia veine cave inférieuro, au niveau du poiut 
elle se dégage du bord postérieur du foie. IMus rareinent, 11 se jette dans Ia vci"® . 
sus-hépatique gaúche tout prèsde sa tonninaison. 

Kij:. 300. 
Koio (l'un nouveau-né, vu i)ar sa fact; infériouro, pour inoritrer 

Ia veine oiiibilicale ol íe canal voineu.v. 
A. lolío (Iroit. — H. lobo jfaucho. — C, lobo carrc. — I), lohe de Spi;{cl, 

ítíjçih'' àdroilc pour dt*oou\rir lo canal vciiieiu. 
1, canal voiacux. — 2, vcino oníhilicale, uvoc 2'. son lenflcnicnt. — 3, 

8oy;mcnl de Ia paroi anlórleure do i alidoincn, vu par sa Taco poslórioure. 
— 4, bord aiiti^t-íeur du füio. — 5, voinc norte. — (J, voino cavc infórioure. 
— 7, vósicide biliairc. — 8. pont de sui)slau(?o Ii(^pali(|ue, rohanl lo lobo 
carré au lobo gaúcho ei Iransformant, à son niveau, lo sillon longitudinal 
en un canal coniplot. 
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C. La vurNE omiiimcai-e aimíès la naiísaxck. — Apròs Ia naissancc, le Ironc de Ia 
veine oitibilicale, n'ayanl plus díísonnais aucune fonclion àreinplir, s'oblitère peu 
àpeu d'avant en arrière et, linaleinent, se transforme en iin cordon fibreux qui, chez 
le iiouveau-né ct Tadulte, preiid le noin de ligament rond du foie. — Le canal vei- 
iieux, subissant une régression analogue, devienl liii aussi un simple cordon fibreux 
«liii, connue le vaisseaii qui le remplace, s'étcnd du sillon transverse à la veine cave. 
— Quant au canal de conimunication porto-onibilical, continuantà recevoir dusang 
du systènie porte, il persiste sous un nom nouveau : il devient la branchegaúche de 
la veine porte. 

4" Veines hépatiques ou sus-hépatiques. — Gomme nous Tavons dit plus haut 
'voy. Slniclure du lobule, p. 207), le sang voineuxet le sang artériel apportés au 
lobule par les divisions ultimes de la veine ^ 
porte et do Tartèi^e hépatique, se rendenl Tun 
ot Tautrc, à Tétat de sang veineux, à un canal 
'"ollocteur comnuin, la veine inlra-lobulaire, 
l'iquelle occu])e le centro du lobule et s'en 
•-chappo par son côté supérieur et postérieur. 

• l. .Moi)k i)'()uir.LNK, — Au sortir dos lobules, 
'•ís veines inlra-lobulaires [)i'enncnt le nom de 
reines sus-lobulaires. Cos veines sus-lobu- 
'lires, apròs un trajei toujours três court, 

abouclient dans dos canaux collecteurs qui 
•^'leniineiit enti'e les lobules et (pii constitnent 
'cs veines hépatiques ou sus-hépatiques. ll irest 

raro de voir un cortain nonibro de veines 
"itra-lobulaires s'üuvrir dans la veine hépa- 

aussitiM après sa sortio du lobule, auquel 
<íis lit veine sus-lobulaire n'existe pas. Les 
^cines hépaliques so réunissent les unes aux 
■'"Ires ])oui' former dos vaissoaux de plus en 
l'lus volumineux : lei, comme sur les autres 
l>oints de rarl)i'e veineux, les ramuscnles don- 

iiaissance aux rameaux, les rameaux don- 
'"iiit naissance aux branclies, colles-ci aux I ^ ' 

•íiics. 11 est à remar(iuer, toutefois (prune 
'J^"ltitude de veines de jiclit calibre se jettent 
^"cctemcnt dans les grossos branclies ou luénie 

les trones, sans se reunir próalablemeni 
'""ineaux successivemont croissánts 

"" incise dans 
'•ninciie 

sons do sa longueur 
Vinsi, 

uno 
. ,uo (luelconquo (fig. ;'i01), on 

COl|s|.,i„ 1 1 ^ o laiL (pio sa paroí, tout en prosentant çà et 
'l"el(pies orilices asse/, considérables, est 

ly '^'■'1'lóe do tout petits orilices (|ui sont 
_ 1'oinls (rabouchoment (rautant de veinules 

<lll( 

Fi^r. 301. 
Moíle (Ic rainilicalion dos veines sus- 

hópaliiiues : une do ces vcinos inciséo 
dans le sens de la longueur, dopuis 
son abouclioinont dans la veine cave 
jus(iu'aupi'ès do son origine. 
On voit ccllc jiTOsstí braiiclie rocovoir à la fois 

ot sur prcsquc lous les poinls do son ólendue : . 
1" des veines iruii cerluiii calibro ; á» tios veines 
«riin calibre moyen ; 3? de toules pelitos veinos, 
ilont les einbouchures formenl les forauiina ol 
les foraniimila. «rentes. 

'"'•■pii.liííu iliii soiil, considóivos ajusto tilro coniiiif! Iiis railioiilos dos voinos ' >>> «-•cllos-ci rccovraiiMit cncorc, (Taiirès Sauolhin, un cortain noinbm do ranumux ijui 
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l)rovien(lraient diroctcnienl dos branclics KÜssoniennos de Ia veine porlc sans jiassor par Io lobiilc. 
Cos ramoaux constitucnt dans Tepaisseui- du foie, cc ([uo l'on appollo los conimunicalionsporlo- 
sus-hépaíiqties direcles. !>i Texistoiico do ces coininunicalions directos ótait confii nióc, il y aurait 
dans Io foio doux courants sanfíuins; uii couraiil «'clíectuaiit par Io rssoau caiiillairo dos lobulos; 
un couranl diroct, allaiit do Ia veino porto à. Ia voino sus-liópaliciuo. Li> proiiiicr, ajoulo Saiiolhin, 
sci-ail Ia cii-culalion do Ia d'activitó, colui ([uo suit Io sanfí apròs Io ropas, alors 
i|Uü rabsorption par Ics radiculos portos cst oolossalo; Ia sooonde sorait Ia circulation do Ia 
filando à 1 oiat de ropos et scrvirail surtoul on debors de Ia périodo disoslivo. 

1!. Tuajet et teumixaisox. — Ainsi constitudes, les vcines sus-hépaliqiics se diri- 
gcnt loutes vers Ia goutlière, plus ou inoins profonde, ijuc presente le i)or(l posté- 
rieur du foie pour loger Ia veine c<ave inférieure. Klles s'écliai)pent du foie au 
niveau de celte goutlière et, innnédiatenient après, s'ouvrenl dans Ia veine cave. 
On pent, d'aprôs leiir situalion, les divisor en deux groujjcs: un groupe suj)érieur el 
un groupe inférieur. 

a. Groupesiipérieur. —Le groupe supérieiir coniprend deux veines voluniineuses, 

^so|| enihoucí^^^^^ '(iui pr^- 

cleii^c^ou Iroi^ canaux volumine 

■ leur origine du iobe gauclie. 

1). Groupe inférieur. — Le gronp'' 
inférieur coinprend des veines beau- 
coup plus i)elitcs (5,5,5), donl le noni- 
bre varie habiluellenient de 10 à ' 
j'en ai compté jusqu'à vingt-deux siii 
un sujei donl le foie présentait des 
dimensions norniales. Parnii ces vei- 
nes liéi)ati(]ucs inférieures, on en 

conlre ordinairemenl une ou deux, plus voluniineuses que leurs voisines (■'<■ ct 
dc Ia ligure 30rJ), (}ui s'ouvrent sur le còlé gaúche de Ia veine cave et (jui provicn* 
nenl du Iobe de Sjjigel. Les antros, irrégulièreniont disséininées à droite des preci' 
dentes, énianent du Iobe droil. 

C. l'AHAI,I.f:LE ANATOMIQfE ENTRE LES VEINES SUS-llEPATIQUES KT I.ES OIVISIONS 
Comnie les brancbes inlra-liépali([uos de Iü vd'''' 
  --■■■■s 

3üi. ' 
La veine cavo inférieuro dans sa gouUiure liépa- 

li<iue, inciséo on arrière et étalóo pour inonlrer 
les uriíices cies veines hépaliíiues. 
1, lol)ule (Jc Spigel. — \\ son prolonj?emenl posl^rieur 

éri^nó à gauclic. — i, oriíicc de Ia veine hépalíquc gauclio. 
— 3, oriíico do Ia veine lu^paUipie droilc. — 4, 4', orillces 
dc» veiiios du lobulc dc Spigel. — 5, 5', orificcs dos veines 
liópaliques inférieures. — 0, tí, orifices de deux veines dia- 
plirafçnialit|nos inférieures. — 7, lobo droit du foie. — 8, 
son Lord posléríeur. 

HKPATIQUES DE LA VEíNK POUTE, 
porte, les veines sus-liépatiquos no s'anastoniosent jamais entro elles au cour 
leur Irajet. ("oninio elles encoro, elles sont coniplètonient dépourvues dc valv" 
el, de cc fait, se laissent remplir avec Ia j)lus grande facilite par une injcc ' 
poussée des trones vers les ranieaux d'origine. Mais elles dilTèrent dos divis'*^' 
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tle Ia vciiio porlc par leur direclion, par leurs rapports ct par Icur structure : 
3) Los vcines siis-hépaliqiie.s (jo parle bien entcndu dos branches d'uii certaiii 

«■alibre) siiivonl poiir Ia plupart uno direclion anléro-postérieure, tandis que les 
branches de Ia veine porle, les branches principales lout aii moins, airectent plutòl, 
une direclion Iransversale. 

fi) An poinl de viie des rapporls, les veines sus-hépaliques ne sont pas contc- 
mies, coninie les branches do Ia veine porle, dans les gaines arboriformes que 
présenle Ia capsule de (llisson. Elles cheminent au conlrairc en plein lissn 
liépalique, sonl direclenicnt en rapporl avec les lobules et leur ndhèrenl de Ia 
l'ai;on Ia pUis intime, gràce d abord aux nombreuses veinules, qui du lobe se 
portent dans Ia veine hépatique, gràce aussi à un lissu cellulaire três fin el três 
serre, qiii unit Tun à Taulre ces deux éléments. II résulle (Fune pareille disposi- 
tion que, sur les coupes du foie, les vcines hépatiqucs reslenl béantes coninie les 
íirtères, contrairenienl aux branches dc Ia veine porte qui, nioins bien soutenues, 
sNiIlaissenl. 

Y) Enfin les veines sus-htípatiques se distinguenl des branches de Ia veine porto 
parle développement toul parliculicr de leurs libres musculaires, qui leur fornient 
sui- lout leur pourtour el dans toule leur étendue une vérilable lunique. Cette 
'uniqnc musculeuse, (jni joue certainenient un role iniportant dans Ia circulation 
*lcs veines sns-hépatiques, coniprend une couche interne de fibres circulaircs, el 
inie couche externe de libres longilndinales. Elle csl assez mince chez riionime, 
'"■lis elle est Ires épaissc chez quelques animaux c'est ainsi qu'elle atlcinl jusqu'à 

'iiillinièlres (réjiaisseur chez le bceuf et le cheval. 

Lymphatiques. — Les lymphaliqucs du foie, lout en ayanl hi môme origine, 
s*-' divisenl en superíiciels et profonds : les preniiers naissent des lobules périphc- 
'■'ques du foie ; les seconds lirant Icur origine des lobules ccnlraux. 

>'i- Lymphaliqueíi siiper/iciela. — Los lyjupbatiques sujjcrliciels, três nonibreux, 
'-lieininent ii Ia surface exlérieuro du foie, conune leur nom rindiquc. lis forinent 

lu iuni(|iic p6rilon(5alo, tanl sur Ia face supérieure (jue sur ia face infcrieuro 
(Io <Ji'oanc, un réseau dont les niailles sonl extròmenienl sorrées. Les troiicules et 

lioncs (jni énuuKMil de ce réseau snivent, pour se rondre à leurs ganglions 
'csi)eclils_ los (iire(;tions los pius diversos. — Los uns {lijmphaliques supérieurs ou 

s'ólòvent entro los deux fcuillels du liganient suspcnseur, traversenl 
'''i>|iliragiuc ct, arrivós dans le thorax se jctlenl dans nn grou])e de lout j)etils 

«''iigiions (jui SC trouvenl silués entre le iiéricarde el Ia base de Tappcndice 
'^iPlioidc; {(jaiKjlion» ms-xiphü'idiem de Sapit.v). Los ellerenls de ces ganglions sus- 
^'Phoidieiis so uiôlonl aux lyniphatiíiues niannnaii es internes ct viennent se ler- 
"'iner, conune ces derniers, tlans Io canal lhoracique au voisinage dc son enibou- 

— l)'anlrcs (ganglions poslérieurs) sc dirigenl vers le bord poslcrieur du 
ou vor.s Tunc ou Tautrc do scs deux cxtróniités. lis sc séparcnl du viscèrc au 

ils liganients coronaire ou triangulaire. Puis, en partie ^ "lescendoul dans les ganglions sus-pancréatiques, cn partie ils traversenl Ic 

plirénique (avec Ia veine cave iniorioure,», pour abontir aux ganglions sus- 
,jI|'!|'"''''S"'íiti'luos. — (Juelques-uns cnlin, d après Sappky, se porlent vers le cardia, 

" se conf(jiidonl avec les lyinphaticiues ijui acconipagnent les vaisseaux coro- 
Iroisiènie groui)e {lyuiphaiiques inférieurí), constituo 

dic',!lyn>phali(jues qui occupent Ia face inférieuro du foie, se àC vers Ic sillon transverso et s'y termine dans les ganglions du hilc. 

'^^ATomie IlUMAINF.. — T. IV, K» lílilT. H 
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1). Lymphatiques profondA. — Lcs lyniphaliiiues profonds, h leur tour, se suhdi- 
visent en deiix groupes. — Les uns, descendants, s'accolent aiix divisioiis de Ia 
veiiic porte. Coinnie elles, ils chemiiieiit dans les gaiiics tiihulcuses de Ia ca[)siile 
do (ilissoii (üii en conipte ordinaireiiient un ou deux pour cliaijue gaine) et, 
s'écliappent dn foie au niveau du liile. lis se ternünent dans les ganglioiis de Ia 
région. — Les autres, ascendants, suivent le trajet des veines sus-hépatiques. 
Arrivés au niveau du l)ord postérieur du foie, là oii les veines sus-hépatiijues se 
jettent dans Ia veine cave iiiterieure, ces lyinphati(iues, condenses alors en einii 
ou six trones assez voluniineux ; s'accolent à ee dernier vaisseau. Avec lui, ils- 
traversent le centre phreniíjue et, parvenus dans le tliorax, se jettent dans les 
ganglions sus-diaphragniatiques. 

I/oiif;itii! (Ii's vaiáSiKiux lynipliali(iui'.s du foie n'ost. pus cncoro ncUt-iiioiit ólucidée. Coflains. 
histdlügistcs loá foiit imítrií dans les espaces ou los lissurcs do Kicinan, eii deliors du Iu1ui1(í iku' 
C()ns('iiu<'nt. par des exlivrnités lei-iiiées en cul-de-sac. I)'auti-es, au cíjntraire, placont leui' orijíint' 
dans l'('paisseui' mk^niü du loljuh' liépali(|U(!. 

JIac (jii.i. vviiv, en poussani une injeetion dans les lyiiiplialiiiues do Ia vein(! porte ou hien dans 
Io tissu cünjonctir du loie, a vu Ia Miatière injeclée se répandre eiiln- les capillaires du lohule et 
les celluies liépalic|ues, dans des espaces (iu'il eonsidére eonuiio des espaces hjmplialiques ■périvas- 
culaircs. Les disposillons eiinstatées par Mac (Jii.i.avrv sur I(í cliien uni été i'etrüuvr'es i)ai' Kiuiv 
et Irt.Mi.NüEit sur Io lupin et d'aulres niaininileres. IMus rócenunent, Kisski.ew a déeril aux espaces 
I)réeités une pai'oi endutliéliale (chien, porc). CependanI IIkiuxü éniet des doutes au sujei de 
Ia nature do ces espaces périvasculaires : il [lense ([ue Ia uiatièro à injeclion a pu s'evlravaser 
entro los capillaires sanfçuins et les celluies liépatii|ues et il 1'uil reinaniuer ([uo cliez le lapin, (líi 
les celluies resteiit adliérentes aux ca|iillaires, il n'e\islo i)as d'espaces seniblahliís. A leur tour, Asr 
(en IS73) et liun(;n (en -ISTo) déerivent de nouveau les espaces sif;nalés par .M ai; (jn.i. vvuY et, coninio 
CO dernier, ils les considérent coniine constituant les vi^rituMes orifiines des lynipluitii|ues du foie. 

Les travaux plus i'c;cents de Dissk (18'JÜ) senililent déinontrer piírejoptoirenieut re\islí'nee do 
vóritaldes gaines lyMipliali(|ues péiivasoulaires autour des capillaires du lohulo, entre ces vais- 
seaux et les celluies liópatiiiues. Après avoir fait des dissocialions do loies dont les lyinpliati(|ues 
avaient ótó injectós avec des niasses au nitrato d'ar«enl ou au Ijleu do I'russo, ou dont les lyui- 
l)liali(iues avaietit étó laissés vides, tonant coinpto égali'nient des résultats Ibuniis par di'S coupes 
do íoio hioii lixe. Disse conclui ([uo les espaços périvasculaires ([ui s'injeclenl dirocloincnt par les 
vaisseaut lynipliatiiiues |iossèdent une paroi indcpendanto. Ci'lle paroi est lunnóo (Tun sub- 
stiutuni auuirplio avec un léseau de lini's librilles sur lei|uel sont appliiiuées des celluies étoilée-^i 
el aplatios. Kllo onloure Io capiliaire sanfiuin íi Ia nianière (Tun niancluin tíl s'appli(iue par sa liit^'' 
extoriKí cuntro lcs celluies liépatiiiues. Des réseaux libriliaires, parlis do cetio paroi, iojoif;ne'il 
les f,'aiiu's voisinos íi travers los Iravóos cellulaires du tbie. Los í,'aines périvasculaires prócilées 
servonl dono de l)as(í au stronui du lidiule liépati(|ue. 

Nous rappi'llerons ici, à propos de l'orinino des lyinpliatiiiues du foie (lue, depuis lunfílomi"' 
di'jà (1869), CiiB/.oxczs/.EWSKi el Kisselkw ont dcicril cliez Io porc des tbllicules lyrnpliatiiiues, occ"- 
panl les espaces do Kior^nan. Ces lorinations n'ont pas étó sijínalées eliez d'aulres aniuiaux. 

6° Nerfs. — Les nerfs du foie ])roviennent de deux sources ; du pneuniog-i''' 
Irique gaúche et du plexus solaire ( voy. .Nkviíomxui:). On a signalé encore Texis- 
lence de (juelíjues lilets(iui, du nerf pliréniiiue droit, se rendraient au hord poslt^' 
rieur du foie en ])assant entre les deux feuillets du ligainent coronairo ; 
rexistence de ces dernicrs fileis n'esl pas encore netteinent élablie. — l.es ranieau'' 
(jue le pneuniogastrique gaúche envoie au foie se détachent du trone nerveux 
sou entrée dans rahdonien. A]irès avoir loiigó (juel([ue teinps Ia [)etite courhi""'^ 
de Festoinac, ils s'engagent entre les deux feuillets de l épiploon gastro-hiíp'''''*!"^'' 
arrivent au hile du foie et pénèlrent dans cet organe en suivant les divisions dei-* 
veine porte. — Les ranieaux ([ui énianent du ])lexus solaire se rendent au foit"^"" 
snivant pour Ia plupart Tartère hüpatique, aulour de laquelle ils fornient "" 
plexus, le plexus hépaliqiie, analogue coinnie disposition aux divers plexus '1" 
cntourent towtes les artères viscérales. Le plexus solaire jette encore sur Ia vcn'^ 
porte un certain nonihre de raineaux {plexus nerveux de Ia veüieporte), <1"' 
trent avec elle dans le foie. 
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Les íilets nerveux précilés se composcnt eu grande partic de íibres de Ilemak, 
íiuxcjuclles vicnl se mèler un cerlaiu iiombre de fibres à 
inyéline. 

lis se distril)ueiit vraiseinhlablenient aux caiiaux biliai- 
i'es, aux ])arois des dillerents vaisseaiix qni cheminent 
<lans le foie et prol)al)lement aussi aux éléments propres 
<lu lolmlehépatique. Mais leur inode de terminaison n esl 
pas encore iiettouient elucide. Macallum, qui a étudii^, en 
1887, les lerminaisons nerveuses intra-hépatiques chez le 
Jieclurus el chez riioimiie, a pu suivre des libres dépour- 
viies de iiiyéliiie jusque dans le lobule, oü elles forinent, 
«ntre les cellules hépaüques, uu plexus qu'il designe sous 
Je noin de plexus inlercellulaire. IJe ce plexus partiraient 
<íi>suite des librilles lerminales, qui pénélreraienl dans les 
cellules du foie el s'y lermineraienl, au voisinage du 
"oyau, par un pelil rendement. Plus réceniment (1893), 
'vou()i,K()i-i% ulilisant le l)leu de inélhylène, a vu lui aussi piexus norvcux du loLulo 
les libres nerveuses s'engager dans le lobule liépatique et hupatique du pigcon 

X . . II ' 1 i> 1 (dapròs Koiioi.kow). resoudre (lia;. 303), tout autour des Iravees de lleniak, 
.,1 .,1 . • 1.1 1, l, filirillcs nerveuses nassanl ■* '> un reseau de lilirilles, lines et variqueuses, dont les cniic los uavóes ci-iiuiaircs <hi 

■arborisalions lerniinales s'épuisaient à Ia surface et dans (ranfsui^cí'cdiu!és 
1'intervalle des cellules, jamais dans les cellules elles-niô- cciiuiaires du lo- 
"les. La niLhne année, Iíeuklky, par Teniploi de Ia métbode 
*le (iolgi, a retrouvó les uerfs intra-lobulaires et leurs terminaisons inlei^épithtília- 

d'autre pari, il a pu suivre des íibrilles nerveuses sur les fibres musculaires des 
^'inaux biliaires el jusque dans Finlervalle des cellules épilhéliales de ces conduits. 

V. — Appaukii. HXCRÍ;TEUU DK LA ÜILF. 

bilo, pour se rendre du foie h Finteslin, clieniine lout d'abord dans des 
canaux inlra-hépaliques, les cnnduüs biliaires, lesquels se porlent vers le hile en 

i'éunissanl les uns aux autres et en formanl ainsi des cauaux de plus en plus 
'voliMniueux. Au niveau du hile, les conduits biliaires, réduits à deux ou trois 
canaux seulcinent, se jetlenl dans un conduil excréteur unique, qui vient s'ouvrir 
'^•lulre pari dans la deuxièmc porliou du duoddnuni (lig. 3l(j). Un peu au-dessous 

son origine, ce canal excréteur donne naissance sur sa face latérale droile à un 
^•^'Hluit récurrent, le canal ojslique, qui hientõl se renfle en un volumineux 

servuir^ la vésicule biiiaire, destine'e à recevoir et à einmagasiner la hile dans 

"Uervalle de la digestion. Le canal cystique en se hranchant sur le conduil excré- 
(íonuuuu, divise ce dernieren deux portions : une portion supérieure, siluée 

- "-(lessus du canal cystique el appelée canal hépatiqiie; une. porlion interieure, 
^"•"(50 au-dessous, à laquelle on donne le noni de canal cholédoque. 

/M'I>areil excréteur de la hile comprend donc chez Tliomnie : 1° les conduits 
'■(lives inlra-hépatiques ; 2'' le canal hépaliqve ; 3° la vésicule biiiaire; 4° le 

(Cystique; 5° le canal cholédoque. 

A. — r,ÜM)UITS niMAlUES INT R A -11 É P A TIQ U ES 

'-'-s conduits biliaires, situes dans Tepaisseur du foie, ontété déjà décrits à pro- 
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pos cie Ia consUtulion anatomique de cet organe (voy. p. 310). Nous ne saurions y 
revenir ici sans tomber dans des redites. 

1° Origine et trajet. — Le canal hépatique nait dans Ia partie droite du siilon 
Iransverse, oii il resulte connne nous Tavons déjà vu (p. 310), de Ia réunion des 
ileux üu trois conduits biliaires lerminaux. De là, il se porte ohlitiueincnt de liaut 
en bas et nn peu de droite à gaúche, jusqu'au canal cliolédoque qui le continue. 

Fík. m. 
l..rs voi<!s hiliaiios ex(ia-hépatii|ue.s vucs au nivcau du liilo, In füio roposant sui'sa face convo^:'"- 

!, I, les <i(!ux fouillols do IV^piplooii {çí^stro-lM^patifiuc. — 2, prolonfírmcnt du silIon iransverse du foio. — 
lon^^ituiliaal. — lobo «Ic — 5, lobo carré. — G, ví^slculc biliairc. — 7, Vfiuc cave inriVieiire. — 8, 
|u)rli», avcn : 8\ sa bi'ancl>« ;;auchtí ; 8", »a brancbe droilo. — U, ariòrc liópatiqiH*, avoc : ü', »a brancho ^íaucbf : ^ 
(iranche droile, — lO, canal bópati(|ue, avec «es Irois brancbos radiculaires. — 11, canal cysliqiu*. — 12, raiial 
doqu»'. — 13. vcinos porlos accessoirc*. — li, ^anglioiiá l\m|>baliquos. — 15, canal vrineiix.'— 10, li^amoiil roíul 
«itnbilícalo obliléréc). — 17, arlòro cysliijuo. — 18, vcine cysliqiic. 

les sujeis. (]es variations dépcndent de Tune ou Tautre des deux conditioiis sui- 
vantes : Ia niunion plus ou moins precoce des conduits radiculaires du canal licp''' 
tique ; Torigine plus ou nioins élevée du canal cysti([ue. On conçoit sans peinií • 
1° (jue le canal en (jueslion sera d'autaiit i)lws long ([ue ses conduits radiculaires 
reuniront plus liaul ou, ce (jui revient au inônie, (jue le canal cystiíjue naitiM plusb;'^' 
:2° qu'ii sera, au contraire, (rautant i)lus court ([ue ia réunion de ses racines 
plus tardive ou (|ue Torigine du canal cystiquc sera plus élevée. Cotnine clií""'^ 
extrénies i'ai observe niilllinètres et 3 niillitnètres. Ce dernier cbillVe, s'' '''1' 
portant à un cas de brièveté extrénie du canal hépati(|ue, i)eul ni('>iue descem 

2° Dimensions. — Le dianiètre du canal hépatique niesure de 4 à o iiiilIinKHres. 
Sa longueur est, en nioyenne, de 3 centiinòtres; mais elle varie ])eaucoup suivant 



Al'1'AllEIL EXGRÉTEUR ÜE LA BILE 321) 

pliis bas : il cst rédiiit à zéro quand les conduits biliaires ne se réunissent qu'au 
niveaii de Torigine du canal cystique, auquel cas le canal hépatique n'cxisle véri- 
tablenientpas. 

3" Rapports. — Dans toute rétendue de son trajet, le canal hépatique est situe 
• lans Pépaisseur de Tepiploon gaslro-hépatique. Tout d'abord, à son origine, il 
croise perpendiculairement, sur leur còté antérieur, Ia branche droite de Tartère 
liópalique et Ia branche droite de Ia veine porte. Puis, au sortir du hile, il vient se 
piacer sur lecôté antéro-externe du Ironc de Ia veine porte, siLuation qu'il conserve 
,Íus(iu'à sa terminaison (íig. 2(54/13). Chemin faisant, il contracte des rapports plus 
ou moins intimes avec les ganglions et trones lyinpbatiques du hile, et aussi avec 
'es branches nerveuses (lai se reiident au foie. 

4'' Structure. — Envisagé au point de vue structural, le canal hépatique se 
'-onipose de deux tuniques, Tune externe, l'nutre interne. — La lunique externe, 
de nature coiijonctive, est forinée par des faisceaux du tissu conjonctif diversement 
entrecroisés et iinis les uns aux autres par de nombreuses libres élastiques. A ces 
•ílénients conjonctifs s'ajoutent, chez rhomme et chez les animaux, un certain 
nonibre de libres niusculaires lisses, ii direction longitudinale et plus ou nioins 
plcxiformes. Nous les retrouverons sur le cholédoque. — La tunique interne, mal- 
gré sa minceur, est une véritable nuujueuse, avec un derme et un épitbélium. Cet 
"pithéliuiu cst rejjrésenté par une simple rangée de cellules cubiques, dont le pro- 
l^oplasma, conune dans les conduits biliaires intra-hépatiques, est íinenient granu- 

Elles se terminent, du còlé de Ia lumière du conduit, par un nünce plateau. 
'•"1 inutjueuse du canal hépati(|ue nous montre une niultitude de diverticules laté- 
'íiuxícryptes mucjucux), (jui raiipellent exaclenient ceiixque nous avons déjà décrits 
''"J" les conduits biliaires intra-hépatiques (voy. p. lill). lis ont exaclenient Ia 
'"í'ine signiíication. 

5" Vaisseaux et nerfs. —LMrrigation sanguine et rinnervation du canal hépa- 
^'que cst Ia mème que i)our le canal cholédoque. — Les artòres proviennent de 

■'^'"tòre hé|)ati(iue. — l^es veines se rendent à Ia veine porte. — Les lymphaíi- 
ahoutissent aux ganglions du hile. — Les nerfs, enlin. émanenl du plexus 

'"^Pitique. 

C. — Vksic.ulu liiLiAiiu: 

'"!• vésiculo biliaire encore aijpelée uésicii/e cÍM fiel ou cholécyste, est un réser- 
^ ' '"enibraneux, annexé au canal excréteur de Ia bile. On Ia rencontre dans les 

les'' rembrantjiement des vertébrés : ellcest à peu près constante dans • "ísijeces qui se nouri'issent de matii;res animales; mais elle manque souvent 
'^iscelles (jui viventde végétaux. 

I'i^ — Nous étudierons soijs ce titre : 1° Ia siluation de ' í^içulo biliaire ; 2' sa forme et sa direction ; 3" ses dimensions. 

ruj j — I-ii vésicule biliaire ((ig. 204,11) est située à Ia face inférieure du 
lU'or í'" dehors du lobe carré, dansvine dépression, large mais peu 
Mivu^"^'*^' l'' "om três signilicatif de fossette cyítUque. A son 
''oiil -?' revétlaface inférieure du foie se soulève et, en s'appliquant 
l,'"'"'e lie Ia vésicule, il Ia lixe suUdement à Ia fossette sous-jacente: 

1, ve pour Ten écarter devient inulile, tant que le i)éritoine est intact. 
et direction. — i.a forme do Ia vésicule biliaire est le plus souvent 
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cellc (rmie poirc, clont Ia grosso exlr(íinité est dirigée cii avant el cii bas, du côló 
dii Ijord antériem' dii foic par coiiscMiiieiit. 1'liis rareniciil, olle revèt ime formo 
cyliiulriqiio, ovoído ou doiiii-siihériíiuo. Sou graiid axo se dirigo ol)li(iiieiueiit do 
bas cn luuit, cravant en arrière et iin jicu do gauclio iidroito, de lollo sorte que sou 
cxlréinitü inférieure est iin peu plus rapprocliée du ])laii luédian que son extréinité 

oi)i)osée. 
1 iDimensions. — 

La longueur de Ia vési- 
cule l)iliaire est do 9 à 
11 cciitimètres; sa lar- 
geur, de 3o ;i -40 inil- 
liuiètres. Sou volume 
varie naturellement. 
couimo le volume do 
lout rõservoir nioui- 
braneux, avec colui de 
sou COute 11 u. A Télat 
de (listousioii moyeii- 
ne. Ia vésicule biliairo 
reiifermo de üü à Oü 
ceiitimòtres cubes do 
bile. -Mais ses parois 
soiit três exteiisibles 
et Toii i)eut iiitroduire 
dans sa cavité, saiis 
])roduire de ruplure, 
loO, i2üO, í2dO ceutimè- 
Iros cubes (Koau et 
móuie |)lus. La ruj)- 
ture, ([iii survieiil (ina- 
lomeiit à ia suite do 
ces iiijections forcées, 
se jiroduit toujours 
(c'ost du iiioins ce qu' 
resulte de mes jiropros 

Ia vésicule : c'est snr ''i 
•dessus du bassinet p<"" 

Fig. oü3. 
Le.s voies biliaircs oxtia-liópati(iues vueá cn placo, après ablalion 

tlu !'oi(? (T. J ). 
(Tiic sotulo canncléc psl Íntj'ü«luÍlo <le droito à j;aiicho dans l liíalus tio WíiiüIüw ; 

Ia li^^no poínlínóe .rj- iiidíiiiio Ia silualíoii ({troccupe Io bunt aiiléi-icur du Toio lors- 
íjuc i orgaiie est ei» placc). » 

1, \ósiculc biliairo. — 2, canal cysliiiue. — 3, canal hópaliquo. — i. choi(Hl(X{uo, 
rem-ósciiló oii iioinlilló. — 5, oslotuac (porlion pylori((ue/. — <1, (luodóiiuni. — 7, 
còloii iransvorse. — 8, culoii ascpiidant. — D, roin drolt et capsule surrónalc. — 10, 
diaplirajrmc. — 11. vcino porto.— li, arlôrc hópaliqiic. — 13, j^piploon gaslro- 
hí^líaliquo. — li, veiuü cavo inférieure. ' 

expérioncosj sur Io môme point, véritable point faible do 
partio de sa face droito (jui avoisine le eol, un j)eu au- 
coiiséíiuent. 

2' Divisioii et rapports. — Un distingue à Ia vésicule biliaire trois porlions 
(íig. 306 et 3ü7) : 1° une portion inférieure ou fond; i" une portion iiioycnne ou 
corps : 3" une iiorlion supérit'ure ou col, cette dorniòre se coiitinuant avec le canal 
cystiíjue. 

A. 1'ouTio.N INKKIUKÜUK OU Ko.Ni). — Lo foiul dirige 011 avant et en bas, répond au 
bord antérieur du foie, qui presente à son niveau une écliancrure jilus ou nioi"'^ 
prononcée, Véchancrure cijstique. Dans Ia plupart dos cas (i fois sur o), du moinai 
cliez l adulto, Ia vésicule biliairo déborde le bord antérieur du foie de lü à 1;> 
limètres. Arrondi el mousse, le fond de Ia vésicule llotte libroment au-desstis de 
Ia niasse intestinale et vient se inettre en rapport immédiat avec Ia paroi antéiiciu^ií 
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de rabdonien. Lc pliis souvent (37 fois sur 40, d';iprès Galot), le poiiit dc contact 
entro Ia paroi abdominale et Ia vésiciilo est silué au iiiveau dc rexlréniilé aaté- 
rieiire du dixièinc carlilagc costal droil. l'ratiqueinent, c'est à rintcrsecliou dc Ia 
còte avcc le l)Oi'd externe du inuscle grand droit que Ton doit cherclier Ia vésiciile. 
11 convient d'ajouler (jue ce poiiit de rcpèrc doit ètre reporte iin peii en dedans 
dans les cas (riiypertropliie du foie, un pcu en dchors dans les cas d'alrophio de 
cct organe. 

U. PoiiTioN MoYENNK OU coups. — Le corps de Ia vésiculc biliaire nous ollVe à con- 
sidérer deux faces, rune supérieure, Tautre inférienre : 

a. Face supérieure. — La face supérieure est en rapport avcc Ia fossettc cys- 
tique, à laquclle ellc 
est unie par une cou- 
cliede tissu conjonctif 
làclic et par dcs vais- 
seaux, (jui vont du foie 
a Ia vésicule ou, vice 
Versa, reuiontent de Ia 
vésiculc vers le foie. 

1>. Face inférieure. 
La face inférieure, 

''1'1'c, fortonient con- 
^'cxc, partout lissc et 
^'"ie, est recouvcrtc 

lc jiéritoinc dans 
'oiUe son étcndue. Kllc 
^"'ípoud le plus souvent 
"• Ia ])artie sui)érieurc 

Ia deuxiòuic por- 
du duodénuin ou 

'■*^1 còlou transverso. 
-^lais ce rai)port est 
'oin (r,5tp(. eonstant. II 
varie naturcllcnicnt 

'oi"sque Ia vésicule se 

•'•íplace cn dedans ou 
dehdrs ; dans le 

P"ímier cas. Ia vésicule vient se mettre en contact avecla promière portion du duo- 
^'Huu ou niônio avecla porliou pyloriqucde l'estoniac; dans lc sccond, elle répond 

còlou ascondant ou ,a Ia face antéricuro du rcin droit. Du rosto, los rapports 
|^"-'eilé3 entro Ia vésicule biliairo et l intostin sont changoants sur le luòme sujet, 
"'tostin et Ia vésiculc n'étant coniplèteuient imniobilos ni Tun ni l autre. Dans 

cas, cepondaut, il se dévelo])pe des adliérencos entro Ia vésicule du fiel et 
dillé,.(>,j^g 0|.ganes sur lesquels elle roposo, adhérences qui ont pour résultat de 

1'apliorts réciproíiues. Nous ajouterons, en co qui concerne les rapports 
^^^la vésicule biliairo, qu'ellc est rcliée parfois (l fois sur ü) à Ia portion'droite du 

Cor" par uu repli péritonéal qui, de ce fait, osL appolé lígament cystico- ^ 'jue. Quand il existe, cc liganient prend naissance, en liaut, sur Ia face infé- 
de Ia vésicule biliaire depuis Ia région du col jusqu'au voisinage du fond. 

Fis- 306. 
Los voios biliaires cxtra-hcpa- 

liij.ues. 
1. poilion (le Ia vósículc biliaire, vue 

pai* sa facc )ibre. — á. bassinel. — 3, 
sillon sóparanl lc bassinct dc Ia vésiculc. 
— i. pelit {íaii}j;lioii lymphali(|uc, ^itu6 
dans lacüucaviló du bassiuet. — 5, canal 
cysU<pio. — O, canal iiópatifiue. — 7, 
clíolódoquo. — 8, arlòrc cysliquc. 

Fi}r. 307. 
Les ineincs, apròs al)IaÜon do 

leiu* inoilic aiitérieurc. 
1. cavilé dc Ia vésicidc biliaire. — 2, 

caviló du bassinct. — 3, silion séparant 
le bassinct dc Ia vésiculc. — 4. pro- 
nionloirc. — 5, valvulc supérieure du 
bassincL. — ü, canal cjsli'jue. — 7, 
canal cholódo([ue. — 8, canal bépa- 
liiiue. 
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Do lã, il se porle en bas, i)our venir se íixcr ;i Ia fois sur Ia face aniérieure da duo- 
dénum ct sui- Ic conde droit dii côlon (voy. Póritoine). 

C. PoiiTioN ixKÉiiiEURE (lu coi.. — Lc col csl, coiuiiie son noiii rindiíjue. Ia partie Ia 
phis ílroilo de Ia vésicule biliairo. 

a. Conformalion extérieure. — Ce qiii le caracUh-ise au preniier abord (íig. 280), 
c'esl sa forme esseiiüelleinent llexueuse, Iranchant iiellernenl sur Ia direclioa ret;- 
liligne du reste de Ia vésicule. 11 se recourbe d'al)ord de bas cn liaut elde droite à 
gaúche, puis directeinciit d'avant en arrière. II décrit aiiisi deiix coiirbes à Ia 
inanière d'un S italique. Ces deux inllexions siiccessivcs, qui se fonl à peu près à" 
angle droit, sont inainleniies par le j)ériloine, qui s'appliqae sur elles et les rattacbe 
au foie. 

Le col de Ia vésicide se continue, à son extrémité inférieure, avec lc canal cys- 
tiíiue. Mais cette contimiité se fait sans ligne de déniarcation precise ct il est bien 
(lilTicilc, dans Ia plupart des cas, d'indiquer exaclcnicnt oti se terniine Ia vésicule 
ct oii conimence le canal cysti(iue. Lorsque, apròs avoir releve le foie, on considòro 
Ia vésicule biliaire an niveau ile Ia région du col, on constate sur son còt(! droil 
rcxistcnce (run renileniont, souvent considérable, (jue üiioc.v a désigiuí depuis 
longtenips dt\jà sous le noni de hassínel de Ia vésicule. A ce renllenient situé sur 
le côté droit répond, sur le còté ganche, une sorte d'échancrur(! ou trangie rentrant 
dans lequel se trouve ordinairenienl un ganglion lyniphalique, (jue nous appclle- 
vons Ia gcniglion ctjstique (lig. 30(),4j ; le ganglion est reniplacé parfois (l'\\unn) 
par un paíjuet de gros lyniphatiques (jui entourent le col et, cn suivant lc canal 
cystiijue, votd se jcter dans les ganglions de l épiploon gastro-hépalicjue. 

Kxtérieurenient, le bassinet de Ia vésicule biliaire est déliniité par deux silloiis : 
Tiin su[)érieur, (jui le séjjai-e de Ia vésicule proprenient dite; Tautre inférieur, ijui 
le separe du canal cystique. De ces deux sillons, le proinier est ordinaircnient três 
visible ; à son niveau. Ia vésicule est conune ctranglée. l^e second, II faut le recon- 
naitro, est beaucoup nioins nuir(iué et, dans i)icn des cas, fait coniplèteinent défaut- 

1). Confür)nalio)i inlérieure. — Si inaintenant nous ouvrons le ])assinet ct lc 
canal cysti([ue (fig. M07,i, nous constatons : 1° que Ia saillie extérieure, (jue nous 

avons désignée tout à riicure sous Io noni de hassinel, S'" 
Iraduil ])ar une dépression large et arrondie, en forme d'aui- 
liuulc; "i" quo Tangle rentrant, ([ui fait face à Ia saillie pre- 
cilée, forme une membrane sailiante cn forme d'épcrou. 
ipie Ton appelle ;j>'OHion/oií'e (lig. liÜ7,4j. La limite sup<" 
ricure du bassinet est représentéc par une valvule Iransver- 
sale ou ()blii|ue, assez constante, le plus souvent sem'- 
lunairc, rétrécissant de Ia moitié, des deux tiers ou miín"' 
des trois (piarts, Torillce ijui met cn communication le bassi- 
net avec Ia vésicule (lig. ^1)8,2;. — Du cúté du canal cystiqi"-'' 
le bassinet est limité (luelíjuefois ])ar uno dcuxiòme valvule 
([ui, ])artant du [iromontoire, se porte cn bas en fornianl 
avec Ia précédente un angle voisin de Tangle droit. .Mais cctl^' 
disposition est loin (Tétre constante et, au lieu ct place do 
cette valvule unlcpie (jui faciliterail tant Ia dcscription d" 
bassinet, on cn trouve souvent deux ou trois, iiueUiuefo"" 

pius, (jui som ires irrégulièrcs et qui, une fois détachées du promontoire, divei- 
gent dans lous les sens. II est à peu près impossible, dans de pareilles conditiün^' 

1 

Fijí. 3ÜS. 
\/d valvule suptírieuro 

(lu hassiticl, vuo par 
Ia vêüiculo biiiauo. 
t, caviló de Ia vésiciilc 

liiliairc. — 2, valvule supt'- 
ricurc (lu hassincl. — .1, 
dcuxiòme valvulo du Las- 
siiiel. 
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Fig. 309. 3111. 
, Coupo Iransvcrsain Goupo vorlicalo et iint(;ro-i)üstériüur(! do 

' " '<1 vósiculo liiliairo après mic iiijectioii íiu suii Ia vóaiculo biliaini. aprós niio iiijectiüii 
{demi-ftchématiqiie). au siiil' (demi-sdiérnatique), 

«le Ia vósiculo. — 2, son foml. — 3, coupo dc sa paioi. — i cl 4', liranche j;auc!íG ol branclio droilc do 
^ysU(juo. — 5, tissii cclluliilrií iviro-cjsliiiuc. — 0, cajisulc librcuse du loio. — 7, lace infóricure du 1'oio. — 8, 

unij-.r "*" '"^palitjuo. — 8', prriloinp cvsliijuo. — 8", aiiglc liópalo-cystique (point de réílcxioii du póriloinc). — 9, bord du foití. — 10, tissu líópaliqui'. 

Ia fossetlo cystiquc. Si iidus suivons de droilc ?i gauclie le feuillet péritonéal 
'Im revèi Ia face infi-rieure du lobo droit du foie (fig. 309), iious le voyons, arrivé 

'li-oit (le Ia fossclle cyáüciue, s'ai)pli(iuer à Ia face inférieure dc Ia vésicule 

lül l'al)andonuer au iiiveau du bord gauclic de Ia fosselte pour iapisser le 
1q Si iious le suivons uiaiiilenant (rarrièrnen avaiildig. 310), nous voyons 

Iapisser réguliòrciuent loule Ia face inférieure de ia vésicule, depuis le 
.|iis(ia'a sou exlréniilé inférieure. Là il conloiirne cctte exlréniilé cl revèt Ia 

'■'(le sii.wt •   . .     . ■ ■ se 

vésicule se Irouve donc enlouré par le périloine sur lout son 
sa face supéricure, conlraironenl à Ia face supérieure du corps de 

n'esi pas en rapporl iininédint avoc le foie. Elle en est séparée par un 
■'*'*tomik 111-m vi^k — T. n, 5° kiut. 42 

d'établir neltenient Ia limile inférieure du Ijassinet ; celte limile est pureinent 
arbilraire. 

c, Rappovls. — Envisagé au point de vue de ses i'apporls, le col de Ia vésicule 
biliaire répond, en haut, à Ia branche droite de Ia veine porte (voy. fig. 139, p. 145); 
en bas, il repose sur Ia preinière portion du duodenum, tout près de Ia courbure 
«lui Ia sépare de Ia secondc portion. 

/ 
3" Constitution anatomique. •—■ La vésicule biliaire se compose de trois luiiiques, 

qui se superposent dans Tordre suivaut en allant de dehors en dedans : une tuuique 
i^éreitse, une lunique fibreuse et une liiniquc muqueuse. 

'i. Tunkjuh siíiiEUSH. — La tuuique séreuse est une dépendance du péritoine 
bépatique; elle recouvn; toute Ia ]iortion de Ia vésicule qui n est pas en contact 
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(loublc fcuillet sércux ou, si i'on veul, par un espace angulairc dont le souimct 
répoiid exacteiíient au ])oint oíi se réllécliit le péritoiiie pour passer de Ia vésicule 
sur Ia face inférieure du foie. Cet niigle ((ig. 310,8";, que Tuti pourrail appeler 
angle hépalo-cystique, est ;i peu ])rès çonstant; un inlervalle de 10 à Io niilll- 
mètres en nioycnne separe son soniniet du bonl antérieur du foie. 

U. TüsiguE FiniiEusE. — La tunique ílbreuse est consliluée par dcs faisceaux. du 
tissu conjonctif, fortenient tassés les uns contre les aulres de façon à fornier un(! 
sorte (le menibrane ílbreuse. Sur sa face interne, tout contre Ia niuqueuse, so 
trouve une couclie de libres niusculaires lisses, alTectant une disposition i^lexi- 
fornie : on observe en elTet, un peu sur tous les points et irrégulièrenient entre- 
inêlés, des faisceaux transversaux, des faisceaux longitudinaux et des faisceaux 
obliques. La tunlijue nioyenne de Ia vésicule biliaire est donc h Ia fois ílbreuse 
et muscülaire (lunique fibro-musciilaire de certains aute.urs). II convient d'iijouter 
(jue Ia coucbe nuisculairc n'est pas continue et (iu'un trouve entre les faisceaux 
contractiles des espaces ])arfois assez étendus, oíi ne se voient ciue des libres con- 
jonctives. 

C. Tuxique muqueuse. — La tunique nniqueuse revèt dans toute son élendue Ia 
surface interne de Ia vésicule biliaire. Kllc se continue, au niveau du col, avec 

celle du canal cystique. 
a. Disposition générale, aspect 

extérieur. — La niuqueuse ilc Ia 
vésicule a une teinte jauniUre ou 
verdiUre três prononcée. A Tétat de 
vacuité de Ia vésicule, elle formo 
des plis irréguliers qui s'ellaccnt a 
Tétat de distension, A còté de ces 
plis, plis temporaires, existent tle» 
plis permnnenls , d'un liers h un 
(juartdo millimètre de liauteur, q"' 
aíTectent les directions les plus tli- 
verses (lig. 311). En s'anastomosant 
les uns avec les autrcs, ils cireons- 
crivent des cavités ou aréoles (I»'' 
suivant les cas, sont triangulaifCST 
(juadrangulaires, polygonales. 
examinant ces aréoles sous 1 cau a 
l aide d'une forte loupe, on constate 
(jue dans lenr iiitéricur se trouvi^"' 
des plis plus petits qui, en s'anasl'>' 

mosant de Ia môme fagon que les précédents, forment des aréoles secondaircs. 
reste. Ia vésicule propremenl dite ne présente aucune trace de valvulc : le prem"" 
repli muqueux (jui mérite véritableinent ce nom se ti'ouve à Tentrée du bassiiict- 

1). Slruclure. — Knvisagée au point de vue slructural. Ia nuupieuse de Ia 
cule biliaire nous ollre à considérer, conime toules les nHupieuses, une cüUC 
])rofonde ou cliorion ct une couclie superlicielle ou épitliéliale. — Le chorion 
ici, comme ailleurs, une forniation conjouctive au sein de laciuelle cliemineiil < 
vaisseaux ct des nerfs, que nous décrirons jilus loin. Kllc nous présente, a 
face libro, une série de crètes, de forme et de diniensions variables, (jui repon^ 

l'ig. 311. 
La inui[uouso do Ia vé.siculo biliaire, vuo par sa 

suríacu iníiirioun", avec .ses replis et ses aréoles. 
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aux plis pcnnaiients signalds ci-dcssus et que ccrtains Iiistologistes, non sans 
raisoii, oiit t',oi>ii)arécs à des villosilés lanielliformes. Elles sont constituées, comine 
les villosittís, pai- uii stroiaa conjoiictit' Irès délical, dans les inailles diiqiiel se 
disposent eu plus ou inoius grand noinbre des eléiiients lymplioVdes. Le chorion 
iiuKjueux se teruiine, du còté do répithéliuni, par une sorte de limitante connec- 
tive analogue à cellc que Ton rencoiilre à Ia surface des villosilés intesliiiales. — 
l.''épithéliu)n esl foruuí par une seule rangée de cellules cylindriques à plaleau 
s^trié. Leur ])rotuplasnia renferme des gouttelettes graisseuses, tout eomiue les cel- 
lules des villosilés intesliiiales au uioment de Ia digestiou. Mais il ne s'agit proba- 
lileuient j)as là, conune dans Ia villosité, d'un phéiiomène d'absorption. Si Ton songe 
que les ])arois de Ia vésicule biliaire, conime Tont élabli les recherches recentes 
de Dovon et Dukouut [Soe. de Biol., iSOG), éliniinent certaines matières grasses 
sous forme de cliloleslérine, on sera nalurellement tenté de couclure que les gra- 
iiulations inlra-épilhéliales eu (juestion ne sont aulre chose que ces niatiòres 
graisseuses destiuées à èlre rejetées dans Ia cavile mème de Ia vésicule. — Nous 
lelrouvons dans Ia vésicule biliaire les dwerticulums pseudo-glandulaires que 
nous avons déià renconlrés 

Vaisseaux et nerfs. — 
vaisseaux et nerfs de Ia 

^^sicule biliaire sont h j)eu 
l"'''s indépendanls de ceux 

et, de ce fait, méri- 
qu'uu les décrive sépa- 

•'éuient. 
ArtÚ7'es. — Lesartères 

' ^ '>1 vésicule l)iliaire pro- 
^i*-'iincnl de Ia cysliíiuo 
"S- 17). (]elte artère 

de Ia branche droite de 
"^IHiliipie^ tantO)t à droite 

''anal cyslitjue, tantòl à 
«'yiche. De là, olle se jiorle 

le cül de Ia vésicule et 
larde pus à se divisor ou 

branclies, Tune in- 
I aulre externe : Ia 

so dirige vers Io 
oaiiche de Ia vésicule; 

Artt^ros > 
Fig. 312. 

' Ia vúsiculo biliaire. 
1, faco iiiférieuro du foic (Io foÍe est relové eii liaul). — 2, vósicule lii- 

liairo, donl Ia parlie infórieure a íLé dcpouillóe do sou périloino. — 3, coupo 
du póriloinc. — i. canal cysliquc. — 5, canal liónaluiuc. — ü, cliolódoque. 
— 7, arlòre liópali(|ui>, avcc : 7', sa branche ganche; 7", sa branchc droite. 
— 8, arlòrc cvAlique, avcc : U. sa branchc inlcrne ou ^;aiichc ; 10. sa branclie 
externe ou droILc. — 11, anastoinose de ccsdeux arlòrcs. — 12, vcine cys- 
Uijue. — 13, veine porte, avec 14, sa branche de bifurcalion droite. — 15, 
une porlion de lapophyse gastro-hepatique. 

I íX * * 
1 se porto sur son còté droit. .Vrrivés aux bords de Ia vésicule, les deux , ■■■•v au (,u, 
'"'^"^l^os artérie lérielles (ou phitòt leurs ramiücalious) les contournent ct viennenl 
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alors irriguei- sa face adhónMile. Sur Ia íigurc 312, c'esl Ia l)ranclic! ganche (jui 
ii'rigue j)rcsqiie en totalité Ia fa(;e adlitírcrite de ia vésiciile, ia l)raiiclie droite iie 
prenant à celtc irrigalion ([u'uiie ])art Irès reslreiiit(í. Sur hieu dcs sujets on ol)Scrv(' 
ia dis])0siti0n coiUraire. Ouoi ([u'ii en soil, les deux Itranclios de ia ryslique, loul, 
en SC divisaiil et se subdivisarit, desceiident presíjue sur ie fond de Ia vésicule, oii 
elies s'anastoinoscnt (íig. 312,il) eii arcados. 

Los rauiilications pórivésiculaires de l"artère cysUíiuo donnciit naissaiioe ã do 
nouibreuses coiiatérales qui, apròs s'(Hre suljdivisées ii ieur lour, vieiiiienl forinor 
au-dossous de Ia niuqueuse un riclie réseau à maiiies {toiygonaics. 

Au niveaii dcs cnHes, uous voyons cc réscau nuiíiucux euvoyer daus ieurópais- 
seur des rainuscuies asceiulaiils, (jui rappeiient par ieur dis])osiliüii les vaisseaux 
des villositós ititestinalos. (]es ranieaux vasculaires se torniincnt au soniuiet dos 
crèles par des anscs três élógautes, düul les i)ranolies descendantes ai)Oulisseiil au 
rés(!au veiueux sous-jaccnt. 

Outro les linuiclics prOcilécs ([ui lui soiil fournios i)ar Ia cystiíiui-, Ia vúsiculi! Iiilialn^ rcroil 
oncore pai' sa l'ac(! supóiiuuro (iui'liiu(;s fins ranieaux ([111 vIcmiiichI (lirccloiiicnt, ilii Ibic, [iliis o\ar- 
loiiient lios l)i'anclics inlra-pa(Viicliyinat(HiS(!s ilo riiOpall(|ii(! {brunches hépalo-cysliíiues). I'ai' 
contro, dos doux branclios dií division de rartón! cystii|ui!, mais prineipaloiiienl de sa luancln' 
supéricure, s'éel]ai(peiil uii coitaiii iioinhre de rameaii* (|iii péiirlicnl daiis Ia ihhIIoii avoisiiianle 
du lüie Cl s'y anastoniosenl avne les ramificaiiiins do rarlòrií hcpaliiiuo [branches ci/síico-liéiiali- 
(jiies). Cos branolies cystico-liópalii|uos oiit élé sif,'nalc'os tout rócemmoiil (IHUU) par iIvvai.ik i'l 
I'aiiis cliez flioiiimc, par Bili.ahii ol Cwai.ik clioz le iliien, Io lapin ot !(* c.iihaye. (iràcií á cos doiiv 
fçroupes d'anastomoso3, Ia circulation du fi)io el C(?lle de Ia vósiculo'liiliairo sonl jusiiu'ii mi for- 
lain poiiil soiidairos c^l il osl possililo (Cavalié et I'aius), |)ar ritijocliuii do 1'artòro oysliípio, ou 
invorsomonl par collo do Tartèro liópaticiue apròs lifíalui-i- do rartòic cysliiiuo, do romplir á Ia 
Íbis les deux syslómos arióriols du loio ot de Ia vósiculo. 

1). reí/it!.s. — Los voiuos do ia vósiouie iiiiiairc so parlagent on doux grüupcs ; 
veines suiierfioielics el veinos profondos. — Los veines supeviicielle», piusou nioins 
sateliitcs dos arlcrcs, lirent ieur origine de ia inoitití infórieure do Ia vósicule. 
se réunissenl (Tordinairo cn deux troneules (souvcnl un scul trone coniine daiis Ia 
figure 312), qui se dirigeni veis Io sillon transverso du foie ot se jottont daiis l;> 
branclie droite de Ia voine i)i)rt(' dig. 30-4,18), soit isolíMncnt, soit a|)ròs s'(}tre itrcii- 
lahicinont fiisionnées en un Ironc cointnun. Kiles clieininont ordinaironient sur 
le còtó droit de rartòro cysti(]ue. — Los veines prufondex provionnent tio eotto 
poiiion de Ia vósictil(í (jui est couclióo dans Ia fosselto cysli(iue. Au nonil>ro do 
12 ou li) (Sai'I'ey), ollos [)ónòtrent dans ia suhslanoe liópati(iue ot s'y rainilienl " 
Ia inaniòre dcs artòres, dovenant ainsi de véritables veines i)ortos accessoires. 

c. Li/in/ihatiquex. —: Los lynipliati(iucs d(! Ia vésiculo hiliairo onl ótó injoclos 
tout riMicninicnl par Scui.ku (_1!)üü;. lis tiront lour origine de Ia tuniiiue niuiinous'" 
(oii ils forinent un riclio róseau) el proliahleineiit aussi de Ia tuniipie inusculei'»'-'- 
lis f(n'niont sur Ia face inlorieuro do Ia vósicule, iinniódiateinonl au-dossous dn l»''"'' 
toine, un réseau irrógulier à largos ntaillos, au(iuel se inúlent de nombroux. vais- 
seaux lyni|)liati(jues, ai)[)artenant au foie. Coux (jui appartiennoiit on i)roi)rc ;> 
vósiculo se condensenl en o ou (i trones, (jui se dirigeiitdo Ia base vers Io soinniet • 
ils se jettent eu partie dans le gangliou cystiquo, cn partic dans les gangüons dl' 

sillon transverso, 
d. i\'erfs. — Les nerls do ia vósiculo du liei éinanont dii plcxus soiaire. La piup^" ^ 

d'entre oux suivonl le trajot do rarlère cysti(juo ou du canal do in('>ine noi'i: 
autres ont un trajei indópendant. Arrivós à Ia vósiculo, ils se divisont ot se 
divisent de fa^ton ,i rormor dcs raineaux et des rainuscules de plus en plus tóiitis- 
liOur modo do loi-uiinaison ultime n cst pas encorc coiuplètoinont ólucidó. 



AI'I'AKIÍ1L EXCKKTKUK ÜK LA lül.K 333 

copeiulmiL ((Ihiilacii, V.vhiot, Ranvihr) qii'ils constituent dcs plexus annexés à rappa- 
reil iimsciilairc des voics Jjiliaires et pi-éscnlant uno ccrtainc nnalogic avec le plexus 
(TAuerbacli que noiis avons rcncontn'! sur rintcstin. lis diffòrcnt dc cc dernler, 
cependaiiL, cn cc qa'ilssonl hcaucoiip plus irrégulicrs. — Lcs plexus iierveux dc 
Ia vtísicule hiliairc sonl 1'orniés, coinine Font établi lcs rechcrches dc Ha,nvieu, par 
des libres de lieniak. lis présentent, aux points d'intersecliou des lilets nerveux, dc 
pclils ganglions niicrosco])i(iues, compreaaiit cliacun 2 à 15 cellules nerveuses. 
Icsqucllcs sonl enclavées entre lcs tubes iicrveux ou placés cn dehors d'eux 
( Vauiot). Des íibrillcs Icrniinales qiii énianent dc ces plexus se rendent, cn partic 
aux niusclcs lisses, en jjartle aux parois des vaisscaux. Ouelques-unes cnlin, de 
nature sensilive, se rendent au cliorion muqucux, oíi ils fornienl deux réseaux, Tun 
prolbiid situí! cn ])lein chorion au dessous ilu réscau capillaire sanguin, Taulre 
superílciel, sitnc inuuédiatcment au-dessous dc répithélium. II est rationnel do ' 
penser, par analogie avec cc qui se passe sur les conduits biliaircs intra-hépatiqucs, 
que cc dornior rcíseau éniet de Iròs lincs íibrilles qui viennent so terniiner dans 
I intervalle dcs c.cllulcs ('iiitlidliales. — Ponr Ia pliysiologic dcs nerfs des voies 
'liliaires, voy. Dovox, Elude analytique deu organes moteurs dcs voies büiaires 
càez les verlébrés, Tli. Doct. ès-Sc., Paris, 1893. 

I). — (IANA 1. CYSTiyUU 

'-.o canal cysli(iuc (iig. 311-i cl 314) s'étend de Ia vósiciile biliaire à rextréniilé 
'iilérieiirc du canal hcpali(iue. 11 se réunil à cc doniicr pour fornier un canal coni- 
"'iini, le canal clilolédo(]uo. 

1° Trajet et direction. — liC canal cyslique lait suite au bassinet de Ia vési- 
'■"Ic biliaire. 11 s'ouvr(', lantutsur le fond luènie du bassinet, tantòt sur son còtó 
Síiiiche, un peu an-dessusdu fond. De Ih, il se i)ortc obliquenient cu bas, à gaúche 
•;l cn arricrc ct viont s'ouvrir dans le canal cholédoquo, donl il constituo Pune dcs 
""gincs : il se ((M iuinc (rordinairc sur le còté droit du cliülédoqne; plus rarcmcnU 
'' contoiinic cc dcrnier canal pour s'ouvrir sur son còlé postérieur. 

^ 2' Dimensions. — La longueur dn canal cysli(iuc cstcn nioyenne do 33 inil- 
'"ictrcs. Son dianiòtní nuísure 3 à-4 uiillinictrcs, mais il n'est pas rógulicreuienl 

'"ilibi-- (ít 011 renconlrc ])rcs(pi(i conslaniinont, au nivcaii dc son aboucheinenl 
' '"ís le chüicdo(inc, une dilalalion ])lus ou inoins acccnluéc, dilatalion qui cst, 
■■^elon les cas, fusironno, allongóo oii inènie ainpullairc (Faumk). Sa jjartic Ia plus 
^^ loile (4 inilliinètrcs "2 niillimòtrcs ct'doini) sei-ait siliice à sa partic uioyenno, 

>^>res Ihitri,, ,i son origine ou cn un point voisin dc son origine d"apròs Fauiíe et 

^ 3 Rapports. — Envisagc au point de vuo do scs rapporls, Io canal cystique,. 
_^üiuiiio le canal hcpatiquc, cheinine dans Tcípaisscur du pclil éi)i])loon, cn avant et 

veino porte. L'aiièrc cysli(]ue, qui raccompagne, longe tantòt son 
«•''ticlu!, tantòt son còtó droil. Le canal cystique est liabilucllemcnt separe du 

"'I lu'pali(jii(;^ du nioins dans sa portion initiale, par un angio aigu à sinus 

liii'*^"^'" [)ortion torniinalc, en cílet, il lui dovicnt parailèlo et s'accolo à 
<le aboucbeniont dans Ic cliolifdoquo, cela dans une ótcndue dc 10, de 15, 

inômc de 25 inilliuiòtrcs. 

í^orine. — La formo iki canal cystiqno est trcs irréguliòrc ot três variablc. 
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llarcnienl cyliiulriíjue et rectiligae, il est le [jliis souvent floxiiciix, alleriialive- 
iiient boinbé ct rólréci; mais je l'ai jamais vii se tordro sur liii-inímo, pas ])lus que 
il\uTMAX.\, Tuiiiumt cl J)allv. ÍÀUtc (lisposition spirüído, quo hü atlril)iicnt graliii- 
lement ceiiaiiis aiileurs, est uno siinplo apparcnee, que noiis expliciue três nette- 
meiit son iiiode de conforniatioii intírieure. 

5" Conformation intérieure, valvules. — Si Ton ouvre eii ellet Io canal cystique, 
surtoiit lorsqii'ii a (ílé iiisiifllé et dosséclié, on constato (jiio sa jiaroi interne, au 

liou (fOtre régulière et 
nnio, j)résente aii con- 
trairo de nomlirouses 
sailiies ou valvules, 
([ui répondentaux/ja/'- 
ties élroile» et inter- 
ceptent naturellemciit 
entre elies des parties 
plus largos, les parties 
retifléeit. (les valvules, 
(lu'ou designo commu- 
ndmeni seus Io noni 
de valvules de Ileisler, 
(lu nom do lauato- 
miste (jui le premiei" 
les a dócrites on IT3á, 
sont mallieureuseniont 
três variables suivant 
les sujets ; à còlé di^ 
canaux (pii ne piéson- 
tent aucune valvido 
líion caractériséo, il .V 
on a d autros (jui lmi 
sont conuiío liérissócs 
depuis Tune à l autro 

I''iK. 313. 
Los vuics biliaircs cxlra-liúpa- 

fuiuos. 
l, porliou (Io Ia vósiculo hiliaire, vuo 

]tar sa faco libre. — i, Iiassiiiot. — 3, 
filiou sí^parant Ic hassiiiot do Ia vOsicuIo. 
  4, |ielit i;aii};líon lyn]pliatii]ue, sitiió 
(lans ia coiicavilé tlu liassiiiol. — 5, canal 
cvsli(juc. — O, canal liopaliquo. — 7, 
cholóMotiue. — 8, arlôre oystiquo. 

31i. 
Los niòiucs, après ablatioii do 

lour moitiii aiilói-iouie. 
t, caviló ilp Ia ví-sicule liiliairr. — 3, 

caviló lia Lassinol. — 3. íilloii séparant 
lu hassíiiot (le Ia vésioule. — 4, |iro- 
niontuire. — 3, valvule siipiTioure ilu 
hassinol. — (i, canal cysliqiic. — 7. 
panai cholóilociiu'. — H, canal hi'pa- 
ll<|UU. 

de leurs deux extro- 

mités et, entro COS doux dispositions oxtrémes, se trouvent tous les intermédiaii'^- 
II est assoz diriicilo, on Io conçoit, de dógager d unc telle varial)ililé les elemento 
d'une doseription uuivoque et ainsi s'expli(iuenl les divergeiioes des auteur» i-'!! 
CO (jui concerne le nomhre. Ia forme ot les dis[)Ositions de ces valvules. 

Les valvules du canal cyslique prósontent ordinairomont une formo semi-luiiii'"^^ 
avoc un bord adhéront, un hord libro et deux oxtrémitós. nuelquos-unes d ont"^ 
olles sont horizontales; mais Ia plupart sont obliíjues, c'cst-à-(liro s inclineni 
ou moins sur l'axe du conduit, d'une façon telle (jue rune do ses extréniiti'*' 
toujours placéo à un niveau dilleront de colui <iu'occupo Tautro. Klles sMusòrc"' ^ 
plus souvont sur le tiors, snr Ia moitió ou sur les deux tiers da pourtour . 
l'arfois aussi, ellos décrivont un tour coniplot ou imhue i)lus; mais, qnL' 
soit leur longueur, ellos conservont toiijour.s leur individualitó, je veux iliro ipi 
no se continuont nullenionl les unos avec les antros par leurs extremitos 
poiulantos de manièro à foiinor par leur onsomble cotte valvule uiiitjti^' 
j)ar certains autours, qui parcourrait on spirale touto rétondue du canal c)? " 
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<liiel(juc chose iranalogue (La comparaison est déjà torl anciennc) h La rampe d'unc 
vis d'Ar('liiiiiòde. 

On coiinail les dinieiiltés que Ton i^cncontre à pratiquei'par Ia véslcule biliaire le 
calliétérisme du canal cystiqiie. Ges diflicultés proviennent parfois de Ia situaliou 
presquc loujours latérale de rorillcesupérieur du canal cyslique ; mais elles s'expli- 
quent aussi et surtout par Ia disposition inôme des valvules. Chacuno d'elles, sans 
doute, n'occiipe qu'une parlie de Ia luniiôre du canal cystique; dece fait, elle ne lait 
que le rétrécir et, par couséquent, permet toujours h un slylet ou àune sonde d'un 
pelit diamèlre de ])asser enlre son bord libre et Ia paroi du canal. Mais, au-dessous 
<l'une preniière valvule, s'en trouve une seconde, une troisième, une quatricnie 
qiii iie soiit pas orientdes dans le niônie sens, autrement dit, qui s'avanccnt dans 
le canal juste sur le point oii Ia valvule précédente laissaic le canal libre. II en 
i'L'sulte (pie le stylet, après avoir franchi un première valvule, heurtera fatalenient 
Ia valvule suivanto ou Tune des valvules suivantes et ne pourra avancer qu'cn 
Lrisant Tobstacle, c'est-à-dire en déchirantle repli muqueux qui Tarrete. Telle est, 
à nion avis (et c'esl aussi celui de ILvutm.^nn, de Teiuueu et ]).\li,y). Ia cause 
<les diflicultés que présenle le cathétérisníe du canal cyslique. Ce qui arrete le stylel, 
c'est uioins le nombre ou 1'élcndue des valvules que leur disposition irréguliè- 
•'cnient alternante; chacune crelles, considérée isoléinent, laissera toujours passer 
' inslrunient; totalisées ensenible, c'est à-dire reportées sur un mèrne niveau, 
toul en conservant leur orienlation propre, elles équivalent à une valvule unique 
'lui seraíl complete, je veux dire qui fait barrière sur teus les points et qui, de ce 

est infraiicbissable. Est-il besoin d'ajouter que ce qui arrôte le slylet, toujours 
Plusou nioins rigide, ne saurail arrèler un liquide, leqiiel tourne robslaclc ei pro- 
Si"esse loujours, ])0urvu ([uMl existe un orifice pour lui livrer passage. On sait, en 

que Ia bile cheniine avecla plus grande facilite dans le canal cystique et qu'il 
ost de niènie des injeclions. 

'-■'oliservalion déniontre que, dans Ia ))lupart des cas, les valvules de lleister 
soiit surtout nonibreuses dans Ia inoitié supérieure du canal cystique. Dans Ia 
'iioitié inférieure du canal, elles sont beaucoup plus rares; souvent mèrne, elles y 
'oiil complèlement défaut. 11 en resulte que, lorsque Ia sonde a franchi Ia première 

""^iliédu canal, elle a beaucoup de chance de ne plus renconlrer aucun obstacle 
(le descondre alorsassez facilement jusqu'au canal cliolédoque et, de là, jusqu'à 

' ainpoule de Valer. 
'-crtains auteurs, à Ia suite de Puucii (C. U. Acad. des Sc., 1854) ont décrit, au 

poiiit d'abouchemünl du canal cyslique dans le chol(ídoque, une valvule que Ton 
P'J'U'rait appeler lerminale. Celte valvule ne me parait pas exister, à moins (iu'on 
l*''enue conune telle Tespece d'éperon verlical et plus ou moins prolong(í qui, sur 

Polnt, síípare Io canal cyslique du canal héitalique. Mais cel éperon, on en 
"•^"vicndra, n'a nuliement Ia signilicalion (Lune formalion valvulaire. 

Structure. — I^e canal cyslique a une structure analogue à celle de Ia vési- 
biliaire (voy. p. 329). Les libres musculaires y forment des faisceaux longi- 

"laux plus ou moins (Líveloppés suivant les sujets; il n'y existe pas de libres 
"^ulaires. Tohiex, en 1853, avait bien signalt;, à son origine, Texistence d'un 

*^'^'ieau de übr(!s musculaires lisses, consliluant pour Ia vésicule biliaire une sorte 

®^i*tiiucler. Mais celte formalion 
'''• re analomisle. 

musculaire n'a été retrouvée depuis par aucun 

' Vaisseaux et nerís. Les artüves, deslinées au canal cyslique, au nombre de 
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dcux ou trois, provieiinent de l'art('re de inèine nom. Elles s'anastoinosenl cons- 
lanimcnt, a Ia parlie inférieure du canal, avec les artèros du canal cholédoquc. — 
Lcs veines sont toujours Irès grôlcs : celles qiii sont le plus rapprochées de Ia 
vésicule biliaire so confondcnt avec Io réscau veineux de Ia vésicule; les aulres se 
jeltent directeinent dans Io trone iníine de Ia velne porte. — Les lymphaiiqiies 
se rendent aux. ganglions du hile. — Les nerfs, conime ceux. de Ia vésicule, 
(hnanent du plexus hépatique. 

E. — (]ANAI- ClIOl.KDOyUK 

Le canal cholédoque(alleiu. Duclus choledochus,an'^\. Common bile-ducl) resulte 
de Ia réunion des deux canaux cyslique et Iiépatiíjue. II tire son noni dos deux 

inots grees/oAr,. l>ile et Soyó;, 
qui contient, qui reçoit : il 
reçoit, en elTet, Ia bile des dcux 
canaux cyslique et liépatitjue 
et Ia transporte d;uis Ia deu- 
xiènie portion du duodénuui. 

1° Trajet et division. — ('.on- 
linuanttout d'al)ord Ia direc- 
tion dII canal hépatique, le 
ciiülédoque (lig. 31o, 13) se 
porte oliliquenient de haiit en 
l)a.s et de dehors en dedans, 
vers Ia iiroinière portion du 
duodénuni. Arrivé au diiodé- 
nuni, il jiasse sur sa face pos- 
térieure et y rencontrc bicnlol 
le bord supérieur de ia tète du 
pancréas. SMnllécliissant aloi's 
en deliors et un peu en avant, 
il s'cngage au-dessous du 
créas, gagne Ia partiií ])0slér0- 
interne de Ia deuxiènie por- 
tion du duodénuni, travers'-' 
sa paroi et s'ouvre dans 
cavité inlestinale. Le ctioi»^" 
do([ue cheniine donc, successi' 
venicnt au-dessus tlu duixl"' 
num, en arrière du duodénuni. 
sons le panci'éas, dans 1 
senr de Ia paroi de Ia deuxièn"^ 
poi tion du duodénuin. H" 
division en (luaire segnfí"'^' 
1° le segment su&-duodún(^ 

á' le segment rétro-duodénal;'ò" le segment pancréatique; A" le se(jme)it 
/lariètal. Ueniarcjuons tunt de suite (|ue ces (jualre segnients ne sonl jias places í' 
une niènie ligiui droile, antreinent dit (pie le cholédo(|ue n'est pas exaclenient 

3Io. 
l/oxlnimili! (li'()ili) ilu paiicrijas, vik; iiiilérieuri'. 

1, o^tomac (porlion pyloriíjiio). — 2, pyloro. — 3, (luoJ<'iiiitn, avec 
Hcs (|uutre portioiis. — l-, — 5, pancr«'as. ax-c : sa lí^lo ; 
7» sou col üü isLhmo ; 8, proccssus uncinalus. — y, lí', ai'lòro ct vclm* 
inésoüU^riijuos supórieiiros.— 10, (^plploou çaslro-liépalÍ4|iic.— tljiialun 
<l(; Wiiislow, (laiis loquei est iiilroiiuilo uiui huikÍc cainioléo. — li. vcino 
porte. — .3, canal cholóiÍ0(jue (^sou Lrajel caclíé esl représenl»^ pur une 
ilouhie lijçnc poinlillée. — li, caiial hépali<jue. — Ij, col de Ia vésicule 
liiliairo et canal cysliípie. — 10, arlòre hrpalique. — 17, p>lori«|iie.— 
tS, gastro-épiploVquo (íroile. — 19. ^'aiisflions lyniplialiqucs. 
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ligno: jusqu'au pancréas, il cst oblique cn bas et cn dodans; à partir du pancréas, 
coniiue Ta fait rcinarqiier (Juéxu, il cst lógèreincnt oblique en bas et en deliors. 
Lo canal, dans son ensemble, décrit doiic une légère courbe à coneavité externe. 

2'' Foi'me et dimensions. — Le cliolédoque, coimne Ic canal hépalique auqiiel il 
fait suite, cst uii conduit à coupe circulaire, un coiuUiit cylindroíde par cousé- 
qucnt. 

Sa lüngucur varie ordiiiairenient de tí à 8 centinièlros, dont 10 à 30 millimètres 
potir Ia portion sus-duodénale, 20 à millimètres pour Ia portiou rétro-duodé- 
'lale, áO à milliniòtres cgalenient pour Ia portion pancréatique, 10 à niilli- 
iiíètres ])üur Ia portion intra-pariétale. Son dianiètre, un peu plus grand que celui 
du canal bépatiíiiic, est de 4 à 5 inilliniètrcs, soit 13 à iG nulliniètres dc circonle- 
1'eiice. (,)uijxu, qui a nicsuré de centinièlre en cenlimètre Ia circonférence du cholc- 
Joque sur une vingtaine dc sujcts, a trouvé, pour rcxtrémité supérieure, un 
':luiri'e nioyen de 13 millimètres; puis, il a vu ce cbiíTrc s'abaisscr successiveuient, 
'lu fur et à mesiire qn'ori se rapproehe de rextréinitc iníéricure, à 11, 10, 9, 7 et 
.lusqu';! G millinictres. Le cliolédoque n'est donc pas rcgulièrcnient cylindriqiie et, 
•'ontraircment au canal cystique (jui presente son niaxiinuni de largeur ii son 
•íxlréniité iiiférieure, il diminue au fur et à niesure qu'il descend : il est nianifes- 
tcnient infundibuliformc. 

i^ous ajouterons que, conime toutes les voies biliaires, il se laisse facilcnicnt 
'^ilatcr, conime le démontrcnt surabondamiueut les injections solidiüables que l on 
Poussc dans son iiitérieur pour en prendrc le moulage. Un le voit parlois, dans 

cas de lithiasc amenant Ia rétention de Ia bile au-dessus d'un calcul, atteindre 
"" calibre três considérable, presque aussi considérable que celui du duodénum. 

3'' Rapports. — Les rapjiorts du choledocjue ont acquis dans ces derniers tcinps 
"'U! iiiipurtancc considérable, en raison des opérations (|ue Tou pratique sur ce 

dans certains cas de litliiase biliairc. 11 convicnt de iu'écisor lout d abord Ia 
^'J-uation de ses deux cxtrémités : Textrémité inféiieure, asscz lixe, est située à 
-"J "iilliiiiètres eiiviron de Ia lignc niédiane, cn rcgard du disque inlcrverlébral qui 
^'ípare Ia troisicme lombairc de Ia quatricme d'après Quiínu, cn rcgard du bord 
''^^^'íricur de Ia troisième lombairc d'après Wiaim ; son extrémité supérieure, beau- 

plus mobile cn raison précisémcnt de Ia longueur variable du canal {origine 
ou origine basse), répond à Ia nioitié supérieure de Ia prcmière lombairc 

•'pies OuKxUj iiu bord interieur de Ia premicre lonibaire d"après Wiaut. Cette 

j^t^iémitc su[)érieure se trouve à 30 millimètres eiiviron de Ia ligue médiane et, 
part, un intervalle dc 4o à 7o milliiuètres Ia séparc dc rappendice xiphoíde. 

Cl posé, voyons (lucls sont les rapports iiarticulicrs dc cliacune des iiortions 

""/cliolédoque. 
sxis-dtiodénale. — La portion sus-duodénale du cholédociue mesure, 

in ^ millimètres de longueur. On Ia voit, dans certains cas, s'élcver 

"ln'cll '"'lliiiictrcs, comme aussi on peut Ia voir descendre à O, ce qui vcut dire 
'lu'(; " pas, les deux canaux liépaliíiue et cystique nc se réunissant alors 'ii^iierc tlu duodénum : nous rappellerous en passant (jue, dans certains cas, 

<iyí>tiquc ct hépati(iue, avant de se fusionner, sont intimement 

' "" point d'en imposcr pour un canal unique, le cliolédoque, 
'•^">«11'!"'' réalité, nc prend naissaacc (jue plusbns. Quand il existe rcel- 
'l(i ]•" '^''olédoiiue sus-duodénal sc trouve situe (lig. 313, i3j dans le bord libre 

'-Piploon gastro-liépatiíjue, imnicdiatcmcnt en avant dc Tliiatus dc Winslow. 
"^TOMiu HLMAI.NE. — T. IV, íi» ÉDIT. 13 
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11 i)rend part iiinsi à Ia conslitulion dii pédiciile hcpatiqiie, avec Ia veine porte, 
rartòro hépatiqiie, les lyiiipliali(]ues cl les iicrfs dti foie. — IjC cholédoipie i'ci)Ose. 
daiis Ia plus grande parlie de sou élendiio, sur le còlé antéro-externc de Ia veine 
porte. Toiit en has, imniédiatement nn-dessus dn duodénuni, il n'est pas rarc de 

voir les deiix canaiix 
siiivre des direclions 
légèrenienl divergen- 
tes, perdreieconlacl (!t 
(Hre separes alors par 
lui élroit iiilervalle ;i 
liase inferienir.— I/ar- 
tèrc liépati(]iie longe 
Ia face aniérieure de 
Ia veine porte : elle est 
sitiiée, par coiiséquenl 
iin pou en dedaiis dii 
cliolédofine. (]e der- 
nier canal est (pielqne- 
fois croisé, sui- sa face 
anlérienre, par Tar- 
tère gaslro-(^pii)loi'qiie 
ilroite. Qnanl à Tar- 
tère pyloriíiue, elle est 
sitiiée plus en dedans 
et,dece fail, n'aaucun 
rapport direci avec le 
cliolédoque. Trois ou 
(juatre gaiiglions lyni- 
l)haliques, reliés les 
uns aux aulres i)ar dOí* 
canaux lympliatiquc^ 
acconi])agnenl le clio- 
lédoque dans sa poi'" 
tion sus-duodénale. Ui* 
cesganglions, toujoui> 
três viiriables ilii"" 
leursdimensions, ü 
esl deux qui sont i' 
peii prfcs constants ; 
premier se Irouvesil'" 
au iiiveau de Texti''' 

niité siipérieure du conduit; le second ((ig. 8lo/l!)j se dispose dans Tangli' 
forme le bord externe du choltiiloíjue avec le hord supérieiir du (iuüdénuni. 

1). Portion rétro-duodénale. — La portion rétro-dnodénale répond, eoninic 
noni riiulicpic.à Ia face postérieurede Ia ])reniière portion du duodénnni. — A')í • 
le canal est appliqué, tout iFaljOrd, contre Ia jíaroi duodénale. 1'uis, ajir^s 
Irajet de longueur variahle, il rencontre le hord suiiérieur de Ia lôle du pancrea» 
s'appli(pie alors contre Ia glaiide, (|ui, suivaut les (;as, lui forme une gouttit^'^ 
ou un canal complet. Celte dernière disposition est, de bcaucoup. Ia ])lus 

OLI 

Fig. 31Ü. 
Li' oanal cliolé(l()(|U(! cn place, viie pustOruíurt'. 

('ri<çn6 ca doclan-í um» laíiíjucllc pancr(^ali<juo pour mellrc à découvcrl Ia 
porlioii sou!i-duo(léiiaIc du cIh íliolí^doquc. 

1, estoinac (portion i>ylori(|uc^. — 2, pylore. — 3, duo(i«hiutn, nvoc ses «(iialro por- 
lioiis. — 4, jr'juii0-il»''0ii. — 5, lélc (lu paiicrías, avoc : O, sou corps; 7. goulliòro 
dans laipielle passe Ic c!>ohVlü«jue; 8. pri>cossu5 uncinalus; O, O', arl^re ol vcinc 
ni^scnlí^ritpies liupórieuiTS. — 10, <^piploon ^astro-lii^pali^pio. — !i, trone comniun 
ílc» Ia fipléni(pio cl dc Ia mrsonlóriipie inférif-ure. — 12, voÍn<» porlp. — 13. canal 
cholódoijuc, avec * a, 8on sc^mont siiS-diuMlónal; b, son spgnicnt r<Hro-<lnodónal; 
c, son seg:nienl pancr<^aliíjne ; d, sou sc};nient ínlra-paríólal ■ IV, col de Ia yési- 
culc hiliaire et cana! cj'sti(pic. — 15, canal hópatÍ(|uo. — If», 10. arlí^re li^patlquc. 
  17, arlòre pancrj^alico-dnoilénalo inférienre. — 18, tranche arli^rielle provenanl 
<!(> Ia j;aslro-^pi|'loi(|ne droile. — tfí, 10, panglions hmplialítiues. 
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Mais, alors mcmc que Ic bloc pancréatiqiic no présenlc qu'uno simple gouttière, il 
ii'cst pas rarc cie voir Ia lèvrc inlcrne dc cotlc goiiUière (Hg. 312), se pi'olongeantcn 
•Ichors jiisqiraii diiodéniiin, sMtaler sur toiile Ia face postérieure dii cholédoque, dc 
Iclle soiic (jue ce dernier condiiit, appiiqné cn avant contie le tissu glandulairc, 
rccoiivert en arrièro par cc môine lissii glandulaire, parait, cn réalilé, suivre iin 
frajcL inlra pancriíaliqiic. La vcine porte cst loujoars silnéc sur Ic côté interne du 
chülédoque: ici encore une pctite languctte de lissii pancréalique separe les deux 
canaiix. — En arrière, le cholédoque rélro-duodénal répond siiccessivcment: 
l°h.un ou dcux ganglions lyniphatiqucs; 2° à une lanie aponévrolique {lame de 
Treitz), niince, mais asscz résistante, vesligc du méso-duodénum primitif (voy. 
I'anc7-éas)- 3° à Ia vcine cave iiilerieure, dans toute son étendue. 

c. Porlion pancréalique. — Nous désignons sous ce noni Ia portion du cholé- 
doíjuc qui s'dtcnd du iíord inferieur de Ia proinicre portion du duodénum au point 
oii Io canal pénòtre dans Ia paroi de Ia deuxièmc porlion du duodénum : c'est le 
(^holéiloQue sous-duodénal de quelques auteurs. Elle mesure, couinic nous Tavons 
\'ii plus haiU, de 20 à 2o nüllimètres. Le cholédoque sous-duodénal travcrsc une 
potite région quaiirilalère, sur laquelle Qüiínii a appelé Tatlcntion et qui cst déliniitée 
líig.3lo) : en haut, par Ic bord inlerieur dc Ia lircmière porlion du duodénum ; 

bas, par le hord supéricur de Ia troi- 
•^icnie ))orlion; en dchors, par le bord in- 
terne dc Ia deuxièmc porlion; cn dedans, 
l'iir Ia vcine niéscnlériquc supéricure, Kh 
'••en, le trajei de notre cholédoque dans le 
'l"aiirilalcrc de Quiínu me parait asscz hien 
"idiquépir une ligne oblitjuc qui, parlant 

liers inlcrne du bord supéiúeuj-, abouli- 
'^'t au milieu du bord externe. Dans cc 
' otirl trajei, Ic conduil vecleur de Ia bile suil 
'•"core, cn plein pancréas, une sorte de che- 
'"•n couvert. 11 rcpond : l"en arrière, ;i une 

•"igiiette phis ou moins épaisse de tissu 
l'''tucrcatique et, par son inlcrmédiaire, à Ia 

cave inférieure; 3° cn avant, à Ia tôte 
^ l'aacréas, qui le rccouvre, reconverte 

'^•"icnie par (les brancliesarlérielles issues 
gastro-cpipIoi'(iuc droitect par le péri- 

P'''i'itílal. Suivanl Ia remarque de 
pancréalique qui Coupo .Io Ia paroi duoclênalo, passant par 

'^"int 'ivant le cholédo(jue est d'au- l aiiipoulc do Valer (rfemi-sc/ieHia/íg^ííe). 
Ij. • . C (JU On se I approche de sa ter- l, sesmcnl du cylindre duoüt^nalf vu par sa faco 

"íllson : 14 m Ij; millImMrcí; 'lii niví^m '"lenie. — 2, orilice do lampoiilo de Valci-, — 3, Ia 
(1„ 1 1 . nimilULlUS au nivcau cavitó do lampoule, avec : 3', sa paroi supúricure ; 

'»i'd inféricur dc Ia preniièrc porlion a \ sa ,w.onidmcuro - ijicin dc 
«lU (j.|^ I / . * ' Vútei* [frenwn carunculx). — 5, canal choleuo<|ue. 

llO ltnum ; 10 millinièlres, à Ia paiiie — o, canal do Wn-sung. — 7, mie valvulo coimí- 
luoyeiii, I venlc, éiij-iiéc légòiemeiit en haul. — 8, 8, auU-cs 

quadrilalòrc ; o de u millimè- vaivuies coimiventcs. 

'"oie luulconlre Ia porlion verti- 
'clle 'à hien entendu, que des chilVrcs moycns qui, natu- '^'«nl, se Irouvcront en délaul sur hien des sujeis. 

'"tersl"/ '^'^" atnpoule de Valer. — La portion intra-pariélale ou ' 'c"c du cholédoque comprcnd toute Ia portion du canal qui se Irouve 
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coinpriso dans ré|)iiiss2ur ds Ia paroi diiodénalc. Lo cholfídoqiie jicrPoro Ia 
(Icuxieiiio portion da duodániiin au nivcaii da point oii Ia fa^c poslériourc du con- 
dail. inicstinal sa continuo avec son hoid interne. II travcrsc ol)liqaeincnt Ia 
tuni(}ue nuisculeuáe d'abord. puis Ia tuniquc celluiüuse, et déhoachc aloi-s dans un 
petil réservoir qiii cst, crcusé en ])lcine inaqueuse et qai lui cst conininn avcc le 
canal [lanciéaliqiic : c'est Vampoulc de Valer. 

]j'anipoul(í de Vater, que Ton ne peul Ijien voir que sur une cou])o dc Ia paroi 
duodénale faile suivant Taxe du clioUídoqae (lig. HI7, 3) est une ]>clile cavité dc 

rornie conoíde, dont Ia base, diri- 
gée en liaut et à gancho, reçoil 
les deux canaux elioléiioque et 
pancréatique. De cesdeuxc.anaux. 
le ])rcniier est constaninient situíí 
au-dessus da second. Un jietil 
repli transversal en formo d éiie- 
ron, les separe Tiin de l aiitre. 

l.egrand dianiètre de ranipoule 
de Vater, obliciue de hiuit en l)as 
et <le ganche à droite, luesurc de 
() ii 7 iniliiinètres; sa largeur 
est de 't h í) niillinibtres. — Sa 
liase répond à roriíice dos deux 
canaux (]a'ello rcfoit. Oddi, en 
1887, a signalé ii ce niveau, toul 
aulour des deux canaux cholé- 
do(]ue et i)ancréati(iue une con- 
che de lihrcs nuisculaires lisses. 
(jui constituo l.'i, pour chacun 
des canaux ])récités, un vérilable 
sphincter. Nous y reviendrons 
])lusloin. — Son soniniet, consi- 

déral)lenient rétróci, ahontit à un jíetit orillce, arrondi ou clliptique. (jiii s'ouvre 
dans le duoddnnni. — Sa snrfaco intérienre prósente constanunent un cci'1'T" 
nonibro do petits replis valvnlaires, dont le l)ord lihre regarde roridce dc sortie- 
ont pour elVel, sinon pour destination, (Tarrèter lescor[)á étrangers qai, de Ia cavile 
duodénale, cliercheraient à s'inlroduire dans les voios hiliaires ou panrréatiqiici' 

\'ao extérieureinent, du còté do Ia face lilire de Ia niuqneuse (lig. 31S), 
cavité anipallaire que nous venons de décrire, se traduit ])ar une jjctite saill"^ 
en forme de tubercule, ])réscntant naturelleuient Ia niénie dircction (jue sa (^avite 
('.(üitrale, c'est-à-dire sMnclinant en I)as et à droite: c'est Ia fjrande caroncul^ 
{cnruncitla 7najor do Santouim). Uappelons, en passant, (]u'il existo au-iU'?^"^ 
de Ia grande earoncule, une saillic siniilaire, mais plus petite, répondant à Taboi'- 
chenient du canal excréteur accessoire du i)ancréas, \iipetile caroncule iWO,-) 
ou caruncula minov de Saxtoium. 

La caruncula major se trouve située (lig. liW, |-)i sur Ia face interne de Ia deuxie""^ 
portion da duodénum, en un jjoint i[ui cst un peu plus rapproché lie sa i>fro' 
postérieure (jue do sa paroi antérieure. Klle oecupe d'ordinairc le tiers niüyf" * ^ 
cette face; mais on Ia vüiti)arfois reuionterjus(iu'au tiers supérieur ou descendi'^ 
jusque dans Ic tiers inférieur. Un intervalle variant de 8 h lá ceiitimètres Ia stP'"" 

«I >1 

:ux. 
1^:1 raroiKMilii mnjor viic do Idce. 

1. nuKiiieuso ihi (li^òdiMiinn. — 2, oaroiicula inaii>r. — ií. oriíioc 
(Io rampoulp <|p Valor. — 4, froii» do Ia carouculc. — '>, \alvule 
sus-caronculairo. 



Al'1'AKKlL JCXCKKTKAIIÍ l)K LA 151].K 341 

(lu pyiorc. — Siir sa face supérieurn s'étale presquc toujours une pelite valvuk; 
coniiivciilc (íig. 318,5), qu'il cst nécessaire de relever poiir bien voir Ia caroncule. 
(lelle valviile soiis-caronculaii"e s'avance jusf[u'aii voisinage du sommct de Ia caron- 
cule, souvenl niènie jusqvi'au sommet, mais sans jamais recouvrir Torifice qui le 
termine. — La face inlerieure de ia caroncule donne naissance dans Ia plupart des 
cas d füis sur 2 d'après Lktuli.k et NATTAN-LAiiniEu) à un pelit repli vertical 
lig. 318,4) qui,d'aulre part, vient se confondre avec lamuqueusesituéeau-dessous; 

ce j)ctit repli, qui contribue à íixer Ia caroncule dans Ia position qu'elle oceupe, a 
i'C(;n de S.wtoiiini le noni de frein de Ia caroncule. II presente ordinaircment dc C à 

niilliniètres de hauteur, sur 4 à G milliniètres de saillic. 
I.i' modo. (In ('(informalioii ili' l^ajiipoiilo do Yutor et, nussi los dispositioiis rOcipmtiuos ulTcctijos 

liii,r le cliolódíxnic ct par Io canal pancréaliiiuo soiil Icès variables. Lktui.le ct Nattan-Lmiuieh 
118'.)!)), qui orit Oludió avec soiri co j^iliit spócial 
dl! ranaloiiiio dundónalo, onl óli; aiiioiiós à distln- 
Kiií!!' (|iiali'(í lypos. — Lo Itjpt', l (á Íbis sur 21 cas) 
iMuisislo, cn rahsonro conipIiMo do loulo saillio au 
iiivoau do ral)iiuc,lioinonl inlosliiial (ílfí, 311)). I/o- 
' ifiec d'al)()uc,lioiiiord, situo íi plal sur Ia inU(|uouso 
osl, sulvanl los cas, circulairo, (ivalairo, ou íbriiio 
'lolbiilo vortioalo. lOii ouvraiil col orilico. ou cdiis- 
''d(! Idul d'alior(l quo, ou ari'iói'0 do lui, il n'oxisli' 
I'iis d'auip()ulo, ot on C()iislal<"aussi ([uc lo clu)- 

"luo soul al)Oulit il Torilico oii (lucstion. Li' Inlii 
'■anal do Wirsunjj; s'csl jotü dans lo cliolód()i|uo 
'>• 'ino cortaino distauco do Ia niuiiuouso duodó- 
nalo. — Lo lype II (l> fois sur 21 cas) ost ropró- 
■•'Cnló |)iir Ia dispüsilion classii|uo, collo quo nous 
''Vdus dócrilo pius liaul : uno caionculo, uno 
''•"'piiulo dl! Yator s'ouvrant par nn oiüioo arriui- 
<11 <iu suininot do Ia caronculo oi, dans lo lond 

ca- 'lo cotio ainpoulo, raíjouclionioul dos doux 
iiaux cliolódoquo ot pancróaliiiuo. — Lo íi/pe JII 

'iiis sur 21 cas), so caraolóriso par uno caron- 
' "'i- piiu dóvoloppiio, i)ar ia iirósonoo, au-dossous 
' ''"o. d'uno lógòro ibsscilo üu ftouliiòre oi ])ar 
aiisonoo d'aiin)()nlo do Vaioi' (lif;;. 3'20). l,os dou\ 
'inanjcr-iiDiódiiiiuool pancróatii|uo,act;iilóso(iniino 

i-itr. :i2u, 
Anijioulo do Valer uonnalc íype 1 : le 

cliolódoijue. fonno seul rorilicc ; absoiicc «rampouU' 
Uropfonionl dil(» {d'aiii'òs Li-Tfi.t.K cL Nattan-Lau- 
lUKIl). 

ri{í. 3iÚ. — Anipoidc dc Valer hjpà 3 : Ics doux ca- 
naiix accol(''S à aiiglo aigu dc*l)Ouchcnt ciis(Mnble au 
uivoau dc rintosLin, au-dossus d"uno díprossion cupji- 
liformc n'ayaul rion d'uup caviU* anipullairc (d^apròs 

I , , , , . . liK[i i.i.K ol N.\ttan LAmuHir. 
''S iloux canons d'uu iusil douMo, dólionoiiont Tuu 

' ' 'iiiiro au souiinot do Ia cai'ouculo. ils sont sóparós l'uu do Vaulro (lar uno poliio cioisiin traus- 
01 saio, ,|uj so continuo dans i'ópaissoiir do Ia paroi iniostinalo sui' uno ioiifíuour do 1 à 4 uiiili- 

"'1'lros. — L|. ly (4 Cdijj j| (-onslitiió ; 1° ]iar uno caronculo iròs dóvoliippóo, 
'"'"vanl allor jiisiiu'á 18 iiiiiliniòhvs do ionuuour, sur uno larjíourdo (1 niilliniètres ;.2» par l'ali- 
Y"ii-dossous d'oiio, do Ia Ibssotto si^naloo dans lo iypo III ; 3» par Tabscncc d'anipouio do 
l'^''i', tos douY canaux vonani, roínnio tont ii l'iiouro. s'ouvrir au soniniot do Ia caronculo par 

Drilicos disiincis ol juxtaposós. Cos dou.v orilicos sont parfois disposós coneonlriquouienl 
i'apporl à Tautro ct, dans co cas, c'osl inujours Io canal do AVirsunf;, aflirjnonl LiçTri.i,E oi 

" ^^'-L\lllllEu, qui l'onno aulourdu cliülódciiiuo uno gnultiòro à cüncavitó supóriouro. 

^ Structure. — Le canal chohnloque se compose, comme les autres canaux 
'liliain es, de deiix lnni(jucs, rniie externe, Faulre interne : 

J'uníijiie externe. — l^a tunitjuc cxlcrnc{lihro-muscvlaire decertainsauteursi 
"''e tunique conjonclivo-lilireuse, de tous points analogue à celle des canaux 

P'itique et cysticiue. Klle nous j)résente, à sa partie interne, une couche de lil)res 
"iisculfiirc^ lisses, allectant une disjjosition plexiforme; Texamen des coupes nous 

cITet, des lil)res longitudinales, des libres transversales ct dijs fibres 
_ "I"cs, enlreinôlües dc Ia façoii Ia plus irrégulièri!. Cette couche musculaire, bien 
^•^'oppée au voisinage de Tampoule de Vater, va ensuite en s'alténuant au fur et lli; 

'In'on remonte vers le foie. 11 existe mènie quelques points du canal oíi 
'-'»ent musculaire fait complètenienl défaul. 
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b. Tuniqueinterne. — La tunique interno est une niuqueuse, présentanl, coninio 
toutes les niuqueuses, iin chorion, (lui est ici três mincc, et iin épilluíliuni. L'é{)i- 
lliéliiiin est foriné par une seule rangée de celhiles cylindriques, se terniinant du 
cüté de Ia hunière du canal par un ])lateau strié. Ce platean s'amincit peu h peu au 
fiir et ii inesure qu'ün s'éloigne de Tanipoule de Vater. l)'autrc part, ses slries 
d'abord trôs visibles, deviennent pius ddlicates, nioins distincles et iinissent niônie 
par disparaitre. Aux cellules épilhéliales cylindritjues viennent se juindi'c, à Ia 

de cellules caliciforines. La 
muqueuse du cholédoque, 
conune celle des canaux sus- 
jacents, nous jjréseiite un 
ceriain nonibre de diverti- 
culunis en doigt de gant, 
longs ou courls, simples ou 
bifurqués. (le ne sont ici 
conune sur Ics autres seg- 
nients des voies biliaires, 
([ue de simples cryptes, dont 
répitliélium est en lout sein- 
blable à celui du canal lui- 
mínie. 11 existe, cependant, 
dans Tanipoule de Vater et 
dnns son voisinage immé- 
diat, chez riiomme, coinine 
cliez le chien et le lapin 
(PlLI.ET, RKXAUT, LUTULI.K Ct 
N.VTTAN-LAUuiKit), de vérita- 
bles glandes tubuleuses ra- 
midées, rappelant les glan- 
des de Hrunner, dont los 
cellules sont, par piaces, 
chargées de granulations et 
assimilables à des cellulesíi 

ferment. II convient d'ajouter (juedes libres musculaires lisses, issues de Ia tiiniq'"^ 
externe, s'insinuent entre les glandes précitées et leur forment conune uno soi'1'-* 
de gangue contractile. « L'intrication de ces ilots contractiles, discnt IjEtui.i-k ct 
Nattan-Lauuieií, est extróme; elle se poursuit jusqa'ii Ia surface profonde ilu cho- 
rion de Ia muqueuse. Peu d'organes, a Texception peut-ôtre de Ia prostate, possè- 
dent iine aussi riche combinaison de tissu nuisculaire et de glandes en grappc 
enchevòtrés h une aussi grande distance de Ia surface du canal excréteur fond.i' 
mental. » Nul düute (jue ces éléments contractiles jetés tout autourdes rorniatioU'' 
glandulaires ne favorisent Texjjulsion au dehors de leurs produits de sécrétio"- 

c. Sfihinclei' du cholédoque. — Le chol(!doque, en atteignant le duodénuni, 
fraie un passage à travers Ia tunique nmsculeuse de Tintestin, qui, à son nivcaii, 
presente une solution de continuité, tròs nette suivant les uns, assez mal délii»''''!'^ 
suivant les autres. I)'après Leiuíxe et Nattan-Lahuieu, ie canal biliairc dissoci'' 
plus ou moins les deux couclies musculaires qu il traverse et va mOnie jusqi' 
s'approprier un ceriain nombre de ses éléments. (Jnoi (|u'il en soit do ces rapp^'''" 
intimes entre le nmsclo duodénal et Io cholédoque, celiii-ci conserve ses dillercl'^' 

partio toute inférieure du canal, un cei tain nombre 

Fiií. 3ál. 
(loupo Ininsvcrsiilo passant par le canal ili) Wirsiins et Io 

<'liolt;iloi|uo à leiii' ontréo dans Ia tuni(iue niu-sculouso ilu 
iluodüniiiti (d'nprès Hei.lev). 
hch. canal cliolédoque. — IfW, canal do Wirsun^;. — b, b, b, vaisseaux 

«uníçiiins. — M, lnní(|iic niusciilonso, disposí^e cii corcic aiilnur ilcs canaux. 
On voil, sur coito conpo, fiuo Ia inucjtiousc <les donx canaux pn^cnlc une 

sf^rip do enfies lon 'íludinale;}. entre lesiiuellos se Irouvonl des dt^pressions 
sinucusos. On y conslale onooro Ia prí^sence de três nonibrcusos glandes 
inuqueusos. (|iii se tronvent silnécs, les unes <ians Ia paroi de Ia nunjueuse, 
les autres dans répaisseur des críles précilées. 
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Ifi-, 322. 
I^cs spliinctcrs du choléiloc|uo cl du canal do 

Wirsuiis clicz riioiiime (d'apivs IIendiuckson). 
1, cliolóiloquo. — 2, canal de Wirsung. — 3i 3, spliinctcr 

(lu cliolcdoquc. — 4, sijliincLcr du canal de Wirsunfí. — 
5, 5, fibres lon^iiudinales. 

liini(iues jusqa';i rampoulc ilc Valor. Aii moinont de s'ouvi'ir dans rampoule, les 
fil)res musculaircs Iransvcrsales s'épais- 2 
sisseiil d'aiie faç^-on considérable ct-for- 1 
iiient là une soi't,c d'annean à cóupe f J- 
arrondie ou ovalaire : c'est le sphinc- 
ter du ckolédoque. (let anneau con- 
Iractile avait déjii été soupronné par 
(ií.isso.v (IG81), (jui avait constate que j 
Textréniití! iiiférieure du cliolédoquc 
se ferniaitaprès le passage d'une sonde. 
Mais ce nest quen 1887 qu'il a été 
<lémoiitré anatoniiquement par Odoi 
(chez le cliien, le niouton et le banif), 
<l'oü le noni de sphincter ü'üddi (]u'on 
liii donne ([tielquefois. Depuis (iu'a para le travail d'()i)i)i, le sphincter du cliolé- 
do(|ue a été bien étudié au point de vue fonctionnel 
par IJoYoN (1803), au point de vue anatoniique parZxA- 
mkcki (18í)i), par Lutuijjc et N.^tt.\n-Laiuuku (1898), 
par üiiLi.KY (1899) et ])ar IIhxdiuckso.n' (1900), aiiquel 
j eniprunte Ia ligure ci-dessus. Conunenousle niontre 
'lelteinent cette figure, le cholédoque est entouré 
dans toutc sa iiortion prévatérieniie par un véritable 
"íancbon de libres circulaires, qui appartiennent en 
Pi'opre à ce canal et qui le séparent du conduit de 
\\irsung sur le point oü les deux canaux sont en 
•^oiitact. Cette ligure nous apprend encore que, aux 
'"•res circulaires ])récitées viennent, se joindre des 
'•bres lüugitudinales (fait déjà constaté i)ar JIhllky), 
*l"i, en s'étendant jusqu'au souimet de Ia grande 
'■'H"oncule, ont vraiseniblablenient pour elíet, quand 
^'lles se contractent, d'aniener Ia rétraction de cette 
dernièpc, Elle nous inontre, enlin, que le canal do 

irsung possbde lui aussi, dans sa portion terininale, 
"" ^pbiiicter propre parfaitement dislinct du précé- 
dciit, Nous y reviendrons à propos de Tappareil 

<'Xcrel(>iu- du paiicréas. 

Vaisseaux et nerfs. — Les artcres, destinées au 
|f"''^l cholédoque, provieniient de riiépatique ou de 

(le ses i)rauches. — Les veines se jettent dans 
veiiie j)orte. — Les lymphaliques sont cncorc peu 

lis se reiident vraiseinhlablenicnt : 1" ceux 

í.)f supérieure, aux ganglions du hile ; 
~ Ceux do Ia partie nioyenne et de Ia partie infé- 
'cuie, aux giinglions qui s'écheloiinent le long du 

lliit 
üe 1; 

' •^(vii^iiuiia iji-ii o CLiiuiuiniuiii lu luii^ iiii 

de r ganglionnaire du cholédoque) et, 
g'i"glions qui sonl placés en arrière de Ia 

du paiif-réas. — I.es nerfs, coninie ceux de Ia 

Fig. 323. 
Coupo longiludinalo do Ia paroi 

du duodcimiii, intércssant Pa- 
houcheinont du cholédoque, 
chez le chien (gr. G/l). 
1, cholédoque. — 2, ouvcrlure do ram- 

poulc de Valer. — 3, chorion do Ia nui- 
([uouse inlosliiiale, - 4, villosilós. — 
5, glandcs dc Licbevkülin. — 0, niuscu- 
lairc tnuqucuse. — 7, couche sous-mu- 
qucuso. — 8, couche ciiculairc de Ia 
tuniíjue musculeuse do rinleslin. — O, 
couche lonjçiludinale. — 10, pêriloiiie. 
— It. glaiides du canal cbolódoquo. — 
12, íibres musculaires dc Ia paroi du 
cholédoque. 

^'•^^iculehilii ur re cl du canal cyslique, émancnt du plexus hépalique. Ils se dislri- 
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bucnt, eti parlic :i Ia nuuiiicuso, eii parlie aux vaisseaiix. et aux élémenls coiitrac- 
liles cie Ia paroi i)roprc. A Ia liase de raiiipoiile de Vater, Oddi el Rosciano (180Í3) 
ont doícrit tout récenunenl des groupes de ccllules syiiiijalliiques, (jui seraienl 
dcstinées aii sphincter dii cliolddoijue et tiendraienl sous leiir díípendance Ia loni- 
cilé de cetaniicaii imisculaire. 

§ VI.-Iíim; 

La bilc est'uii liquide (ilant, liiiipide, (ruiie cüuleur jaune verdàtre pius ou 
inoins foncée, (Tune odeur sensii)ie et assez désagréable, d'uiie saveur nauséeiise. 
La densilé varie entre lOIO et 1Ü30. Sa réaction est alcaliiie cliez les herl)ivor(!s, 
liígòrenient acide cliez les cariiassiers. L'hüiuuie adulte en prodtiit eu luoyeuiie de 
(iÜO à 70ü cenliiuòtres cubes par viiigt-quatre lieures. l.'évaporaliou luéuagiíe de 
Ia hile laisse uu résidulixe de 10 à 18 p. 100 envirou. Ce résidii eouipreud deiix 
ordres de substauees :■ des siibslances organiques et des subslances minérales. 

1° Substances organiques. — Les substauces organiques se subdiviseiit elles- 
niénies eu substatices azutées et substancies ternaires. Líís substances azotécs 
sont de Ia uiusine, les acides biliaires, des niatières colorantes, de Turée et de Ia 
liícitbine. Quant aux substances ternaires, elles couiprennent de Ia cbülest(''rin('. 
de Ia graisse el des savons. 

a. Jíucine. — l^a uuicine, iusühible dans Teau, parait títre dans Ia bile h un óta( 
de deuii-dissoluliüu, gràce à l alcaliuité des sav(jns ([ui raceouii)agnent. L'alco()l d 
Tacide acóti(|Uü Ia [)récipitent; il sullit de Ia redissoudre ilans de Teau de baryto 
et de Ia i)récipiter une secüude Íbis par Tacide acéticiue, eulin de Ia laver à Talrool 
l)üur Toblenir [)ure. 

La niuciue n'est i)as sécrétde j)ar Ia cellule liéi)ati(jue; elle piüvient de répitbé- 
liuui des conduits et de Ia vcisicule. 

Í3Í l'on excepte une diastase cxtraite en três i)etilc quautité de Ia bile i)ar Wrriif.n 
et Jacüdsiín-et (jui est d'aillcurs ii peu près ineonnue. Ia uiuciue est le seul prín- 
cipe all)uuiinoíde (jui existe dans Ia bile. Eucore, par sa laible tencur eu azote, 
est-elle assez éloignée des uialiòres protéiíiiies ordinaires. 

b. Acides biliaires. — Líís deux acides taurocboliípie et glycocboliíiue, tUícon- 
verts et étudiés par (Jxiiíi.i.n, Siukciihu, Dk.maiuj.w, I.kiimanx. Hkxsc.k, Scmi.ikpu" 
(Tautres auteurs, sont les produits les i)his caractéristiíjues de Ia bile. lis sout 
Ibruiés par Ia condeusatiou, avec i)erte d'eau, d"une luolécule (l'uu acide teruaire 

Tacide cbolaliíiue, avec une niolécule de t:uiriue (rir.VzSO' pour Tacidc 
taurocliüliqne, ou une niolécnle de glycoculle (]-íl\\z()- [toar Tacide glycoch"' 
liíiue. 

Uacide taurochulique ((;"ll'\\zS()') est eu lines aiguilles blancbes, solul'''^' 
dans Teau et dans ralcool, dédoublable sous l inlUience des l)ases eu ces <leiis 
g(5uérateurs, Tacide cliolali(iue et Ia taurine. 11 en existe dans Ia bileà Tétat de ti'"' 
rocbolates alcalins et represente uu tiers envirou des acides l)iliaires. 

\j acide glijcucholique {V.-HVWzi)") est en cristaux peu solubles, (pie les bases 
déconipüsent à cliaud en glycocolle et acide cliolaliíjue. (louiuu! Tacide taurocbo 
Hípie, il est combine dans Ia bile aux acalis, à Tétat de glycocliolates, represe» 
tant les deux tiers des seis d'acides biliaires. L'acido glyeocbollcjue est plus stabl^' 
{(ue son congênere; il se dédouble tnoins lacileuient et r(;siste niinux ;> Ia p"'" 
laction. 
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On separe ces dcux acides do Ia bile en évaporant cclle-ci à siccité au bain- 
inarie ; on repreiul par Talcool, on filtre et on évapore. Le résidu est dissout dans 
Talcool absolii et precipite par réllier. Des cristaux. se déposent ; on les dissout 
dans Teaii et on les prc'cipite par Tacétate neutre de plomb, qui fournit dii gljxo- 
cholate de plomh insoliible. Les eaux mères, traitées par le sous-acétate plom- 
i)i(]uc, abandonnent le taurocholate de plomb. Les deux seis, soumis séparément à 
Vaction de Thydrogène sulfur(í, foiirnissent les acides libres. 

Les deux acides biliaires, traités par un niélange d'acide sulfurique et d'eau 
«ucréo à 70", se colorent en rouge proupre. Cette réaction commune ne leur est pas 
spéciale (Pettenkofeii). 

L'origine des acides taurocliolique et glycocholique est assez obscuro. L'un des 
<;líinents générateurs. Ia taurino ou acide amido-éthyl-sulfureux, est un produit 
<le dédüublenient des niatières albuminoides ; sa constitution, sa teneur en soufre 
ne iaissenl aucun doute à cot égard. 11 en est de mènie du glycolle ou acide amine- 
•íicótique. Ouant ;i racidecbolalique, rien n'autorise à lui attribuer Ia même origine; 
on le rapprocberait plus volontiers do Ia cholestérine ou des acides gras, do sorte, 
que les deux acides taurocbolique et glycocholique paraissent ôtre des produits 
<'es niétaniorpboses encore inconnues que les graissos et los rnatières azotêes 
siil)issent dans le foie. 

c. Matières coloranles de Ia bile. — La hüirubine (CIPAzO- ou C'®Il"Az-(J') peut 
^'cxlraire de Ia bile légòrement acidulóo par siinplo agitation avoc le cbloroforme. 
^'íir évaporation de ce dissolvant, cllese déposo en prismes orthorhonibiques tabu- 
''lires, orangés, insolubles dans Teau, Talcool et TótUer, solublos dans le chloro- 
'oi'nie. Ia benzine, le sulfure do carbone et Talcool amylique. Les alcalis dissolvont 
''galenient Ia bilirubino en se combinant avoc elle et on trouvo quelquefois des 
^>>lculs formes par Ia conibinaison calcique de Ia bilirubine. Sous rinlluonco de 
' hydrogèno naissant, Ia bilirul)ine peut se transformer on bydrobilirubine, proba- 
''lemoiii idontitiue avec Turobiline ou matière colorante urinaire. 

'-''action oxydante de Tair au contact de Toau transforme Ia bilirubine en bili- 
^^^'dine ; c'osl une niatiòro colorante do Ia bile normale, particuliòro- 
"'cnt abondante dans Ia bile exposiSc à Tair. La biliverdine est uno poudro verte, 
^1"' peut cristallisor de ses solutions acétiques en tablcs rhoniboidales; elle n'cst 
'•"w solul)lo (jue dans Talcool et los alcalis. Comme Ia bilirubine, elle donne avec 
' ''cide azutiíiue nitrcux une sério de colorations: verte, bleu, viületto, rouge, jaune 
Ui-MliLIXj 

'-a bilifuscine (C"lP°Az'()') et Ia biiiprasine (C^ll^Az-O®) sont des matières brunes 
L'u petites quantitds dans certains calculs : ellos dérivent dos pigments 

Préctídents. 
-origine conimune des couleurs do Ia bile parait être riiémoglobine ou 

I utot rnii ,!(, ggg pi-odiiiis lie (Ukloublomont, riiématino. L'identité dos réac- 
<le Ia bilirubino et de riiómatoidine des extravasations sanguinos en est Ia 

l"'euve. 

Ürée ei lécilhine. — L'urée et Ia lécilhine n'existent dans Ia bile, dans les 
'lions pliysiologiíiuos, (iu'à Tétat do traces. 
^^'■^(eslérine, gniisse el savonx. — La cbolestérine (C-®ir'''0 h- Il-O) est un 

'"°"<Jvalenl en belles écailles nacrées, insoluble dans Tcau, trèssoluble dans 

Io présence en potito quantité dans Ia bile humaino a été signaléo depuis 
[lar ("oNiinui et par Cmuviuíul. Cest un produit oonstant des réactions 

''^"Oi'gani(jues, auquel on ne peut lixer d'origine precise. 
"^^ ^Tomie IlUXI.MNE, — T. IV, 5' ÉDIT. 44 
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A côlé (Ic Ia choleslérine, Ia liile renfemie dcs corps gras neutres : Ia palini- 
Une, Ia stéarine, l'oléine et les savons de soiidc corrcspondants, Ics palinilato, 
sléaratc et oléatc de sodiuni. 

2" Substances minérales. — Ouant aux seis minéraux coiilenus dans Ia ))ilc, ils • 
soiil consliiiiés par dos chlorures de sodimu ou de polassiuin, dii pliosphale oL du 
carbonate de soude, du jihospbate de chaux, un peu de ler, des traces de cuivr(> 
(!t de inanganòse. 

I']ii(in on trouvc en solution dans Ia bile un peu d'azolc et d'acide carboniiiuc. 

3" Analyses quantitatives. — Nous donnons ci-dessous queUjues analyses dcs 
inatériaux de Ia l)ile liumaine. Celles (jui íigurent dans le proniier tableau sont 
dues à FiiEiuciis et à Gonur-lJESANiiZ : 

I II 111 IV 
^ 18 aiw § 22 ans $ M niis Ç 21) aiis 

Kau  8Ü.ÜI) 8Í.87 89,81 p. 100 
.Mucino  á.tiü á,08 á.i'l l,vr> — 
Sois hiliaiios  ",-á 'J.l i 10,711 5,£5 — 
Cliolcsíérini!  0,1(1 O.iO ^ 
Gi-aisso  O.M O.if)- 
•Sois iiiIaéraiDc  0,()ô 0,77 l.OS 0.()3 — 

I/analyse suivante de Jacoiise.n se rapi)orto à l'ensenihic dcs niatériaux solides 
laissés par Tévaijoration de Ia bile : 

{ilycocliolato dn souilo  p. 100 
1'aliiiilato ot sliiaialo do souili!  0,GI — 
(iraissc. ot un jicii d olóalo do soud'  0,U't — 
Gliolos'óilno  O.iü — 
Lófillilao  0,0á — 
Cidonii-o do sodimii  --ir) — 
Giiloruro do p )la.ssiuiii  O,li — 
1'liüspliato do soudo  0.00 — 
IMiosplialo do cliaux  0,17 — 
Carbuiialo do soude  0,41 — 

Cctte bile ne rciiferniait pas iracidc laurochoiiiiue et, par conséquent, pas de soufie 
organique. 

l>es résultats donnés par SocoLOFr, TitiFAXowsKi et JloPE-SKVi.icn confirnicnt 
presque tous les cbilVres préccdents, sauf pour Ics taurocbulatcs dont Tabsence cst 
excepliünnelle dans Ia bile analysée jjar .Iacdiisex. 

Consultoz, au sujol du fjií! ol dos voios l)illaii'os, parnii Ics tiuvaux róeonis (1881-100')) ; Vauiot- 
Sur Ia íli.itribiiliun cies ner/s (laits les vaien bilidires e.rlru-hépuliiiues, liuil. SüC. anal., 1881 : 
Laniii.kv, 1'i'eLimiiiurij Acruiiiií o/' the celís of lhe Ihxr. olc. 1'roc. üf llio my. Sue., Is8i; — ^ 
A'o/e sur les jiLs resf)ir(iloires <lu ihajihrtKjme el le.t sillun.i (linpliraf/mtiliiiues Uit foie, Uov uioi • 
do Ia ftuisso roMiaiido. 1882; — IIutiib, Ueoei- (lie Slernzelleit der l.eher, Dissorl., Müuclion, 
1'kkikkeii, Ueber Secrclvuciiolen der l.cberzelien iin Zusummeiihüntje mil <len (lallencdiiilldrcn, Aic ■ 
I'. luikr. Anal , 18.<:!; — Ahanasmew, 1'eher annt. Venhuleriinf/en der t.eber vãlirend vfrsc/tiedei'^'^ 
Thãti:/keil Ziisttiiide. IMlüsor'» Areli.. IS.SIi; — Saií^uiun. I.es lobiilrs hitiaire.i lenniminx el 
udux, otc., 1'i of;. ruód , l88:f; — Ueber die Abiuf/eriin'/ vou Fetl u. I'ii/ment iii den Slei'"- 
leu der t.eber, Dissci t üüiiii., 1X81; — .Miuiii v, Heilr. zur Ilisluí. der l.eber, Vircliow s 
iíd. XdVIl; — DiJ .Mkmk, lleitr zur lieniitniss der (Idltrncapil ãren, Ibid., Ild XCIX, I8á.i; 
viEii. Journ. de Microgr do 18S5 ; — Lanh.ii' Uie Wünderlel.er iiiid der llãnuebducli der 
Itoilin, lS8a ; — üai .m. llie Ilisl. der l.eberzelleti a. ihre Verãndertiiigen walireiiíl der 
Kllonboi'goi''s MiltluMlungoii, 188.'>; — Ma The lermination of Serves iit lhe l.iver, ^ o            
Journ. ol' iiiicr. no , 1887 ; — Ooiu, l)i una disposiziune d s/intere all c sboco dei coledoco i 
1881; — Lauoussh, Con rib. d léladedes modificdlions tiiorpli. de Ia ce.llule hépdliqiie 
se'crélion. Ardi do Iliol.. 1. VII, 1887 ; — i)u méme, Itech ej:périm. sur l'iii/luence ej-erree 
slruclnre du fo.e par Ia Ugalure du Cdtnil cliitlédoque, Ihid.; — IlE.t. Iteilr. zur Slurplialog^'^^ 
Siugerlebers, Moipli., ,laliil)ucli, 1888: — Ituissiri) ol Sauouuin, Sur Ia conshlulion lubulu" 
fuie el les votes de Ia circulahon sanguine inlra-hépatique, Soo. biol., 1888 ; — sviiiNuroNi ■" 



lains plii/siulor/ical variaLions in lhe shape and posilioiis of lhe liver, lüliiib. mod. ,!oui'ii., 1888 ; 
— Smiochin, llcch. sur IWnal. nonii. ei ptith. de La glande billaire de ihomnie. Paris, 1888; — 
lÍATDNE et, Momiino. Stilla circol<iZ'Oiie dei sanq 'e nel feijulo. Arch. ital ilu liiol., 1881); — 1'ii.let. 
Conhib à rcliidc des espaces poiies dii fo.e chez quelqves verléhvés. .Iüui'ji. de TAnat., 188'J; — 
Iviii'KFKii. Ueher deu Nacitwis der (lallencapilUlren u. specifischen Fasern in den Leberlüppehen 
iturch l''arhan<i, ^ilz. d. (iosollsi'li. 1'. Morph. u. 1'liys. iii Münclioii, I8SU ; — Sjioiík aiul Jonks, O» 
lhe slruduve of lhe verlehrale livev. Joxirii. oi' 1'liy.s . !88'J. 

CzKiiNV. Ueher Hãcicbilduiif/ Voruãiuje an der l.eber, Aicli. f. inikr. Anat., 1890; — Disse, Ueher 
(lie l.iinijihhahnen der Siiufielhierleber. Arc.li. f. iiiiki'. Anal.., ISDii; .— Oppei,, Ueher Oillerfaseru 
der mensr.hl. heher unil Milz, anat., AnzciRcu', I8'.ll ; — I1\iít.«ann, Qnrl(jiiefi poinis sur 1'Anal. 
ei Ia Chir. des voies hiliaires. Uiill. Soe. anal.. 181)1 ; — 1)i!I,ki'INk, Conlribulions Io lhe sludy of 
lhe verlehrale liver, Proc. oi' IIk; i-oy. Soe., 18U1 ; — íStocui aiít. Xule aiir le poids et les dimensions 
da foie chez ienfauL Journ. iniern. d'Anat. et do Phys., ISill ; — [''Ari\E, L'apiiareil saspensear 
(Ia foie. Tii. Paris. 18',):!;— l)u .mè.mk, Qaelqnes poinls sar VAnal. du canal cyslicjue. llall. Soe. 
anal., -ISOá; ■— Teiirikh, el Um.i.v. Da calkélerisme des voies biliaires. Uov. du Cliirui-KÍe, 18!)i: 
— ItKTzr s ((i.) Ueher die liallencapillürea and deu Drüsenhnu der Leber. lüol. Unlersucli.. SLoe- 
lioliii, 18i)á: — Kuknkei,, Da lissa conjoncllf dans le lobale hépalique de cerlains mammiféres, 
liull. Süc. lüol., I8'.iá: — IturruiiEii, Sar les rapporls de Varlère héiialiqae. C. lí. 8oc. de Blol.. 
18'Ji; — (íoiiN, Ilislol et í'hysiol. aher die Oróssení/allenwer/e u. die l.eber, Disscrt., üresiau, 189i. 

■— Kh.vusk 111.). Ileitr. zar llisl. der Wirbellierleher, Aicli. I'. inilcr. Anat.., 18'Jii; — Kõm.ikeií, 
^itz. d. Würzl». liliys- rncd. (ieácllsch., IS-iU ; — Kohoi.kofk, Ueber die Xervcnendiyvni/eti in dei- 
l-eber, Anat. .\nz . 189:!; — Beuki.ev, Stadies in lhe hisl. of lhe l.iver, Anat. Anz., lí<9H ; — 

Elude anah/lique des (iri/itnes moleurs des voies hiliaires. Tli. doet. és scicnees, Paiis. 
ISD.i; — (íEiiEiui, Ueh. die (lallenyãar/e in der í^iiuç/etierleber. lidorn. Monatsselir. fat. An., l8H.'i; — 
''ii.i.ET, Soe. do lüol.. ISDi: —Zn.vxieciu, lleilr. zur Kenntniss der Wanderanyen des daclas 
''yslicus, Iiepalicus a. chuledocas. ele. In. Diss. Groifswald, 18!)4-I89.); R.\vn\l, iíec/í. sar Ia 
"esicule biliaire, 'l'li. Toulonsc, 18Hi; — Oniu et liosei.vso. Sur Vexislence des ganglions nerveu.t 
•'<péciaa.v á proximiléda sphincler da cholédoqae, Areli. ital. de. liiol., ISDu; — Zi.mmku.m.xnn, Leb. 
die fi-inere .irchilehlur der Síiufielierleber, Verli. il. anal. Ges., 1890; — C.vv.azz^ni et M.-vnc.í. 
^on/rib. à lélude de iinnervaliun dii foie. Aicli. ilal. de lüol., 1895; .— Qi'í;nl', Nole sur Vuml. 
da. chole(loqi'c à iinpoint de vue cliirarr/ical, Itev. de Chir.. 1893 ; — Gi.én.\iu) el Jiludes 

les modif. de iaspecl ])hy.si(]ue el des rapporls du foie cadavérique par les injecitons 
"^ueases dans les reines de cel organe, Lyon, niéd., 189.");— SciimiEu. Z{ir Ilislologie der l.eber. 
^"iil. Anz.. 1897; 1,ek\s, üull. Soe. anal. lNU9 ; — Ki i' kek, Ueher diesog. Slernzellen der Sãü- 
■l^lhierleber. .\i'eli. 1'. niiki'. .Anal., liMt9; — Maykh, lícmerk. über die sog. Slernzellen der Leber. 
"• die Struklur der capillãren lllalgefasse, Anal. Anz.. 1899; — Heiueniimn, Ue>'er die Siraklur 
''f Darmepilhelzellen, Airli I'. inikr. Anal.. 1899; — Wi.vut, Hech.sar ianal. lopog. et les voies 

accès da cholédoque. Th Paris, 1899. 
MeucnoTiE el Kü»s. l.obalalion el lobes aberrants da foie, Bnll. Soe. anat., 1900 ; — Sahouuin, 

■es conuuanicalions porlo-sas-hépalhiques direcles dans le foie hamain. Ilevue de Médecine, 1900 ; 
^ ''.vvai.ie et Pauis. I.es branches hépaliques de Varlère cystiqae chez ihomme, C. 1{. Soe. de 
j/"'.. 1900; — üiLi.Aiiii et Cavai.ié. Les branches hépaliíjues de rarlère cyslique chez le chien 
'■ "• Soe. de lüol., 1900; — iuli.a Kosa, Sulla existenza di una porzione sopradaodenale dei 

Itiv. venetii di Se. ined.. 1X99; — IUiaoueiiavk et Wiciiu, lUi quelpoinl le rebord liépa- 
"lue coape.l-il sar le vivanl le rebord coslal gaúche, liull Soe anal., l'ai'is. 1899 ; — Iíoi.av. 

íes glandes de Ia vésicale biliaire à l'élat normal el à létal palhoíogique Th. Lausanne. 
jj.' • — Stoianükk. Hech. sur Ia slruclure des voies hiliaires chez le chien. Th. Tonlouse. 19u0 ; — 

', Nole sar Ia .itruclure du foie da cobaye noaveau-né. C It. Soe. liiol., Pari.s, 
^l' — (^íiiiimE, Contr. alio stadio islologico delia cislifellea e dei coledoco, Alli d 11. Aeeail. 
loii — SuDLEii, The archilel:. ur of lhe gallbladder, üull. llüpkin's Hospital. 

'— í''Kiiki:é, Contrib. á Vétade de Ia circul du sang porle dans le foie el les localisalions 
""'e.s hépaliiiues, .lourn. Med., Uordeaux l'Jl)l; — .Mali,, On lhe origin of lymphalics in lhe 

Ir*"''. """■ "opUiii', llosp.. 1901 ; — Sovi.f;. Sillons costaux du, foie. Th. Toulouse. I90i; — Huge, 
, ""•'■'sccc/i l''ormverhí7llnisse der l.eber bei den Vrimalen, Moi-ph. Jahrb. lid. 29, 190á ; — Gau- 
'j"AKi., posilion oj lhe (lallhladder in lhe human suhjeel, .lourn. Anat. and Physiol.. 

l!,| l90i; — liiiowi ;z, Meine Ansichlen üb. d. Ilau der Lcberzelle, Vireho\v's Areh.. 
' 1902; — Dl- MÉMK, liic lleziehang zwischen den inlra-aciiuisen lilalkapillãren u. den 

'l' "'■"^laliiren Ernãhrungskanülchen'der l.eherzelle. Anal. Anz., 1902; — üoi.miíiien Vb. die 
/j '■""pongivn der l.eberzellen a. der Darmepilhelzellen, Anal. Anz., Yol. XXII, 4902; — Mauhki.. 
—- foieaa poids lutai et à Ia sarface toliile de l animal, C. It. Soe. liiol , 19üi; 
l'hv ''í''' Senceiit. I.es lig. hépaliques accessoires chez Vhomme. Jonrn. de, TAnat. el dela. 
!■' .Xii' MÊMES. Soareltes rech. Ia lig. cgslico-daodéno-épiploíque. liihliof^r. anal. 
el |> ' — liuv. ,1(4 sujei da lig. cyshco colique, liibliüf;!'. anat. T. XII, 1903 ; — TiiiriEii 

propôs du lig. cyslic(i-c0ll(jue. lüljliosr. anat. T. Xil, 1903;—• Devé, De quelqaes 
^■ur i'"'''''''' analomiiiaes et aiainadws de Ia vésicule biliaire, linll. Soe. anal., — Iíünüxeu, 

"■ liallenuege a. des 1'unkreas. Itoilr. z. klin. Cliir., lid. XXXIX, 1903; — ■^1 Sul calibre dei dullo coledoco, Ann. Med. lujv. 1003; — .Iacic, Norm. u. palhol. Ilislol. 
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der Gallen capillãren, Buitr. z. pathol. Anat., lid. XXXIII, 1903; — Buv, Les sillons (Uaphrarf- 
matiques du foie, líiblio^T. anat. T. XIII, 1U03. 

ARTIGLK m 

I'ANCUÉAS 

Le pancreas (aliem, ct angl. Pancréas) est une glaiule vohuiiincuse aniiexée aii 
duod(5inim, clans Ia cavité cluquel il iléverse le produit de sa sécrdtion, le produit 
I»ancréali(iue. Par ses caractòres extdrieurs, conune par sa structiire, il presente Ia 
plus grande analogie avec les glandes salivaires, (Toà le noni de glande salivaire 
al)doniinale (Datichspeicheldrüse) sons leíjuel Tavait désignde Sieüolü eL que lui 
donneiit encore aajoard'liui eertains analoniisles alleniands. Le paneréas iait 
défaut cliez les invertéljrés. 11 nianijue eiieore dans quehiiies groupes de poissons; 
mais il existe, à des degrés de développement variables, chez tous les autres vertií- 
brés. 

§ I. — (^ONSIDKIIATIONS C K N K U,V I. IC S 

1° Situation. — Le pancr('as (íig. 29(), H) est situe dans Talxlomen supdrieiir, en 
.•ivant de Ia colonne lombaire, en arrière de restoniae, entre Ia rate, (jui répond h 
son extrémité ganche, et Tanse dnodtínale, qui englobe danssa concavité toute soi» 
extrémité droile. 

II répond ordinairement il Ia i)remière et à Ia denxièine lonihaire. 11 n'est pas 
rare de le voir renionter jus(iu'à Ia douzième dorsale (posilion haiile), coninic 
anssi on pent, dans eertains eas, le voir s'abaisser jns(ju'aa nivean de Ia troisièinc 
lombaire (;)o.s/7ío?). basse). ("ette position basse est i)lus fréiinente chez Ia lemnie 
(jue chez riionime, à cause de riníluence dii corsel. 

(Juoique placé des deiix entes de la ligne uKÍdiane, le pancréas n'est pas divise 
par cette ligne en deux parties égales : on peut admettre en general (jue, sur ui"-' 
conpe sagittale d'un snjet aditlle, le tiers de la glande se trouve dans le segnient 
druit de lacoupe, les deiix autres tiers dans le segment gaúche. 

2'Moyens de fixité. — Toutes les i)ortions du pancréas ne sont pas égalenient 
lixes. — Son extrémiló droile est intiinement unie à la deuxième portion <lu diio- 
dénuni par des brides conjonctives, par des vaisseaux et surtout par les canauX- 
excréteurs de la glande, qui, comme nous le verrons plus loin, traversent de jx*''' 
en ])art la paroi diiodénale. Ür, coninic cette deuxième portion du duodénum 'J®'- 
solidement appliquée par le péritoine conire la paroi postérieure de rahdonieu» 1'' 
partie du i)ancréas ([ui lui corres])ond est, conune elle, ii i)eu près immobile." 
n'en esl pas de mOme de son cxtrémilé gaúche : celle ci, reliée par les vaisseauX- 
spléniques ii un organe (}ui est essenliellement mobile, la rate, se meut lout natu- 
relleniíMit avec cette dernière et la suit dans ses déi)lacements. — Quant à la 
niüijenne ihv pancréas, elle est bien reconverte en avant par le péritoine (l"'- 
s'étalant sur elle, ra[)pli(iue contre la paroi abdoininale })ostérieure ; mais ce u cs 
la (|u"un bien taible moyen de lixilé, et la ])arlie moyenne du i)ancréas est presq"^ 
Lout aussi mobile (jue son extrémité ganche. 

3'Direction. — Le pancréas, avons-nous dit jilus haut, est couché transversíil^^ 
ment au-devant de la colonne vertébrale. II convienl (fajouter (pie sa direclio" " 
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ni exactenicnt rectilignc, ni cxactoment transversale : tandis que sa moitié droite 
cst horizonlale, son cxtréinité gaúche est Itígèreinent oblique de dedans en dehors 
et de bas cii liaut, de lelle façon que les deux porlions, en se réunissant Tune à 
l'aulre, forinent un angle fortement obtus à sinus dirigé en haut et à droite. De 
plus, tandis que Ia portion moyenne de Ia glande est refoulée en avant par Ia 
colonne vertébrale et par les gros vaisseaux qui croisenL sa face postérieure, ses 

Fír. 324. 
'.■o panci'úa.s, vu en placo après ablatiun do Ia plus fumado partio do rcstüiiiac. 

<Iii foio. — ií, rein droil. — C, C, capsulos surrénalos. — I), rciii ^^auclie. — E, i)anci-óas. — F. parlie 
— O, ralo. — II. duuiU-iiiini, avcc ; a, sa promiC-re porLioii; b, s<i poi-lioii ilcsccndanle ; c, sa 

I ; d, sa porlion ascendanlo. — I, — K. uii^lo duotlrno-jójuiuil. 
— '' Ironc cieliiuiuo. — í, arlòro coroiiaire slo»iachi<|uo. — o, ariòre liópali<iuo, donl Ia con- 

R®slro <>• — *7'. vaisseaux sph-nirjuos. — 8, arlòre ^aslro-ópiiiloiquo j;auclip. — O, arlèro cou|n^o au iiivcaii «le son oiilróc daus Ia base du graml ópiploon. — 10. vaissoaux níóscnlóriiiucs 
7- n, vcino porlo. - - lá, canal Iiópati<|uo. — 13, canal cystiqiio. -- 14, vcsiculo biliairc. — 13,^ pilíoi' 

«taiiv '''íipluajfinc. — lü, aorlc. — 17, voino cavo infúrieure. — 18, arlòre niósontóriquo inféricuro. — 19, 19', vais- '^Perníaijqucs. 

extnhnités. Ia gauclie surtout, s'enronccnl plus ou nioins dans les bj'pochon- 
^ "'s. 11 011 resulte (jue, dans le plan horizontal (c.ela se voit três nettcinent sur les 
^•Ou|)es transvorsales de sujets congeles), le jiancréas décrit dans son ensenible uno 
'^lube jjliis ou nu)ins accusée, dont Ia concavité regardc en arrière. 

^ ^ Volume. — Knvisagé au point de vue de ses dinicnsions, le paucréas préscntií 
^^oiniiiG Ia plu])artdcs viscères, des variations individuelles souvent fort étendues. 
''"iigueui', niesurée de son extr(;niitc gaúche à son extréniité droite, varie de O ' 
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1() a 20 contimètres; sa liauloiir csl eii iiioyennc de 4 à 5 cenlimòlrcs; son dpais- 
seiir, do 2 à H cciitiitiuli^üs. L'ol)servali()n déinontro que le i)aii(;réas csl ordiniiirt-- 
nioiit pliis dóveloopé cliez riiommc que cliez Ia feinmc. 

l)'aprè.s Ics rerherches d'AssM.\xx, Ia gliiiule |)ancr(;ali(]iie s'accroit Irès vile, bcau- 
foup pliis vile que le tbic, jjerulant reiifance cL Ia preiniòre jetinesse. Sou voliiiiic 
aiigrnenlo graduollemciit jii!-(ju'à IVige de (juaranle ans, poiir diininuer ciisiiile à 
partir de cituiuaiileans el siihir alors, pliisoii iiioins rapidemenl, ralroi)iiie fcéiiile. 

5" Poids. — Son i)oids moyeii est de 70 grainines chez riioinme, dn 0(1 grainincs chcz 
Ia feinnie. .Mais ces cliiirres se Iroiiveruiil eii défaul sur l)ien dos sujeis. Oii pcul eii 
eHel, en deliors de loule inlhieiice palliologique, rencontrer des píiiicréas l)cau(:oii|i 
pius petils, doul le poids ti'exi;fíde |ias 30 ii íli) granunes; d'aulre pari on peut en 
t)l)server de pIus volumiiieux, (]ui pòsent jus(|u"à 100 à loO grainmes. Si nous noas 
en ra])porlons aux ass(M'lions de .Sokm.mkuim: el lie .Mkckei., on rcnconlrcr.iil mônie.. 
i'l cela d.ins d(!s eas i|ui seraienl loin d'ètre i'ares, des jiniicreas do 180 gr.inunes. 

Le poids spéi;iíi(iue du p.uicn^as varie de 1,040 à l,0u0 (Assmann). 11 esl, à peu 
<le cliose près, le niènie ijue celui des glaiides salivaires. 

6° Couleur et consistance. — A 1'élal de repôs, Ia glandc pancréali(iue a uiie 
coloralion (rmi blane grisàlre. Klle se congeslionne, coinnie les glandes salivaires. 
pendant le travail digostif (;l revèl alors une teinle jilus ou inoins rosee. Knvisagc 
au poiul de vue de sa consistance, le ])ancréas est relaliveinenl fernie, (luüiiiue 
três IViable. (loinnie les glandes salivaires, il se inoule exaclcnienl sur tous les 
organes voisins : les vaisseaux, notaninient, laisseni à sa surfare cxl('riciire des 
t'nipr(;inles três nelt(>s de leur passage. 

§ I I. — (loXFOIlMATION K X T K 111 K U 11 K KT IIAIM-OIITS 

Le pancréas a uik; rornie Irès irréguliòre : on Ta compare lour à lour ii un crocliet, 
il un inarleaii, ii une langue de cliien, à une equerre de innçon. Laissanl de còle ces 
diirêrenl(!s coinparaisons, toules aussi grossières ([ue i)eii exacles, nous dirons qn'' 
Io i)ancróas esl uii organe allongé dans le sens transversal, aplati d'avanl on 
arrière, beaucoup i)his voluinineux à son exlréniilé droile (iu'à son cxlréniit'" 
ganche. Un lui di>tingue ordinaireinenl trois jiarlies : une i»artie inoyennc ou 
Cüi'/)S; une exlréinité droile on tdle; une extréniité ganche ou queue. Aucune 
ligue de déiniircalion inli-rieure on exléiienre ne sé])are rnne de l'autre ces denx 
dernièrcs i)ortions. .Mais il n'en est pas de mime des deux preinières ; entre 1'' 
corps et Ia lèle, se trouve une partie rétrécie, ([ue Ton désigne indistinclcincnl 
sur le nom de cul ou iViallinie. Nons ddcrirons sépanhnenl ciíacnne de ces portio"^ 
du i)ancréas, en allanldc droile ;i gaúche. 

1" Extrémité droite ou tête. — l/exlnhnilé droile ou lòle (porlion vertical^ 
(|ucl(|ues anleurs; se trouve enclavée dans l'espèce de fer à cheval (jue formenl dan^ 
leur ensomhle les trois preinières porlions el souvenl môine les qnalre portio"" 
du duodéiuim (íig. I-il.*) el 324;. (»n dirail que, pour Ia 1'ormer, le pancreas m 
recoui he, comine le duodénum lui iniime, de haul en has el de dedans en deho"- 
Son exlnUnité inféro interne se projelle vers Ia ligne médiane en une sailHe aplal'^j 
souvenl enroulée en volnle, pliis ou moins accnsée suivanl les sujeis: c'esl le ci (>' 
ou processus uncinalus du pancréas, (jue Ton désigne encore (piclquefois 
aom do pclit pancreas, de pancréas de Winslow. Nons ajoulerons ciue ce croí' 
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<lu pancréas se sópare parfois clu reste de Ia glantle, coiistiluanl alors une variélé 
'le puneveas accessoire. ün peut considerei' à Ia tète dn pancréas un coiitour et 
dons. faces, rimo aiitérieure, Tautre postérieure : 

a. Comour. — Le contour de Ia tôte du pancréas, irrégulièremeiit arrondi oii 
ovalaire, réjiond. dans Ia pliis grande parlie do son étondue, à Tanso duodénale. 11 
dillViro d'aspectsuivant qiron roxaniino dans sa moitié supérioure ou dans sa uioitié 
iníerieure. — Duns sa moilié supérieure, il est remarqual)lenienL épais. La oiasso 
glandidaire no se contento pas de prondro contact avec le duodénum ; suivant Ia 
remarque tròs juste de 
Vkunkuil, elle rcnil)i'assc, " 4-^Í^SiiEMhi- 
liv pi-eniiòre et Ia dou- <S!v^ 
xièine poition surtouL,    
''oinnie Ia iiarotide em- 
1)1 asse Io bord poslérienr 
du niasséter, c'est-à-dire i 
'lu'ello se prolongo en 
avant et en arrière do 
'açon à recouvrir le quart 
•>ii niíuie Io tiers interno 
'lu <;ylindre quo repré- í Â 
sento ^iuto^tin. Notons 
•"i passant que Ia glando 8  

õlend un pou pUis loin 
Ia lace postérieure 

'i"e sur ranlérieiire. (]o 
''•^liport entro Io duodó- 
"'"11 et Ia loto du pan- 
''''cas ost intime. On voit 
"!''iuc, dans bien dos cas, 
"'1 cerlain nombre do 
oi'ains glandnlaii'es s'en- 
S'\í?or d,ms rép.iisseiir de 
li> ' 

Lii UHii (lu panoréíis, vuc autérioiuv, ilaiis ses rappiirls avcc le 
póriloiiio cl nolaiimioiil avoc Ic mósocolon Iransvorse. 

l, 2, 3, i, promiòro, (Icuxipnic. troisiciup cl (juatriòiiic porLion (lu dnodónum. 
— 5, j<^juno-iltíon. — (», paiicróas, avoc : O', sa lôle ; G", pr0'-pssus llncillalu^ ; 
Ü"', on-nc!io duoíli^nalp ; O"'". Uil«er omcnlalo. — 7. vaissoaux niéseulérinuos. — 

paroi intostinalo : il y 8, t-ciii droil. y, 9'. fenillci sup(''i'icur cl louillol Infóricui' dn inósocO)lon li-ans- 
vrrsc. — 10, mésenlôro. — 11, ó|Mploon jçaslro lu'^pali«^uo. — 12, liiaius de Wins- 
)ow. avec uno sondo cannciêe allanl dans Ia grande cavilc» dcs épiploons. — 
13, aorlc. — í S-, trone ctrliaque el scs branclies. — 15, còlou dcscendant. ^ 'ilors, iion pas seulo- 

"*eiit contact dcs deux 
°'oanes, mais pénétratiou de Tun par Tautre. — Dans sa moilié inférieitre, le 
^^ntonr do Ia tctodn i)ancréas est relativeniont inince, irrégulier, couiuie festonné. 
_ " y a pas Ia nioindre trace de gouttiòre. La inasse glandulairc répond soulemenl 

tace antérieuro du diu)dénuni, à laquollo elle est unio par do simples tractus 
'"MonctiTs (ju il est toujours 1'acilo do rompre. 

1^'ice fii)slèi'í''ure. — La Taco postériouro de Ia tòto est en regard des doux 
^'Crs in''érieurs de Ia douxiomo vertòhro lonibaire et de Ia moitié supérioure do Ia 

'•^'siònio. Ello ost reconverte inunéiliatoment par une minco lamo aponévrotique, 
1'". eouiiim nous Tavons déjà dit à [)ropos du cholédoque, est un vcstige du méso- 
^j'''^dénuni primitil": c'est Ia laine du Truitz de certains autours. Par Tintermédiairo 

cett(! laiuo libreuse, Ia téte du paniu^éas est on i'apport avcc l aorto, Io pilier 
du iliapliragme, Ia velne cave inH-ricure cl Ia veino rénale droitc. Uno coucbe 

■ "'<> adi|)cuso, souvent três dévelo])péc, separe Ia glando diís vaisseaiix. La 

'•^postérieure du pancréas est eiicoro eu rapport avec le cholédoque (llg. 3:i7,13), 
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(jui se creusc siiv elle une goulliòre pius ou moins profondc, plus rarcment uii canal 
complet (voy. Cholédoqiie). 

c. Face antérieure. — La face antérieure de Ia tôte du pancréas, légèrcnienl 
convexe dans sa partie externe, nous presente sur sa parlie inféro-interne, préci- 
sément au niveau du processus uncinatus, une goultière longitudinale, ordinaire- 
ment large et profonde, dans laquello cheniinent l"artère et Ia vcine intísentériques 
supdrieures. Elle donno inserlion de gaúche à droile à Ia partie corrcspoiulantc 

du mésocôlon transverse, qui Ia divise ainsi en deux parties, Tune située au-dessus, 
l autre située au-dessous (íig. 32o) : Ia partie qui se trouve au-dessus de Tinsertion 
inésocoliíjue est tapissée de bas-en haut par le feuillet supérieur du mésocôlon, qui 
se porte vers Ia preinière portion du duodénuin; Ia partie située au-dessous est 
rovètue de nièiue, mais de haut en bas, parle feuillet inférieurdu niésocôlon trans- 
verse, qui va, un peu plusloin, former le feuillet droit du mésentère. La face anté- 
rieure de Ia tète du pancréas est donc recouverte, dans Ia plus grande partie de 
son étendue, par le péritoine pariélal. Par Tintermédiaire de ce revétement péri- 
tonéal, le pancréas répond à ia portion pylorique de Testomac, au còlon transverse 
et aiix anses gréles. Sur Ia face antérieure de Ia tôte du pancréas cheniinent des 
artères importantes, savoir : 1° Ia mésentériquc supérieure, déjà signalée plus 
haut; 2° Ia colique droile supérieure, qui, de Ia mésentérique supérieure, se rend 
au còlon transverse; 3" Ia gastro-épiploí(]ue droite et Ia pancréatico-duodénale, 

brançhes de Thépatique. 

...ic 
2° Isthme. — L'isthme ou 

col est cette parlie élroite du 
j)ancréas qui réunit Ia tétc au 
corps. Fortement aplati d'a- 
vant en arrière, il nous olfre 
à considérer deux faces (rum^ 
antérieure, Tautre [jostérieure) 
et deux bords (l un supérieur, 
Tautre inférieur;. 

a. Face puslérieure. — 
face postérieure nous préscnte 
une gouttifcre jjrofonde. ^ 
direclion verlicale ou légèrc- 
metit ohlique, dans laquelle 
cheniinent de has en haut i<'^ 
veine mésentérique supérieure 
et Ia veine iiorte, qui Ia conti- 
nue. (Test dans cctle gouttièrc, 
et habituellement en 'Son uH" 
lieii, (jue Ia vcine sjjléni»!"® 
s'unitàla veine niéscutériqu'' 
supérieure, union d'oii resulte 
Ia veine j)orte. 

h. Face antérieure. 
face antérieure, convexe, représente Ia partie Ia plus sailiante du jiancréas. 1'"'' 
est recouverte par le péritoine (feuillet postérieur de rarriòre-cavité des éi)'!''*^ 
onsj, qui Ia sépare de Ia portion pylorique de restomac. 

Fif;. 
Happorls posliirieurs (In Ia l»Ho ol de IMslhiiio du ])iin(;réas, 

Yus sur uno cüup(5 transversale passanl par Ia tleuxit^^iiie 
verlrbre loinbairo. 
i, eslojnac, avec 1", pylorc. — 2, duodónum, avec : 2\ sa premièro 

portion ; 2", sa dpuxiòme portion. — 3, roia droit, avcc : ?*, son mhus ; 
i", tissu cellulairo pórilonóal. — 4, piTiloiue passanl du duo<iéiiuni sur 
Io roin. 5, pancréas, avcc 5', lanie <le Trcilz. — 6, canal c}'sti(|uo. — 
7, canal liZ-palique. — 8, arlòrc gaslro-<''piploiqüc droile. — í), veine 
cave infúricure. — iO, vcine róiialc tfauche. — II, veine porte. — 12. 
aorlc. — ia, diaplirajjme, coupé en Iravcrs. — li, IV, ganglions Ijni- 
nhalirjncs. — 15, arriòre-cavilc des ópiploons. — 16, dcuxlòmo vorlòbre 
lonibairc. La 



1'ANCUIÍAS 353 

c. liord siipérieur. — Lo bord siipérieur rápoiid à Ia veine porle el à Tartère 
h('pati(]ue, qui à son nivoaii devicnt ascenclantc, d'liorizontale qu'ellc étail (fig. 327). 
ím liord, dans sa jiartie externe, cst marque par une dépression en forme d'éclian- 
crure, qui embrasse le duodénum et que Ton designe, pour cctte raison, sous !e nom 
(Véchajicrure supérieure ou duodénale {encoche duodénale de WiAr.Ti. lílle livre 
jinssage à Tartère gastro-épiploíque droite, branclie de l'hépatique. Dans sa partie 
internò et immédiatement en dedans de réchanci'ure précitée, notre liord supérieur 
íi'(Hève parfüis en une saillle plus ou moins marquée, qui déborde Ia petite cour- 
l)ure de reslomac : c'est le liiber omenlale (lubérosilé épiploique de llis), ainsi 
iíppelé parce qu'il est recouvert en avaut par le petit cípiploon, qui est Vomejilum 
viinus des anatomisles allemands. 

d. Bord inférieur. — Le bord inférieur du col, dirige horizontalement, recouvre 
les vaisseaux. mésentériques supérieurs, qui, à son niveau, se dégagent de Ia face 
postérieure du pancréas pour passer dans le méscntère. Ces vaisseaux forment 
parfois sur le l)ord inférieur du pancréas une sorte d'écliancrure ou d'encoche 
l>lus ou moins profonde : c'est Véchancrure inférieure ou échancrure mésen- 
térique du {)ancréas. 

3° Corps. — Le corps du pancréas est situe un peu plus haut que Ia tête. Comme 
"ous Tavons déjà dit plus haut, il répond dans Ia plupart des cas à Ia première et 

lii deuxiènie lombaires ; mais il peut s'élever, dans Ia posüion /íaw/e, jusqu'à Ia 
douzième dorsale; comme et aussi, dans Ia posiiion basse, descendre jusqu'à Ia 
troisième lombaire. Nous iui considérerons, coninieaux deux précédentes portions, 
une face postérieure, une face antérieure, un bord supérieur et un bord inférieur ; 

'1- Face postérieure. — La face postérieure est successivement en rapport, en 
'illant de droite à gaúche : 1° avec Taorte et Ia mésentériqíie supérieure, qui se 
separe de ia face antérieure de Taorle en formant avec clle un angle aigu à sinus 
"iférieur ; 2" avec Ia veine rénaie gaúche, qui passe de gaúche à droite dans Tangle 
Précité; 3° avec Ia veine mésentérique inférieure, qui rejoint Ia supérieure en 
•iiTière de Tistlime; 4° avec Ia jiartie antérieure et inférieure de Ia capsule surrénale 
sauche et avec Ia face antérieure (hi rein gauclie. Par 1'inlermédiairc de ces diífé- 

organes, le pancréas est encore en rapport avec le diaphragnie et, par Tin- 
^'-i"niédiaire du diaphragnie, avec hi colonne lombaire et les dernières côtes. Nous 
'"'Siialerons enOii Texislence, sur Ia face postérieure du pancréas, d'un grand 
"onibre de ganglions lynipliatiques. 

Face antérieure. — La face antérieure, concave dans le sens transversal, 
l' fine ou légèrenienl concave dans lo sens vertical, est reconverte par le péritoine 
I''^'iélal, leijuel se continue, en haut avec lo péritoine diaphragmatique, en bas 
"'^vec le ftMiillet supérieur du mésocòlon transverso. Cette face est ci'oiséc oblique- 

un pQ„ gimciiQ ,ie I;, ligin; médiane, par Ia jiortion ascendante du duodé- 

('ig. 32-t, d), (jni remonte plus ou moins haut pour former Tangle duodéno- 
■^^.liuial ; su,. (inij. lyg aulres poinis, elle répond à Ia face postérieure de Teslomac, 

do '■ " séparée (jue par Tai^rière-cavité des épi])loons. Dans le déculiitus 'sal, 1 eslomac repose sur Ia face anlérieure du pancréas comme sur un lit [tan- 

^ ''piilvinur, dit Sikm.mkiu.ncí) et y trace parfois une véritable empreinte : c'est 
'"^Preinle gastrique du pancréas. 

"lei bord supérieur du corps du pancréas se dirige oblique- 
exir'; 'Icliors et nu ])eu de bas en haut. isous Tavons déjà vu, à son ""té dnjílo, au niveau du point oii il secoulinue avec le col, se soulever en haut 

humaine. — T. IV, 5» éclit. 4o 
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cn une saillie triaiigiilairo (íig. Sáo.G"") qui cst Ic tuber omenlale (tubercule épi- 
ploique) cio Ilis. II réiiond tout d'al)or(l, au niveau iiiôme dutuber omentale, au trone 
cccliaqnc et au plexiis solairo. 1'liis en dcliors, ii gaúche de Ia ligue niédinne, il 
ost successiveincnt eu rapporl, couime Ia face i)Oslérieure, avec le pilier gaúche du 
diaphraguiue, avec Ia capsule surrénale et avec le rein gaúche. II esl longe, dans 
Ia plus grande parlie de son étendue, par les vaisseaux spldniíjucs et presente, à 

cet eíTet (fig. 3'27), 
une goutlière i)lus ou 

_ luoins accusée desti- 

^ recevüir. La 
" 'veiue, rectiligne et 

1*'"® profondément si- 
  1 A se loge ordi- 

nairenient daus celte 
gouttière, huiuelle se 
transforme parfois, 

dans une dtendue ]ilus 
ou luoins grande, (mi 
uu canal coinplet. 
L'artèro, forteuieut 

flexueuse et uu peu 
})lus éievée (pie Ia 
veiue, presente ualu- 
rellenieul avec Ia 

glaudc des rapports 
uioins intimes : alter- 
uativement, elle s'cn 
j-approclie et s'en éloi- 
gne, eu décrivaut aiusi 
de noinhreuses cour- 
hures (lig. 345,-4j. Lo 
long du hord sui)é- 
rieur et des vaisseaux 
spléniíiues, se dispo- 
sent, couime sur 

Fig. 3á7. 
La Ifle ct ristlinio ilu pancréas, vus par Icur lace postéiicuic. 

Ou a eu <Jeilans uno lan^uellc pancróalím 
porlíoii sou!i-duod('^nalc du cn< 

Ia 
dc 

1, cstomac íportiou pylori(|uc). — 2, pjlorc. — 3, diiod<^num, avoc «cs qualro ^)or- 
lions. — i, jí^juno-iir*on. — 5. lílo du panci'(''aH, avcc : tí, son corp»; 7. jíoutlièro 
<laiiH la«juolle passo 1« cliolédoquc. — 8, prüccs!*us uncinatus. — 9, O", artòre et 
veiiios mésc»tóri<|ucs sup<Vieurcs. — 10, ?'piploüii {jaslro-lw^puliquo. — II. veine 
spléuique. — 12, vciuo porU». — 13, canal cliokWlo(|U(> avec : a, soa scíjmonl sus- 
duodónal ,* 6, sou sc^imcut rílro-duodiMial; c, son se^moiil pancróaliquc ; íÍ, soi» 
í^ojrincul inlra-pari(^tal. — 1 col de lu ví^sÍcuIo Liliaíre et canal cysliípic. — 15, canal 
Ix^palique. — 10,16, arlôre lu'^paliíjue. — 17, artòre pancr^alico-duodóuale infóricurc.— 
18, branchc arlénelle provcnant de Ia ga»lro-i>pÍploVque droile. — 10, lí), gaiii^lions 
lynip)iali({uos. 

riions nomhreux 
lyinphatiques. 

d. Bord inférieii^'- 
— Le hord inféricui% 
ordinairement auiinC 

cliez les vieillíir''''' 
cst relativeincut épí»'® 

chez Tadultc et chez reufant. Sou épaisseur est i)arfois assez cousidérahlc p^J'" 
justilier le nom de face inférieure que lui dounent certains auteiirs (lli.s ct lli»"'" 
entre autres). II répond assez exactement au hord postéricur du mésocòlon traiif 
verse : à son niveau, les deux feuillets du mcSsocòlon se séparent, le sup(5rieu'" 
réfléchissant en haut pour revôtir Ia face antérieure du pancréas, Tinfóricur 
portant en has pour tapisser Ia paroi ahdoniinale postérieure. J 
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4° Extrémité gaúche ou queue. — L'extrémitó ganche, plus connue sous le nom 
(le queue du pancréas, est tantôt aplatlc, mince et comme cfíilée; tantôt, au con- 
traire, elle est arronilie et inousse ou inème légèrement renílée en massue. Dans ce 
dernier cas, on en conviendra, le mot de queue que Ton eniploie ponr la designer, 
est tout ce (ju il y a de plus inexact. 

Ses rapports ne sont pas moins variables ; tantôt elle est en contact imniédiat 
avec Ia rate; tantôt elle en est séparée par un intervallo qui varie ordinairement 
de 1 à 4 ccntiniètres. Dans le pre- 
niier cas, la zone de contact pancré- 
atico-s])l(5nique estsituée siirle plan 
interne de la rate, immédiatenienl 
<;n arrière du liile, au niveau du 
hord interne par conséquent (voy. 
Rale). Unecouche de tissu conjonc- 
tif, i>lus ou moins riche en graisse, 
nnit Tun à Tautre les dcux organes. 
Dans lesecond cas, il n'exisle aucun 
rupport inuncdiat entre la rate et le 
pancréas. Les deux organes sont alors 
reliés Tun à Tautre par un repli du 
péritoine, connu sous le noni ú!épi- 
ploon pancréalico-splénique. 

IA'piploon pancréatico-spléniquc, 
01 le voit, est loin d'òtre constant. 
'1 est niônie assez rare. Onand il 
'Existe et qu'il est nettement diíTé- 
rencié (íi" 3-28 0) il niesure de 1 à '-''jpiplo"" panci-óalico-splúniquc, vue ou coupe 
(■ ' '' liorizüiitalc {schémalique). 
" centiniètrçs de longnenr. II se coni- 

1 r • 1 '• pifoi abilominale. — 2, roin gauclic. — 3, pancréas. — 1^550, COlUniC lOUS IGS epiplooiis, dc 4, rate.— f), prosse tubórosit(^ de IVsloniac. —6, ópiploon pan- 
(loiiv r '11 . í- '11 . .r cróatico-splcniquc, outro Ics dcux fcuillcts (luqucl clicnúnc lar- ^ ICUlllClS t un IGlUliGl fintc- tòrc spléniijuo. — 7, ('•piploon gasLro-splónique loj^oanl, cnlrc 
•'ieur niii <ln U fnni> i-.rvcti! ses licux feiiillels, Ics vaissoau\ courls, branclics lie la splcnique. qui piovient UC la lace poste- _ c„.ilé périloncale (en bleu). 
•Kiure de Testomac et qui revôt 

' '^•'1'ière-cavité des épiploons; un feuillet postérieur, qui se réflécliit d'une part 
la face postéro-interne de la rate, d'autrc part sur la paroi abdominale pos- 

'■•^'■ieure. Cest entre ces deux feuillets, que cheniinent les vaisseaux et nerfs splé- 
"^'qiies. On y trouve encore un certain nòmbre de ganglions lymphatiques. 

I I H . — CONSTITUTION ANATOMIQIIE 

La struclurc du pancréas rappclle assez bien, dans ses traits esscntiels, cellc 

glandes salivaires : c'est, commc on le sait, la glande mlivaire abdominale 
^'■^^'^àspeicheldrãsé) dcs anatomistcs allemands. II est à remarquer, cependant, 

1'"^ le pancréas, tout cn se rapproclianl beaucoup des glandes salivaires par son 
Í^^Pect extérieur, par sa consislancc et par la disposition générale de son tissu, 

uno glande salivaire. 11 cn diflere sur bien des points, notamment 
strncture de ses canaux excrélcurs, par la nature de ses cellules sécrétoires 

suriou(^ par les propriétés physiologiques de son produit de sécrétion. Lc 

apparlient, morphologiquement, à la classe des glandes en grappe et, de 
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ce fail, esl successivemcnt décomposable en lobules secondaires, lobules primilifs 
clacini. Un tissii conjonctif, dit interstiliel, miit les uns aux aulres les diüerents 
segnients dii pancréas, ainsi que les canaux excréteurs qui en proviennenl. Nüus 
tíludierons, toul d'abord, les acini pancréaliques; nous décrirons, ensuite, lenrs 
canaux excréteurs ct le tissu conjonctif interstiliel. Nous signalerons cnfin lexis- 
tence, au sein des lobules pancréatiqucs, de formations spécialcs au pancréas ct 
connues sousle nom d'ilots de Langherans. 

1° Acini pancréaliques. — Les acini ou saccules sécníteurs sont les éléments fon- 
danientaux du pancréas conuue les lobules liépaliques sonl les éléments fondamen- 

laux du foic. lis sont tous 

- mor[)liologiquemenl équi- 
valentset il suffit d'en con- 
nailre un seul i)our uvoir, 

2--•■"> sur Ia structure de Torgane 
toutenlicr, une notion com- 
plètc ; cbacun d'cux cst un 
pancréas minuscule. Envi- 
sagés au point de vue de leur 
conllguration extérieure, 

les acini pancréaliques se 
[)réscnlenl sous deux as- 
pects : les tins sont vésicu- 
leux, arrondis, en foi'me de 
grains; les autres, et fc 
sont de beaucoup les plus 
nombreux, sont alloiigés et 
})lus ou moins ramifies. 
Voilàpourquoi certains bis- 
tologistes, coiisidérant 
pancréas commc un inter- 
médiaire entre les glandes 
acineuses et les glandes cn 

Fig. 329. 
Cuupi' Iransvcrsale ilu panci-ijas do riiuiniiio ((rapies Büiim 

ct Davidoff). 
I, uu pros canal cxcpt^leur coupd en Iravers. — 2, zono cxlerno «les col- 

lulos si^crétoires. — S. zono inlcrne ilo ce» inônies collule». — i, porlion 
inilialc (rnu canal do Boll. — S, 5, collulcs ccalro-acinensc8. — (». Uhsu 
conjonctif inlcrstiliel. tubes, en font une glande 

acino-tubuleuse. Une pf" 
reille distinction est sans importaiice, ct tous les acini, quelle (jue soit leur fornie, 
se composent des trois i)arties suivantes : 1° \mc paroi propre; 2° un épitliéliu"^ ^ 
3" une cavité centrale. 

.1. l'.\iioi iniupUE. — La paroi propro de racinus esl rcprésentée par une nicn»^ 
brane continue ct fort mince, complètemenl anbiste. Kxtérieurenienl, elle répo"' 
au tissu conjonctif interacineux. Intérieureincnt, elle est revéluede distancc cn dis 
lance, par des cellules platcs, à prolongements multiples et anastomosés, qi'i 
vraisemblablement les bomologues des cellules en punier que l!oi,i. a décrites si" ' 
p:iroi jjroprc desglandes lacrymales et snlivaires (voy. Glandes salivaires, p- ' 
Nous feroiis remarquer, cependant, (iu'elles ne sont pas exaclcmentsemblables u cc» 
dernières, comme Tavait reconnu Hdli, lui-iiiCme; clles sonl, notamment, inoins nct 
lemenl dilíérenciées et moins isolables. Un cerlain nombro d'entre elles s'avancc 
à Ia nianière d'un coin, dans rintervalle des deux cellules sécrétoires voisn'^®' 
formant ainsi les cellules cunéiformes {Keilzellen) des histologisles alleniands. 
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Fia:. 330. 
Coupo transversale d'un acinus 

pancréatúiuo do Ia gronouillo 
(d'après Büiim et Davidofi'). 

1, uoyau et zone infra-aucléatrc ou 
7.0I1C claire — á, zone supra-nucléairc 
ou /one granuleiiso. 

B. ÉpiTiiiíLiuM. — L'é|)ithélium de Tacinus comprend deux ordres de cellules : 
1° des cellules préposées à Ia sécrétion du liquide 
pancréali(iue, cellules sécrétoires; 2° des cellules 
parliculièves, occupant le centre de Tacinus et appe- 
lées pour celte raison cellules cenlro-acineuses. 

a. Cellules sécrétoires. — Les cellules sécrétoires 
forment, à Ia face interne de Tacinus, une rangée 
imique, mais continue. Elles revâtent Ia forme de 
pyramides, dont Ia base repose sur Ia paroi propre 
et dont lè sonunet, plus ou nioins tronqué, répond h 
Ia lumière de Tacinus. Cliacnne d'elles (lig. 330, 1 
et 331) nous présente, à sa partie nioycnne, un noyau 
arrondi ou ovalaire, lequel divise Ia cellule en 
deux zones, Tune interne ou supra-nucléaire, Tautre 
externe uu infra-nucléaire. Lazone externe est claire, 
d'apparencc vitreuse, parcourue dans le scns de sa 

hauieur par des stries extrômement délicates (fig. 332,A), 
souvent ménio peu apparontes. La zone interne, au con- 
traire, est occupée, dans Ia cellule au repôs, par une série 
de grains, qui sont d'autant plus accusés qu'on se rap- 
proclie davantage de Ia cavité de Tacinus. Ces grains, plus 
ou moins conlluents, ont élé considérés autrefoispar L.^n- 
C.UUUANS comme étant de nature graisseuse ; et, de fait, ils 
prennent une coloration foncée sous Taction de Tacide 
osmiquc. Ils dilíèrent, cependant, de la graisse par une 
série de propriétés physico-chiniiques, nolamnient par ce 
fait qu'ils sont solublcs dans Talcool et dans Tacide acé- 
lique étendu. ün admet généralement aujourd'hui, après 
les recherclies de IIkidenuaix, que les granulations en 
question sont constituées par du zymogène (de v^ari, fej-- 

'>nenl et f engendre), suhstance d'oü 
dórive le 1'ernient pancréatiqué. 

1'état (Tactivilé, je veux ilire au nionaent 
<Je lii digestion intestinale, des uiodifications 

"nportantes, bien niises en hunière par IIki- 
"■«iiMx (\ST6) d'al)ord, puis par Küiixií et Lea 

surviennent dans Ia (-ellulc pancréa- 
Les grains de zymogène ((ig. 33'2, IJ) 

'^chnppeiiL peu à peu dans Ia lumière glan- 
ulaire. (íouune cünsé(|ueiu;es d'uue pareille 

'"'Sratioii, Ia zone claire de Ia cellule augmente 
' ® liauteur au lur et à mesure (jue Ia zone gra- 
^l^leuse diniinue, et d'autre part le noyau, 
* '-l'arrassé niaintenant des granulations qui le 
'"^squaient plus ou moins, devient beaueoup 

apjiarenl. Quand Ia sécrétion est terminée, les grains ont en grande partie ou 
"línie entièrement disparu, et Ia cellule glandulaire, revenue sur clle-même, a 

•^'ísidérahleuient diminué de volume. 
^^i'vient alors une troisiôme période que Tou pourrait appeler Ia période de 

Fig. 331. 
Cellule pancréatiquo (raiii- 

piiibien (reprôsonlation 
íscliéiiiatiíjiic, (1'iiprès La- 
^ÜESSE). 

irr}' inlenu' rcmplic ile ^'i>s d« zjinojíòne. — zoiic 
slrióe. — 8, novau avcc 

Rfos nucléülc. — l, noyau 
somi-lunaire. 

Fig. 332. 
Gul-ilo-sac pancréatiquo ; A, vu à Tétal 

<lo repôs, cul-de-sac (leutelé; U. vu à 
l'élal craclivitc, cul-de-sac lisso (d a- 
pròs Kühsk ot Léa). 

Pour rexplicalion do Ia figure, voii' le texto 
ci-conlre. 
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rénovalion. La ccllule sc gonde et augmente de hauteur, en mônie temps quo de 
nouveaux grairis de zyiuogène apparaissent dans le iiroloplasnía. Ces grains, 
d'al)Oi'd raros, augmentent peu à i)eii en nonibre, se tassent dans Ia zone supra- 
nuclAiire et, apròs qiielques heiires, Ia cellule a repris tous les caraclères que nous 
lui avons assignés plus haut : elle est de nouveau mise en cliarge, toute préle pour 
une nouvelle période d'activilé. 

Nüssbal'm a (léciil, on 1881, sous Ic noni de noyau accessoire (paraniicleus, Sebenkern), dans los 
collules pancrúatúiues do (luolqucs vertóbrós inférieurs (salaiiiandre, fçrenouille. Iriton), do pelita 
corpusculcs (le forme et de grandeurs diversos, (jui se trouvcnl liabiluelleiiient silués au-dcssous du 
noyau normal. — Ces cori)usculcs (fig. 329) sont brillants, réfringpnls ; ils ont, (Tautro part, uno 
grande aflinité pour les colorants nucléaires. lis ont assez souvent une formo semi-lunaire, enibras- 
sant alors dans leur concavilé le noyau sus-jacent. 0'autres fois, ils sont arrondis ou ovalaires. On 
en a vu «lui se <lisposaient sous forme d'anneau, de spirale, de peloton. On pout en roncontror un 
ou plusiours dans Ia mòmo collulc. — La signilication morpliologiiiue du noyau accessoire est 

encore fort obscure. Daprès Ogata (1883), il 
représentcrait le nucléole úmigré ilu noyau 
après «(uo Ia cellule a rejeté au debors son 
matériel dn sécrétion et il aurait pour rôle de 
régúnéror ce matériel en se fragmentant direc- 
lemenl en grains do zymogène. IlA.VGEN.dans 
un travail récent (18'J7), se range aceite opl- 
nion : il a pu voir i)endant Ia période do sé- 
crétion (sous riníluence de Ia pilocar[)ine), 
les nucléoles quitter le noyau, se logcr dans 
Io protoplasma en y preíiant Ia forme do 
ci-oissanl ut se décomposer cnsuile en granu- 
lations de zymogène. Lagvesse, tout en ad- 
mettanl (jue le noyau accessoire peut prendre 
part à. Ia sécrétion cellulaire, est iravis ipi il 
n'y participe i|ue d'unu fa(;on indirccto, en 
apportant peut-ètre au protoplasma certains. 
corps (lérivés de Ia nucléine et destines a 

entrer dans Ia composition des ferments. — A cfllé de cette o[iinion, iiui atiribue au noyau 
accessoire une origine intra-nucléaire et un irtle actif dans Télaboration dos grains de zymogène, 
nous signalorons les conclusions toutes dillerenles érnises ilerniéremcnt par Steimiaus et pai" 
■Macallum, á savoir que les corpusculcs en question ne sont autre cliose ([ue des parasites, se 
rattaciiant vraiseniblablement au groupe des sporozoaires et, par coiiséciuent, ne prenanl aucum- 
part à Tactc do Ia sécrétion intra-cellulaire. La ([uestion, comme on le voit, n'osl rien nioin'' 
iiuclucidée, et nous devons, á co sujet, attendre do nouvolles reclierclies. 

1). Cellules cenlro-acineuses. — Lanüueuans a décrit, en ISüí), sous le noni de 
cellules cenlro-acineuses, des cellules qui se trouvent siluées dans Ia cavité «cn- 
trale do Tacinus (d'oii leur nom), sur les cellules sécrdtoires i)ar conséquent. Lc 
sont (ílg. 33i,iíj des cellules platos, fusifornies ou losangiques, à protoplívsuui 
prestiue honiogòne, ayant peu d'aninitá pour les colorants. De leur pérli)liérie píi'" 
tent ordinaircnient un certain nonibro de prolongenionts, laniolleux ou ülifornies, 
simples ou i)ifurquds. 11 n'est pas rare de voir certains de ces prolongements des 
cendro dans rintervallo de deux cellules sdcréloires et se rapproclier ainsi plu^ 
nioins do Ia parei propre de Ia glande. 

Les cellules centro-acineuses paraisscnt constantes dans Ia série des vertébi'-'®' 
On les trouve un peu partout dans Ia luniiòre de Tacinus; mais elles sont particu^ 
lièrement abondantes sur le point oii Tacinus s'ouvre dans son canal excrdtcii' 
(canal intercalaire). .V ce niveau, on voil les cellules cenlro-acineuses se 
directement, saiis ligue de démarcalion aucune, avec les cellides épilbéli'!'"® 
canal intercalaire, (jui prdsontent à peu de chosc près les mòmos caraclères. 

La signilication des cellules centro-acineuses est encoro fort controversdc. 
.se basant sur le fait itidiqué, tout à riieure, de Ia conlinuité des cellules 
acineuses avec les cellules épilhéliales du canal intercalaire, Laxgueuans ct, ap 

rig. 333. 
Divers types de iioyaux accessoire» ilans les cellulc.s pancréa- 

liques Jo Ia salainandra inaculusa (d après NcssitAUM). 
A, ccllule avec iloublo noyau accessoire; à Kauch» «lu corps rellulaíro so voit uii nuyau ísuló. ~ B, uutrc cellule avec un 

noyuu arccssoire solide plaoé >iu niilicu d'une vacuule. — C, 
uutrc ccllule avec uu noyau urcessoire contournó cii spirnlc. 
1, corps cellulaire. — 2, noyau. —3. no^au accessoire (Nel>cukern). 

3'. noyau accessoire isole. 
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lui, Saviotti et Latsciienbergeu, ont considérc ces éléinents comme n'étant que des 
cellules de revètenieiit du canal inlerca- 
iaire qiii, on nc sail Irop pourquoi et 
coinmenl, aiiraienl été rcfoiilécs dans 
!'aciims. Lauuessk, dans ses rcclicrches 
sur riüslogénie du pancréas, a constate, 
chez Ia truite et chez le mouton (1890), 
<iuc les tubes sécréteurs de cette glande 
sont origincllenient constiliiés par une 
<loul)le assisc de cellules épithéliales, qui, 
<1 abofd identiqiies, se dillérencienl en- 
siiite, les unes (les profondes) en cellules 
st^créloires, les autres (les superlicielles) 

cellules centro-acineuses. f^n s'ap- 
Piiyant sur ce fait, Lahuessk considère les 
centro-acineuses coinnie deséle'nicnts épi- 
tlíéliaux de soutien : ce seraient toute- 
fois, « des élénients de soutien actifs, 
,|ouanl un ròie dans les rcnianienicnts do 
''1 glande ». Uenalt, de son còté, après 
''ivoir soutenu longtemps que les centro- 
<icineuses n'étaient que des cellules conjonctives raniifiées eu rapport par leur 
prolongenient avec le tissu conjonctif péri-acineux, est niaintenant d'avis, lui aussi 

qu'elles ne sont « autre chose que les cellules t^pilhéliales canalaires pro- 
'oiigées dans les tubes sécréteurs pancréatiques sur renticr parcours de ceux-ci ». 

'*ex.vut a fait observer que los tul)os ou acini siicretoui-s du paiicrúas sont plus ou moins large- 
'ciit pónétrés ])ap dos feuillets coiijonclifs, lorniiis par dos rolòvenients issus des lanies con- 

^ 'iclives í|ui relioiit ces tubos ou aoini los uns aux autres, et servent de veie de marcho à leurs 

l)a'rII 011 ivsulle ([uo les ólómeiils glaiidulaircs du pancréas foriiient, au sein dos 
'■■Ar''ésolulile par Ia dissoclion au scalpel (ilots citnéiformes, Renaut, Cest poui'(juüi Ukxaut a range le pancréas parnii los glandes 

JJJ lúes parle tissu conjonctif, ou « glandes conglobées v. 

des cunéifonne est pédiculisó par un canal excréteur (interlobulaire), trioutaire d'un cüllt^cteurs. 8ur les i)(lles libres des cellules épitbélialos de ce canal, règne uno culi- 
•'ule ]! constante chez les vcrtébrés et reconnaissable chez rhonirne. Cette cuti- 
l'lan l''' luinière; les canalicules pancréaliques sont ses divcrticules entre los 
'iniit° cellules épilhéliales dans Tacinus. En cifet, à l'intérieur do Tacinus, Ia cuticule 
^^Uid liuniòredos canau.v excréteurs so poursuit. Ello est formée là par les pôles libres des ^ '^'^'^('"o-acineuses, (jui no sont Hen autro cliose, nous Tavons déjà dit plus haut, (juc Io 
I'i')les1^r""^"' canalaire. Seulonient, iei. ces cellules, élalées en óventail sur leurs iiimjt,' '®®; ^par leurs piods rapprochés et élroits sur les feuillets conjonclifs, rolòve- 
''^'Pitl';i' ''cs acini, feuillets qui pénètrent plus ou moins haut dans l'épaisseur de 
ccntr/r'"^'" 'es insérer. Kntre Ia cuticule tubuleuso répondant aux pflles libres dos 
'-''"ules^^Ii"""^''^' ""-'■"'"■"•"O liasale de l'acinus et los feuillets pénétrants, prennent placo les 

1ÍF , iiropreinent ditos (cellules principnles do Laguesse ou cellules à gt-ains de 
'tíUr in''^!^'-"'' conjonctif nc cloisonno partiellomont répithéliuni sócrétour ijue pour fournir 
^"'lunenT centro-aciuouses, dont Ia cuticule continue constituo uu dialj'seurcons- 
^ Srain' entre Ia cavité glandulairo et le cytoplasino subjacont des cellules sécrótantes ® Cl.. IIeknaud (C. H. Ass. des Anatomistes, scssion de Liôge, 1903). 

(J P 
'"ôiue '-'acinus. — La cavité ou lumière de Tacinus est forl étroitc, souvent 
De visible. Eile a naturellement Ia mônie direction que Tacinus lui-niéme. 

Gxtréuiités, Tune se termine en cíccum, l'autrc se continue directement 
canal intercalaire. Latéralenienl, Ia lumière de Tacinus est limi- 

leg cellules glanduiainjs, sur lesquelles s'élalent en uno nappe discontiime 
" es cenlro-acineuses ci-dessus décrites. 

Fig. 334. 
Eos cellules contro-aeinouses chez le lapin 

(d'après Saviotti) : A et B, dcux culs-de-sac 
glandulaires à peu prós complets. coupés 
Í'un en loug, Tautre en travers ; C, deux 
cellules pancréatiquos, au-dossus desquclles 
se voient deux cellules contro-aelneuses. 

1, cellulcs pancréaliquos. — 2, collulcs ceulro-acineuscs. 
3, lumiòrc glandulaire. 
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LAXüHEiuNsa signalé, dòs 1869, des prolongoinents radies que lalumière de Taciiius 
cnvoie entre les cellules glandulaires. La nièine année, Saviotti d'un còt(5, Giaxuzzi 
dc raulre, ont rctroiivé et de'ci'il à nouveau ces canalicules radies intercellulaires ; 
ils ont niôme émis ropinioii qu'ils s'éleiidaicnt jusqu';! Ia paroi proprc de Tacinus 
et ([ue, lã, à Ia base des cellules glandulaires, ilss'anastoniosaient entre eux de façon 
à fonner un réseau qui est connu aujourdMuii sous le noni de réseau de Saviolli. 

II est gtSnéralenient admis aujourd'luii que le réseau dc Saviotti n'est qu'un 
artidee de jjréparation. .Mais il n"en est pas dc 
inéme des canalicules de Langlierans : ceux-r.i 
ont une existence réelle et ils ont élé hien mis 
en évidence, h Taide de Ia nidthode de (lolgi, 
par Uamon Cajai, et Clauuio Sala i 1891). Ccs 
deuxhistologistes ontconstanunent vu (fig.33o) 
Ia hiniière centrale de Tacinus htírissée dc 
raniiílcations divergentes, qui pénétraient entre 
les cellules de Tacinus : Tacinus devient ainsi, 
pour eniprunter Icur langagc, une « sorte dc lac 
collecteur de plusieurs sources )>. 

Ces divcrticulums canalicules de Ia luniièrc 
de Tacinus s'arrétent d'orilinaire à nii-hauteur 
de Ia ccliulc, autrenient dit à Ia lignc d'union 
de Ia zone claire et de Ia zonc granuleuse. Hs 
se terniincnt là par un rcnllcnient arrondi ou 
ovalaire. Chacun d'cux présentc à son tour, 
couinic nous Ic inontre nettcnient Ia figure 315o, 
un certain nonibrc de divcrlicules latcraux, <iui 
paraissent pénétrer dans Tepaisscur niúnie du 

corps cellulaire. L'existence des canalicules intercellulaires a une iniporlance au 
point de vuc du mécanisme de Ia sécrétion : gràcc à eux, les cellules pancréatiqtif^® 

pcuvent se débarrasser de leurs produits de sccrdtion, non 
seulenicnt au nivcau de leur tétc, mais encore au niveau dc 
Ia moitic interne dc leurs faces latérales. 

2" Canauxexcréteurs. —Au sortir des acini pancréatiqucs, 
les canalicules excrdteurs ou canaux inlercalaires (Schall- 
stiicke des anatomistcs alleniandsj se comportent e.v.actenient 
comnie dans les glandes salivaires. lis sc jettent ilans des 
conduits de j)lus en plus volumineux, qui constituent succes- 
sivement les canaux inlra-lobulaires et les canaux inlei'' 
lobulaires, lesqucls, à leur tour, aboutissent linalenicnt a" 
canal de Wirsung ou à son accessoire. 

a. Canaux inlercalaires. — Les canaux intercalaires ou 
canaux de lioll ivoy. lig. :239) ont une structure três simp'®- 
lis se coniposent d une paroi conjonctive extnhnement uiinc'^' 
(juc revét intdricurement une seulc rangée dc cellules 
allongées dans le seus du canal, avec un proloplasnía 
ou moins lioniogène et un gros noyau faisant saillit^ di"® 

Ia cavité du canal tjuand celui-ci est vide. Uappelons, en passant, que ccs cell"'''® 
se continuen.t, au nivcau du col de l acinus, avec les cellules centro-acineuses. 

Fig. 335. 
Origines des coniluits pancréatiqucs 

(paneréas do Ia fírenouillo, inétlioile 
(le Golgi. d'apròs Cajal ct Sala). 
Oii voít Iròs nellcment que Ia luniíòrc glandu- 

laire de Tacinus cnvoio des proloiiírcmoiits laló- 
raux (canalicules radiós), (}ui 8'en^agenl entre 
Ics cellules sécrótoircs. 

Kig. .m. 
Rcpréseiitalion sché- 

maliiiuo du pancréas 
(d"après StOiiii). 
1, rnnaux excrc^teurs. — 
scsmouts intercalaires. — 

3, «accules 9<''cróteür». 
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l<'ig. 3:!7. 
^ Coupc (lu paiicréas iriiii suicido do viiisl ans {d'ai)i'ès VON 1Cbnei\). 

ilols (io Langlit-raiis. — íi, canal excrélour, avPC Irois afílueiits situós dans le liss;n conjoncíif inlerlolmlairp. 
(ír, acini avec Icurs cellules s<^ci'í'loires. — i\ veino. 

iliísigiie íiiijoiinriiui soiisle iioin tVilots de Langherans, du noiii 
jj'' (lui los a déeouvíírts en 18ü9. Ce soiil les points folliculaires de 

'•"«aui.t, hfipsetulo-follicules de l'í)i)WYssoTSKy, los awuís iníeriubulaires do Kííiiní'; 

h. Canaux de moyen calibre. — Dans les canaiix. de moyen calibre, laparoi con- 
jonctive devient pliis ópaisse, plus rósistante, on nième leinps que répithéliuni 
augmente dc hauteur. 11 n'en esl pas moins encore un épithélium bas, plutôtcubi- 
qiie que cylindrique. 

c. Canaux de gros calibre. — Enlia, dans los canaux de gros calibro, Ia paroi 
conjonctive s'épaissit encore. Elle est riche en fibres élastiques el possède de noni- 
broux vaisseaux. Certains auteurs (Udiiin, Poucuht et Touiineux, L.^tsciiííxiuíui;eii, 
Kí,i,ENitKHüEn) y onl signalé Ia présence de libres lisses : mais on adniet générale- 
ment aujoni'd'hiii que (;es élénients contractilos no se rencontrent que dans le canal 
de Wirsung des animaux dc grande taille. Quant ii répilhélium, il ost forme par 
une setile assise do cellules cylindi-iques, mesurant en moyenne 15 à 18 u. de hau- 
teur sur \ ào de largeur. 

S" Tissu conjonctif du pancréas. — Le pancréas ne possède pas, comme le foie 
et Ia rate, d'cnveloppe libreuse. 11 est entouré tout simplemont par uno couche de 
tissu conjonctif, cpii Uü forme uno onvoloppe colluleuse mince et mal limitéo. En 
deliors, elle se confond avoc Io tissu conjonctif du voisinage. En dodans, elle envoie 
dans répaisseur de Ia glande, dos cloisons relativoment épaisses, qui s'insinuent 
successivement entre les lobíilos seconilairos, entre les lobulos primitifs, entre los 
"icini. (Test le long do ces cloisons que cheminont les vaisseaux et les nerfs du 
['•incréas. Le tissu conjonctif interstitiol du pancréas est plus ou moins chargé 
de graisse. I)'ai)r;;s les rechorches d'AssMANN, Ia graisse, choz radulte, represente 

l)oids environ 9,8 p. 100 des matériaux solides. 

Ilots de Langherans. — Lo tissu interstitiol du pancréas nous presente, assez 
'■'•giilièremont r('[)arlis dans Ia masso glandulaire, de petits corpusculos arrondisou 

"^NATOMIE IIUMAINK. — T. IV, ü' ÉDIT. 40 
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^^^S)V%vSQOV,J 

Kig. 3;Í8. 
C(mpi; (ruii llot (Io Langluíians tlu Macucus 

rhesus ((faprcs vos J^bxek). 
1. ccHuIos glandulairc!) íles acíiií Aitu<^s (oul aulour 

do Tílol (Í(^ Laii^licrans. — 3, 3, 3, capillaircs sau- 
jíuiiH. — 4, i. corcions ccllulaires ilc Tilot d(» Laii- 
jíherans. 

I.es ilots de Langhcrans iious apparaissent siir les coiipes sons forme de chain]>w 
aiTOiulis ou légtíroiiioiit nllongés, traiichanl 
ei) clair siirle lissu pancréaliqiic (íig. 337,1^). 
Leur nomln-o csl considéral)ki ; oii cii troiivií 
ordinaireinenl plusieiirs dans cliaque lobule; 
on pcut cn compter pias de ISO surcertaines 
coupes (rim centimètre carré (I-acuesse). 
Loiir grosseur- varie lieaiicou}) suivanl les 
espèces; Ires petils ciiez le chicn, ils sonl 
volumiiieiix au coritraire cliez les singesci 
chez riiomtne. Ils sont Io plus soiivent sim- 
ples : mais 011 en renconlre de composés, jc 
veiix. dire, qui sont divises par des cloisoiis 
conjoactives, en un certain nomhre de seg- 
menls plus ou moins distiucts. Les ilots dn 
Langlierans n'ont pas do canaux excréleurs 
(jui leiir a|)iiarlienncnl. en |)ropre. I^cs 
canaux excníleurs pancidati(jues les al)or- 
dont, les pi-nètrent mômo, mais presiiuc 

aussitòt leur lumiòre s'elTac(' ol ils disparaissent. 
llistologi(|ucnienl, les ilois de Langlierans sont forimís (íig. 33Sj pardos eordoiis 

cellulaircs pleiiis (ilots pleins de (]nelqiiesauteurs) 
de calibro forl irrégiilicr, cunlournés sur eiix- 
mõmcs et anastomosés les uns avec les antros, 
(lliacun de res cordons, pris à [tart, est constiUió. 
par des collules elairos, de lorme i)olyddriquo, à 
protoplasma honiogène, jiliis pelitos ordinairo- 
meiit que les cellules glandulaires des acini. Les 
contours des cellules sont souveni indistincts, 
au(]nel cas Tamas parait forme par une masse pi"'>' 
toj)lasmiqne indivise et parseniée do noy;iux 
(Lkwasciikw). Los ilots de Langlierans ont une vas- 
cularisation tròs riclie et touto s[)éciale : ItKXAU' 
(Labord, ])uis Kühnk et Li;.\ y ont décrit des sortes 
do gloimiriiles (lig. 32!),3), íbrinós jiar dos an=es 
larges et três sorrées, ([ui sont aliinontós, soit 
les raniilications terniinalos des nrtèros paiicroa- 
li([ues, soit par le résoan capillairo voisiii- 

La sisnificatioii (U^s ilois de Langlierans ii'e.st pas eiieon! Iiieii coiinuc el iious les voyoná eonsi- 
iléiós loiirii lour: pai KüiOK cl Lkv. cDinme de véritalilesfollicules eloi; par Podwvssotski, coii"1" 
des forniations ([ui iront lieii de cotniiiun avee les IcirmaUons lyinplioides (pseiiílD-follic"'"®' • 
par IIknaut, coniiiie dos amas épilliéliaiiv, á si^nilicalioii lyin|)liali(|ues, oii cDiilinuUc avoc J''" 
<'ordons ccllulaires du (lanmjas (voy plus haul, p. :í.i9), i|ui .semldeiit ou rayonuer et se l"''" 
lonrier aulour d'eu)c. lúi 1886, Lkwasciikw óniel Popiniiin que los Ilots de Langlierans sont o' 
acini niodiliés, susceplililes de refonner plus lard do nouveau\ acini sécréleurs. üoiiiKr., 
eftlé, los considere conuiK! des amas (réiéinents glandulaires fonctionnellomont morts et ^ 
vraiseinblahlomoiit (puisiiu ils n'ont pas do c,mal excréteuri à une régrossion c(>niplt'tu. Mais 
opinion, éinise par Doíhki., est peu conciliaMe avec ce iluublc fait nue les Ilots de 
(cordons pleins; apparaissent chez IVmliryon avant les acini sécrétours (cordons tuhulou'' 

1 

-5 
o 

l''ig. 3:!9. 
IJii tlot de [..anglierans clii'Z Tlionime 

apròs injeclion des vaisseaujc ((!'»- 
prós LA<iUHS3f:). 
1, üot do LaiiglioraiH. — 2, arlériolfs 

aíTi^rontes. — 3, ansos vasculaires jrlomó- 
ruU''es, <iilaliVs. lorlueuscs, do l ilol. eu 
conliimiU^ avec Ic róseau capillairo ordi- 
naire i. 

iliOí'' 
un ([iní Tonl íiéinoaLré Ics rocluín hes do I-agtessk, (Tautro part íiu'ils présentent chez 

íIévclüi)peMitjnl considúrablc de lour appareil vasculaire, indice cerlain (iu"unc fonctioii activc 
dév()Iao à ces forrnations. 
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Dans un Iravail récimt (18'J'J), Laíiiiesse n'li(jsUopas à coiisiderer los ilols ile Langlicrans coimno 
lios ^landes á sccrélion intome. aiitrcmenl dit cüiiimo dos glaiulos ilonl Io pi-oduil, do sócrólion 
cst ilévorsé dans los capillairos atnliiants. Kl cettc conccplion 
nVst pas uno siinplo viie hypothéti(|uo. Glioz Ia vipOre, los 
i'ollulo.s consLiliilives dos ílols ploins possèdcnt dos fçranula- 
liiins d'uno naturo spócialo. (ülfórant par leurs caraotòres 
lMSto-cliiini(|ues ct vraisomblableniont, aussi par lours pro- 
príi5'ús, dos grains do zyniogènc ([uo renferincut los collules 
sóci-ótoires dos aoini. I)'un antro ciHó, U)ujoii]'s clioz Ia 
vipòro, oii voil. des acini sócrélours pordro pou à pou Jeur 
liiiiiièro contraio, pordro du niôino coup lours rolaüons avoc 
1'apparoil oxcrólour ct se Iransfornior ainsi on do vórilablos 
ílots ploins. I^a figuro 3i0 nous fournit un oxoniplo tiòs not 
<lo coito transforniaUon. Nous y voyons. on 4, une niasso de 
'■ellulos qui s'isolonl peu à pou do l'aeinus pour fornior un ilüt 
do Laiigliorans. Or, si sur cos acini on veio do transforination 
on exainino attonlivoniont los collules ópithéliales. on constato 
'lu'ollos changont pour ainsi diro do polaiitó : Io noyau, qui 
primitivornenl étail à Ia base de Ia collulo. gagne Io sotnniet 
de collo-ci: Io zyniogòno, qui oocupait de próiVTonce Io sonimot 
do Ia cidlulo. disparaít ot il ost roniplaco par dos granulations 
iiouvelles, granulations Iròs tines, granulationscaractóristi(iues 
do Ia collulo (Vilot, losíjuelles se disposent dans Ia partio basale 
lio Ia oellule, tout contre les capillairos. Cest autour des capillairos niaintenant et non plus 
aulour (fun canal contrai (juc s'ordonnent los collules épitliólialos, ot c'est aussi dans ces 
capillairos (|u'elles dóverscront désorinais lour produit do sócrólion. L'ílot plein, ainsi entendu, 
"'ost, suivant Texprossion de L vguesse, (iu'un acinus interverli : Torgane à sócrólion externe ost 
devenu niaintenant un iirgano à sócrólion interno (Uols endocrines). 

I'vc.UEssE, cn torniinant son travail, fait remarquer Tanalogie qui existe, au double point de 
vue anatoniique et fonctionncl, entro Io pancróas ct le foie. Eu oITet. los collules conslitutivos dos 
'leux organos sont bipolaires, c'esl-à-dire laissont óohappor lours produils do sócróUon par leurs 
'leux (ixtróinilós. Pour le 1'oie, par exemple. Ia collule hópatiquo jotto sa sócrólion externo dans 
'os canaliculos biliaires, sa sócrótion interno dans les capillairos rádios. En co qui concerne lo 
Pancróas, Ia collulo i)ancróatii]uo se dóbarrasso do sa sócrótion externo (sue pancreatiquo) dans 
'les canaux excróleurs do Ia glande, do sa sócrótion interne dans los capillairos voisins. La soulo 
diilórenco importante iiui existo entre los doux glandos, c"cst que Ia sócrótion externe et Ia sócró- 
''"II interno sont simultanóes dans Io foie, landis (iu'elles sont alternanlos dans Io pancróas : ia 
<^elluio pancróaticiue ólanl un organe à sócrótion externe quand elle fait partie de Tacinus. un 
'"■gane á sócrótion interno (|uand ello fait partio d'un ilol plein. Ello ost bien bipolairo comme 

oellnle hópatiíiuo, mais elle prósonto cotte partii;ularitó (iu'ollo no (onctionno jamais que par 
"'1 ou Tautro do ses deux piMes. 

Fig. 340. 
Deux acini du paiicréas, vus en ooupe 

(d'aprcs Laüuksse). 
I, i-anal excrétnur. — 2, cellulos sceré- toires. — 3, celluhís oonlro-acinouses. — 4, ainus ílc cellules so séparant de Ia luinioro tto racinus pour se transformer on ilot plein (cellules endocrines). 

^ l V. — AiM>.VIIIC1L líXClUÍTEUU s 

'-"'s dillerents coiuluils cxcrcteurs quo nous vcnons de décrirc aboutissent, après 
"" 1-i'ajclphis ou moins long dans Tepaisscur de Ia glande, à deux. canaux collec- 
'••■"rs, (jui dóversent le sue paneréatique dans Tintestin ot que nous distinguerons 
'-'1 (-'onduii principal ct conduil accessoire. 

Conduit principal. — Le conduil principal (íig. 1), plus eonnu sous le nom 
Wirsung, du noni de Tanaloniisle bavarois (jui Ta de'couvert (Padotie, 

s'étcnd.d'une exlrémité à Taulre du pancróas, qu'il pareout ainsi dans toute 
'otiguoiip, Dans son trajet, il occupe assez exaclenient l'axe de Ia glande, c'est-;i- 

"fe ,iu'il se Irouvc silué à ])eu ])ròs h égale distancc de son bord supérieur ct de 
bord inlerieur, à égale distance aussi dc sa face postérieure et de sa face anté- 

S'il sVicnrle parlois de cclle ligne axiale, c'esl, dans Ia pluparl des cas, pour 
^Jíipprocher ou de son liord inférieurou desa face postérieure. 

d,. le canal de Wirsung se dirige horizontalement de gaúche à 
t!t conserve cettc direction dans toute Tétendue du corps du pancréas. .\rrivé 
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aii lüveaii de Ia lute, il se rocourbe d'al)ür(J eii bas, piiis cii ai rière el iic tarde 
h prcndi'e contact avec le canal cholédoíiiie. II s'accole à lui et tons les deiix, après 
avoir perforé les tmiique!; iiuisculeuse et celliileuse dii diiodéiuiiii. viennent s'ou- 
vrir dans l'ampoulc de Vater. (jue noas avons déjà décrile à projjo.s du foie (voy. 
p. 3iüi et qui s'()uvie à sou tour par iin tout jjetit orilice de foT'nie arrondie ün 
elliptiípie aii sonimet d'uii tubercule. Ia caruncula major de Saiilorini, le(fuel 

oecupe, connne 011 le sait. Ia paroi interne de 
Ia poitiün dcscendante du diiodénuni. Hap- 
pelons ici qu'en déljoiicliant dans l'aiu|>oiile 
de Vater, le canal cliolédoque est au-dessus. 
le canal de Wiráung au-dessous, el que l(!s 
oriíices de ces deux canaux sont se^parés Fun 
de Tautre par une sorte (ré])eroii concavc. 
niince et presíjue trancliant (lig. íiil i. lin[)- 
pelons encore que le canal de Wirsung, dans 
sa portion terminale, est enlouré ])ar un 
anneau de ílbres inusculaires lisses, qui sert 
(le s[)hiiicler. (Pour les variations des ra|)- 
ports reciproques (|ue présententà leurahüu- 
chenient les deux canaux biliaire et i)an- 
créalique, voy. Choléduque, p. 341.) 

Le canal de Wirsung se grossit, clieinin 
faisant, (run grand noinbre de canaux col- 
latéraux, qui suivent pour Ia plupart une 
direction perpendiculaire ii Ia sienne. 11 les 
reçoit, du reste, sur tous les points de son 
pourtour, mais de préférence le long de ses 
deux bords su])érieur et inférieur. 

Fig. 341. 
Goupc (Io Ia paroi <luo(U'Jiulu, passcinl |»;ir 

raiiipoulc <Io Valer [de)ni'iicliihnatique). 
1. soffmcnl du cylíndrc duoilónal, vu par sa face 

intonu'. — 2, orificc de lampoulc tle Valor. — 3, Ia 
cavilé do ranijwulc. avec 3', t*a paroi supéricuro. — 

sa paroi iniíricurc. — t. frriii do I ainpoulc dr 
Valer {firnion caruncul.r) — 5. canal cholódo(iue. 
— «). canal do Wirsiiii;;. — 7, uno >alvulo coniii- 
\ento. éntinéc h^içèromoiil eu liaul. — 8, 8', autro;^ 
valvulcs connivcntos. 

2" Conduit accessoire. — Le conduit acces- 
soire (íig. bien décrit en 177;) pnr 
S.\XTOutM, puis oublié, a étê iHudié à nou- 
veau en 184Í) ])ar (li.. ]5kiíx.\ui) et en ISul 

^ [citNKid.. Depuis lors sou existeiice n'est ])lus contestée par j)ersonne et sa des- 
criplion se trouve, avec plus ou nioins de détails, dans tous les traités d'anatoniie. 

(le conduit prend naissance dans Ia cavité niônie du conduit principal, au niveau 
du point oíi celui-ci cbange de direction, au niveau du col de Ia glaiule |)ar consé- 
(juent. De là, il se porte de gaúche à droitc, traverse de part en i)art Ia tète du 
pancréas et vient déboucher dans le duoilénuni, à 12 ou 3 centiinètres au-dessus et 
un i)eu en avant de Tanipoule de Vater, Sou orilice duoddnal (lig. se voil 
sur le point cuhninant d'an petit tubercule de forme coni([ue, Ia caruncula 7iii)ioi' 
lie S.\NToiuxi, (jui rai)pelle de tous points ces ))etites saillies de lainuqueuse subü"' 
guale au sommet desquelles viennent s'ouvrir les conduits salivaires. 

.Vu cours de son trajet, le conduit i)ancréati([uc accessoire, reçoit, commc le con- 
duit principal, de nonibreux canaux de second ordre, (jui proviennent ilc Ia 
du pancréas. .Malgré ces allluents, il n'augmenle pas de volume; au contraire. i' 
s'atténue graduellement en allant de gaúche à droite, ce (|ui noas autorise à penser 
(jiie. dans les conditions physiulugi(iues ordinaires. Ia circulation s'y fait de droit*' 
à ganche. II convieni irajouter (jue cette circulation nVst réglée |»ar aucune valvnle 
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e( (|ii'ellc jieul toul aussi bien s'eírecluer eii seus iiiverse : en eíTet, lorsqiron pousse 
une injeclion dans le conduit principal par Tampoule de Vater, on voit le liquide 
injecté s'échapper en jet conlinu par Ia petite caronciile. Le conduil pancréalique 
accessoire, conii)lèlenicnl avalvulaire et ouvert à Ia fois dans le duodénum et dans 
le canal principal, devient ainsi une voie dérivative importante, (pii peut au besoin 
reniplacer Ia voie ordinaire, dans les cas par exemple oü un ol)stacle quclconque 
s'opposoau libre(íeou- 
lenientdu liquide pan- 
créatiípie dans Fam- 
poule de A'ater. 

3" Parallèle anato- 
mique des deiix con- 
duits. — (loinparés 
entre eux. les deux 
conduits excréleurs du 
l'ancréas sonl fort iné- 

. n'iux cn volume,. — 
''C líanal de Wirsung. 
<:oninio nous Favous 

grossil ])eu ii peu 
nu liir el à niesure 
'I"'on se rapproclu' du 
^-Iiiodénum : au nio- 
"lent d(.' disparaitre 
•'nus Tanipoule de Va- 

il présente les 
•'intonsions d'unc i)e- ^ 

pltinie d'üie. — liC 
''*iidiiit accessoirc di- 
'"inue, ;m coniraire, 
'le soii exlréniilé gau- 

il son extréniilé 
"0'i6nale, Sou calibre 

"presente à peine le 
iPis de cclni du canal 

"icipiii — Kl) ee qui eoncerne ce dernier canal, Tobscrvation deniontre (jue sa 

''"0'lcnale est relativenient plus développde chez Fenfant que 
1 adiilte. Klle diuiinue jiar conséquent au fur cl à mesure que le sujet avance 

1"^"'' voirdans cette alténuation i)rogressive un nouvel arguinent en 

'luií'" ' éniise plus liaut que, dans les condilions ordinaires, le con- 
Ifiit cliarrie le liquide pancréatique dans le canal de Wirsung et, de ce ^ ' "cst ])our ainsi dire (ju'un gros aílluent de ce dernier. 

Ou Il) cüiuluit accessoirc peut aciiuérir les diriiousious du canal de Wirsung. 
uloi.j " """'no (Cl.. Heunaiii), .MoyseJ devonir conduit principal, le canal do Wirsung deseondant 
sontor T accessoirc. — Dans un autre ordre do faits, Io canal do Wii-sung pcut no pró- 

''clation avec Tanipoulo do Valer el s'ouvrir alors dans le duodénuni par un orifico 

Fig. :í42. 
Canaux oxcnUours du pancrcas. 

A. jtaucróas a\ec(í, sati^lo. — H, cliiodi-nuni, donl luparoi antóiiouro a ólé irsóquée 
uu iiivcau d(» rtinion do sa porlion ascondaiilo avcc sa porlioii liorízonlalo.— 
junum. — 1), vósicido hiliairo. 

1, cuiial pi-Ínpipal ou canal do ^Vi^sunJ;. — 2, conduit pancréali(|ue acco«soiro. 
avcc 2', sou orilico sur ia pai-oi postí^ro-intoruo du duodénum (politc caronculo). — 
3, ^^randc cai'Ouculo, ronformaut Tampoulo do Valer. — ,4. canal cholc^doíiue. — 
5, canal cystiquo. — O, canal hópaliiiuc. — 7, aorlo. — 8, vaiss^caux niósculcri(]ue> 
supériours* — O, Ironc e(i'lÍa«|no avec sos Irois brauches. 

dú cloigné do rorificc du canal cliolédo(iuo. — Enlin, par suite do Ia dispari- 
'listi,,..;.accessoire, Io pancrcas peul n'avoir (]u'un seul conduil c.vcrctcur. — Toutos ces 
''"'Ml',; 

^ ""íi, iitionnalos chcz riiomino, se roucontrent nornialomcnt dans Ia serie des inaiuinifííres. 

Structure. — Le canal de Wirsung et son accessoire présentent cxactement 

â 



a inòine slnicturc que Ics-gros canaiix excréteurs intra-pancréatiques tp. 3ü0). lis 
se coinposent de deiix. coii- 
ches: l''unecouchecxierne.. 
coujonclive, fort épaisse, 
riche en libres élasliques; 
'1" une couclie interne, épí- 

. Ihéliale, fonnée par une 
seuieassise cie ceiliilos cylin- 

, (i ri quês. 
Le canal de Wirsung nous 

presente uii cerlain nouibre 
depelitesglandescn grapi)e, 
de 130 à liiO li de diamètre. 
Küm.ikku, (jui les a décou- 
vertes, ies considere coniine 
ayant ia niCme slruclure et 
Ia niêine signiíication que 
lesacini {)ancréati<iues. Lky- 
Dii; et Ei.LKNitEnr.Kit, qui les 
unt rctrouvées depuis, sont 
du nuhne avis. Gihks, (jui les 
a (itudiéescliezlecobaye, les 
décrit au conlraire conuue 
des glandcs niuqueuses : i' 
y aurait rencontré, en ellet 
descelluies caliciformes. 

Arrivé à Ia paroi duodénale, le canal de Wirsung, coninie le cholddoíjue, perfoie 
a tuniíiue nuisculcuse de Tintestin, en s'appropriant peut-(Hrc un certain nonibro 

de ses éiénients. 11 traverse ensuitc l'i 
tuniquecelluleuse, pour aboutir h rain- 
poule de Valer, (loninie le cholt^doip"' 
encore, il nous présente, dans sa poi- 
tion terininale, un inancbon de libres 
nuisculaires lisses, cpii lui foniient un 
véritable sphincter, le sphincter dtí 
catial de Wirsung. (le sphincter ('iS- 
34i), successivenient décrit par Oun'» 
|)ar IIem.ky, par IIkndiucksox est juxt'i 
pose au spliincter du cliolédoque 
possède coiiinie ce dernier, un certai" 
nonibrc de libres longitudinales <I" 

s'<Uendent jus(iu'au soinniet de Ia grande caroncule. 11 a vraiseniblablenient poi" 
ròle, (rune i)art de rcndre lexcrétion pancr('ati(iue interniittente, crautrepartil çi" 
piícber le contenu de l'anipoule de Vateret de rinteslin de rcnionterdans le pancre*''^- 

Fi«. 3Í:!. 
Coiii)o lransvoi'sale passant par le canal ilo Wiisun^ ct Io 

(íholédoíiuc à Icur (íntréo ilans Ia tuni(iui! iiins(nileu.<(' ilu 
iluodéiuim ((l'api'ès IIeli.ey). 
I)ch, canal cholódoíjue. — /MV, canal do Wirsung. — ò, b, b, vaíssoaux 

san^uins. — M, luníquc musculcuso, Jisposóc on cercle autour des canaux. 
Ou voit sur cclto coii|>c, i{UO Ia muquousc dos deuK canaiix pr^sonlc uno 

«íéi-io de crôtos lon(?iludinaIos, entre los(|uel!es so Irouvenl des dí^pressions 
siuueuses. On y conslate encore Ia prósence de tròs nonihrcuscs jjlandes 
inu({ueuscs, quí se trouvent silu<^es. les iinos dans Ia paroi de Ia ismtjueuse, 
les autros «lans Tcpaisseur <les crôles |>récil(!'cs. 

Kifí. 3ii. 
Los sphinctiMS <Iii cliolcdüqiKí ot «lii canal de Wir- 

siin^ cliííz riioiiimo ((Taprès IIendkickson). 
1, cholódoquo. — i, canal de Wirsung. — .1, 3; sjiliinclor 

du cliol«'doque. — 4, sphinclcr du canal de Wirsung. — 
*>, 5, lihrcs longiludiiiales. 

s5 V. — \ AISSK.VUX KT NKIIFS 

1° Artéres. — Le ])ancréas reçoit ses arlères de trois sources dillérenles(íig- 
de lasj)léni(jue, de l'li(''pali(|ue et de Ia inéseiiléri(]uesu[)(!rieure.— ].ii ^ 
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branclie du Iroac caíliaque, longe de droite à gaúche le bord supérieur du ^ 
pancréas et se lermiiie dans Ia rate. — Uhépatique (1), autre I)ranche du trone ^ 
cüoliaqiie, abandouue au voísinage du pylore par l'intermcdiaire de Ia gastro- 
«piploíque droite, une artère pancréalico-duodénale supérieure (9), qui descend 
en avant de Ia tôte du pancréas, iin peu en dedans de Ia ligne courbe suivant 
laqnelle Ia glande s'unit au duodénuni. — La mésentérique supérieure (11), 
branclie de l aorte, fournit deux l)ranches au pancréas. Tentes les deux se séparent 
•«le Ia mésentérique (tantòt isolénient, taatòt par un trone comuiun) au niveau 
ilu point oii le trone artériel se dégage de Ia face postérieure du pancréas. 
Mais, suivant dês leur origine une direction (iiamétralenient opposée, Fune 

i-o.s aiiÍTos (lu pancrcas, vucs sur Ia faco anlúrieuri! de l orgaiir. 
aortc. — 'i, Ironc C(i'lia(|ue. — 3, arlòrc coronaire sLomachi([UC. — 4, artòre gpJónitiue. — 5. íulèrc gaslro-ípi- Ploújuo gauclu!. — C, vaissoaux couris. — 7, artère h(''|»ali(iuc. — 8, arlèrc gaslro-^^piploYquc droilc. — O, arlèrc pan- 

fPalico-Huo(U'iialc stijK^rioíire. — 10, arlòre pancróalico-duodí^nalc infóricurc. — 11, artírc niéscnlóriquc inf(''rieure. — 
» arcado paiicrt-alico-duodónalo anlórieure. — 13, arcade paucréatico-duodónalc postérieure. — 14, artère pancréa- 

iiifórieurc. — 15, potite artère se porlanl de i unc des divisions de Ia spli-nique vers Ia (jucue du pancréas cl 
y 4*>uslomosaut avec Ia lerminaison do ia prècèdenle. 

porte ii droite, Tantre à gaúche. La première, que Ton pourrait appeler 
P^^ncréalique inférieure (14), longe le bord inférieur du pancréas jusqu'au niveau 
"Jc Ia queue, oü elle s'anastoinose avec un rameau de Ia splénique. La seconde, sous 

noin d'arlère pancréalico-duodénale inférieure (lOj, se porle obliqueuient de 
,à droite et de l)as en haiit, contourne en avant Ia tète du pancréas ct vient 

®'"iiiasloinoscr à i)lein canal avec Ia pnncréatico-duodénale supérieure, ci-dessus 
'^cvite. Les deux artcres i)ancréatico-duodénales foi'inent ainsi, dans leur enseni- 

une sorte (ranse dont Ia cavité dirigée en dedans enibi-asse Ia tète du pancréas. 
cst niônie três IVéquent de voir les deux artères précitées se bifurquer à peu de 

j, ^ '^"ce de leur origine ct constituer ainsi deux ansea pancréatico-duodénales, 
fíntérieure, Tautre postérieure (íig. et 13). 

1'esulte des diverses anastonioses que nous venons de décrire que le pancréas 
l-touve enlouré par un cercle artériel complet, le cercle péri-pancréalique. De 

póri-pancréatique partent ensuite de nombreuses collatérales, Icsquellcs, 

filo nioins radiaire, se jiortent sur Ia glande, les unes sur sa ' 'interieure, lesautressur sa face postérieure. 
^ ''iuneanx, fréquennnenl anastomosés entre eux, se rauiifient dans Tépaisseur 

* 
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\le Ia glaiide' et, tiiialeineiit, se i-í-solvent eii un riche réseaii capillaire donl les 
tnaillos embrassont coimne daiis im íilet les ciils-de-sae sécréteurs. l)'après Hkidkx- 
iiAiN', les ciils-de-sac ne seraient pas coniplètcnient cntourés par les capillaires, de 
Iclle sorte que, si Ia plupart des celliiles glandulaires iic soiU se'parées des vais- 
seaiix que par Tepaisseur de Ia iiieinbrane du cul-de-sac, il cii est un certain 
tionihre d'autres qui eu sout assez óloigiiées. 

(le leur eôté, Küii.ne et Lea, qui ont |)u observer Ia circulatioii paiicréalique sur 
le vivant, font reinarquer (jue parfois des cenlaines el des inilliers de cellules ne 
sont pas en rapport iniuiédiat avec le sang. 11 est vraiseniblable que, dans ce cas, 
clles ne reeoivent les niat(5riaux nécessaires à leur fonctionneinent (|ue par Tinter- 
inédiairc! de Ia lyni[)lie. 

2' Veines. — Les veiues, issues de ces réseaux capillaires, se dirigent vers Ia 
surface extérieure du pancréas. Ouehjues-unes suivent un trajei indépendant. Les 
autres, etc'est le plus grand nouibre, s'accolent aux artères et nous ferons reniar- 
(juer qu'ici, coinnio dans tout le territoire de Ia veine porte, il n'exislc qu'une seule 
veine poiir eliaque artère. Les veines ])ancréatiques se jeltent, en jiartie dans ia 
s])éni(iuo ou dans Tuncdes deux niésaraí<[ues, en ])artie dans le trone niènie de Ia 
veine porte. Au nivcau de Ia tôte du pancréas, on rencontre ordinairenient, coninie 
pour les artères, deux arcades vcineuses pnneréatico-duodénales unissant Tun h 
Tautrc le trone do Ia veine i)orte et Ia pelite veine mésaraiqiie ou niésentérique 
inférieun! (voy. duodénum). 

3° Lymphatiques. — Li's Ij-nipbaliques du pancréas sont lorl nonibreux, mais 
difliciles h injecter. Leur origine dans Tépaisseur do Ia glande n'esl pas encore bien 
eonnue. Klkix, en 188:!, avait décrit tout autour des acini dos esjjaces lyniphati- 
([ties, (jui étaient liiuités, en dedans par Ia paroi niénic de Tacinus, en dehors par 
les vaisseaux et le tissu conjonctif. .Mais nous savons aujourdMuii (voy. t. H)' 
(jue les lyinpathi(jues naissent au sein des tissus par des réseaux lerinés et ne sont 
nulienient en coninuiuicatioti directe avec les espaces intersliliels. Les espaces 
[tériacineux de Kí.ki.n ne font done |)as partie du systènielyniphaliqiu'. Sm'I'KY, (ru"" 
part, (i. et K. IIoc.c.an, de Tautre, ont observe un réseau lytn[)batique à Ia surfac* 
extérieure du lobule, mais ils iront pu le siiivnj dans le lobule lui-même. 

Du réseau périlobulaire, les lymiihatiijues se portent dans les cloisons conjo'""' 
tives interlobulaires, en suivant exactement le inéme Irajet que les vaisseiiux 
sanguins. lis arrivent ainsi à Ia surface exlérieure de Ia glande, pour gagner de l-' 
leurs ganglious respectifs. 

iNous pouvons, h ce sujet et crajjrès Ia direction qu'ils prennent, diviser les ly'"' 
[)hati([ues du pancréas en ([uatre groupes, savoir ; 1° des lyinphatiques ifupériet"''' 
ou ascendaniít, (jui se rendent aux ganglions éclielonnés le long des vaisseaux 
spléniques (chaine xplénique); 2" dca lijmphatiques infórieurs ou dexcenclantíf, '1^" 
se jettent dans un groupe de ganglions situés immédiatement au-dessous du l'-'"'" 
créas, tout autour des vaisseaux mesentériques supérieurs [chiiine méRentévi']^ 
supérieure); 3" des lymphatiques droits, (jui se dirigent vers Ia deuxièmo poriio'| 
du duodénum et se terminent dans les groupes ganglionnaires (jui se disposent ^ 
long des arcades pancréatico-duodénales {cliaineít pancréatico-duodéiicilef)', '<■" 
hjmphaliques gaúches, (jui, cheminant en seus inverse des précédenis, se 1"" 
vers Ia rate et se jettent dans les ganglions, déjà signalés plus liaut (j)- 3.);")^. ' 
répiploon pancréatico-spléni([ae. 
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4° Nerfs. — Los nevfs destines au pancréas éraanent du plexus solaire. Quclques- 
iiiis se rnndent à Ia glande isol(5inent; mais Ia pluparl d'entre eux suivent le 
Irajct des vaisscaux, en forniant autour d'ciix des plexus. De ces derniers filets, les 
uns suivent le Irajet de Tartòre splénique et abordent le pancréas par son bord 
superieur; les autres accompagnenl Tartère mésentérique supérieure et pénòtrent 
le pancréas par son bord Inférieur; d'aulres enfin, provenantdu plexus hépatique, 
se dislrib\ient à Ia lòte de Ia glande en suivant le trajet de rartère pancréatico- 
duodénale supérieure. 

Quelle que soit leur provenance, les filets nerveux pancréatiques, excessivemenl 
ténns, chcniinent dans les espaces interlobulaires et y forment un riche plexus, le 
plexm inlerlobulaire. Ge plexus possède de três nombreux ganglions (L.\ngiíiíii.\ns, 
SOKOLOW, niiiDENiiAix), (le 100 à 300 [x de diamètre, renfermant chacun de2 à 50 cel- 
lules nerveuses. II nous presente encore, outre ces ganglions nettement diíTéren- 
ciés, de simples cellules ganglionnaires irréguliòrement disséminées le long des 
ülets nerveux du plexus. Du plexus interlobulaire s'échappeiit une muUitude de 
i'anieaux et de ramuscules, lesquels i)énètrent dans répaisseuv des lobules et, fina- 
lenient, se résolvcnt en des filets extrèmement ténus, qui se disposent autour dos 
'icini en un riche plexus, le plexus périacineux. 

Envisagés au point de vue de leur terminaison, les lilets nerveux du pancréas se 
(iivisenl, lei comme dans les autres glandes, en deux groupes : des nerfs vasculaires 

des nerfs glandulaires. — Les 
nerf» vasculaires se terininent 
surles vaisseaux, suivant le niode 
''íibitiiel. — liCs nerfs glandu- 
^"■ircs no sont p.ls encore jiarfai- 
'eiíient eonnus. l)'après !'i'i,ü(n:n, 

lubes nerveux, arrivés à Taci- 
se dépouilleraient do leur 

traverseraient alors Ia 
"ieiubi'ane ])ropre ei se terniine- 
''i'ent dans Tepaisseur mime des 
''-llules glandulaires. Mais les 
'^Iwervalions de Pki.üc.ku n'ont 
I>as éi,: conlirmées par d'autres 

^''"ílologisios et paraissent devoir 
' iibandouuées. Toul récem- 

■ |'i'-'n| (1801)^ li.\Mo\ V (Iaj.m, et 
''■•^'1)1(1 S.vr.A, dont I(!s conclu- 

sur ce point ont été en 
cünlirmées jiar Kiiu^k .Mrn,Li:i!, a vn les librilles ellorentes du plexus 

da i)erforor Ia paroi propre do Facinus jiour venir se terminei', non pas l»\s cellules glandulaires, conuno Tadmoltait Pi'i,ü(íkií, mais entre ces cellules 

iiio' ccU(í terminaison intercellulaire se fait ])ar uno oxtrémité libro, i)his ou 
"liii''**,maillos du ]ilexus périacineux se trouvent dissé- 
'■^Ux nonibreusos collules nerveuses, fusifonnes, triangulaires ou étoilées, 

et S.\i..v ont donné le nom de cellules ganglionnaires xtiscérales. 
d'ellos peut ótre considéréo comme iin petit neurone excito-secréteur, 

' pn nílation d'uno pari avoc le plexus interlobulaire, qui lui apporte 
"erveux, jetani d'autre part sos arborisations terminales tout autour des 

^'« VTOMIK IU MAINF.. — T. IV, íl" KIIIT. 47 

Fi;;. 340. 
I'l(!\us norviMix ol collules synipaUui|uos iiilerstilicllos 

ilii pancrúas <lu moinuau (il'apri','s Uamon v Cajal). 
',collulo iiorvpuso, dont los proloiijíciuonts sc rondcnl à uno 

arlCro. — Ü. uno collulo fusifonnc, dont Tun dos prolong:cnionls f-o 
dans l(í ploxus ncrvenx pi-rivasculairo. — U, aulrc collulc nud- 

li|)(>lairc. — t, arU'^i'0, avoc sou ploxus norvoux. — 5, 5, aciní glan- 
tlulairoH. — O, uno íihrillo lorininalo inlorópUlióHalo. 



370 Al'PAIS Eli. DK LA DKllíSTlüN 

collulcs glixnclulaires, auxquellcs clle tvansmel ce inôine inllux ncrveux jilus ou 
inoins modiíié par ellc. 

vj VI. — Si:i". PANCliKATlOUK 

Le sue pancréaluiue est uii liquido iiicolore, épais, lilant, ile savcur salée, do 
n'aclion franchcnienl alcaline. Sa dcnsité vario de 1008 à 1010. Sa coinposition 
cliiinique se Irouvc résumée dans le tahieau suivant, que j'eiiiprunte à KnOcKupour 
le sue paiicréalique du chien et à IIkhtku pourcolui de riioiniiie : 

CiriKN IIOMMK 
KiUl  «80, li <)7j.!)0 
Malii''res albuiniiKVíiles j i-> — / 
Pcptonos et Icriiicnls > 18,00 
■MatiÍTCs organii|ucs solubles (liins l'alci)()l  :!,:!0 ' 
Soudo linio aux albuniinoidos  H.Ol , 
Chaux et. inagnésio  i.üü 1 
Cliloriiic rle sodiuin  ^ 
Chloi-uri! (le polassiiiin  0,07 i 
IMiosiilialo (Io cliauv  O.ül 1 
IMiuspliale do iiiagnósio  O.Oi 

Total  lüüü.OÍ 1000,10 

Les inatières organiques du sue i)aiicróali([ue conipronnenl de rall)umine ordi- 
nairc et une alhuniine spóciale, appelée pancréatine; pUis, utie laible (juaiilil(5 de 
l)eploncs, de casóine et de uiuciiie. Ou reiicoutro, eu outro, daus le sue piiucrea- 
Míjue, le feriiicnt saponilieateur, Ia eliyuiüsiuc. 

7.) La Irypaine, substaueo blaneho três solulile daus Foau, uiais iiisoluble dans 
ralcool, jouit de Ia propriété de i)eplüniser les substanees albuniinoVdes. Co fer- 
nient seuible provenir de ia translbrnialion lente d une substaueo soluble dans reau 
et dans Ia glyeórine, que llniDKNn.viN a signaliío dans Ia glande ii l'ótal Trais sous It' 
noni (le zijinogène. 

íi) diaslase pancréaliqiie, analogue à Ia diastaso salivairo, saecharilio Tam'" 
don et Ia dextriue. 

i5) Le ferinent mponillcaleur exeree sou aetiou sur les graisses neutros. !• 
éniulsionne tout (rabord, |)uis les d(''doul)le partielleniont on glycérine et en aci<'^^ 
gras. (]otte saponilication des graisses par le sue paneréatique aéttí atlribuéo a toi^ 
;i Taetion dos bactéries ; olle n'cst uulleiuent entravée, en eIVet, par Ia próseueo < 
(MU-taines substanees, les seis nioreuriels, par exemplo, (jui s'opposcnt au dóvolop 
penient des bacti-rios ((í.\i:tikii, \V'.\ssiliuk). 

d. La chyinosúie, coninie Ia príísuro gastri(iue, jouit de Ia propriétií de 
Io lait. On Ia roneontre dans le sue pancriíatiquo du poro, du uu)uton,du biouL 1*^ 
nianciue dans eelui du (tbien. 

e. Enlin, Io jiancréas siíerííto, (rai)rt,'s Liói-ink, un lerinont spéeial, (jui, 
linuelleniont dans le torront circ.ulatoiro, y diítruit le glycoso normal. Toutefo'®^^^ 
lornient, auquol Lióimnk a donné le nom dc ferinent ghjcolylitjue, n'a pas eneoi'- 
isole. 

consullei'au sujei du paiicivas ; Biícouut, Ileclierc/ien kui-le puncréas, Tli. Slia^liDin n- 
— VEiiNKtiL. Unclqttes poinls sur l anulomie tlu pancvéus, .Móiii. Soo. de lliol., 18.'il ; ' ' def 
NA 111), Méiiiuire sur le pancréan. elo., 1'aiis, 1831); — Lanckuii vns, lleilrdi/e zur iiükr. SC" 
llauclixpeichelilrüse, Itoiliii, 180'.); — (íianl'/.zi, .S/ruf/ior intime ilu paiicr<Uis, C. It. ' [ V: 
ISO',); — SwioTTi, Vntersuck. ilher den feiiiereii Ihiu iles 1'uitkreas, \ich. 1'. iiiiki'- 
— KiiiiNE ot liK\. Verhandl. iles niiturhi.it. Verein zu lleiilelter;/, 1870; — IIkidkxiiain. 'I n^pliO' 
Kenntniss tios 1'ankreas, Aicli. I'. >!t'S. IMiysioloHÍo, 187;); — Uknaut, Sur le.i 
r/lantlulaire.i et lepuncreus, 0. It. Acud.dcs Sc., 187'J;— Moiíiían (11. ot !•).), On lhe hjmplui 

■A 
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creas, Journ. of Anat. and 1'liysiol., 1881 ; — Podwyssotzkv, lleitrüge zur Kenntniss des feineren 
Hnues des Hauchspeicheltlrüse. Arcii. f. inilíi'. Anal., 188á; — Oc. vta, Die Veranderung der l'an- 
kreaszellen bei der Secrelion^ Ardi. 1'. Anat. u. 1'liys., líSS; — Assmann, Zur Kenntniss des Pan- 
kreas. Víi'c!k)w's Air.li., 1888; 

1! \MON Y CuAL Cl Sal.v, Termínacion delos nervios y liibas r/landidares dei pancréas de los ver- 
tebrados, liarcelona, 181)1 : — Kiikiitii cl Um.i,mi.^Unlersuch. über des Pankreas, Zeitsclir. í'. wiss. 
Zoolofiic, 1892 ; — Müllkh (Iv), 7.iir Kenntniss der Austreitiing und Endiijunfísweise der Magen- 
Ikirm- und Vancredsnerven. Ardi. 1'. iiiiUr. Anal.. 18'J2 : — Tuoi.ahd, A'o/c sur Ia direction de Ia 
rale et du pancréas chez le foetus et chez ienfant. Soe. ilo Biol., 181)2; — I'etiiixi. Note sur Ia 
prêsence de corpnscules de 1'acini et de qan^lions nerveux dans le pancréas du chat. Buli. Soe. 
lUol., 181)2 : — Doiukl, Xur Frage über die ÁusfUlirunijsoüiige des Pankreas des Menschen, Areh. 
1'. Anal. n. IMiysiol., 18U:i; —■ Suiiiumeu, lieitr. zur Oeschiclite 11. Anatomie des I'ancréas, In. Diss. 
liascl. 18!)li ; — Laíiuesse, Sur Ia /'orniation des dots de Langlieram, Sdo. lüol., 1893; — du mè.mk, 
Note sur ihisto()énie du Pancréas, ibid,, 181):!; —im .mème, I.a cellule pancréaiique, ihiil., 1893; — 
Dii .MÈME, Sur (/uelijues détails de structure du pancréas humain, iliid., 1894 ; — nu mème, Struc- 
ture et dccelopp. du pancréas, tfaprès les travaux récents Jouin. de r.\nal., 1894; — du mème. 
Itecli. sur riiistoç/énie du jiancréas, Joiiin. do TAiiat., 189ü: ■— Schiekkeu, Du pancréas dans Ia 
série (ininiule, Tii. iMonlpdlior, 1894 ; —• Mouhet, Tissu lymphoide du pancréas et cellules centro- 
acineuses. Soe. lüol., 1894 ; — nu míme, I)es modif. suhies par Ia cellule pancréaiique pendanl Ia 
sécrélion. Soe. do lüol.. 1894; — .1 vxosik, Le pancréas et Ia rate, liiblioRr. anal., 189.); — Svmino- 
ton. Ou lhe topoyr. Analomt/ of lhe píiíiecens, ele., Trans. oí Uie U. Aead. of Jlcd. ol' Ir.. 1895; — 
Kiiõ.Ni.EiN, Klin. a. top.-anat. lieitr. zur Chirurc/ie des Pankreas, Vorli. d. deulseli. Ges. 1'. Cliir., 
189.'); — 'l'sc.im'sso\v, Hemerk. über die l.ayerunç/ der liauchspeicheldrüse, Anui. .Anz., lid. XI. 
1890; — Khanz, Ueb. Confi;/. d. Arierien in der Umuebunçj des Pankreas. Anat. Anz., 189(1; — 
1'ikmint.iiam, The topoyr. Anal. of lhe spleen. pancréas, duodénum. kidneys, etc., .lourn. of Anal. 
and IMiysiol., vol. .\.\.\l. 1897 ;— IIaaiíen. lieitr. zur Kenntniss der Enlslehung u. Itrdeutung der 
Paranukleiiren tlebilde in dem Pankreaszetlen. In. Diss., Zuridi, 1897 ; Hei.i.y. Iteilr, zur Anat. 
des Pankreas tt. seine Ausfílhruuçis(/(hi;/e. Ardi. f. iiiikr. Anal., 1898 ; — Cihri>y, Anom. des 
'^unaux du pancréas. .loiirn. do 1'Aiial.. 1898;— Diamaut., Studii sulle isole di Langherans dei 
Pancréas, liiloi ri. Monatsehr. 1899. 

Laouesse, l.es iUits endoerines dansjc pancréas de Ia vipère. C. li. de l'Assoc. des anatomistos, 
l'aris, 1899 ; — nu mème, I.a grande sécrélion interne dans le pancréas, IliblioRr. anat. '1'. VII. 
IIIUU ; — DU MÈME. Sur Ia structure du pancréas de <iiiel(jues ophidiens et particulièrement sur les 
'^ots endoerines, .\iv\i. anat. iiiicr. T, IV. 1901 ; — (JIianki.i.i, Sul valore niorfologico degli accanudi 

l-anç/erhans, Alli d. It. Aecad. d. Ilsiocr. Sioiui, 191)0; — Stangi., Xur llislol. des Pankreas, 
^yii'ii. Klin. Woelicnsdir., 1901 ; — Orroi.oXGiii, Sur les transplantations du pancréas, .\rc,\\. ilal. 
"'ol., vol. X.XXVI, 1901 ; — Maukowski, Ueb. die ntikr. Verümlerungen d. Pankreas, cie. Ardi. 
|"ilir. Anat., 1901 ; — líixsi. I)i alcuni proprietà microchimiche delle isole di Langherans, Monil. 
^""1-. 1902 ; — lliciiTEit, Vberder Slruktur a. d. Ile.deutung der l.angerhans'schi'n Inseln im Pan- 
t^reas der Aniphihien. Itorlin, 1902 ;— (Ientes, Morphol. cl structure des ítots de Langerhans chez 
'Pielí/iies nianunifères. Th. Ilurdoanx, 1901 ; — nu mème. Xote sur les lerininaisons nerveuses des 
' (le Lfingherans du pancréas. (!. 11. Soe. lüol., 19il2 ; — IIoi.muiiex, Weileres üb. das Trophos- 
l^"'igiuin der Servenzellen u. der Drüseuzcllen des Stdamanderpankreas, Ardi. iiiikr. Anal., lld 

1902; — Uenalt, Sur Ia charpenlc des tubes sécréteurs ou iicini pancréaliques, C. U. Aasoe. 
Anal., Lirgo, 1903; — du mème, Lu euticide tubuleuse iles canaux et des canalicules pancréa- 

jl'''"-''* ^ntralühalaires, iliid., 1903; — TrroNi:, Conlrih. alia hjpografta dei pancréas. Ardi. intcrnat. 
V'' ''-'W ; — VOi.KEii, Ueb. die Vcrlagerung der Mundung des dorsalen l'ankreas hei ^^^nschen, .\rdi. iiiilir. Anat., I!il 02, 1903 ; — lioiiM, Heitr. zil vergl. Ilist. des Pankreas, Diss. 
^^^islüclí, 1904; — Dvi.e, On lhe isluls of l.angherans in lhe Pancréas. l'hilos. transael., London, 
o * ' — M Khcwwsi. Hie. sulfislologia nonn. degli isololti di Langerhans in alcuni niammiferi, 
['"'"""•'Ítalo. 1904 ; — üutmwn, Iteilr. zur Ilisl. des Pankreas, Virdio\v's, Areh,, l!d 177, 1904 ; — 

tontrib. aliistologia comparativa dei Pancréas, Anal. Anz.. I!d XXV, 1904. 

AUTIGLK IV 

IIATK 

('illeiii. iMilz, aiigl. Spleen) esl uno glaiule vasciilairc sanguine, donl los 

' paraissenl se ratlachcr à riiénialopoíòse. Elle 
pi>, clícz los iiiverlóhrés. Mais ollo cxislc chez prcsquc Lous les vcrtéhrés ; 
^11" eacüro ohez les polssons, les halracieiis, les rcpUles el les oiseaux, 

chez les maiiimifòrcs cl nolaininent chez riioiiinie des dimeiisions rela- 
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livcinent coiisidcrablos. (]oinino tontos les glandes vasculaires sanguines, cllc est 
(lépoiirvuc <le canal excréteiir et les prodiüts (iu'cllc élaliore passeiit diroctciiient 
dans les vaisseaux sangiiiiis ou lyinphaliqiics; c'est une ghuide àsécrélion interne. 

§ I . — CiO.NSIDKllATIlINS (; K NÍ: IIA I, K S 

1° Situation. — La rate esl siluée, conniie le foie, daiis rahdonicn supcrieur. 
Elle cst iirorondéniciit situécj dans rhyi)ocliondre gaúche, occupant là une sorte 
de loge, dite loge spléniriue. (lelle logc se Irouve cirroiisrrile : 1" cn haut, i)ar Ia 

vüussure diaphragniati- 
i]ue; t" en l)as, jiar le 
i'0ude gauclie du còlon ; 

en deliors, par Ia lacc 
interne du diapliragtne; 
't" cn avant, par Ia lace 
pijstérieure de restoniac; 
i)° en ari ière, par Ia face 
antéricure du rein et dc 
ia capsule surrénale (vo)'- 
|)()ur j)lus de détails, Icí! 
Trailés d'anatoniie topo- 
(jr(ip/ii'lite). 

2" Direction. — 1'" 
rate, dans sa loge, ii'est 
ni vorlicale, ni liorizon- 
lale, mais oldiciue. 
est oricniée (Tune faro" 
telle (pu- son grand 
ou axe longitudinal s i"' 
i-line de liaut en lias et 

*'«• d'arrií'rc en avanl. 
La ralü, vuü inlcino. à peu de rliose près, I'» 

I, cxlrí^milé snju^icuro — 2, Ínfi>rí(nire. — 3, honl postérírur. — il 1 ií^fi íIi»< 
l.oid anlí-nciir. — 5, l.onl íuUmiio. — O, li. inclsmos. — 7. face poslrro- <l»lCtUÜtl dtí» (ICU ^ 

interne. 8, face anléro-iulcrin', avoc : l', Io liitc; K», j«a norlion nréhiluiic ; ('/ifiw/vov fi<*" I ) I-' 
11. sa portiou nHro-hilaire. • • I l [ \Oy OO \ I. ^ 

longitudinal de Ia 
forme avec Ia ligne scai)ulairc un anglc aigu ouvcrl en bas ot en avanl, '1'" 
mcsurc, en moyenne, 00" cliez riiomme et oo" cliez Ia fcmnie (Picdu). 

3' Moyens de fixité. — La rate est maintenue cn position par uii ccrtaii' 
nombre do re|)lis du péritoine (jui, partani dc divers points de sa surfacc, vou' 
s'attacher d'autrc part, soit sur Ia paroi abdominalc, soit sur les organes voisi»''' 
<^cs replis, (pie Ton designe sous le noni de ligamcnis ou sous celui d'cpip''^'"'',' 
serout dóerits plus loin à [tropos des envelojipes de Ia rate. Kn les signalant i''"' 
nous ferons remarcjuer ([u'ils sont ordinairenicnt três làclies et ([uc s'ils s'opl''^ 
sent a cc ([uc le viscèrc abandonne sa nigion i)0iir aller dans une autre, ils U'' 1"'' 
mctlcnt toujours dc se mouvoir lihrcment sur jilace. 

Lt de fait, Ia rate est i)res(jue continuellemcnt en mouvcment, comnie Tclii'''', 
sent les iionihreuses recherches de (Jkuhahdt, <le Uiciikt, de LEic.arKNSTKii^' 
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l'icou, etc. ; aii iiioiiient de rinspiration, ellc s'abaisse et se porte en avant pour 
i'egagner, aii luotneiil de rexpiratioii, sa position primitive ; ia grosse tubérosité 
do restomac, en se distendant, Ia refoule en dehors, cn mème tenips qu'elle lui 
imprime un certain moiivement de rotation, en vertu duquel Taxe de Ia rate se 
rapprociie plus ou moins do Ia vorticale; le còlon transverso, à son tour, quand 
d passe de l'état de vacuité à l'état do réi)létion, soulèvo rextrómité inférieure de 
'a rato el Ia raj)proche do Ia position liorizontale. Les changemonts d'attitude du 
•'orps iiiíliiencont, do leur còté, les rapports de ia rate, ot les clinicions savent par- 
laitement, (jue lorsqii'on passe dii déciiljilus dorsal au déciibitus lateral droit. Ia 
"'■'>te so déplace en lias et en avaiit coninie dans une forte inspiration. 

Exceptionneilement, et par suite d'un reiàchenient anormal do ses ligamonts, Ia 
'íite (jiiitte riiypocliondre gaúcho : on pout Ia rencontrer, suivant les cas, à Thypo- 
n<islr(í, dans Ia région iliaquo, au pli do Taine et jusque dans Io bassin. 

Nombre, rales surnuméraires. — La ralo est ordinairement unique chez 
'fioinino. Dans certains cas/cependant, on trouve dans son voisinage de p'elites 
'nasses, arrondies ou ovalaires, do coioration rougo íbncé ou môme noiràtre, qui 
1'résentcnt Ia môino structure (ju'elle et, par conséqucnt, constituent de véritables 

suniuuiéraires ou accessoires. 
Le volume de ces rates surnuméraires vaiie le plus souvent do Ia grosseur d'un 

"infiicelui (Pun pois. Leur nombro n'est pas inoins variable : les cas de double 
'■'Ue sont relativoment assez rrécjuonts; SArPEv a observo; trois rates sur deiixsujets; 
'' cn oxistait (juatro dans un cas de Duveuney, cinq dans un cas de Patin, sepl 
dans un cas de l!.\iLi,ní, sepl également dans un cas de Cuuvhimiieu; Otio en aurait 

'Ciicontró jusqu'à vingt-lrois sur le môino sujei. J'ai observe moi-mème JusquMci 
íaits (le ratos surnuméraires. Dans les doux premiers faits, il oxislait, 

""inediatement on arrière de Ia rate normale, une rate surnuméraire de Ia gros- 
•*^'"'d une noix. Dans le Iroisiènio íait (llietus d'un mois), il y avait quatro ratos 
^"'i'numénures, disposéos le long de Ia grande courburo do Teslomac, un peu au- 
'Icssous des vaisseaux courts: Ia plus voluminouso d'entre elles mesurait 14 milli- 
"'clres de djamètro ; les Irois autros étaient de Ia grosseur d'un pois ordinairo. 

'''-s rates surnuméraires se développent de prélerenco, soit dans Tépiploon gas- 
•^"Spltínicjue, soit dans Tópiploon p.incréatico-splénique. .Mais on les rcncontro 

■^'"ssi (laiis Ia masso graisseuse (pii entouro le rein et jusciue dans le grand épiploon. 
que soienl Io nombro, le siôgo ot les diinensions des rates surnuméraires, cba- 

"'10 d ellos possòdí! loujours un i)édiculo vasculaire qui lui appartiont en propro. 

^ ^ Dimensions et poids. — La longueur do Ia rate mesure, en moyonne, 13 cen- 
|"ifetres ; sa largeur est de 8 cenliniètres ; son épaisseur, de 3 contimòli-es à 3 cen- 

'lolres ot demi; son [)oids, de 180 à :20() grammes. .Mais ce ne sont lã que des 

1,., '"oyons : Ia rate, comme Io foie, plus oncoro que Io Ibie, presente suivant 
sujeLs des variations volumétri(jues ot pondérales souvent fort étendues. 11 n'ost 

[.(.ficoiiirer des ratos de 120, 100 ot 80 granimos; quelques auteurs 
(ínt do rales (pii ne pesaient (|ue 20 el méme 10 grammes. Par conlre, on voil 

Poids (!(. 1,.^ s'élevor parfois ii 3 ou 4 kilogrammos. On cn cite momo de ])lus 

^"""'^iises : en Ibuiliant dans Ia littéralure analomiciuo ancienno, on Irouve Ia 

i'it''^'^" livres (Hiísvk;), d'une rate de Io livres (Scui/mr), (Fune 
jiis^' d'une rale de 20 livros (CoLUMiwj. Enfin. dans un cas j ici uni(jue, IJoscus aurail observo uno rale qui posait jusqu'à 33 livres. 

poids dc Ia rale no vario pas seulemont suivant los sujets, il varie aussi sui- 
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vant les áges et suivant les sexes. — Les rcclicrches déjà ancienncs de ÜK.\y nous 
apprcnnent que, vers le sixiòino inois de Ia vie intra-uttíriiie, le développenienl do 

,1a rale dcvient Irès rapide. Ati inomenl de Ia naissance, son poids représenlerail. 
eiiviron Ia 1/3'jO'paiiie dii poids total du corps et cellc proportioii se inairilien- 
drait sans grande variation jusqifix Tàge adiille. l'uis, à partir de ciiiquante ans, 
le poids de Ia rate diniinue graduolleinent de fagon ii ne plus représeiiter, dans 
Textréme vieillesse, (jue Ia 1/700" partie du ])oids ihi corps. — Eu ce (jui coucerm* 
lesexe, robservation déiiiontre que Ia rate est d'oi'diiiaire un peu plus petitc chez 
Ia feuiine (pie cliez Tliouiine. Mais unt) pareille foriiuile, si elle est vraie quaud il 
s'agit du poids absolu, est errouée s'il s'agil du poids relatif: si l on rapi)orte le 
poids de Ia rate à Ia taille du sujet, ou coustate que cet orgaue est égaleuieut ddve- 
loppé daus Tun et Tautro sexes. 

Les recherclies de (íih^keu, de Dittmau, de Sciioxkiiím) tcudeut à déinontrer que 
Ia rate augnienle de vohnne pendant Ia i»ériode de Ia digestion. Cestciuqou six 
lieures après le repas que cette augnienlaliou de voluuie atteiudrait son niaxiniuin. 
Picou, (jui, fi Taide du plionendoscope, a eoníiriné les recherclies précitdes, estime 
que raccroisseinent voluinétriiiue en (juestion ne dépasse guère. jiour Ia largeiir 
de Ia nialité splénitiue, le cliillre de 1 centiuiòtre à I centiinètri; et denii, 

Le poids spécilique de Ia rale est de 1,01)0 d'apr6s Sikmmuiunij, de 1,037 (Faprès 
SciicnLEii et IvAPF. Sappkv donne le chiffre interinédiaire de l,Oo't. 

6" Couleur. —La rate presente une coloralion fondainentale roíige, variant du 
gris rougeàtre à Ia leinle lie de viu. Hxaniinée sur le vivant, elle est ordinaire- 
iiieut d iin roíige Ibiicé. Après Ia niort, elle icvlH une teinte plus sonihre avec un 
reílet hleu.Ure ou vioiacé. Si Ia niort date de plusieurs jours. Ia couleur de Ia rale, 
par suite de l altéralion cadavéritpu!, n'esl plus uniforiue et, à còlé des poinls q"' 
ont conserve leiir coloralion louge, il en (!st d'autrcs qui prdseiitent iiiie teinte 
livide ou francheiiient noiràtre. 

La coloralion rouge, (jiii (;aract(5rise Ia rate est due à Ia grande quantité de sai>-5 
qui circule dans sa niasse. Si, en eílet, on vient à riiyilrolouiiser, c'e.-jt-à-dire si on 
Ia souniet à un lavage intérieur, ipii enlraiue peu à [)eu lous les éldinenls du sang. 
011 voit Ia coloralion rouge de Torgane s'allénuer peu à peu pour faire place à une 
coloralion grise, (jui s'éclaircit elle nufine graduelleinent et aboutil en délinitiv'"' 
lorsíiue le lavage est couiplet, à une teinte absoluinent blancluUre. 

7" Consistance. — Un des trails les plus caractérislitpies de Ia rate est s"" 
exlrJiiie IViabililtJ : c'est certaiuenient le plus inou et le iiioins résistaiil de lous 
organes glandulaires. Cliacun sait (ju'elle se laisse facilenient écraser entre Ic® 
doigts. Kacilciuent aussi elle se rupture sous Tactioii des ciiocs violeiits, (]UC ccs 
chocs soienl a[)pli(iués direcleiiient sur Ia rdgion qu'ello occupj ou ([u ils lui soíl'"' 
Iransníis à dislance, coinine cela arrive dans les cliiites irun lieii élevt'. I)'aiili^ 
pail, Ia rate se deconipose, après Ia niort, avec Ia plus graiid - rapidité : iiiíuic c" 
liiver, deux ou trois jours sullisent, {íoniine le fait reniaríjuer IIuscmke, pour 
rer au poini (|u'il n'est plus possilile de reconnailre b^s divers éléuients 
constituenl. 

§ I 1 . — CONFOIIMATION K X Ti: lU K U II K KT H .\ l> P 0 IITS 

La forme de Ia rate est diiiineinnient variable et nous Ia voyons cünii)ari5e, 
a tour : par IIallku, à un ellipsoíde coupé suivant son grand axe; par 
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Sia. 348. 
Coupu liorizontale de Ia ralo passant par 

l'union (lii roin et do Ia capsulo surré- 
nale (nouvcau-nó, sujct congclé). 
1. ríitc. nellorneiil (naiií^ulairc, avcc trois faces et 

Irois bords. — 2, ostoniac. — 3, capsulo siirrónale, 
au ccntrc dc lnqucllc apparait le pòle supériour du 
roiii rasé par Ia coupe. ~ 4, tliaphraíçiiie. — ü, jílevrcs 
et caviló plcurale. — 6. paroi costalc. — 7, poau. — 
8, |ianor('as. — 9, diaplirajiiiie. — 10, arriòre-cavitó 
des é])íplüüus. 

h un prisme lri<angiiiaire; par Cunninüiiam, à un tétraèdre à base inférieure, etc. Si 
nous exaininons Ia rate à Télat d'isoIement, elle se préscnte à iious (íig. 315) avec 
un contour ovalaire, une face externe regardant Ic diaphragme el une face interne 
loufiiée dii côt(5 de Ia cavité nbdominale : 
cotte face interne nous presente une saillie 
longitudinaie, (jiii Ia divise netteinent cn 
deux portions, Tune aiitérieure, l'autre pos- 
térieure. Si, niaintenant, nous exatninonsla 
i'ate en place, siir une coupe transversale 
l>ral,i(]uée sur un sujet congele (lig. 348, 1), 
nous consta tons (|u'clle a Ia forme d'un trian- 
gle, à base externe et à sommet dirige en 
dedans. La rato cst donc une sorte d'ovorde 
<i coupe transversale Iriangulaire. Nous lui 
décrirons, en conséquence, trois faccs, deux 
fxirds et deux exlrémilés. 

1" Faces. —. Des trois faccs de Ia rate, Tune 
•ist externe, les deux aulres internes. Nous 
distrugueronsces deux dernières en postéro- 
'nterne et antdro-interiie : 

'i- Face externe. — La face externe, con- 
^'!xe et lissc, répond au diapliragme, d'oii 

noni de face phréniqiie, seus lequel Ia 
<lésignent encore certains auteurá. Au dela 
''u diapbragmc, elle cst en rapjjort avec Ia cavité pleurale, Ia partie inférieure du 
t'ounion gaúche. Ia paroi thoracique et les parties molles qui Ia recouvrent. 

Suivant certains auteurs, cette face externe serait cn rapport avec rextréniité 
.-ifiuclie du foie, ([ui non seulenient arriverait à son contact, mais se prolongerait 

elle et Ia recouvrirait dans une étendue j)lus ou inoins considérable. Je crois 

' c.oiisidérer cetie disposition comme exceptionnelle. .le ne Tai observée, en 
(jue dans des cas fort i'ares ; encore était-ce sur des sujets oii le foie était plus 

Vüluniineux (jue d'hal)itude et Testomac entiòremcnt vide. L'estomac à Tétat de 
|'''P'étion ou de denü-réplétion, s'interpose toujours (fig. '2(50, p. 281) entre le lobe 
|^'iiiche (In foie et Textrémité supérieure de Ia rate. 

'"i face externe de Ia rate ne donne insertion h aucun ligament, du moins dans 
'S conditioiis normales. Toute adhérence entre ia face externe de ia rale et le 

' '■''Phragme est pathologique. 
l'ace posléro-inlevne. — La face postéro-interne ou face rénale, Ia plus petite 

Irois, (íst comprise entre le hord interne et le boi d postérieur. Concave à Ia fois 

sui'^ vertical et dansle seus transversal, elle repose dans toute son étci>dí»e 'ii lace antérieure du rein gaúche et de Ia capsule surrénale qui Ia surmonte. Ce 
^^ l'Poit entre Ia rale el le rein esl à peu près imniédial: il n'existe, cn cHet, cnlre 

eit' (íig. ;í'i8) (iu'un doubie feuiliet péritonéal. .rajoulerai mème qu'il 
à = jíí veux dire (iu'aucun organe, à Tétat normal, ne vient s'interposer, 
,j ^ entre Ia rate et le rein. Le rein et Ia capsule surrénale séparent Ia rate 

'1 colonne vcrtébrale. 

ir,!í ^ — La face anléro-interne ou face yastrique esl, dans Ia 
"ndc inajorilé des cas, beaucoup plus étendue que Ia face précédcnte. Elle 
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regarde en declans et en avant. Elle nous présente à Ia parlie postérieure, un peu 
en avant du bord interne, un certain nombre de fossettes, six ou huil en nioyenne, 
disposées les unes au dessus des autres suivant une ligne plus ou moins verlicale. 
Ces fossettes, qui livrent passage aux vaisseaux et aux nerfs spléniques (fig. 349), 
constituent par leur ensenible ce qu'on appelle le hile de Ia rate. 

Le liile de Ia rate, tout en se rapprochant Ijeaucoup du bord interne, en cst 
séparé par un intcrvalle, dont Ia lafgeur varie de quelques niillimètrcs ;i un centi- 
mètre. 11 en resulte que notre face antéro-interne se trouve divisée par le hile en 
deux parties : une parlie antérieure ou préhilaire, qui est de l)eaucoup Ia ])lus 
importante; une partie postérieure ou rétro-hilaire, tout étroite, qui longe le ])ord 
interne. 

La face antéro-interne de Ia rate présente des rapporls importants. — Dans sa 
portion rétro-hilaire, tout d'abord, elle répond à Tarrière-cavité des épiploons, 
dont elle est séparée par Tepiploon pancréatico-splénique, (juand celui-ci existe. — 
Dans sa portion prélülaire, elle est en rajjporl : 1° en haut, et dans Ia plus grande 
partie de son étendue, avec Ia grosse tubérosité de reslomac ; 2° tout eu has, dans 
uno étendue qui rejjrésente le cinquiòme ou le quari inférieur de cette face, avec 
Textrémité ganche du côlon transverso et ia portion initiale du còlon descendant. 
— Le hile lui-niôme répond aux gros vaisseaux qui vout à Ia rale ou qui en 
revieiinent. 11 répond aussi, au voisinage de son exlréinilé inférieure, à Ia qtieue 
du pancréas (voy. p. 35-4;, qui lui est unie parfois (voy. Pancréas) par un repH 
du péritoine, Vépiploon pancréalico-stplénique. 

2" Bords. — liCS Irois bords de ia rale se distinguenl, d'après leur siluation, eu 
antéricur, ])ostérieur et externe : 

a. ISord anlérieiir. — Le bord antérieur, plus ou moins convexe, ordinairement 
mince et presque tranchant, se porto 
obliquement de haul en bas el (rarriÍTC 
en avant. Assez souvenl, on le voit suivre 
tout d'abord une direction transversale, 
et cela dans une élendue de 3 ou 4 cen- 
limètres, puis s'iníléchir en bas ])Our 
gagner en ligne droile rexlrémilé infé- 
rieure de Torgane : le bord antéricur 
nous présente, dans cc cas, deux poi'lion^ 
neltement dislincles, l'une Iransversalc• 
Taulre verlicale. Envisagé au point de vuc 
de ses rapports, ce bord antéricur répond • 
1° en dehors, au inuscle diapliragme; 2" d' 
dedans, à Ia grosse tubérosité de 
mac. Sur le bord antéricur de Ia rate s'- 

, , , voient assez souvenl (íig. 3i7,(); des in'''' l.a rale ropn^sontóo dans coUo fiírurc avail une forme -ri 
netlemcnt Iclruídriquo avec uue facc basale (2). SUTCS [)IUS OU IliOlIlS prolOlUlCS , 

1. exliímité supfrioure. — 2, face liasale. — .3, liortl transvorsalcs , lantòt obliqUCS, vesUís''^ aulcrioup, avec ses iiicisures, — 4, Itord ])Osl(^rieur. — .... * ■ •»*irn dC 
r>. boid inlerne. _ o, zone Rastriquc- (en violei). — probableS d Une dlVlSIOU prinUUVl- ^ 
7, zoiic rénale el ca|isiilo-i'('nalR {en ülm). — 8, zone ,, , u- i „ «I ind"' 
eohque (M rose). - O, züno paucréalique {eii row/c). 1 Orgaue CU segmculs inulliplCS Cl Hi" 

pendanls. 
1). Hoj-d poslérieur. —Le bord postérieur se dirige, conime le précédenl, obli<l'"^^ 

ment de haut en bas et d'arrière en avant. II dilTòre de rantéricur en ce 

« 
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plus épais ct beaucoiip moins coiivexe ; il est rcctiligne plutòt que coiivexe. Ou y 
observe, coiritue siir Io hord antcrieur, dos incisures, mais elles y sont cii général 
beaucoup phis raros. Au point de vuc de ses rapports, le bord postérieur se logo 
dans l'espèce d'anglc dièdro (fig. 348) que forme le bord externe du rein avee Ia 
parei abdominalc. 

c. liord interne. — Le bord inlernc (niargo inlermedius de Lusciika), qui sépare 
Ia face réuale de Ia face gastrique, se dirige obliqueinent, lui aussi, eii bas et en 
•ivant. 11 est le plus souvciit fort irrégulier, arrondi ei moiisse plutòt que tranchanl. 
n s'étend, eu haut, jusqu'à rextriímité•supérieurc de Ia rate ou à son voisinage. 
Kii bas, il desceiul de iiiôiue jusqu'au voisinage de Textrémité inférieure. Dans 
cerlaiiis cas (iig. 349), il se divise en bas en deux branches divergentes : Tune 
iíiitérieure, qui se porte vers rextréinité inférieure de Torgane ; lautre posté- 
'ieure, cjui vientse terniiner sur le bord postérieur. Le bord inlernc, avec ses deux 
''1'anclies de l)ifurcalion, rappelle assez bien alors un Y renversé (a)- La portioii 

Ia rate qui se trouve incluse entre les deux branches de TY, represente, pour 
"iiisi dire, une (juatriònie face. Ia face basale de CüNiNxr.iiAni. Cette face basale, 
•'isons-le tout do suite, est loin d'être constante : Ci).\st.\.\tinesco no Ta rencontrée 
"lue buitou dix fois sur les cent rates qu'il a étudiées; nioi-niênie, sur quaraute 
'■'lies (|uo j'ai exaniinées, je irai vu Ia face basale bien neltenient représentée que 

six. Le bord interne do Ia rate répond à Tangle dièdre que forment, en s'ados- 
Tiine à Tautre, Ia faço antdrieure du rein et Ia grosse tubérosilé de restoniac 

'"S- 348). Quant à Ia surface basale, elle est en rapport, quand elle existe, avec le 
•"-•Hide gaúche du còlon. 

3" Extrémités. — Des deux extréniités de Ia rate, Tune regarde en haut et eii 
•tirièro. c'est Ia supérieure; Tautre se dirige en bas ct en avant, c'est rinférieuro. 

'1- l-^xi)'émilé supérieure. 
'•''extréniité supérieure, 
Ton j)üurrail tout aussi 

''•^'1 appeler postérieure, 
*-'^1 oi'dinairenient (mais jjas 
'""jours) Ia plus volumi- 

des deux : de là le 
(le 

'''-"luent certains analo- 
'"stos, gQ trouve située 

dixieme 
^ '"^•ile, à 1 01, ^ centiuiètres 

'Ic Ia colonne ver- 
, parfois contre Ia 

«Ic ®"e-mé!ne. .Vu point 
tu forme, elle est 

'^l''i'sse et arrondie, 

.r-. ® •""''ée. (;'est à son niveau quo viennent se terminer les trois bords de Tor- 
(]ç p' ^-^ifemité supérieure do Ia rate répond ; 1° en avant, à Ia face postérieure 

'a en arrière, au diaphragme et, par Tintermédiaire de ce muscle, h 
ct à Ia base du poiunon gaúche. Dans certains cas, connne nous 

vu pliis haut, elle est séparéo du muscle diaphragme par Textrémité gau- 
"■^Tomip, llt',MAijjp, — T. IV, 3« KIIIT. 4S 

Fig. 3ü0. 
I/igameiit plu'éno-coliiiuc gaúcha ou susientaculuiii lieniá* 
1, CíMoji Iransvorse, aveo l', ses appendiccs épiploíquos. — 3, paroi al)do- 

ininalo t^rifçnóc en doliors. — 4. lijratncnt |>liróiio-coli(iue gauclic. — o, 
ralo, reposatil sur le lijraiMcnL phréuo-coliquo. 

I 
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che ilii foie, qui s'avaticc sur ell(j||^ous Ia forme (rune languettc aplatic dc liaut on 
l)as : noiis avoiis déjà dit pliisieiirs fois (voy. Foie) ijue cette disposiLion, (iiii est Ia 
règlc chez Ic fwituset (jiie Fon rencontre encore assez fréqueiiunüiit chez l'enfanl, 
cst tout à fail cxccptionnelle chez Tadultc. Assez soiivent, on Iroiivo sur cette extrc- 
inité rempreinte de Ia lâte de Ia oiizième cote, et Co.nstaxtinesco, qui signale le fait, 
SC demande si ia colonue vertéljrale ue joue pas un ròle três importaut dans les 
déctiirures si freqüentes de ia rale. 

1). Exh'émité inférieure. — I/cxtrémit(! inierieure ou queuc de Ia rale, pIus 
pctite que Ia precedente, parfois méme ])lus uu moins ellilce cn pointc, répond au 
coudc que fait Ic côlon transverse en se continuant avcc le côlon descendant. Ello 
reposc là (fig. 350) sur Ia face supérieure, creusée en cupulc, (fun pctil rcpli péri- 
tonéal, de forme triangulairc, qui s'étend horizontalement dc rextréinité gauclic 
du côlon transverse et de sou mésocòlon à Ia paroi latcrale de l abdonien (li<ja- 
nienl phréno-colique). 

Projection de Ia rate sur Ia paroi costale. — La faec p.vtcrim di> Ia nüc rrpond aux D', 10', 
ll« ciMos cl aiix ospacrs iiilciviis- 
laux coiTcsiiondants. ÍSa ciicoTile- 
rcnco, projolóo siir Ia pami lliora- 
(.'iiluo, rcvòl naturrllcnionl Ia lorini' 
d'uii dvali" iiré!,'ulier, doiit li" uraiid 
ax(! s(! diiif,'(^ ohliinioiMCiit cii lias i'l 
cn drliors, cn suivant á jicu pic> 
diicclion dcs dcrnlÍTcs ciMcs. Nous 
dcsif;ncrons cct ovalc sons Ic nom 
dc zonfí sfjténiqiie. Sa siliialion cl 
scs limites otd aujiund liui. cn 
soTi dcs opcraliuns ipic Ton piatiip"' 
sur Ia rate, une imporlancc cimsi- 
dtirablc. Voici comnicnt il cimvicn' 
dc Ic Iraccr (li;?. .'!51) : 

1» .Maniucz sur Ic lliorax un P"' 
nncr point. poiid a, siluó sur Ia l^i'^''' 
externe de Ia 10» ciMc, uu nivcaii 
du jioinl oü ccttc ciMe sarticu'' 
avcc Ic simunct de rapnp'')"'' 
transverse dc Ia 10» vcrlclirc 
sale, á 31) millimcires cnviion < ' 
Ia lifíne mcdianc. Ce point, ii rép'"" 
à 1'cxlrcnntc supérieure do Ia ■ 

2» .Maripicz un douxièmo P"'" ' 
point 1), siluó il l:! ccidimcli'']' ' " 
prccúdcnt, dans Io lU" esi)acc i"''| 
costal, íl pcu i)i'ès ú cfjalo 
dc Ia ciMc i|ui cst au dcssus cl 
ciMc i|ui csl au-dessous. Cc P"'"j|', 
icpimd à rcxlrómité inlcricurc ' 
rorf;anc; 

.Menez une vcriicalc partaii 
sommet ducreux de raisscUiMJy 

(ixilhiire iiiuyenne), cl Miiir|Ucz Ic point, point c. oú ('clle lifjnc croise le liord intVricur <' ^ 
cillc. Cc poinl c rcpimd au lioid aidcriour dc Ia rati', íi pcu prcs à l unioii de scs dcux " 

supóricurs uvcc son ticrs infcricur; I 
4» Ceei pose, rcunisscz Io point « au point c par uno prendòre courlic, i|ui sVIcve lon' ''*^''',11- 

dans Io uouvicino espace intcrcostal, puis lonf{0 Ia taco interno do Ia ncuvicnio côlo, cn " 
lant par sim poinl Ic pIus élovó jusi|u'au hord supóriour dc ccllc iicuvicnie còto (iic pa-' ".''.'nic 
HUc Ia iate remonte Ires t'ici|ucinmcnt dans le liuitióum es|)acc intcrcostal jusi|u'ii Ia I"" |;| 
ciMo); róuinsscz, ensuite, le point f au poiid A, par uno deuxicnie courhc, ipn, contiuH'"' 
diicrtion de Ia prcoódcidc, croisn tios olilii|uement le ncuvième espace intcrcostal d'al>"" ■. 
Ia taco, iulernc do Ia dixiòmo cftto ; rcunissiíz, enlin, Io point b uu i)oint, <i par uno '"."".'',,.,10 
courl)e, iiul dosocnd tout iPabord dans Io divicmo espace iidcrcustal, lonf;c ensuite Ia iiiiiií 
do Ia onzicmo cote, sur uu poinl trós rapproclic do sou hord supóriour, ol renuintc cidi" 

Tit'. 331. 
Projectioa tiu tu rale sur ta paroi coalalc, 

Í..V111, (.IX, (.XI. l.xM, liuitiiMiiH, ticuvióiiH'. liíxítMiu'. onzifitM' »'l ilouzifin»' fòtlís. — Dix. Ux, Dxi. Dxii. iieuviiMín'. (lixictiit*. onziiMiu^ «l douzíiMiio vor- lèhn^n (lorsuli*s. — I.t, I.n. jleux |irciiiíên!H ViTlèhres lonihnires. — í, rrin. 
— 2, rate. — J}, lieaiiuMil. cinlt-ti du «liuplirii);iiH>. — xx, lign»' HXíllHíro inov«'nn«'. — ?/.'/• pointilli-M r»ipon.lanl uu J»onl iufr*rit'ur dn |.i pl^vro. — 55* lifruf lK)intilitM! ri!|>i>ndunl hu t>()nl inftTÍeur du |i<>uiiion. 
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li" (lixií'1110 espace iniercoslal ])o>ir gafínei' Ia faco intome do Ia ilixièinc côle, oü so Irouve le 
point, a, noire poiui. dedéparl. Vmis avez ainsi sous los*yiíux Ia zono splénique. 

CdiiMiie 011 le voil, e'est. im ovale à Ki'<iiid axe scnsil)leiuent parallèlo à Ia directioii dcs côtes. 
iSoii exlréiiiité interne eal siluóe á 30 ou 35 inilliiiiètres do Ia lifjne niédiane ; sou extrémilc externe 
déliorde Ia lifíno axiliaire de 15 á 30 iniiliniètrea. Son bord antérü-supérieur, convexc, remonte 
.ius(iu'au 8° espace iniercoslal, iiuelqueíois, jusípiau bord inferienr de Ia 8° côle. Son bord posléro- 
iníérieur siiil assez régulièrenient le bord supéi'ieuc de Ia 11° côte. 

Si, niainleuant, nous (!xaniinons ([uels sont les rapports de Ia zono spléniíiuo aveo les deux 
lignes yi/ et zz ([ui repréaentenl. Ia prejnière Io bord interieur de Ia plòvre, Ia secondc le bord 
iiderioui' dos ])ouínoiis, nous coiislalons : 1° que Ia rate eat tout eulière reconvertei par Ia plèvre; 

ciue sa purlie supérieuro seuleinoiit, environ loa deux cinqviiènies, ost rocouverlo par to pou- 
inon fíauclie. 

I-c procédó que nous eonseillons ponr Iracer sur Io lhorax Ia zono splóni(|Uo oat, coniine on le 
voil, (^xlréinenienl siinplo : il est eoinnie Ia inoyenuí! dos résullals ([uo ni'ont donnés de noin- 
breuses reebercbes sur des sujeis adultos do Tun ol de Taulre soxe. 11 a lualboureusoniont toua 
li's iiicouviwuenis (bís formules géomélriquos appliiiuéos á dos dispositions (pii, non soulomeid 
"'ont lien do conslant, mais soid au con(raii'e oxlri^menient variables : s'il est précia dana Ia 
plupaii doa caa, il en est d'autres, boaucoup d'aulres, oü il se Ironvera en défaul. 

barato a mie slritclurc csscnlicllenionl 
pliysiologiijiie, inalgré les iioinbreuscs 
i'eclieiTlies (iiii onl élc entrcpriscs à cc 
siijet (lans ces deriiiers teiiips n'esl pas 
"ncorc neltenient élucidde. Noas lui con- 
sidércrons, comino au foie; 1" deux enve- 
^"ppex; "2" un lissu prupre. 

complcxe et sa sigiiiücaüon auatouio- 

A. — E.\vei,oi'1'es i)k LA n.VTK 

''<ís deux envelo])pes de Ia rale se dislin- ^ •-"•  í' 
S"ent en externe el interne. ]ja preinière, ■ . ^ 
'^<íi'euse, est une dépendance du péritoine, ^ 

"íst \ü péritoine splénique. La seconde 
''ppartioiil en propre à Ia rato. ' ' W ;  l'" 

1° Enveloppe séreuse, péritoine splé- 
íiique. — lj'enveloppc séreuse, dépeii- 
•'íiiice du péritoine, entoure Ia rale dans 
''i- pliis grande ])artie de son élendue. 
'*'"^idre pari, elle forme trois ou quatre 
"íplis ([ui relienl Io viscère aux organes BHP'" 
^"isins. (le sont ; Tópiploon gaslro-splé- 

['épiplüon pancréatico-splénique, | i_ ||l!!|| 
''gainent ]ihréno-s[)léni(iue el le liga- ^ ';Mí| 

"'*^'il spléiio-coliciue. (íflB 

l'^Piploon çjaslro-splénique. — L'épi- 
1' oon gastro-spléniquo (íig. ;-]o2,3) est une , 
'■'«•son verlicale el transvcrsale, allanl de «asiro-splóniquo vuo antérieuro 

' (nouvoau-iie). 

^ anU-ricur ; 1", sa faco antéro-inlcrno ; T", sou liilo. — 2. p'ossc luliérosilú dc restomac. — i, lif;amont pliróiio-fíaslriquc, faisanl suilc, en haul, à IVpiplooii gaslro-splc'iii(iuc. — 
-soii fiiisanl »uilo, c» bas, íi répiplooa {íaslro-spléiiiíuic. — O, arnírc-cavité des épiploons, nvec », boi-d «auclio. — 7, ilia-hra^me. éviiiwó m haiiL ot cii dcliors. 



Ia grosse liibúrosilé dc rcstomac au liilc de Ia rale. II se compose do íleiix feuiilcts': 
iin feuillet anlérieur, qui provieiil de Ia face aniérieure de Pcsloniac et se reiul h 
Ia lèvre antérieure dii hile; un feuillet postérieur, qui, de Ia face j)ostórieure dc 
Testoniac, se porte vers Ia lèvre postérieure de ce mimo hile. Entre les doux. feuil- 
lets cliemineiit Tartèro gastro-épiploíqiie ganche et les vaisseaux courts. 

En atteignant le hile, les deux feiiillots constitutifs de Tópiplooii gastro-splú- 
nique, jiisqiie-là adossés ruii a Tautre, s'écartent pour .<uivreun trajet fort dilíérent 

'voy. lig. 328 et 3o3j. — 
Le feuillet müéricur 
s'lnfléchissant en avant, 
tapisse tont d'abord In 
IVice antéro-interne dc ia 
rato. l'uis, contoiirnant 

B antérieur , il 
rovôl sa faço externo dans 
toute son étenduc, par- 
vientainsi íisüii hord pos- 
térieur, Io contoiirne à 
son tourcl arrive ii Ia face 
postéro-interno, qu"il rc- 
couvre d'arrièrc en avanl 
jusqu'au niveau du hilc. 
Lã, abandonnant Ia rate, 
il se rólléchit en arricrc, 
se jettc sur Ia paroi al^' 
doniinale au niveau 
rcin et, linalement, 
reeourbe de deilans 
dchors et d'arrière 
avant pour tapisser 
diaphragme. — Le feuil' 
lei postérieur de l'épi' 
plüon gaslro-spléniqi'-^' 
parti dc Ia lòvre anté- 

rieure du liilc, se dirige ohliquement en arrière et en dedans. 11 s'appliquc toul 
d'abord contre le feuillet préce'dent, (juMI acconipagnc jusqu'à Ia paroi abdonii- 
nale. Là, il s'en sépare et, se i)ortanl délinilivemenl on dedans, 11 revêt succcssivc- 
ment Ia face antcrioure du pancréas, Taorte ct Ia veine cave iiiférieurc, en forinant, 
a ce niveau. Ia paroi postérieure de Tarrière-cavité dos épiploons (fig. 353,13)- 

h. Lpíploon pancréatico-spléniíjue el ligament phréno-splénique. — Goninic o» 
le voit par notre desci-ijition ct mieux cncore par Ia coupe ci-dessus (lig. 353), 
hile de Ia rate ou Ia partie dc Ia face antéro-interne qui avoisine ce hile est reli® à 
Ia paroi ahdominale j)ostéricurc par un repli pérltonéal, dont les deux feuiilcts ni 
sont que les jirolongcmcnts des deux fcuillets de notro épiploon gastro-spléni^l'""'' 
Icsquels s adossent dc nouvcau apròs (jue Ic feuillet antérieur a enveloppé Ia 1'a'''' ■ 
on pourraitrappelcr le ligamenl postérieur de Ia rate. Ccst entre Ics deux feuillet^ 

l-.oupi' liorizontale (hi trone passaiit par le hile dc Ia rato puur 
inorilroí' les rclations de eet organe avcc le póritoine. 

du 
SC 
cn 
cn 
Ic 

I, ralo. 2, cslomac. — 3, (juoue du pancréas. —- 4, vcino cave infériourc. 
5, aorlo. — G.^artòro splónr(|ue. — 7, vaisseaux coiirU. — 8, paroi llioraco- 

ópiploon |;aslro-spléiiiquc. — 10, épiploon |mncréalico- 
    12. 

gauclií'. 

abdominalc. 
splóuxiue. — 11, cpiploon gasUo-l.épali(iuc, avoc 11'. Io péiliculo du foio 
iiiatus dc \\inslD\v. — 13, arríòre-cavité des épiploons. — IV, plòvrc { 

()e ce iganicnl (jiie chcniinent les vaisseaux spldniques. La partie siipérieiu^e 
reph, qui s etend dc Ia tôto du viscòrc au dia})hraginc, n'est antro que le ligd'^^" 
phréno-splénique ou ligament suspenseur de Ia rale. Sa parlie inféricurc, q»' 
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jiistcnient représcnlée dnns Ia figure 353 (10) et qui relio Ia queue du pancreas à Ia 
1'ace interne de Ia rate, est Vépiploonpancréalico-splénique. L'épiploon pancréatico- 
><pl(hii(iue n'est pas constnnt. Wiart, sur les nouil)reux sujets qu'il a examines, 
<léclare mème ne Tavoir jamais rencontre, Quand il existe, sa longueur (c'est-à-dire 
son etendue dans le sens transversal) mesnre de l à 5 centimètres. 

c. Ligamenl spléno-colique. — On rencontre parfois un petit repli épiploique 
<iui, partantde Textrémité inférieure de Ia rate, vient se üxer, d'autre part, sur le 
còlon transverso au niveau du point oü il se coude pour former le còlon descen- 
dant : c'est le ligamenl spléno-colique. II est assez rare. II peut, au liou de se 
porler sur le còlon lui-niôme, venir sMnsérer sur le niósocòlon transverso ou même 
sur le ligamenl phrííno-colique. 

2" Enveloppe íibreuse. — La tunique íibreuse appartient en propre à Ia rate, 
<lu'elle cntoure complètement. Klle est mince, demi-transparente, adhérant inli- 
iiicment (lig. 354,2) (Tune part à Ia sércuse périlon(!alc qui Ia recouvre, d'autre 
^•irt à Ia pulpe sjjlénique sur laquelle elle s'étale. 

Au niveau du hile et analogue en cela à Ia tunique íibreuse du foie, elle se réílé- 
*'lúl sur les vaisseaux ct pénòtre avec ces derniers dans rintérieur de Torgane, en 
'eur formant des gaines cylindriques qui se divis^nt et se subdivisent comme eux. 
L'onsomble ile ces gaines constitue ce qu'on appelle Ia capsule de Malpighi, 
''iquelle, par sou origine et sa disposition, rappelle exactement Ia capsule de Glis- 

que nous avous déjà décrite à propos du foie. CJiacune d"elles, les plus petites 
*^omnie les pUis larges, renferme à sou centre, au milicu d'un lissu conjonctit' 
'iiche, une artère, une veine ct un ou deux canaux lympbatiques. 

J)e Ia lace inlerne de Ia capsule íibreuse de Ia rate se détachent une multitude 
prolongements trabéculaires (lig. 354,3), qui se portent ensuite dans rintérieur 

*Jo Torgane. A leur tour, les gaines vasculaires prócitées {gaines malpighiennes) 

''oiinent naissance, par leur face externe, à des prolongements analogues. Cespro- 
Jongenienls se divisent ct se subdivisent au fur et à mesure qu'ils s'éloigncnt de 
'eur origine : sous les formes diverses de cloisons, de lames, de lamelles, de petits 
^ordons íiliformes, ils s'cntrecroisent et s'anastomosent dans tous les sens, déli- 
'"'taut ainsi, dans toute rópaisseur du viscère, un systèine de cavittís ou aréoles, 
'l^c Ton a désignées longlemps sous le nom de cellules de Ia rate. Cest dans ces 
'^'^''oles formées par le réseau conjonctif trabéculaire, aréoles toujours irrégulières 

'le dimensions fort inégales (leur diâmetro varie de 1 à 5 millimètres), mais 

^'onununiquant toutes entre elles, que se loge le lissu propre de Ia rate. 
llistolog iquement. Ia capsule íibreuse dc Ia rate, Ia capsule de Malpighi et leurs 

I"olougenients sont essentiollement formes par des íibres conjonctives et des 
"'es élasUíiues, auxquelles viennent se joindre, chez certains animaux, un grand 

'J'Jinbre de libres musculaires lisses. Ces libres musculaires sont surtout abon- 
'■^'ites chez le chien, le porc, le mouton, etc. Chez rhomme, elles sont relative- 

'"eiU lor[ rares et on ne les rencontre guère que sur les trabécules conjonctives 
plus déliées. 

1$. — TlSSÜ 1'UOI'UE DE L.\ RATlí 

espaces aréolaires ci-dessus décrits sont comblés (lig. 3o4)par une substance 
^^^^couleur lie de vin, de consistance molle, que Ton a comparée à une pulpe et 
^ on designe, pour cette raison, sous le nom de pulpe splénique. Cette pulpe est 

parseméede petits corpuscules blanchàtres, que Ton appelle indilTéremment 
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corpuscules spléniquex ou corptcscicles de Malpighi. La piilpo spldnique etles cor- 
jHiscules de AFalpighi conslitucnl, dans lour ensemble, le tissii proprc do Ia rate. 

1° Corpuscules de Malpighi. — Les corpuscules dc Ia rate ont etc de'couverts, en 
1866, par .M.\i,i'igiu, d'oíi le iioui do cor- 
puscttlea de Malpighi que leur doiineut 
aujoui'd'tuti tous les anntouiisles. 

a. Forme, dimensions, nombre. — lis 
iious apparaisscut, sur les cotipos de Ia 
rate, seus Ia forme de i)eliles uiassos vési- 
culeuses, assez régulièremeut (íig. -4) 
arrondies, traiichant nettouient par lour 
coloratiou blauchalrc ou blanc grisdtre 
sur Ia tcinte roíige foncé de Ia pulpo : 
c'est Ia pulpe blanche do certains auteurs, 
))ar oppositiou à Ia pulpe si)lénique pro- 
preuiont dite (jui, pour eux, devient Ia 

G pulpe rouge. Lour diaiuòtro varie úi'di- 
'•'in- iiaireuient de 0""",3 à : il eu existe 

Coupo de lii liitc {ííemt-schéiiintiqiie). ,1^, gros, coiuine aussi OU ])eut en 
1, |u riloilie spliniquo, avoc Ia couche crUiilouso Rous-   i.. i i 

périloní^alo. —2, ciivclopiu' fibreuso. — 3, 3, lra\Y'es ri ICIlCOIltlCr (Ic J)0(IUC0U[) pluS pOtltS. 
lral)écules. — i. corimsciilos do Malpífflii, aviH-: V, Icm- Inc nnc Joc «iiilrnc ivir (ICí^ 
ccülro ^eriniiialif. — 5, piilpe splóiiique, avoc scs cor- SOill Stpaltí> ICS UIIS (JCS tUIllCS p«U 
.lons^anaslOM.osós (cordoiis ,1o ÜillroU,). - O, i;, vais- intorvalleS (pii VariOUt (Ic 2 à O )UÍ11Í"H'- 

Ires. lls sont extrèiueuicut nouibreux •' 
d'a])rès .S.\i'i'i;v, il eu existerait iin pour clia([ue espace cuhique de 3 [niilliuiòtres, 
CO ([iii j)orterait <à 1(1.ÜÜÜ onvirou Io chilTro total des corpuscules que ronferuie uno 

^ rate de uioN^eunes diiueusions. 
\ ^ ,\y 1/^, 1). Rapporls avec les vaisseaux, — Los cor- 

y^b/liy puscules de .Malj)iglii présentont ce caraclèn' 
auuexés aux artères 

I petit calibre (ílg. 3o;)), ii cos artères ijue nons 
d(5crivons [ilus loin sous le uoni ^Varlères pén^ 
cillées : tautiH, ils leursoiit accolés; tantôt. ''® 

rfí TI' xz:-- coiume suspeudus par iiiic sorte 
^Jkl ^ pédicule; d'autres fois, ils vienueiit itrcndi'^ 

])lace daus Taugle de bifurcation du vaissc aii- 

Três souveut, on voit le raiuea» artc^ricl 

Im verser le corpuscule, soit à sa partio ceutr-i'^- 
^''''^'"''Scde l'iine ou Tautreilesos 

extréniitós : cette dernièrií dispositiou sei-i 

■^11^ niôme Ia règle chez riiouimo, d'apròs liii.M"""' 
^ (lliaíjue artère de oü ;i lÜÜ ;x dc diauiètre l"'- 

Fijí. 355. sede de íi à 10 corpuscules, (jiii lui appíi'''''"^ 
l'o!lion (Tuno iiolilo ai lèrc do Ia rate ueut en propro. Lors(iu'on isole dc In. p"'!','' 

'lu cliien, avcc Jcs cornuscuU^s do ^ i' • i i . ' • n ^ «nc i'íiní^'' 
MalpiKhi ,iui roposoni, lur sos ,a- arlenello avec scs > 
ineaux (d'apn;s Küi.i.ikkh). lications et ses corpuscules, Ia i)ièce ressci 

assez l)ien Hlg. 35;)), pour euiployer uno c'"' 
paraison de Koi.ukku, à ime grappe élégaule. . 

c. Slrucluve. — Histologiquerneut, les corpuscules ilo .Malpighi se conip"®*^ 
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<l'uii rcliculuiu conjonctif dans les maillcs duquel sc tassent des cléments lymplia- 
liqucs. — Le réliculum esl cxtrômemcnt, íin. A Ia périphérie du corpuscule, il sc 
condense plus ou luoins (fig. Soü), de façou ii foniier à celui-ci une sorte d'enve- 
loppe, laquelle se continue extéricureinent avec le réticulum de Ia pulpe. — Quant 
aux (;íemen/.s lymphaliques, cesontilesleucocytes, apparlenant pour Ia plupart à Ia 
variété coniuio seus le noiu de lijmphocytes : cellules lymphatiques avec un noyau 
voluniineux el un proloplasnía peu développé, souvent iiième peu visible. On sait 
que (lii. UoiuN les avait considérées coninie n'étant que de simples noyaux. Les 
lyniphocytes sont cntièrenicnt dépourvus de inouvements amiboides. Au milieu 
d'eux se Irouvent disséniiués, en noinhre variable, des leucocytes de taille supé- 
'■ieure, ;i noyau lobé, contourné, ou en bissac, aiialogues aux leucocytes mononu- 
''léaircs du sang circulant (Bünnu). 

d. Signi/icalion morphologique. — Sonune toulc, les corjiuscules de Malpighi, 
<i^vec leur íin réticulum conjonctif bourré de leucocytes, ont Ia mème structurc 
'ondamentalc (pie les follicules cios : ce sont des formations lymphoides, analogues 
'Hix rollicules des ganglions lynipliatiques. Jluiuus y a môme signalé rcxistence, à 
'il partie ceiitrale de cliacun d'eux, d'une zone plus claire, véritable centre germi- 
naiif en tout semblable à cclui (jui a été découvert par Flemmisg dans le ganglion 
'yiupliati(pie ordinaii'e. Los cürj)uscules de iMalpiglii devicnnent ainsi, au même 
'■'tie(]uc les ganglions lymphatiques et les follicules cios, des centres de rénova- 

(les cellules lymphatiíjues. 

2" Pulpe splénique. — La ])ulpe spl(ínique ou pulpe rouge rcm])lit tout Tinter- 
^'ille (pic laissent entre elles les trav(3es conjonctives ci-dessus dcícrites, les vais- 

de gros calibre et les corpuscules 
-Malpighi. Sur une coupe de Ia rate, 

^1'1'ès durcissement convenable, elle síí 
l"'esentc sous Ia forme de cordons, de 
coiilinui-atiou et de dimensions divcrses, 
"'''cgiilièrement contouiMKÍs, auastomosés 

luis avec les autres de fa(;on à faire 
"" grand tout : ce sont les cordons de 

fiig, u), Cos cordons, envi- 
•'^iig(5s au point de vue de leur structurc, 

''^"'l'i"(iiinent, outre les vaisseaux san- 
f "'iis ct lynipliatiques que nous décrirons 

loin : 1» un réliculum; des elé- 
^'^ents cellulaires. 

Hkticiu.um. — Le réliculum de Ia 
''"'pc, decouverl ])ar Tuiiu en 18i7, pré- 
^•-'Ue exactement les niémes caracteres 
*Uie celui d(;s corpuscides de .Malpigbi. 

ce dernier, il cst formé par des 
"'cules extrémement délicates, irrégu- 

lloxueuses et enirecroisées dans tous les sons. Elles dérivent, eu partie de 
I''it'oi (les vaisseaux, en partie des travées conjonctives qui cloisonnent en tous 

le parencliyme siilénique. Aux jioints nodaux du réticulum se disposent des 
^ j-uix, et il cst il irmanjuer (jue ces noyaux sont d'autant plus abondants que le 

'-'■''t plus jeune : ils tendeut à disparaitrc, on clTet, avec les progrès de Tàge. 

Fig. 3ÕG. 
Lc réliculum do Ia pulpo splénique, vu au 

niveau ol sur Io pourtour (Vun corpusculo do 
Malpighi (nictliodc do Golgi, d'aprüs Üppel). 
1, coi-pusculc (le Malpiglii. — 2, une parüe de son 

nHlculuin. — 3, coiidensalion de cc réliculum lüut aulour 
du corpusculo. — -i, zone situóe o» dehors do Ia zouc 3, 
ou io réticulum esL moins ópais. — o, 0, tissu conjoiic- 
lird"unc arlòrc. — 7, capillaircs du corpuscule de Mal- 

réliculum do Ia pulpo, adjacenl à l arlèro. 
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La nalurc du réticiiUim de Ia pulpc spléniquc est encore controversée ct nous 
nous trouvons, à ccl égard, cn présencc de deux opinions principalcs. — Los uns, 
avec FiiEY, Koli.ikeií, IIis (Laguesse s'est range dernièrenient à celte opinion), sont 
d'avis que le rétlculuni cn qucstion est cxclusivcnicnt forme par des cellules con- 
Jonctives à prolongements ramiíiés ct anastomosés (lissu cytogòne). Ces prolonge- 
ments anastomosés conslitueraient les lrave'es de notre réticulum, et, quant aux 
noyaux des cellules conjonctives, ellcs roprésentcralent les éléments nucléaires 
situes aux points nodaux. — Les autres, avec IIanvieu, Rexaut Iíizzozeuo Puisalix, 
considôrent les travées du réticulum splénique comme formées par des faisceaux 
dutissu conjonctif, faisceaux três íins etrevôtus çà et làsur leur face libre par dos 
cellules endothéliales. 

De ces deux opinions. Ia dernière est celle qui tend à prévaloir aujourd'bui parmi 
les histologistes. Tout réceniment, Opi-el (18!)l), appliquant Ia métbode de (iolgi 
à Tétude de Ia structure de Ia rate, a mis en évidence, dans ce dernier organe, 
un système de librilles extrômement fines, ílexueuses et anastonjosées {Gitlerfasern 
d'()i'i'EL), (jui vraiseinblablement répondent au réticulum conjonctif de Ia piil[)e 
ct des corpuscules de ALilpighi. La figure 3í)G, que j'emprunte à Oppel lui-mèmc, 
nous donne une idée três nette decetto formation. Comme on le voit, les librilles, 
assez mal imprégnées à Ia partie ccntrale dos corj)uscules et relativemcnt espacées, 
se condcnsent à sa périphéric, pour se continuer ensuite, avec Icurs ménics rarac- 
tères, dans les espaces occupés par Ia pulpe. 

/). Ei.émexts (;ei,lui.aiues. —Les éléments cellulaires que renferment les mailles 
du réticulum pulpaire sont fort nombreux ct de signiü- 
cations diverses. Nous les ramènerons, abstraction failc 
des cellules endolbéliales, déjà signalées, (jui revétont le^ 
trabécules conjonctives, aux deux groupes suivaiits : 
groupe lymplioíde et groupe héniali(|ue. 

a. Grou/ie lymphoide. — Le groupe lymjíboíde est repré- 
senlé par les formes les plus diversos des cellules lympbü- 
tiques ou leucocyles. Ccstainsi (juc uous y roncontrons ; 
1° des lymphocyles, cellules à noyau volumineux et 
l)roloplasma peu abondant ; 2" des leucocyles rnononií- 
cléaires, cellules lymphaliques de grande taille, arrondic^ 
ou rondues polygonales par pressions réciproíiues; cesont 
les éléments de bcaucoup les plus nombreux; 3" dos leuco- 
cyles polyniiclóaires, en plus petit nombre (jue les précé- 
donts, ronfermant plusieurs noyaux, ou bien un sou' 
noyau en voie do division ou de bourgeonnement; 
phagocytes, cellules lymphaliques ronfermant dans lc'|'' 
protoplasma, pour les y avoir incorporés, des déln''^ 
d'liématies ou de pigment, sur locjuel nous reviendron» 
tout à riieuro ; 5° des leucocyles colores en rouge iiar"'" 
riiémoglobinc et pouvant en imposer pour des celb'''''' 
rouges ou hémoglobi(|ues (érylhrocyles de certains 'i"' 
teurs) (jue Ton rencontre normalement dans Ia moelle <1''® 
os (voy. l. 1, p. il) et qui sont dostinées à produirc 
bématies. 

b. Groupe hémalique. — La pulpe spléni(jue renforme conslammont uno ijH'"' 

C 

Fig. 3j7. 
Cellules (Uvcrses do Ia 

pulpe splénique ((Taprès 
Fuey). 
Les cellules n-d npparliennciit 

à I honinio; les cellules e cl /", 
iiu ba-uf; les cellules tj-k, au 
choval. 

a. líoyau libre. — b, cellule 
lyinpha(i(|uc orüíiiairc. — r, cel- 
lule a noyau, ronferniiuil un glo- 
bule san^uin. — d, cellule du 
nu^mo içonre, conleuanldeux glo- 
buies saiifruins. — e, aulre cel- 
lule reufernianl íle iioiubreux 
globules sanguins. — /", cellule 
conlonautdes Rrnnulalions grais- 
souses, — ff, cellule conlenaul 
plusieurs plobules san^uins el 
íles gianulalions graisseuses. — 
h, cellule remplie de granula- 
lions gvaisseuses. — i, granula- 
lioiis libres. — k, cellule avec 
tlc peliles niolécules incolores. 



HATE 385 

Üt($ coiisidérablc dliémalies ou globules rougcs, provenant soil des corpuscules 
do Malpighi, soit des vaisseaiix sangiiins de Ia pulpe. Cos hématies se présentent à 
noussous lc3 formes les pius diverses : hématies de tous points normales, héma- 
lies de dimeiisions normales mais décolorées, liématies déformées, hémalies à TétaL 
de simples fragments, soit libres, soit englobes dans le protoplasma de quelque 
phagocyte, etc. On admet généralement aujoiird'hui que Ia rate a, entre autres 
tonctions, une fonctiou dito hémalolylique, ayant pour objet de détruire les glo- 
bules rougcs du sang, iion pas tous les globules circulants, mais ceux qui sont 
vieillis et qui, de cc 1'ait, sont inaptos à reniplir plus longtcmps Io rolo important 
qui leur ost dévolu dans Ia vie de Torganismo. Cos globules rouges une fois tom- 
bes dans ia pulpe spléniqae, sont des organes fonctionnellenient morts et destines 
à disparaitre. lis commeneent à se décoloror, autremont dit à perdre leur hémo- 
globino. Ils se fragmentent ensuite et finissent par disparaitre, absorbés le plus 
souvent par les phagocytes, qui, comme uous Tavons dit, abondent dans Ia pulpe. 
Uuantà riiémoglobine, elle se transforme on pigment, pigment qui présonte cons- 
laniment les réactions du fer (commo rhémoglobine dont il dérive) et qui, lui aussi, 
se cantonno le plus souvent dans le protoplasma des phagocytes. Les hématies se 
détruisont donc jieu à peu au sein do Ia pulpe splénique; et voilà pourquoi nous 
Irouvons dans Ia pulpe tous les stados de cctto destruetion graduolle, depuis 
' hématie oncore completo, ijui ne fait qu'éniigrer des vaisseaux, jusqu'au pigment 
d origine hémoglobique, qui est comme le dernier reliquat du procossus régressif. 

§ IV. — Vaissu.VUX KT NKIÍKS 

1° Arléres. — Los artères dostinées ;i Ia rato proviennent de Ia splénique. Cette 
'■'''tòre, branche du trone cuiliaquo, remarquablo à Ia fois par sou volume et par 

llexuosités, chomine de droito à gaúcho le long du bord supérieur du pancréas 
"'o- 3io, .'t). CJiemin faisant, ello abandonne : 1° plusiours rameaux pancréatiques, 
"1"! descondent sur le pancréas; 12'' Ia gastro-épiploíque gaúcho, qui gagno Ia 
Í5''ande courburo de restoniac. Puis, ello se diviso en six ii huit branches, irrégu- 
"^res et llcxuouses dig. 838), ipii, apròs avoir Iburni les vaisseaux courls (voy. 
'■'"loviac), pénètrcnt dans Ia rale au niveau tlu hilo. 

Trajei et moile de dislribulion. — (]hacune d'cllcs, dans Tintóriour do Ia 
cliemino eu conii)agnie crune veine et d'un lymphaticiue dans Puno dos gaines 

'^".jouctivos do Ia capsulo de .Malpighi, jotaut (jà et lã sur tout sou parcours des 
'visious secondaires, lesíiuellos, à leur tour, so divisent et so subdivisent on dos 
>^"ieaux do jilus (ui i)lus ténus. Un caractère à peu prós constant du mode do 

^^^•uescenco dos artères s[)lóni(iues, c'est ipie les rameaux collatéraux se détachent 
l-ronc générateur sous un anglo droit ou voisiu do Tauglo droit. Lorsque les 

'visions de Tartèn; splé nique no i)résentcnt plus qu'un tiers ou un quart de milli- 
veines, (pii jusiiuo-là out étó lours lidèles satellites, el 

''s SC, r(''solvi'nt alors chacuno on un i)incoau de finos artériolos {penicilli de 

autíuirs) qui so portlent dans Ia pulpe S])lénique. Do cos artérioles tormi- 
les unes so poi^tent sur les corpuscules do .Malpighi, los autres se distribuent 

iiii'- clle-niémo. IIoyhii a décrit iout rócomment (1893) autour dos 
^^liolesuno gaino lymphatiquo. 

Iirii . corpu&cules de Malpighi. — (lhaquo corpusciile do iMalpighi nous -^ontc ordinairoment une artòre contraio. De cette arlèro partont de nombreux 

^^ATOMIE mJM.VINE. — T. IV, 5» KDIT. Í0 

\ 
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capülaircs, dc 30 ii 50 |ji de diainètre, Icsquels se portent a Ia péripliéric, eii suivant 
un trajet plus ou iiioins radiaire et cn s'anasLoinosanl entre eux de fayon à fonner 
un réseau, le réseaudu corpusciile. Arrivéá à Ia périphdric du corpuscule de Mal- 
pighi, les capillaires radiés, ou bien se recourbent sur eux-niômes pour s'épuisoi' 
dans répaisseur du corpuscule ou bien, poursuivant leur Irajet, ils sortent du cor- 
puscule pour passer dans Ia pulpe cl s'y tcrminer. Ce dispositif vasculalre pn*- 
sento, coninie on le voit, uno grande analogie avoc celui des follicules cios, oü les 

capillaires suivent égaleinent un trajet 
radiaire. II esta remarquer, cependant, 
que, dans le folliculeclos, ils rayonnent 
de Ia péripbtírie au centre, tandis que, 
dans le corpuscule dc Malpighi, ils vont 
au contraire du centre à Ia périphérie. 

c. Arléres de Ia pulpe. — Les peni- 
cilli artérielsse résolvent dans Ia pulpe 
splénitjue en un réseau capillaire tout 
spécial, (pii sert dMnterniddiaire entre 
les artères et les veines. Nous le décri- 
rons tout <à Tlieure. 

d. Caraclòres propres aux artère» 
spléniques. —Les branches dc Ia sple- 
niíjue ])résentent dòs leur origine les 
caracteres propresaux artères dites Icr- 
minales, c'est-à-dire (}u'ellesne s'anas- 
toinosent pas entre elles au cours de 
leur trajet et se raniitient cliacune dans 
un déparleinent déterniiné. Si Io" 
pousse, en ellet, une injection au siiil 
dans Tuno de ces branches, on ne 1;' 
voit jamais péndtrer dans les branclic>. 
voisines. On [)eut ainsi injecter succcs- 
sivenient toutes les divisions de l-' 
splénique avec des masses d'une coi<'- 
ration dilTérente etconstater alors', P"' 
Ia dissection ou par ia nidlliode '1''" 
coupes, (jue Ia rate se conipose d "" 
distincts, dont cliacuii a, suivant so" 

étendue, Ia valeur d'un Iol)e ou (run lobule. Cette indépendance des artères sp'*^ 
niíjues s'übscrve non seulenient pour les trones, mais encore jiour les brancl"^ 
et pour les rameaiix. II convieni d'ajoutor, cependant, (iu'il n'existe dans Io"'' 
l'étendue de Ia rate qu'un seul réseau capillairc! et que les artères précitées, si 
restent iiidépendantes au cours de loii' trajet, communi(iuenl toujonrs entre 
par rinlennédiaire de ce réseau. 

2" Veines. — Les veines de Ia rate proviennenl à Ia fois du lin réseau cap'"'*''^ 
lies corpuscules de Malpigbi et du réseau pseudo-lacunaire de Ia pulpe si)Ié""l"^^_ 
Llles se jeltent, peu après leur oi'igine, dans les gaines tubuleuses de Ia 
Alalpiglii, (iu'elles parcourent ensuite jusqu'au hile. (Ibemin faisant (lig. 350), ^ 
se réunissent les unes aux autres pour former des vaisseaux de pUis en pl"^ 

■) 
í 

3 

Kig. 358. 
Lc liile dc Ia rato avec ses vaisseaux. 

1, bonl anlóricur. — t', incimres de co bord. - 2, 2, hord 
lioslÍTÍcur. — 2", iucisurcs do ce l.ord, — 3, e\lr(^milé bupo- 
rioure. — 4. oxUémilé infériourc. — Inle. — O, arlòre 
spliMiique, avcc : O , síi brandão de Lifurcalioii supéricure ; 
C , sa i>rai)clic de hífurcalíon infériourc. — 7, veiiio S]>léiiii|ue. 
— 8. vuisseaux gaHlra-épipioiques ganches. — í>, ^aisseauv 
courls, — 10, l)i'anclie de Tarlòre spléiiicjue, se délachant de 
collc-ci avanl sa l)irurcalioii et se pci-daid dans Icxlrémilé 
«ii|)(^iieur(! de l orffane apròs avoir doiiiir iiai^!»aiu"e à \m 
vaisseau court 10". 

ccriain noiiihre dc Icrriloires oiiliòroincnt 
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niinoux. De jjlus, elles s'anastoiiioscnt fréqneimnenl cnlrc elles, non sculement au 
iiivcau dcs raniuscules, mais aussi au niveau dcs rameaux et des branches, de tellc 
sürlo que, dans chaciue déparleuieiit 
de Ia rate, toutcs les veinesde ce dépar- 
temcnt fornient dans leur enseuible uii 
vaste réseau. 

-Vrrivés au nivcau du hile, les bran- 
'ílies veineuses ne sont plus qu'au 
noiubre de hiiit à dix, coinine les bran- 
f.lícs artérielles. Elles sorteiit du vis- 
(íère par les nièiucs orilices qui livrciil 
passage aiix artèros (lig. 3a8, (S^, et il 
ost à reinarquer qu'elles soiit ordinai- 
i"eincnl plaeées sur un plan postói'ieur 
il celui qu'occui)enl ces dernières. 

Du hile, les veines do Ia rato se por- 
Icnt eii dedans et, après uii court Ira- 
jet, se réunisseut en uii tronecouinuin 
"lui nest aulro que Ia veine spléniqice, 
' »n des ariluents do ia veiiie porte 
(voy. Axtiihoi.oGinj. 

Kig. 
Couiie Iransvepsalo de Ia rate ilu eliien 

(cl'ai>i'ès Mall). 
I.os veines oiiL úlü injecléos ati blou de l'russo. 

3" Réseau intermédiaire aux artères 
aux veines de Ia pulpe. — Le niode 

union des artères et des veines au 
do Ia juüpe s[)léiiique a été long- 

^•^'íips conlroversé et les bistologistes no sontpas encore entièrenient d'accord à 
sujet. 

el deux de sos élèves, Omía Stokk et Soimuh IIassu, ontéiuis ro[)iiüon que les 
•^'ipillaires artóriels s'ouvraicnt à plein canal dans les maillcs du réliculuni splé- 
""l>ic et, d'antre pari, que les veinules naissnient directeniont de ces inôines 
'"iiilles. Le sang cbeniinerait donc, entre Ia teruiinaison des artères el Torigine des 
^•^'nes, dans les aréoles niòines du róticuluin, autrenient dit dans un système de 
''""pies lacunos. De ce fait, il entrerait directeniont en contact avec les élénients 
''^"'daires, ci-dessus décrits, qui constituent Ia pulpe spléuique : il circulerait au 
""lieu do ces éléinents, siiivant Ia comparaison de Fuiíy, conune Teau d'un íleuvo 
l'ies(jue à sec cüule entre les caiiloux qui fornient son lit. 

Itoiiix el Lküuos se sont élevés contre une ])areille opinion, qui faisait du sys- 
•^'iie sanguiii un systèine non feriiié. (les deux bistologistes, utilisant successi- 
' 'iieiit les injeclions au carinin et les injections au nitrato d'argent, ont bien 

ouve le i'éseau inlerinédiairo aux artères et aux veines, tel que Fuuy Tavait 
^ «trit; mais, contrairenient à ce dernier, ils ont reconnu Texistence, tout autour 

prétendues lacunes, d'un revòtenient endotbélial non interroinpu, se conti- 
J une jiart avec rendotbéliuni des artères, d'aulre part avec cclui des veines. 

Ia description que nous donnent Rodin el Leíuios sur le mode de fonnation 
® íéseaux capillaires de Ia rate ; « les penicelli aiie'ricls sont tapissés par Tepilhé- 

■nii- '""1 ordinaire des artères 
"'"iisoii 

En suivaiit ces lines artérioles du cote de leur ter 
, ou les voit auginenter légèrenient de diainètre, puis s'(3vaser; en ce point, 

'''i'"nnail encore Ia disposition babituellc do répithéliuni. ilais au dela, les 
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parois arlérielles se clissocienl cii rdalité ; cllcs fonncnt ainsi dcs trabécules coni- 
posées do íihres-cellules, de inincos (il)res lamincuses et élastiqucs, sur lesquellos 
répilliéliuin vasculaire s'appliqiie, s'dtale, se inoiile, de sorle qu'il ne presente plus 
ses caracteres ordinaires. » (íadiat a admis, lui aussi, rexisteiice d'une couche 

cndollíéliale toiil aulour de Ia co- 
loime sanguine à travers Ia pulpe 
spléniqiie. Diínys, de son CfMZ', com- 
pare, noii sans raison, les aréoles 
du réticuhini spléniquc aux csi)accs 
lynipliati(|ues qui, dans iiii gan- 
glion, entoiirent les follicules : d'iin 
cOté, coninie de Taiilre, les travées 
et tral>éciiles sont revítues par iin 
endotliélium continu. 

Le réseau pseiido-lacunaire (}ui, 
dans Ia i)ulpe spléniqiie, unit les 
artères et les voines a donc Ia signi- 
lieation (riin résean capillaire. Ces 
capiliaires présenlent ce caractère 
sj)écial. l)ien mis en évideiice piir 
les injections, (jnMlssont ile grandes 
dimensioiis, (jirils onl une forme es- 
seiitiellcment irrégullère (lig. 
el ([ue leur endotliélium se confond 
avec ceUii (jiii revtM les traheciiles 
conjonnlives ijui lenr sei'vent de 
soutien. Oiilr(! leiii' cndíUliiiliuni, 

elles ])Ossèdonl une paroi pro])re, d'une niinceur estrèmc, laquelle serait consti- 
Inde, (ra])rès vox Kiixku (18!)í)y, par des lihres dlasliiiues disposées circulairenicnt 
et reliées les unes aux aulres par une Irès line memhrane. 

íNous ajouterons (pie, d'après les recherches de cpieliiues Instologistes, notain- 
ment do Ivultiimisky, les parois de ces cai)illaires. comnie aussi les parois des du'" 
niòres ramilications arlérielles el des premières voies veineuses nous présenlent de 
três nombreux orilices, à travers les(]uels s'écliappent les éléments dusang P"'" 
tonil)cr dans Ia |iul|íe. -Mais Ki:i.ti;iiiskv ne mampie pas de faire remarquer qi""- 
malgrú ces orilices. Ia i)ai'oi endolliéliale ne s'en élend pas moins (ruii capillíi'*'^' 
artériel ii une radicule veineuse. (les ouverlures inlerendolhéliales ont élé sig"'*' 
lées a nouveaii j)ar iMai.i, en i81)8 : leur iargeur est tellc (|ue, dans les injeclio"» 
vasculaires expérimenlales, elles se laissent travcrser avec Ia ])lus grande faciÜ'' 
])ar lesgrains de cinalire ; elles laissent passer plus dillicilement les grains d'ouli'-' 
nier et sont infrancliissaliles pour les grains de jaunede clironie. 

4" Lymphatiques. — Les lympliatlijues de Ia rate, signalés pour Ia preniière 
par V Esi.i.Nd, íigurés plus tard i)ar Uuysch et i)ar iMascaciXi, se diviseut en supi^''* 
cieis et i)roronds: 

a. Lymiilidiiqucs niperficieh. — Les lymjjliatiques supei'liciels lirent 1^'"' 
gine d un syslènie de ranaux (pii clieniinent sous les travées conjonclives dn I""*'" 
clijnie s|iléni(|ue et dans répaiss-eur môme de sacnpsule lihreuse. tlomme Ití^ 
phatiques supei íieiels du loie, ils clieminenlà Ia surlace de Porgane immédiíil''""'' 

Coii[»c transvorsiilo (1'iirH' ralo »lr cliat itíji*clúe 
(scluMiialisée, (raprrs SrOuiu. 

1, arlòrcs. — 2. 2. xriiics. — H. cnpillaiiTs vcíimmiv, loinlZ-s 
(•II ro>e : iK formciiL ilrs porlos de laos iiilcfiiKnUuircs aux dtT- 
líiòiTs (livi«.ioiis arlêiiollos el au\ racliculcs >('Íucum's. — V, fol- 
llculo si)lj'nl(|in'. — piilpo s|)li ni<|uo. - - G, cuvolopiic íibrcusr 
(le Ia ralo. — 7, Irav6(í jHpIrtiitjuo. 
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au-dessous cie son enveloppc sáreuse. Ils forment, chez les ruminants et chez le 
cheval, im riclic réscau muni de valvules. Chez riionirnc, ils sont beaucoup plus 
rares, mais il ne font pns enlièremenl défaut comme Tont prétendu à lort ccrtains 
autours: ils ont élíS injectés, en eíTel, par IIddin el Legros. Les 13'mphaliques superli- 
cicls de Ia rate se dirigent ioiis vers le hile et, là, se mêlent aux lymphatiques pro- 
fonds. 

1). Lymphatiques profonds. — Les lymphaliqiies profonds sortent de Ia rate au 
iiivenu du hile, en môme temps que les veines; on compte ordinairement de 6 à 8 
tronciiles. Si nous les suivons du hile vers Ia profondeur, nous les voyons chemi- 
ncr, parallèlenient aux artères, dans les gaines eonjonclives de Ia capsule de 
Maipighi, se diviser et se subdiviser comme elles el, ünalement, les entourer à Ia 
inanière d'un manchou (Tomsa, KvnEit, lioniN et Leguos). Ces gaines lymphaliques 
péiivasciilaires, en lout scmblahles à celles qu'oii rencontre dans beaucoup d'autres 
organes, ne constituent pas cependant les vrais canaux d'origine des lymphatiques 
spléniques. Siiivant Tomsa, clles entreraient en relation avec un réseau spécial 
situcau seiii môine de Ia pulpe splénique. Plus récemment, Kyiieh a décrit lui aussi 
dans le iissu propre de Ia rate, comme faisant suile aux gaines lymphatiques péri- 
vasculaires, un syslfcmede fentes ou de lacunes, limiléespar des faisceaux conjonc- 
•-ifs sur Icsqucls s'appli(iuent ])ar jilaces des cellules endolhéiiales. Du hile de Ia 
i"ate, les lym[)haliques superficiels et jirofonds se dirigent en dedans et se jettent 
dans un pelil groupe de ganglions (jui sont siluds au voisinage de Ia queue du pan- 
CfKas dans Tepaisscur mème de Tepiploon pancréatico-splénique. Ces ganglions, 
^lui se disposent le long des vaisseaux spltíniíjues, consliluent Ia parlio externe de 
''"í chaine splénique, siluéo, comme on le sait, au-dessus du pancréas (voy. Pan- 
'^1'éas). 

5"Nerfs. — Les nerls de Ia rate dmanent du ]ilexus solaire. lis sont apportés à Ia 
rate par l'arlòre splénique el penètrent dans le hile en mônie Icmpsque les branches 
'le celle arlère. lis se composent en grande parlie de íibres de llemiik. A côlé d'elles, 
•^sistent toujours, mais en plus pelil nombre, des libres à myéline, les unes larges, 
'es aulros mlnces. 

•^rrivós dans ['éj)aisseur de Ia rate, les rameaux nerveux se divisent el se subdi- 
^''sciii, les uns en suivant le Irajeldes vaisseaux, lesaulres en chcminant isolümenl. 

cours de leur Irajet, ils s'entrccroisent diversemcnt enlre eux, de façon à former 
sein do Ia ])ulpe spléni(|ue un « plexus à íilamenls singulièrement entrelaces, 

'"ais nc présenlanl que rarcnienl de vérilables anastomoses » (Fusaiu). 

plexus nerveux intiva-spliuiique s'écha|)pent ensuile des libres terminalea, 
nous dislinguerons, avec Kollikuu, en molrices et sensilives. — Los fibres 

se Icrminenl, suivanl le modo habiUiel, sur les libres musculaires des 
P''rois ait»;rielles, ainsi (pie sur les élémenls conlractiles qui, chez certains ani- 
'""'ux, s'ajouienl aux éldnienls conjonclifs des travees libreuses. — hcs fibres sensi- 

pdnèlronl, soil dans les corpuscules de Maipighi, soit dans Ia pulpe et s'y 
""iiient libremenl ou par de pelils renllemcnts en massue. 

depuis longlemps déjà, avail signalé sur le Irajct des nerfs spléniques 
'^'^islence de cellules nei veuses. (<es cellules ont élé décriles ?i nouveau, en 1892, 

Jpp qui a em])loyé dans ses recherches Ia mélhode de (Jolgi el Ia méthode 
'^lirlich ; elles seraienl ])olygonales, de peliles dimensions (20 jji environ), pour- 

de (piati-c ou cinq prolongements, tous en relation avec les libres nerveuses. 
'^""vicnt d'ajouler (jue, dans leurs travaux récents, ni 1{utzius(1892), ni Kollikeu 
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(1893) ii'onl pii conlirinor, cn ce (jui concerne les celliiles nerveuses inlra-splé- 
niíjnes, les dcscriplions cio -Mülleu et de Füsahi. 

.V consultei'au sujet do Ia iate : Guay (II.). O/i lhe slruclt/re and use ofxptcen, Loiulon, í8j4 
— liii-uiOTii, lleitvãfje zur vergl. Analomie iler Milz, Z<íilschr. f. wiss. Zoolofçie, ISOl-üi ; — Stikda, 
Xur llistol. der Milz, Vii clio\v's Arcti., ISBá : — nu mkme. Ueliev das Cuiiiílarí/e/as.iijsleni der Milz, 
Dorpat, 18G2; — Tomsa, Oie l.i/mpliwef/e der Milz, Silz. <1. Wieiici' Akail. il. Wisseii.soli.. Hd. XLVII; 
— .MÜLI.KU (W,). Ueber ílen /'eineren ISau der Mih, Leipzifí, 18(15: — Khey, Traité d'llisíol., Iniil. 
IVarK;., 1877 ; — Stofk (O ) et IIassk (S.), liinif/e Solizen ilt/er Circulalious-Verliãltnisiie der Milz, 
Centralhl., 18Tá; — Ivyueu, (hilersuch. ilber deu lijmphalischen Apparat in der Milz, Arcli. 1'. 
iiiikr. Anat., 187á; — Ilouix et Leghos. Art. Hale, ilu Dicl. Kncycl., 1874: — Kleix, Ohserv. on 
lhe slriiclure of spleen, Quat. Joiirii. oi' inicr. Se., 1875: — Mõbils. Zellvermcliruiif/ in der Milz 
hei Erwachsenen, Areli. 1'. iniki'. Anal., 18Sj : — l*msAi.i.\. Itech. Kiir VAnal. el Ia l'hysiot. de Ia 
rale. Th. doe. és s<;.. Paris, 1883 ; — Denvs. Sole préliminairc siir Ia slraclure de Ia rate, eU'., 
liull. doTAcad. de niéd. do Helfiiciue, 1888 : — Lagiesse, Sole mir te réliculum dela rale, Hiill. 
Sue. Ifiol., 1X8'J. 

Iíaxnwahtii, ünlersuch. ilber die Milz, .\reli. 1'. ndkr. Anat., 1891: — Tholaru, Sole sur Ia 
direclion de Ia rale el da pancréas chez le fwlits el citez Venfanl, C. 11. Soe. de liiol., 18'.)i : — 
l''usAiii, Terminaisons nerveuses dans le jiiirenchi/me de Ia rale, .Monil. zool. ital., 18'.)2: — 1''oa 
rl, Caiíbone, Ueilr. zur Ilislol. u. l'li;/sio-l'alh. der Milz der i>ãu(/elliiere, Zicfçlei '» licitr., 1889; — 
Lahuesse, l.e lissu splénique el son déveluppemenl, .\nat. Anz., 1891 : — Oppei., 1'eber (liller/'asern 
d. menscid. I.eber und Milz, Anat. Anz., 1891 ; — Uetzh s, 7,ur Kennlniss der Serren der Milz u■ 
der Siere. lliol. linicrs., 1892 : — I'ili.et. ItecU. sur Vélal de Ia rale chez te vieillard. Soe. do 
lliol.. 189á : — ICjumanokk, Sur le rúle de Ia rale au poinl de vue de Ia compo.sition morphologit/ue 
du sanr/, Areh. des Se. liiol. de Salnt-Pétershourj;. 1893; — (ioi.z, Viilers. ilber die Itlnhjefüsse der 
Milz. .louiiew, 1893 ; — Uoveh, Ueb. den liau der Milz, .Moipliol. .Viljell.. 1893 ; — Ki usciiitzkv. 
Xur Fraíje ilber den Itau der Milz, Aieli. 1'. niikr. Anal., 1895; — l'icou, Dela siluaiion normale 
lie Ia rale par rapporl A Ia paroi Ihoracii/ue chez 1'adulle, Tli. l'aiis, 1890; — Coxstantixksco, 
Analomie de Ia rale. Tli. de l'aii.s. 1899 ; — vox Schimaciiek, I)<is elasliche (lewebe der Milz, Aii'li. 
f. niiki-. Anat., 1899. 

(liionoNCiiiTZKY, Die entsteliun;/ der Milz, I.eber, llallenblase, ele., hei den versch. Ableilungen d- 
Wirbellhiere, .Viial. Ileíte, l!d. 111. 19D(); — llocm.., lib. die Salur der circuliiren l'a.iern <lf'' 
(Uipiltaren Milzvenen, Anat. Anz., Hd. XVII, 19ÜÜ; — Hoyeh, Xur Ilislol. dercapillaren Venen in 
der .Mitz, .\nat. .\nz. IM. XVII, I9ÜÜ; — .Mai.i.. The architehlnr and btood-ve.isel.i of lhe Dou" 
spleen, Zeitsclir. Morpliol. u. Anlliro|)., 1909; — Heicii, üeb. die Knlstehnnf/ des Milzpii/nienls. 
Ar<'li. patliol. Anal., I!ii. CIA, 1909; — UcFKiNr, Distribuzione dei Serei o lurs lerminazione nelh' 
inilza, liull. do Soe. niod., 191)0; — Schiimaciieh, Ueb. die Salur der circulãren Fasern der capil' 
laren Milzcenen, Anal. Anz., I!d. XVIll, 19l)ü : — Vntciiow, .Milzj>if/ment u. blukõrperchenhalHíl^ 
Xellen, .Vrch. imlliol. Anal., lid. CLX, 19ÜU; — Domixici, .^ar ihislologie de Ia rale r.ormale. An'''- 
lie Méd. experirii. el d'Anat. palliol., T. XII, 19Ü9 et 1901 ; — Kiiancese, vasi sanguigni deli" 
Milza, Napoli, 1901 ; — IImiebeh, l.ien succenlurialus u. í.ien acccssorius. .\reli. .Vnal. u. IMiv.-^io • 
1901 ; — SciiEKiiEiii), The forui of lhe human spleen, Joui n. id' .\nal. and IMiysiiol., 1901 ; — 
Die Kreifasern der KapiÚarenvenen in der Milz, Anal. Anz. lid. XIV, 1901 ; — 1'ausons, O» 
nolches and Fissure of lhe spleen and Iheir meaning, ,Iourn. Anal, u. 1'liy.siol., vol. ,\XXV, 1901 , 
— WisiiEXiiEiKii, Das Gefass syslem d. menscht. Milz, Areli. rniki'. Anal., Hd. LVIII, 1901: 
MK.ME, Sochnials ; geschlossene oder offene lllulbahn der .Uilz, Anat. Anz., Hd. XX, 1901 : ' 
Mi>ME, Zur Milzfrage, .Vnal. .\iiz., lid. XXII, 1901 : — IIelly, Xum Sachiceise de.t geschlossenei^^ 
(!efa.'!s.i;/steins der .Milz, Areli. niiki'. Anat., lid. M.X, 1901 : — Df même, Soclimals : (lesehlossen' 
oder of/ene lllulbahn der .Milz, Anat. Anz., lid. X.K, 1901 ; — du .méme. Xxir .Mitzfrafie, Anal. 
lid, XXII, 1901; — lii-uiQLEZ, La niilza conte organo dexcrezione ed i leucocili pignienlali <' 
ãuodcno, Arcli. ilal. dl Anat. e ói Einbriol., 190i. 



LIVRE X 

APPAREIL UUO-GÉNITAL 

lj'a[)piireil uro-génital comprem), commo sou noin l'in(liquc, Tensemble dos 
^''ganes (jiii se ratlachenl aiix dciix importanles fonctions urinaire et génitale. — 

fonclion urinaire, ou Ic sail, a pour but de rcjeter au deliors, avec Turinc, 
''cs UKilièrcs azolücs (íI aiiircs suhslanccs uou volatiles (voy. Urine), qui s'amas- 

dnns Ic lorrcul oirculaloire à Ia suite de Ia désassimilalion et qui, si ellcs 
" t-Haieul pas cxpuisées, jelleraieut dans Ics dillereutes fonctions une peiiurl)a- 
'ion proConde. I/appareil urinaire acquiert ainsi Ia signilication d'uu vaste énionc- 

cliargt'!, au mèmc litre que les pounions et les glandes sudoripares, de 
''i^harrassci- nos lissus des matériaux. do décliet provenant des coml)ustions 
"^''ganiquos. — Quaut à Ia fonclion génitale, encoro appelée fonction de repro- 
'■^mion, ello a pour l)ut Ia consorvation de Fespôce : c'est cetie fonction par 
''iqiielie les ètros vivanis se inulliplient en donnant naissance à d'autres ôtres 
'^cnililaljles à oux. 

Quel que dilTérenlos que soieut ces deux fonctions dans leur naturo, les appareils 
'^i^gnniíjuos (jui leur sont dévolus ])résenlcnt dans les preniiers slades de leur 
''t'veloppoiiicnt des relations intimes et, niônio chez Tadullc, nous voyons un même 
'^'"'"il, le canal uriHliral de riiomnie, servir à Ia fois au passage de Turine et du 

^P^'1'nie. Ainsi se Irouvc justiliéc Ia classiíicatiou analomique, qui réuniten un seul 
'^ystòiiie les deux ajiparoils urinaire et g('nilal et dans un mème livre tout ce qui so 
'''Itache à leur dcscrii)lion. 

Losorganes urinaires, ahstraclion faite du canal de Furètlire qui est heaucoup 
I coui^t chez Ia femme que chez riiomme, nous préscntent une disposition 
'|nalogii(< dans les deux sexos, et nous pourrons los étudier dans un seul et même 

'''1'itro. .Mais il u'on est pas de niôme des organes gónitaux, lesquels dilfèrenl 
" loiii, suivan! (|u'on les cousidòre chez IMionune ou chcz Ia femme. 

l^^''^'^o*'iU'raliün sexuée qui, comme ou le siül, estle niode de reproduction de tons 

«le vcrtébrés notamment, exige le concours ^deiix élénicnts : Vovule et le spermatozoide. {]es deux élémenls, lous les deux 

sont cepondant d'une valeur hien diílerente, et leur part respectivo dans 
i'^'^""clion de roi)roducUon i)oul so traduire par coito formule ])ion simplo que 

s aurons à développer eu embryologio : Tovule, fécondé par le spermatozoide, 

"aissance il un germe qui, en se dévcloppant, constituera plus lard un ôtre 
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morpliologiqueinonl senil)lable luix générateiirs. —Cliez »n grand noinbrc (l'invci- 
Uíbrús, los (Icux élénients précitós, Toviile et le spornialozoTde, sonl porlés par le 
iiièine sujei qui, pour celtc raison, esl dil hisexué ou hermaphrodite. — .Alais, 
chez tous les vertébrés, ils sont jirorluits i)ar deux sujeis disLiricts, dont Tuu, 
ccluiqui founiit le sp(n'niatozoíde, est apjjclé mále, Tautre, celui ([ui porte I'ovule, 
prend le noni de femeile. Les deux sexes sonl, dans ce cas, iiettement tranches 
et, dans lesespèces aniniales qui présontent ce caractère, chacun des sujeis est dit 
sexué ou unisexué. 

l/appareil sexucl, coninu; tous les autres appareils, se conipli<iue au fur et à 
uiesure que Taninial devient lui-iuènie plusjjarfait, — Chez les vertél)rés infdi-ieurs. 
les corps glandulaires (jui pvoiluisent les sperinatozoídes et les ovules constituent 
à eux seuls Tappareil tout enlier. Ovules et sperniatozoídes loinbeni, au fur et à 
niesure de Icur production, dans Ia eavité généralc du corps. l*uis, ils s'échappent 
au dehors par des orilices qui sont situes sur Ia paroi abdoniinale, los pores 
abdominaux. — Si nous nous élevons dans Ia série, nous voyons aiiparaitrè, à 
titre d'annexes des glandesgénitales, des contluils spéciaux cpii relientces glandes 
à Texterleur : ce sont de vérilables canaux excréteurs, parlesquels s'échapi)enl, les 
spermatozoídes chez Ic sujet uiàle, les ovules chez le sujet femeile. — Si nous nous 
élevons enettre, nous voyons, dans les cs[)èces qui s'accouplent, lors de Ia féconda- 
tion, Tappareil génilal ac([uérir un nouveau perfeclionneiuent par le fait lU' 
Tadjoncüon aux formalions précitées d'organes, dits copulaleurs, ayant pour 
fonction rinlroduction des sperinalozoídes dans les voies ])arcourucs par Tovule. 

IMacé au sonimet de réchelle zoologlípie, riionime présente dans sou ajjpareil 
génital tous les perfecliotinenuMils sus-indiqués, et nous trouverons chez lui, l'"' 
fois sur le sujet màlo et sur le sujet femeile : 1° des glandes génitales, chargécs 
do j)roduire les élénients essentiels de Ia fécondalion; á" des canaux excréteui'®'» 
dans lestpiels cheminent ces élénients; 3" enlin, desorganes copulateurs. (les dif' 
férents organes sont naiurellement tout dillerents chez riionimo et chez Ií* 
lemnie et, contrairemeni à ce qui a élé fait dans les livres précédenis, nous serons 
obligés de les décriro séiiarenient dans Tun et Tautre sexes. 

Nous étudierons successivement, dans Irois chapitres distincis : 
y" \jCS organes urinaires, chez riiomme et chez Ia feniine ; 
i" Les organes génüaux de rhomme; 
'i" Los organes génilaux de Ia femme. 
A Tappareil génilal, nous rallacherons les ynainelles, organes glandulaires dos- 

lin(ís a secréter le lait. Sans doule, ces glandes se trouvent situées, dii nioins cli<^'' 
i honime, surun point Irès éloigné des (ft-ganes génilaux ; d'aulní iiari, clles n onl 
avec ces (leniiers organes aucimc roínmunaulé d'originc. Mais il n'on 1"''^ 
moins vrai qu'en assiirant pendant un certain tenips ralinientalion du nouvcaii-'"' 
les niameiles deviennent une annexe importante (Ío cet apparail, dont Ia foncli""' 
déílnie plus haul, a pour but Ia conservation do Tespece. Nous lui consacreroníí u" 
i haiiilre à ])arl. 

hntln, dans un ciiKjuiònie el dernler cliapilre, nous doiiiuMons une desci ip' 
geiicralc dti pérüoinc, ([ui prcsenlo avec les organes génilaux el urinair*'-"^'' 
1 adnlte comniecliez remhryon, des r(;lalionssi intimes. 
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ORGANES UKINAIRES 

Ij iipparoil urinaire sc compose esscnlielleinent do dcux partics (fig. 361) : 1° un 
f i'gaiie sécrétcur, Io rein, qui presido ii Télaboratioii 
'Je ruiine; 2" uii systònio do cauaux cxcrétours, qui 
''«'■ueillont CO liquide au rui- ot à inesure qu'il cst 
soc.nHc par los roins et Io rojoltent ensuito daiis le 
"'ilicu oxtííriour. 

•-et apparcil excrólenr, Irès loiig, irréguliòro- 
"lent calibre, se siibdivise ii son lour eu trois seg- 
'"ents, (jui sonl : 1° nn proniior c-anal, le conduü 
'^■Xcréleur du rein, (pii recueillc riirine à sa sortio 
'le Ia glaiide ot Ia coiiiluit dans Ia vossie; í°laiies- 

sorlo do rés(;rvoir daiis Uuiucl s'accuniule ruriiie 
■H'squ'au luonient oii ollo est cxpulséo au deliors; 

"u (leuxiònio canal, Vuvòlhre, (ju'on designe quel- 
'l"efois sous le noni de conduil excréleur de Ia ves- 

ot (jui fail couiniuniíiuor le rííservoir urinairc 
•'»V(;c rextíh-iour. 

roins, nons raUaclierons, à tilre (rannoxes, 
capHules surrénales. Cos dorniers oi'ganos, bien 

'1U(! ne j)ronant aucuno i)art à Ia fonclion urinaire, 

l"ésenlonl avoe los reins, tant chez reinbryon que 
'boz Tadulto, dcs relalions analoiniques sufíisauuucnt intimes pour justiíier un 
l''ireil rapproclienient. , 

Fig. 3t)l. 
Appai'cil urinairo de Ia fcinmc, 

viio poilóricui'0. 
1, rein. — 2, son api)aroil cxcrtMour, 

avec : «, urclòrc; b, vcssie; c, uròüíre. 
— 3, aorte.— 4, veiiic cave Infórieure. 
— 5 cl G, arLòros et veiiies rénales. 

AUTIGLK I 

UKINS 

•^11 iioiiihrc do doux, Tuii droit, raulr(í gaúche, los roins (angl. Kidneij, all(^nl. 

gliindiiloux et três vasculaires, auxqueis iuconibo rimpor- 
louclion (INHaborer Turino. lis conslituonl ainsi Ia parlio fondaniciuale de 

I'M'P'ir(!ÍI urinairi;. Apròs (|iu;i(pios coiisidiíralions gt'n(!ralos sur \ciiv silualiou el 
"íoije)ix de fixilé, sur leur nombre, sur leur direciion, sur leur volume el sur 

iU('' consislance, nous ('ludieions successive- 
• 1° leur cunformalion exlérieure el leurs rapporls; '2° leur conslilulion 

•^NATOMik IIUMAINE. — T. IV, Ü* KlMr. 50 
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anatomique3' leiirs vaisseaux el Icurs nerfx: Iímii' ]>ro(liiil ilo súcrélioii, 
V urine. 

% 1. — C.OXSIDlíit.VTIONS (IKNKIIANKS 

1° Situation. — Lcs reiiis occiiponl Ia régioii jjosléricuro de rabdoiiieii. Ils soiil 
coiichés (lig. A cl \') sur les còtós dii rarliis, h Ia luiiitcMir des deiix dernicrcs 
voi'tM)ros dorsales el des deiix ou Irois jtiTiiiières lombaires, Le, rííin droit. est ordi- 

Lrs (loux iviiis et Icurs coiiduits cxcrúlours, v us un placo. 
i"eiii (rauclie. — li, 11', iirflòros. — C, vps-íío uriiiaire à<lcmi avoc (!', crtur»' — I). I), capsules siii-ri^nalos «Iroi^o cl gauclie. — K, porlioii (iróroctalc du côlon ilio-iielvion. — K, r , <'aiiauií 

foius. — (J, corps cavenioux jfaiiclio. ^ 
t. ttoi-lo. 2. voIjk; cavo — 3. arUTOs <líaplira';malit(U(>H iiifi^ricures. — 4, Irouc c PÜaquc, ''l 

oriyiuo. 5^ arlí^ro capsui.iir » mo.oiiiíe. — f», arlòrti int^ciitóriipn lupóricurc. — 7,7', vai-^seaux rAiiaii* • 
jjaucho. 8, vaissoauK spi'i'nia(í(|iios. — O, arlòre ni(^»onléri<|iu) infíriouro. — 10, vaí^scaus iliaiiuo!» prinulíf^- 

naifeiiient sitiié lui [«ui pliis ))as (jiie Io gauclio fdaiis les deux liers dos easil 
les recliorelies de IIki.mi, proi)al»lomonL à cause de Ia prósom-e du foie. ipi' 
ploinlie el (jui, (Ml ])esaiit sur lui. tend à le ivfonlor du còltí do Ia fosso iliaijn^'- ' 
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Ia tcniinc, Ics rciiis soiil oii géruíral moins (!Iev(;s qiio choz riionime de Ia hatilcur 
•l'iin(! (Iciiii-voilfthrc loinljairo (IIelm). 

2" Direction. •— Lcs roins sont allongós dans Ic sons veiiical. Mais leiirgrand axo 
''st loiii d'èti e cxaclonienL parallèle au plan iiiédian : il s'incline siir ce plan (íig. 3G9) 
de hauL eu bas et de dedaiis eu dehors. 

II ou rdsulte que les deux reius souL convergeuts eu liaut ou, eu d'aulres leruics, 
trouveut plus rai)procli(5s à leur exlrduuL(; supérieure qu'.! leiir exlréiuité infé- 

'itíure: erieHet, taudisque Ia distance horizontalequi sépai-c ruuederaiilrclesextré- 
'iiilís supé, ieiires cst deG ou 7 ccutiuiètres, cellequi separe les exlrémilés iuférieures 

elève à IO ou 11 cenliiuòtres. Si uous voulous iiiaiuleuant rapporter cette ohliquité 
''cs reius au plan uu^diau, nous pouvons dire, avec Mouius et Uiícamiku, que le bord 
'uternedu reiu est s('par(5 de Ia ligue des npopliyses épineuses par xin intervallc 
Mui uiesure 2 eentiuiòtres 1/2 en hautet, cn bas, 3 ceuíiuiètres 1/2 ,a 4 ccutiuiètres. 

1' cst à reuiarqucr, d'autrc pai t, (jue Taxe transversal du reiu, je veux dii'0 Taxe 
'1"' s'ctcn(l d'un des bords à Tautre, se dirige, uou pas directcment de dedans en 
'Ichors, mais obliqueuicut de dedans eu dehors et (Favant cn arrièrc (voy. lig. 3ü3). 
'.cite üiili(juit(5 sur le piau transversal du corps varie dc 40 à oO degrés. 

3° Moyens de fixité. — Lcs reius sont maiutenus cn posilion, tout d'abord : 1° par 
'linrs vaisseaux (artci'c et veine rcnales), <iui sont relati veuient Irès courts et qui 

i'elieut à Faorle abdouiinalc el à Ia veine cave inlVíiicure ; 2° par le péritoino 
l'''^''i(:tal, (jui, cn reeouvraut Ia plus grande ])artie de leur face antérieure, les 
'MMilique forteiueut contre Ia ])ai-oi abdoiuinalc. Saus rejetei' cutièrenient Tactiou 
''■^atrii-e des vais^caux ct du póritoine ])ari(.HaI, uous devons reconnaitrc qu'elle 
' à fali seeondaire. Ou p3ut, en cUVit, conune Ta dómontró LnuuEa, enlevcr le 

l"'i'itüinc paridlal, ou peut niôuie sec-lionner les vaisseaux réuaux saiis aineuer 
cela Ic déplaccnient du 

: «(ípaní de sou ])(;riloine et 
ses Vaisseaux, le lein n'cn 

pas niüinseu place el résistc 
'"'X pressioiis cxerccícs de haut cn 

pour Tabaisser. 

■1. i; 
dos 

1UÍ.NAI.. — A Taction 
Vaisseaux ct du pcritoine, 

|clioii irès faiblií, vient s'ajoutei' 

uu inoyen de lixih' aulre- 
iniporlaut, une cnvL'lopi)e 

I "^"^'^'luionloure Torgane dans 
^'"tc soii (íleuduc et ([uc Ton d<5- 

pour cette raisou sous le 
dc jascid péri.vénal ou, tout 

■ "'Milenicut, do/asem rénal. 
1 f• * "''Cia renal est une ddpen- 
'"^0 de Ia couchecelluleuse (lui, 

^Ous !(> 
do 1 filada prunfin, 

''(í leuillel ])aridtal du ])é- 

Fig. 38a. 
Ln fascia rónal, vu sur une coupc liorizonlalc 

[(lemi-schématiqiie). 
xTy lignc intWliano. —■ 1, roiu. — 2, 2', aoile cl veino cavo 

íi»rMÍcuro. — 3, Ciiscia prén-iial. — 4, IVoia rétro-ivnal. - (5, O, 
masí^o iulipouse |H'i'ir;'Mial (capsulc. ndipf^use). — 7, iiia^^^íc adipouso 
pai'ar«'Mialc. — 8, périloim» pariíHal, ropiY-sentó schémalúiuemenL 
|iaf uiití noiichü do colliiles pfales. — 1>, vorli'l)i'c. - lu. psoas, 
avec âüü aponévrose. — II, carró dos lonibes, avec son aponévrose 

'■'to! lie. «st foriné de Ia façon suivanle (lig. 303) : en arrivant au niveau du bord 
"II reiii, le fascia própria se divise en deux fcuillets : un fcuillct antcrieur, 

l"isse en avantdurcin, c'esl \c feuillel prérenal; un feuillet posléricur, qui 
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passe en arricro, c'ost le feuillet rélro-rénal. — Lo feuület rélro-rénal (4), encom 
appelé fuscia de 'Áuckerkandl, du nom de Taiiatomislc qui Ta l)ieii décril en 188^. 
s'insitiuo entre le rein et Ia i)aroi alxlominale postérieure. II s'appliquc loul 
d'al)ord contre le carré dos lüml)es, puis conlre le psoas et, finaleinent, vient se 

9 iixer siirla partieantéro-latérale de lacolonne ver- 
, . tébrale, iiinnédiatement en dedans des insertions 

de ce dernier nuiscle. Kntre les inuseles j)réciLés 
■' et le feuillet rélro-rénal se disjjose une coiiclie 

celluleuse j)lus ou nioins accusée suivant les 
sujets, Ia couche cellulo-adipeuse pararéncile 

wf/WÍ 2 ("o- 303,7 ct364,7j. — Le feuillelpararénal (3), 
niiiice que le précédent, suit exaete- 

10...aw/nient le rnAtne trajei que le péritoine ])ariétal, 
" ' ' (iu'il doul)le et renforce. II s'étale, loul d'abüril, 

sur Ia face antérieure du roin, qu'il recouvre 
dans toule son étendue, <lepuis son hord exlertuí 
jusqu'à son hord interne. Poursuivant ensuile son 
ti'ajet de dehors en dedans, il passe au-devantd" 
hile du rein et des gros vaisseaux prévertébraux 
et vient, sur Ia ligne niédiane, se fusionner avec 
celui du còlé opposé. 

Voyons niaintenanl, sur unecoupe sagittale de 
Ia région ((ig. 364) cominent se coniportent nos 
deux feuillets ])ré- et rélro-rénal à leur parlití 
supérieure et à leuri)arlie inféi'ienre. — En haut. 
les deux fenillels, en arrivant à i'extréniilé siil>''' 
rieure du r(Mn, passent Tun et Tautresur les face?* 
eorrespoiidanles de Ia eapsule surrénale, recou- 
vrent ees faces coninie ils oiit reeoiiverl celles <l" 
rein et arrivent ainsi au sonnnet de Ia eapsnlt' 
surrénale. Lã, ils se fusionnent et conlractent 'I'' 
fortes adhérences avee Ia face inférieure du tlií|' 
pliragnie. — ilnbas, au niveau de Textréniilé inli^' 
i'ieure du rein, le feuillet rétro-rénal et le feuillet 
l)rérénal se rap])roclient Tun de Tautre, mais sans 
se fusionner, sans enlrer inénie en conlact. 
continuent ;i desceudre isolénienl Tunen ava»^'''' 
Taulre et viennont se perdre dans le lissu celli'''' 
adipeux de Ia fosse iliacpie inierne. 

II résulle de Ia dcscrii)tion qui iirécòde, hcI"-' 
rei" 

Kig. ;íBí. 
Lo íascia rúnal, vu sur uno ^ouptí 

saf^iUalü (demi-scliémalique). 
1, roin, avpc l'. son sinus. -- 2, capsule 

surrónale. — 3, fascia prí^iV-nal. — fas- 
cia rólro-róiml. — 5, iiis(>rLioji coriitiiiino íIos 
deux fouilleU au (lia|il)ragroe. — rt,6, massr 
adipeusn j)ériréiialo (capsule aitipouHo). — 
7, iiiassc adipeusfi pararónalc. — 8, ouvor- 
liire inférieure do Ia Io;re réuaio, — 9, dla- 
phra^iiie, — 10, iloujiií'me còlo. — 11, carró 
dos lombos. — 12, críle iliaquc. — 13, 
)>('riloíiic pariiHal. — 11, lissu celiulu- 
adipoux do Ia fosse iliaquo intoruo. 

résuU'' 
.-sL 

nient schématisée dans les deux coupes 303 et 3t)4, (jue le fascia i-éual forme au 
et 11 Ia capsule surrénale uno loge commune : c'ost Ia loge rénale. II eu 
aussi que celte loge, si elle est j)ai'failemeut fermée en liaut et en deliors, 
manifeslement ouverte ii sa partie interne et à sa parlie inférieure : à sa P'*" 
interne (íig. 3G3), c'est uue ouverluní large et haule, (pii fait eonimuniiI'"^'_ 
loge rénale avec Ia région préverléliraleà sa parlie inférieure (lig. 3i)4j, 
plutòt (les deux fenillels étant rapprocliés Tun ile Taulre), un élroil 
(|ui descend verticalenient vers Ia fusse iliaquc inierne. Constalons, en 
(pie lo reiti peut dans ccrtains cas sortir de sa loge et (pie, pour cela, deux 
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lui soiil ouvcrtcs : une voie inlerne, qui rainènera sur Ia ligne médiane; une 
voie iiifdricure, qui Ic concluirá vers le bassin. 

Lc 1'ascia rénal n'cst pas libre. Nous avons déjà vu qu'il prenait, en hauL, de fortes 
allaches sur Ia face infericure du diaphragme. Nous Tavous vu encore se lixer, en 
dedans, sur les parlies antéro-latérales de Ia colonne veitébrale. En deliors, il est 
uiaintenu en place, le long du bord externe durein, parsa conlinuilé avec le fascia 
própria. En avant, des travées conjonctives Funissent au péritoine pariétal. En 
arrière, des travées analogues le raltachent au carré des lombes et au psoas, ou 
plus exactcment aux feuillels apoiuívroliques qui 
recouvrent ces luuscles. La loge íibreuse périré- 
•lale csl donc, coniuie on le voit, solidemenl íixée. 

Le rein, à son tour, n'est pas libre dans sa loge 
íibreuse. De toute sa surface extéricure partent 
d innombrables travées et trabécules (lig. 3G3 et 

qui vont s'attaclier d'autre part à Ia paroi 
"iterne de cette loge et qui ont pour elfet, on le 
*^0'H'oit, do rendre le contenu à peu près imniobile 
*l<>ns le conlenant. Ces travées conjonctives se 
ti'ouvenl partout, mais elles sonl particuliòrement 
•iccentuécs (Lecueu) à 1'cxtrémité supérieure et 

niveau du bile, oii elles fornient autant de 
1'etits iigamenls suspenseurs. 

Au total, le rein se niaintient en position parco 
'IJi il est lixé par des tractus conjonctifs aux parois 
d une loge libreuse. laquelle, de sou còlé, est fixée 
P'H'<les tracius conjonctifs analogues aux régions 
"'-Vüisiuaiites. 
^ '■•ri lacia pniróiiiil so Irouve ronlbrcL', sur cortains points 
luu nous iii(li(|uni'oiis loul à Tlieure. ])ar uno lanic cellu- 

fuMlet de Toldl. CcLIc lanio 
sji '''^PfKlunco ilu póritüine el, pour bien cünii)renilrci 
' il importo de soroporLorà Ia vio ojiihryün- 

'fii, au slado oü Io ciMon, n'ayant pas cncoro subi sa 
lil'rcnienl ilans ral)(lonieji, rclió à Ia colonno 

(II''^'1'" pórilonOal, Io mésentèrc pri)niiif . ??■ 3():), Arrivóá á Ia colonno vorlóljralo, losilcu.x 1'ouil. 
'■'i niéscntòre se sóiiarent pour ta])issor, a j "Uo (íl a f^auclie. Ia pui-oi abiloniinalo |)()slériourc et cons- 

^ t^r ainsi Io périlolno pariólal priniitif, loiiuol passo au- 
-vanl des reins. 

<lol niósonlèro so rabaUont en ,m^"''®"''S'appli([uenlcontro le rein:il on rósuUo (lig. SGii.li) 
so trouve alors rocouverl par trois 1'ouiUets 

Imii "-"anl darrièro en avanl, Io rouillot 
Ití fouillet Kiiucho du inósentòre prirnitif, ^^•jUilb.t (iroit (Io ee iiiOino niósentòro. 

'■foi ("fí- -'Oi), C), los douK promiors do ces s'iinissc"l l'un à Tautro ol disparaissenl en tant, 
sóroux, nolaissant à leur liou et placo (]u'une 

([ui ost iirócisónionl Io feuillc.t dc TolU. 
'líuillel supnriiciel (ancien fouillet droil. du inó- 

/■JariV/''' constituant alors le péviloine 
I (1 f 'o périloiue pariétal de Vadidte. 

noau Toldt n'est donc, cojnnie on le voit, que 
1'abait ' au cours du ilévoloppenient. II n'o\iste naturcllenient que sur los poinls oú s"cst 
'■'íiii ,|". •? priinitir, c'esl-à-(lire sur les deux liers inleriours de Ia face antérieure du ""I oi sur Ia partio tout infórioure de Ia faco anlérieuro du roin gauclio. 11 conviont 

Scliónia imliquanl, sur une coupo Iransvor- 
sale íiii roin {íauclíc (sofinioiil inféi-icur (!« 
lu coupo) Io modo de íormaliou du feuillel 
de Toldt : A, le cnlou avanl sa lorsion, 
avec süi) móseiüèro prinnlif; li, le côloii 
s'élanL rabaltu sur Ia face anlérieuro du 
roin; C. Ic fouillet pauclie du mésontòre 
s'élaul lusionnó avec Ic fouillol prórónal 
primilif pour fornior Io fouillet de Toldl. 
1, nnn gaúcho. — 2, fascia prtirénal. — 3, fas- cia r(Hro-rénnl. — colou. — 8, p»''ritoiue pa- rifUnl priniitif. — 6 el7, feuillelpauchool feuilo <lroit (iu n)é.senlí>re pri3uilif. — 8. feuiltet d»^ Tolíll. — 9. póriloiu(í parintai Uéllnitif (choz l aílultei : il Ji esl aulro (luo le feuillel 7 (ehez l'eml)ryon). 

Io reliquat de dou.^c rouilicts périlti- 
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(Tajouter i|u"tl osl loiijours, choz raihille, in^ii ou iioinL visibic. II n"a, on lüul cas, aucune 
iiiiporLance, soit piiysiulugiiiuo, soil cliirurgicalo. 

II. Capsule ADiPEusE i)ü uEiN. — L'enseiiil)lc iles liavúes et trabécules que noiis 
venons de ddciire entro le rein et sa loge libreuse est ])rcs(]uc eiilièreinent forme, 
cliez le foetiis. par du tissu conjonclif: à peine aperçoit-on çà el lã, irrégulièreincnl 
dissf^minés, quelques lobules adipeiix (ruiie coiileiu gris jaunàtre. 11 eu est encore 
de niôine dans les preiniòics aniiées qiii suivenl Ia naissaiice. Mais, vers Fiigc de 
dixans, qiielqaefois plus tòt, les éléiuenls conjonclifs sont envaliis par Ia graissc, 
doiit Ia concho aiigiiieiilc graduelleinent et atteint pai fois, chez radulte. 2 ou 3 cen- 
tiinètres el inôinc plus. Ainsi transioimé. airisi e?í(/;Yí<.sse (qu'oii me pennette cctte 
(ixpression). le tissu conjonctif périrénal, véritable atiiiosphère graisseuse jct^e 
lout autour deTorgane, prend le noin de capsule adi/teuse du rein. 

La capsule adipeuse du rein (íig. 3(J3,ü), quoique constante, vario beaucoup avec 
C 11 s 

Klsi. liht). 
Coupc hoiizoiitalt! iln lioiic passant par Ia dnuzièino vert''bro dorsalc, á IS inilliinrtrcs au-ilessous 

(leson Ijord supOrieur (snjot congcli!, lace supéricuie du scgniciil infriicur). 
Ilxií, (loiiziònio vcrlMiro dorsalc. — I)m. npophvsc ípinpiiso dc Ia uiiiièine. — Cvii. C""", Cix. Cx, C", Cxn. heiilii""' 

hiiiliònie, iicuvii^nic, dixiínif, oiuiònie et douziiimo còlos. 
I, rpiu íraiieho, sfrtinnnn iiii ppii an-dcssouH de son cxlrémllt^ supt*pi(nirc, avpc 1'. sa capsule adípeuse. — 2i 

siiiTPiialc — rale avec 3'. goii hile. — -i. estoniac. — 5, diaplira};me. — (i, piiunion droil ri ti', p0un'0ii K""'" 
7. reuillel parirHal el 7'. reiiillel vi>céral de laplòvre. — 8, (^piplooii paslro liéj-aliqtie — 9, (liploon 
— 10, li atiiuiil i)aticri^alico-siiIéni(pio (Ia (lucue du pancrf^as e>l siluée uu peu au dessous ilo Ia cou| ei. — 1 Ii 
cavilí des épiploons. — !?, aui-le. — 13, veiue ravo iiift^rieure. — li. (íraude azyf;os. l.^í, caital lynipliallM'"'' 
l(i. íçraud synipall)i(|ue. — 17, uiasso sac-o-loruhaire. — 18, i;paud dorsal. — 11'. (íraiul ohlique. — io, ] elil 
posU^rieur c!t lufêrieur. — 21, vaisseaux et uerfa lulcri-osUtux. — 22, uue arlère ialorcuslalc, cüu]iíc eu loug. 

reinbonpoint du sujei : elle est ordinairement plus développée chez Ia feniine q'"^ 
cíiez ['hoiuine. 

Dl! plus. Ia graissepérirénale ne se répand pasunirüriuéinentsiir toutcla surfai^"-' 
exlérieiire do Torgaiie : Ia coucho qu ello forme est phis considérahle sur sa 
postiM-ieure (|ue sur sa face antéi ieure, plus considt^rable aussi autour de son 
inité inférieure (iu'aiitour deson extréiiiiti! supiírieure. .Mais c'est siirtout au nivC"U' 
de ses bords, !'externe |)rincipalemenl. qti'elle préseiite sou maximuin d'('paisscui ■ 
.\u hile, elle se prolongo dans le sinus et y comble lout 1'espaco laissé libro p^'' 
vaisseaux et par Ia porlion correspoiidanle du bassinet. 
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TuFFiKii, (|iii noiis (Icvons une l)oime descriplion do Ia cajtsiile adipouso du 
'"cui, insiste avcc i'aison siir ras[)eeL dilTérent iiuo presente cetie capsulc sur hí 
vivant etsiir le cadavre : « Sur le cadavre, dit-il, nous soninies habitues dans les 
iiutüpsies à trouver une couche graisseuse compacte, facile h dissociei etàdéchirei' 
íivec les doigts. II en est tout aulreiiient sur le vivant. La graisse Cornie alors uue 
sorte de uiasse íhiide, dans laquelle le doigl se perd. qni fnit sous Ia pressiou sans 

laisser di. socier, (jui se déchire dans les niois d'uue pinc.e et qui présentc! 
>i'ie mobililé désespérante. En vain per(,'0it on, à Iravers celle mince couche 

'Jcpressibie, le ])lan résistant foriné par le rein ; Tindex, comnie les instruments, 
" arrive qu'avecdil'(ii;nlléjusqu';! Torgane... Cest surtout à son exlréniité inférieurt! 

li est diriicile de le séparer ; il existe lã des faisceaiix fihreux qui vont du rein 
•'"1 cuícuni et (|ni rendent particnlièrenieul pénil)le Ia dénndation. » 

C. Diípi.acemunts du nmx. — On couçoit sans peine qu'une telle accnmulation de 
Si"<'tisse lout autonr des reins contrihue puissainnient à assurei- ia íixile de ces 
oi'ganes duns Ia pofition (prils occupent. Mais on conçoitaussi que. si cettegraisse 
Alenta disparaitre sous une induence quelcoiuiue, le rein, reniplissant mal alors sa 

cellulense démesuréinent agiandie, relié aux parois de celte logo par de sini- 
Plos travées conjoncti ves, mainlenant làches et peu i'ésistantcs, jouisse d'uue cer- 
'•'liiie niubilité et ])aisse nu^me, ahandonnant peu à jten sa position norniale, venir 
"otter phis on nioins librement dans Ia cavité abdoniinale. Telle est, dans hien des 

1 origine de cetto alTection (ju'on designe, en patliologie, sous le noni Aarein 
mobile ou de rein/loUant. 

ohscrvation nous apprend (jue ces déplacements accidentels des reins sont 
''fiaucoup pltis fréquents chez Ia femmc que chez riionune. Cest ainsi que sur 

cas de déplacenient réiinis par Fiurz en iSoí), nous trouvons 30 fenimes et 
lioinuies seulement. Les statistiques plus recentes de Uosunsticin (l87Üj et de 

•'"stkix (I87í)|, parlent dans le môme sens : Ia IVéquence de ralíection chez Ia 
^■-'lune est de 82 p. 100 dans le releve de Uosionsi kin, de 8i) p. 100 dans celui de 

■'"siKiN. Lesstatistiqnes nous démontrent, (rautre ])arl, que le rein droit sedéplace 
i-íiucoup pliis sonvent que le ganche ; sur les 3") cas de Fiutz, H) se rapporlent au 

droil et 4 seulement au rein gaúche; dans les antres cas, le déplacement 
Inlatííral, mais moins prononcé pour le rein ganche que ponr le rein droit. 

'•"i lixitó nioindre du rein droit est due vraiseniblalilenient à Taction du foie qui 
I^Pose sur hii et(jui. en s'abaissanl à chaque inspiration, tend à le relouler en bas. 

•'nt a ia prddisjjosition toute particulière de Ia feninie à jírésenter des reins 
'inls, elle s'expli(]ue |)nr le diíveloppeinent plus consithirahle qu'acquiert chez 

_ 'íicapsnle adipeuse périrénale, par Tiníluence dos grossesses répólées et peut- 
'e aussi par Taction du corset. 

toui aci iddiil. ls iles rcius qui survienneiit à unàgo plus «u moins avance, mais 
Tep/ "1^ 'ipnVs Ia iiaissanoe. il convionL do rapiiroclior les (léplaciMiionlscongéiiitaux, constiluant 

I.,t! rolii (léplapú ou eclopiqiio se iviicontre sur les points les plus divers : 1» au- 
'ii i'olonno loriiliaire, un peu au-dossous do sa posilion noniiale ; á" sui' Tangle sacro- 

'■i-ssli/r'-"'' sympliys(5 saero-iliai|uo ; 3» sur le délruil supéiieur du Lassin ; 4» dans li' 
Lu cnavantou en airière (lu rectum, ele. 

"''diii'uiiilatóral ou hilaléral. Quand il est bilateral, les deux reins sont 
lusionmís, soit, par leur extréiiiitó iiiférieuro (eo (jui est le (vis le plus fréciuent). 

•"■'JUci,;', supérieurc ; ils revètmt ainsi Ia formo d'un Cioissanlou d'un fer à chcval 
ITenr'» *^"'01100 luuiliairo (rein en fer à cheviil), donl Ia coiicavilé regarde cn luiul<l ins to 
"(.'lu '' is daiis le second. Dans do.'; cas beaucoiip pliis rares, les dcux reins se fusion- 
cu '■ par leur o\trómité supérioiiro et par leur exirémiLé iiiférieure. coiisiiluanl ainsi 
''es d','" 'il>t)i'ler Ic rein annuhdre. Dans tous ces faits de fusion plus ou moins complète 1'oins, on croil tout d'al)ord avoir alVaire à ui\ rein unitiue. Mais un o.vamen plus allenlif, 
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en mcttant sous Ics ycux dc Tobservateui^un doiiblo hile ct un doublo urotére, porniot par cola 
mííine d'ctaljUr Ia dualitó róclle de l orf^ane. 

II est à roínaniuur ([ue dans los déplaceiiients, soit congénitaux, soit accidcnlels. Ia capsulo 
surrcnalo n'accoiiipafín« jamais Io roiii, mais conserve invariablement sa position habituello. 

Lc déplacement congénital du reiii su distingue toujours du déjjlacetnent accidcntel par un 
cnseinblo de caraclères, dont les principaux sont los suivanLs. — Lo roin consónitalenienl déplacé 
ost lixo, landis que lo rein accidcnlellenienl dóplacc est pius ou moins mobile et ni6me llottant. 
— Le premier est pius ou moins altéré dans sa forme génürale, landis ([ue le secund conserve 
sa eonliguration normalo, — Lors^ue le roin se dóplaco pour venir llotter dans lacavitó abdomi- 
nalo, son pédicule vasculaire sallongo on raison nii>me do rólenduo du déplacomont: mais, <|Uol 
(jue soit rallongemenl doce dornior, rarlèro et Ia veine rénales présentenl avec Taorte et Ia veine 
cave les mômos rolalions (iu'avanl lo déplacement, je vouv dire i|u'ellos naissenl sur leur point 
babituel. Or, il ifen est pas do mirno pour lo roin congónitalemoiil déplacé : colui-ci reçoit son 
artèro du trone le i)lus voisin, do l extrémité inleriouro do Taorle, ile l uno dos iliaques. do Ia 
sacrée moyonno. .Pai actuellcment sous les you\ un nüuvea>i-né dont lo rein droil situé sur Ia 
sympbyse sacro-ilia(iue, reí;oil Irois arléres dilTérenles, Tuno provenaiit de riliaquo primitive du 
même côté, los doux aulres fournies pas filiaque primitive'du còté opposé. Do mc^me. Ia veine 
rénale, au lieu do romonter jusiiu'á Ia parlio moyonno do Ia voino cavo inloriouro, vienl s'ouvrir 
dans Ia portion initialo doce dornier vaissoau ou mime pius bas, dans Tune dos veines iliaciues. 
— líniin, rurotère, dans les cas de déplacement accidenlel, nous présente toujours sa longueur 
ordinairo. Dans les cas de dé()lacemont crtngénilal, au contrairo, il est rolativoment couri, 
d'autant pius court que lo rein est pius abaissé. 

4° Nombre. —■ l.es rcins, avons-nous dit pliis liaul, sont au iioiiibre do deiix, 
symúlri([iiemeiit jilacús do cluujiie còlú dc Ia cülonno V(>iii;bralo. Kxcci)tionnellü- 
niciit, on rcnconlro iin rein supplémciitaive, lc(iiiel se Iroiivc situé, soit ;i còté de 
Tun dos reins nonnaux, soit sur Ia iigne inédiane onlre les dcux ruins. Par conlrf. 
Ia littúraturo anatorniíiue renrernic un ccrtain nonihre de cas l)ien observés, oü ü 
n'existait ([u'un seul rein. (le rein unique ost tantòt à gancho, tantòt íidroite Ímaií^ 
10 plussouveut à droit(!), occnpaut sa position liabiluolle ou pius ou inoins déplacé. 
Ii'absonce de Tun dos deux reins osl non souloinont coiupatiblo avoc Ia vio, mais 1<-' 
jilus Süuvent, elle ost saus conséi|uonce physioloíiciuo ap()réciable. (lolui dos vis- 
còros (jui existe est ordinaironient liyporlroiihié et, à lui tout seul, il siiflit aniplt^' 
niout íi Ia lonction urinairo. 

Une anomalie inlérossanU; dos rjins esl Ia réutiion de ces deux organes par Tuno <le loui'» 
oxtrémités, Textrémité supériouro ou Textrémilé iidorieuro. II en résulte un rein unique. impi'" 
et médian, coucbé sur Ia c.ülDniio verlébrale et ayant Ia lorine d'un ler à clieval [rein en ferà chi'- 
val), dont Ia conc.avilé rogarde en liaut (juand los deux reins sont unis par leur extrémité i»'"-" 
riinire, regarde en bas (|Uiind les deux org.inos sont unis par leur extrémité supérieure. Daiis 
des (!as [ilus rares, les deux reins so lusionnent à Ia fois par leur líxlrémilé supérieure et par Io"' 
rvtrémité inlérieuro, tout en rostant séparés au nivoau do leur partie moyeniio : ils lorment enci>ii> 
un rein uniiiuo, le rein annulaire. II est à reinaniuor i|ue dans lo rein on forácbeval, com"'^ 
aussi dans lo rein antiulaire, il existe toujours deux hilos, l un droit l autro gaúche, ayant cbacun une 
artero rénale. uno voino rénale ct un hassinet auquol lait suUo Turetèro. Gette disposition ost iml""' 
lante on co sons i|u'elle pormel, morpbologiíiuoment d'interpréter ranomalio, laquello résulle. in"' 
pas <lu transport sur Ia ligno médiano de Tun dos deux reins (rauire ne s'étant pas dévelüpp^)| 
mais bion de Ia íusion pius ou moins étenduo de Tun et lautro rein ; il n'y a pas rein uniii"^'' 
y a deux reinf! /'usionnés. 

5" Dimensions et poids. — Los diniensions du rein sont Irès variablos. 
variations, tontefois, sout uioins étonduos (jue pour los autres viscòres. 
i'ein [iréscnte, on moyonno, lá centimètros de longueur, sur 7 cenlimèiros de bn 
gour et 3 contimòtros crépaisseur. Son volume est de 130 à liiO centimòiros ' 
son poids absolu, de 13ü à lò;) grammes; son poids spéciruiue, de I,ü3i) '"lioz 1" 
uouvean-ué ot dc l,Oijü cboz 1 adulto. 

Le volume du rein ne varie j)as souleuuMit suivant les sujeis; il varie, sur 
momo snjet,(Tun còté à Tautre. Le rein droit est ordinaironient |)lus largc <1'"' 
roin gauclu!; par c.ontre, co dorniei'ost ii Ia íbis un pou plns long et un i>cii 1''"^ 
epais. loule compensatiou laito, le rein gauclie est lo jihis voluminenx ilos doiix 
11 présenle dc 10 ii áü centimètros cubes do jilus (juo le rein tlroil. 



Loroimi ■ Fig. 3G8. 
j ^ cn place par sa íaco antúricui-e. Lo mêine, retournó cl vu par sa face poslúrleurt'. 

íj' j""" iiilonio, avcc 2", le liilc. — 3, cxtrómiló siipóriourc. — 4, oxlréniil('> iiircrioiire. —  ^'''cualo. — fi, arlèrc róiiale ot scs divisioiis. — 7, voiiie rónalc. — 8. bassinel, avec 8', soa collet. — 
" {fraii.lo • capsulairc inférieun'. — 11, arlèrc capsulairc moycnne. — 12, arlcrc capsulairc supéiicure. ^ capsulairc. 

l'organc sécrétciir de Furino a dlé coinparú, fort justcinent du 
' "lí haricol, doiit le bord concavc ou hile serail touriié en dcdans. Quoique 

"•^rOMlE HUMAINE. — T. IV, S« ÉDIT. !)1 

Lcs dimcnsions du rein varient encore suivant les scxes. Pouuteyhon, qui a exa- 
Kiiné à ce point de vuc spdcial lcs rei'ns dc 86 sujeis (6o hommes et 11 feinmes), esl 
iin'ivé auxcliilíressuivants : 140 grainmes pour le rein dc rhomme et l2o gramnies 
seulement pour le rein dc ia feninie ; solt une diílérence de 15 grammes en favcur 
du sexe masculin. 

6" Couleur. — Le rein nous presente une coloration rouge brun, lirant un peu 
«iir le jaune. Mais cette teinte fondanientale prend des nuances diverses suivant 
' étatde Ia eirculation de Torgane : rouge foncé dans les cas dc congeslion ou do 
slasc sanguine, elle pâlit et dcvient (Fun gris rougeâlre quand le viscère estplus ou 
'noins cxsangue. Entre ccs deux leinles extrômes on peul ohserver toutes les 
tcintcs intcrinédiaires. 

Consistance. — Le rein a une eonsistancc ferme, beaucoup plus fernie que 
•^elle du foie ou de Ia rale. 11 résisle beaucoup mieuxqueccs derniers viscèrcs, soit 
'luxchocs lrauuiali(iues, soit aux traclions direcles. Nous avons déjà vu, h propos 
'lii foie, que Ia face inférieurc de cel organc se déprimc au niveau du rein et se 
iiioule exaclcnienl sur lui (empreinle rénale du /"oie), tandis que le rein ne presente 

sa sui faee exlérieure aucune trace d'enipreinte hépatique. 

I II. — GONKOHMATION EXTKUIEUllE ET KAPPOUTS 

Allongé dc haut en lias, aplati d'avant cn arrière, convcxe en deliors, fortenienl 



toujours confornié sur Io inuine lype, le reiii presente ndannioinsquelqucs variétés; 
c'est ainsi que, siiivant les rapports rt;ci[)rüques de sa longuem- et de sa largeuf, 
iious avoiis les reins aUongés et Ics reins largex ou reins courls ; suivant (jue ses 
(leux faces sont très rapprocliées et à i)eu près planes, ou hien tròs écartées Tunede 
l'auti-e et fortenient hombée.s, nous avons les 7-eins piais et les reins gloòiileux. 
1'arfois, rexlréniité supdrieure étant três dévcIopi)ée, Texti-dmité inierieure se ter- 
mine eu une sorte de pointe et Torgane, dans son ensenihle, revèt alors Ia forme 
d une pyramide triangulaire (rein triangulaire). Ces varidtés morphologiípies, on 
l(í voit, sont peu importantes et le rein, à quelque variété qu'il appartienne,. noas 

presente toujours les 
six régions suivantes: 
l ° í/e o; /"rt ces, 1' u n e a n - 
tdrieure, Tautre postc- 
rieure; i" deux bords, 
Tun interne, lautro 
externe ; 3" deux ex- 
írénntés, (jiie Ton dis- 
tingue en supérieiiní 
et inférieurc. 

I'ig. 3(19, 
Les (luux reins, vus oii placo püur inontrer leurs rapports avec les 

viscòres du voisinago (clemi-schéinatique). 
Cx, Cxi, Cxm, les Irois dcrnièrc» colos. — Liu, troisíènic verlèhrc lomhaírc. 
A, rale. — 15, quloii asccudant. — H', còlon Iraiisvcrsc. — IJ", colou tlcscoiulaiit. 

— D, qucue (lu pancréas — E, deiuièinc porlioii du duodóiiuni. — E', qualriòmo 
liorliua du duodéuum. 

I, parlic du loiu droiL rocouvorlo par Io pcTÍloinc {fiurone). — 1'. 1", parlio!* du 
i*oiu ^nuclic ój^alcmpul rccouverles par i« p^riloinc pariélal {cn rose). — 2, zone ou 
le rein droil esL direclcmonl cn rappoil avec Io foÍe (saus pôriloiiic) el limílóo nar 
1 iiiserlion du IÍK:ainenl lu^palo-rénal. — 3. 3\ capsuíen surróiialos di-oile ct gauclio. 
— -t, 4', urelòie» droit oi f^auchc. — 3, veine cave iiiféi ieure. — fí, vcíue réualc 
^aurlie. — 7. aorte. — 8, 8', vai>seaux iliaijucs exlerues. — O, 9*, vaisseaux iliaques 
interucs. — 10, li«;ne indi(|uanl Io liord cxlcruc du grand pâoas. 

1° Face antérieure- 
— La face antérieure, 
légèrement hombe'-' 
unie et régulière chez 
radulte, plusou moi"^ 
l)Osselée cliez le fict"^' 
regarde en avant et un 
peu en deliors. Lo P^' 
ritoine, doiibli^ 1'''^ 
places par le fcii'"!'-'' 
de Toidt (voy. P- 
en se portant de 
colonne vertélji"ale 
Ia paroi abdonii»''^ 
postérieure, revèt 
face da as Ia (ilus 
de partie de son 
due (voy. Péritoi'^^ 
Quant à ses aiitrc® 
ports, ils varient s' 

'on cons>- 
droit on 

, /(|,r 
le rein gaucn<' ("s 
etinOi; , 

a. Puiirlereiitíl' 

Ia face 

vant que 
dère le rein 

cn rapport: 1» tout en liaut, avec Ia capsule surre'nale correspondante i;v 
sules surrénales) ; iá" imniüdiatement au-dessous de Ia capsule surrénaio, 
lace inférieure du foie, (jui repose sur elle dans ses trois quarts sup(''rien'^ 



KEINS 

íni üst intiniciucnl imio, daiis l)icn des cas, par iin repli périlonéal três varialjlc 
•liiiis ses (liiiicnsions, Io ligamenl hépato-rénal; 3° avcc le côloii ascendanl ct Ia 
portioa i^ilial(^ du cõloii transverso, qiii répoiidenl à son quarl infériour; le còlon 
ascondaiil, ost iiiiiiiódialemont eu contact avec Io rein par sa parlie postérieure; 
plus rarciucul. il liii esl rolié par na nióso (voy. Còlon ascendanl, p. 218); 4° avoc 
ladeuxiòmo iiortiou dii duodéiuiiii, qui 
•Icscend vcriicalciiieiit le loiig de sa 
Píirtie interno, en croisant à anglo 
''i'oit, au niveaii du hilo, les vaisseaiix 
•enaux ou leurs divisions ; 5° enlin 
íivec Ia veine cave inférieure, qui, en 
oiignanl son oriílce diapliragniatique, 
sincliiio un peu en dehors et croise 
^''liquenieni lapartie loule supérieure 

rein. 
'j- I'our le rein gaúche, ia face anló- 

"euro répond successivenienl; 1° louL 
liaul, à Ia capsule surrénale gaúche 

Capsitles mrrénales); 2° au-des- 
sous do ia capsule, à Ia queue du pan- 
^•'oas, qui roposo habituellement sur 
''On quart supérieur; 3° en liaut el en 
1^'eliors, à Ia rate (fig. 3GG,3); 4°en l)as, 

'<>■ porlion torniinale du còlon trans- 
otau còlon doscendant, qui s'ap- 

I*''quenL contre sa nioilié inférieure ou ses deux tiers inférieurs, avec ou sans 
"íeso. llemarquons, en passant. ([ue le còlon descendant presente avec le rein 
oíiuche des rapports beaucoup plus étendus que ceux du còlon ascendant avec le 

dfoit el (|ue, d'aulre pari, le còlon descendanl est à Ia fois un peu plus externo 
pen ])lus prolbnd que le còlon ascendant. Le premier, en eíTet, longe pour 

'^'"si dire le l)ord convexe du rein ganche, landis que Io second répond plus spé- 

|j'<ilonient à Ia face antdrieui-e du rein droit (ílg. 205, p. 213). La face antórieure 
i'oin gaúche esl enlin en rapporl, dans sa partie laipsée libre par les viscères 

l"ecii(is^ avec Ia grosso lubérosité de reslomac, donl elle esl séparée seulomenl 
l^ílr arnere-eavilé des épiploons. 

postérieure. — La face i)üslérieure du rein, à pou près plane, regarde en 

Ip «ledans. (^oninio Ia précédente, elle est lisse et unie. Si nous enlevons 
formalions diversos qui sont placées en arriòre 

p nous reconnaissons lout d'abord Ia douzième còlo et, en dedans d'cllo, 

le '''' carré des lambes ou ligamenl cinlré du diapliragme, qui, eoninie on 

• ieí^''^' '''' soii"iiel de Ia douzième còlo à Ia face anlérieure et au hord supé- 
vo,.!' ' "pophyse transverso de Ia deuxiènio verlèbro lombairo. Cotio ligne trans- 

divise Ia zono occupéo par le rein en deux parliesà pou 
•^■Síiles, Tuno situéo au-dossus, Taulre siluée au-dossous : 

au-dessous de lacôle et du ligamenl cinlré. — En has, au-dossous 

'■'eiii '''' ligamenl cinlré du diaphragme (fig. 372), Ia lace posté- 
'■•'iii roposo sur le nuiscle carro des lomlies, dont elle est séparée par Io 

' I anlérieur de Taponévrose du transverso et par une nappe cellulo-adipeuse, 

A B 
Fi<í. 37ü 

Rapports de Ia Taco anlérieure des roins : A, rein 
droit: IJ, rein gauclio. 

1, r, capsulcs sunviialcs droile et gaúcho. — 2, foio, 
rapporU tmmcHlials sans inlorposiliou du póriloine. — 2\ 
foic, rapports médials avcc inlerposilioii du p(^riloÍnc. — 
4, Yciiic cave iurérieurc (ce rapporl ii*csl j)as conslaiil). 
— 5, exlrómilé droile du còlon transverso. — G, pancréas. 
— 7, rate. — 8, extrémiló gaúche du còlon transverso. — 
O, còlon descendant. — 10, zone recouverte du póritoino, 
en rapporl avec Testomac. — 11, zone rccouverlo du péri- 
toino, en rapporl avec ics anses jrrôles. 
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plus ou inoins clóveloppée. Ia masse cellulo-adipeuse pararénale (voy. plus liaiit). 
Dans cellc nappe celliileuse cheininenl les Irois nerfs suivanls : loiit en haut, lon- 
geant Ic bord inféricur dc Ia dernière còle, le doiizièiuo nerf intcrcoslal; un peu 
plus bas, ol tròs rapprochés l'un de Taulre, le grand abdoiuino-génilal et le petit 

abdomino-génital, dcux branches 
1. ^ j (lu i)lexus lonibaire. 

toujours, cn de- 

Ij bors, le bord externe du carré des 
, lombes : il réj)ond alors aux. inuscles 

ri larges de Tabdomen et j)lus particu- 
^ lièrenient au muscle Irarisversc. 

(\\h— poslérieure du rein esl 
1 W A enlièreiiient dépourvue de revèle- 
\w' iiient i)érilonéal: Ia disposition con- 

"" I y ^ traire, c'est-à-dire celle oii Ton voit 

llif ^ péritoine laplsser cette face et 
Çj rattacber à Ia paroi abdotiünalc au 

/"* J W nioyen d'un inéso, le méso-néphvon, 

^*' exceptionnelle : o" 
3 -^^Wí—rf J L connait guôro que les Irois ca» 

3 yT —de Uayeií, de Simpsün et de (1iiiai.i)KS- 
10 / r'' JfX r\__^ n liupports au-dessus de Ui 
^'''' cintré. — Au-dcssus 

du ligaiiient cintré et de Ia douzièm" 

//' reposo sur Ic 

i Jri-. )C^ diapliragnie ([ui le separe de ccttc 
I j douzièine còte, du dernier espíi*^® 
\ n 7^J r\/ ■ intercostal et du cul-de-sac inféi'''^"'^ 

(J de Ia plèvre ou sinus costo-diapbi'i=i 
r-ly O \ matique. Nous avons déjà décriU 

jilâSlW i' ^iL \ propos des plèvres (voy. l- 
^ ^ rapports (jue presente le sinuscosto 

diapbragniatique avee les còteS/ 
nous u'y reviendrons pas ici- 
nous contenterons dc rappeler (''p' 
371): 1° (pie le sinus coslo-diai)bi^n 
matique commence, du eòlé du i' 
chis, au niveau du bord supt^i'*^!!'^ 
de Ia preniière lonibaire, a lÜ 
lu niillimètres par conséqucnt •'i" 

t.}te de Ia (louziè""- 

Fif?. 371, 
Rapports dc Ia faco postérieure du rein (sujei do 

Irenle-deux ans, côtú (;auclio). 
t, pournon, avcc 1'. soii boril infói ipur. — 2, plòvro pariólalo, 

avoc simis coslü-dia|iliraj{i«ali(|iie ou cul-do-sac iiifórieur {fn 
bleu). — 3, iliajilii'a;;nHi. — 4, li};atnoi)t cinlrc^. — 5. arcadt: tlu 
psoas. — O, liíalus 00>l0-(lia|ihi'a};mal.iqiJ0. — 7, roi» en rovffe)', 
sa parlic cachi^e esl indiijuóc par unn li^ne pointillf^e. — 8, íionl 
r*UM*un clu carré dos lomhos, — O, bord cxlcrnc des inusclcA 
Kpinaux. — lu, crâlc iliuipie. 

(Jix, Cx, Cxi, Cxti, iicuvíòiiic. dixiòinc, onziòmc cl douzíòinc 
oòios. — I)ix. í)x, i)xi, l)xn, ucuviôriio, tlixièino, onzièmo ot 
doiizicmo verlèíiiTS dorsales. — Li, l.ii, |jii, |jv, preniière, 
douxièrne, troisièiiie ol qualriòme verlòbre» lombairos. 

còte; '1" (iu'h partir de ce po' int.. 11 

porte en debors et un ])eu en bas, rencontre le l)ord inférieur de Ia douziònie 
à S ou 9 centiniètres de Ia ligne des apopliyses épineuses, croise successive"^"-^^^ 
sa face interne et le dernier esjjace intercostal, et aborde Ia onziéine còte a _ 
I- centiniètres de Ia ligne épineuse; 'A" (ju']! présente lã son point le p'"® 
et ([u'il se dirige ensuite, par un trajet (fabord hoiizontal puis obliq^"^" 
ascendant, vers Ia base de Tappendice xipboíde. 

La douxiènio còte est nialbeureusenient três variable dans ses diniensious, ^ 
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rapports de Ia plèvrc avec Ia cloiiziôiue cote varient naturellemciit avec Ia longueur 
(le cette derniòro. — Si Ia côte est longiie, et c'est Ia disposition de beaiicoup Ia 
plus fréqueiite (quatre fois siir cinq, d'après Uiícamier), les rapports en question 
ííOnl ceux que nous venons d'indiquer ; Ia face interne de Ia douzième côte est 
tapissde par Ia plôvrojusqii'à9 centimèlres de Ia ligne épineuse environ, à peu prós 
daiis ses deiix tiers internes ; olle est extra-pleurale dans son tiers externe. — Si, 
'iu contrairc. Ia côte est coiirte (6 ou 5 centimètres et au-dessoiis), ello est toiit 
«ntière en rappoit avec Ia sé- la 
'■«use, et le sinus costo-diaphrag- 

is ce n'est pas tout: imniédia- 
'■^"icnt en dehors dii faisceau de 
^'1^1'es (jui vient s'inséi er sur Tar- 
Çíxie du psoas ou, iin peu plus 
^''1, aii niveau de Ia j)arlic ex- 
une (ic Tarcadc du carré dos 
^'»l)es. Ia cloison diaphragnia- 
'que presente três souvent une 

"itorruption, un véritable hiatus 
loruie Iriangulaire, dont Ia 

'•*se, dirigéo en bas, répond à Ia 
1 arcade du carré des lonibcs 

Ia duuziènie côte, c'est Vlua- 

^["■Pàragrnatique (íig. 37:2,()). 
'•^lluatus diapbraguiatiquese renconlre environ, avec desdimensionsplusoumoins 

^'^'"íbidérahles, dans les deux tiers des cas. 1'endant le semestre d'liivcr ']899-iS)00, 

eux^ iiiiivKNOT et nioi, -i!) sujeis : Tliiatus existait sur 33 d'entre 
deux côtés, !21 fois (Pun còté seulenient. Nous avons déjà signalé 

Fig. 372. 
L'lnalus (liaphragiiialiiiue, vue anlérieuro : Ia ligno 

pointilléü rougu indhiuo le conlour du roin. 
1, (liaphraíçnic avec T ol 1", sos tlcux piliers. — 2. pcUt psoas, 

avec 2', arcaiío (ibi-cuse du psoas. — 3, cairé dos lombos. — 4, liga- 
mciiL cinLró du diaphragiuo. — õ, Iransverse de labdomen. — 
<), liialus coslo-dia[)liraj5nuili<jue. — 7, plcvrc diaphragmaliquo, 
visililü à Iravers ceL liialus. — 8, oL 8'. onziòmc ot douziòaic colos, 
— y, ilouziòtiio norC lutorcoslal. — 10, 10', nerfs abdoniiuo-gónitaux. 

- 1), nerf íémoro-cutaiiü. — 12, nerí" j^éuilo-crural, — 13, (dso- 
phago. — li, aorlc. 

Liv, (juali'ièjno lombaire. 

'''• propôs des insertions du diapliragine (voy. 1.1, p. 8üG) et, si 
^ ^ y roveuons ici, c'est ])our faire reniarquer que, à son niveau. Ia face posté- 

l'Ièv'^ trouve directenient eu coutact avec le cul-de-sac inférieur de Ia 
"'o - •5"-, !)■ (xtte disposition, on Ic conç^oit, acquiert en pathologie rénalo 

lés' explique nettement Ia possibilittí, pour une "^'1 iiillanunaloire du rein, de se propager ii Ia plèvre et, pour les collectious 
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Fig. 3T3. 
llile du n^in droil, vue 

antúricuru. 
1. oxlrémitó supóriouro. — 2, Cilró- 

mitó iufóripure. — 3 oL 4, lèvro aiitc- 
riouro et lòvro poslóricuro du líilo. — 
5, onLr<^c du sinus, iiulii}uóo nnr 1 inlro- 
diiclioii (rim sfylel. — G, silloii >upcr- 
ticicl do Ia face anlériourc. 

l)urulciitos périnéplu-ciiétiques, tlc s'oiivrir on pleinc cavitú ])leiuMle saiis avoirii 
jierforür le diaplu-agnie. 

c. lt"/iporls élüiijnéí. — Los ra|)])orts (pie nous 
venons (rindiqiier soiit cü (iiron ])oarrait a[)polci' 
les rap|)orls inimédiats de Ia face poí-lórietirc du 
rein. Au dclà dii carri' dos lombos poiir Ia partio 
iiiférioure tle Torgane, aii flelà des faussos còtos 
jioiir sa partie snpérioiire, so trouvenl iiii cerlain 
noiiibro de formations qiii, poiir i)résciiter avcc Io 
rein dos rapports i)lus éloignés, ii'en sonl [)as nioins 
três iinpurtaiilos. Ces füriiialions, dont rensonilile 
constituo ia région dorso-lombaire, sont, en ailant 
d'avant on arriòro (lig. 366 et t I, íig. 709) : 1" Ic 
fouiilel nioyon de l'aponóvrose du transverso; 2" los 
niusclos spinaux ; 3" l'aponévrose loinliaire; 4° le 
tissu cellulaire sous-cutané; 5° Ia peau (voy. pour 
plus de détails, les Traités lVÁnalumie topogra- 
phiqiie). 

3" Bord externe. — Le l)ord externe du rein, con- 
vexe et assoz réguliòreinont arrondi, d(5i)orde un 
pou, à sa partie inférieuro, le hord externo du carró 
des lombos et des nuiscles spinaux. On est loujours 
siir do le roncontrer dans Tangle aigu, ouvert en 

l)as ot en deliors, que formcnt ces derniers niuscles avcc le l)ord inférienr de If 
douzienio còte (fig. 371). II repose successivenienl, 
en allant de haut en l)as, sur le diaphragme, sur Ia 
douzième eôte (quand clle est longuej, sur le trans- 
vorse de Tabdomen et sur le carré des lonibes. A 
droito, il répond au feio dans Ia plus grande partio 
de son étendue. A gancho, il est en rapport avoc In 
rate et le còlon descendant. 

4» Bord interne, hile et sinus du rein. — Lo bord 
interne ou bord concave répond au muscle psoas. 
Arrondi en baul, arrondi ógaloniont en ims, il I"''"' 
sente à sa partie moyenne une (ícbancruro, toujourn 
três netto, (]ue Ton désigne sons le nom de /ü/t' 
rein : (;'est, on olíet, par cette échancruro |íig- 
et 368), que passent tous les organes, vaissoaiix. 
nerfs ot canal excréleur, (jui se rendent au roin «>ii 
qui en partont. 

a. llile du rein. — Le hile du rein a Ia lorim 
d'une fonte h direction verticale. Klle mesure 3 
-i centimòtres de hauteur sur lá à 1;") 
de largcur. Ellc est ainsi limilée par deux lèvre^ ■ 
Tune anlérieure, ordiiiairement convexo; 1 
l)Ost(!ricure, n^cliligne ou légèreinent concave- 

ces deux lòvres. Ia postérieure, coninu! nous le montre neltemenl hi tign'"'-' 
(í5 et i), ost un pou plus rapprochée de Ia ligne mi-diane (jue rantérioure ; aiil" 

1 
Fig. ;ní. 

Lo binus (lu rein droil, vu sur 
une coupe liorizonlale. 

(Üií a enl-vó les vaisseaux, Ic bassinol, 
les cálices et Ia ^M-aisse (|ui ciilourc 
CCS difTórcMíts orgaues, pour hien njün- 
trcrla forme et lu profuiideur dusiaus). 
1, cxlrémitó infcrieurc du rein. — 

2. sinus. — 3, sa li^vre postí^ricurc, plus 
rapprochée d<» Ia li«^ne médtano (juo 
sa Iftvre anlérieure. — 5, subslance 
médullaire. — tí, subslaiice corticale. — 
7, uno colonne do Herliii. 

â 
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iiicnt dil, le liile einpiètc sur l<a face antérieure dii rein, plus que sur sa face 
liüst(5rioiiro. Des dilTérenls oi'gancs qui traversent Ic hilc et dont rensemble cons- 
litiie le pediciíle du rein, Ia veiiie rénalo occiipe le plan le plus anlérieur. Vien- 
"enl ensuile Tarlèrc rénale el, cn arrière de Tartère, le bassinel el ruretère. 

b. Sinux du rein. — Le hile du i'ein n'cst qu'uii siniple orillce en forme de fenlo. 
• 1 iious conduil dans uiie excavation profoiide, qui lui fait suite immédiaieuienl et 
'l"'on designe sous le nom de sinus du rein. Celte excavation renferme, eiivironnés 

une graisse molle qui est une dépendanre de Ia capsule adipeuse, les nom- 
lj|'euses divisioDS des vaisseaux rénaux et les > 
canaiix d'origine de Tappareil excréteur. 

Si noas enlevons tous ces organes, le 
^iiuis, ainsi vitlé, nous apparait sous Ia formo 
"''une cavité rectangulaire, aplatie d'avanl 
'fi arrière et circonscrite de toutes parts, 6 
cxcíípló au niveau du hile, par le paren- 
''liyme du rein. 1'our en prendre une uotion 5 
''xacte, il convieni de Texaminer sur deux 
'-üiipes du rein, rime iiorizontale, Taulre 
'"'■onlale. — La preniière (íig. 374, 2) nous 
''(ínseigne sur sa largeur et sa profondeur ; 

largeur mesure de 10 à 12 millimètres; 
profondeur est de 30 ii millimòlres, 

^•5't Ia moilié environ de Ia largeur du rein. 
La S(;c(»ide (íig. íiTo) nous ai)pren(l, lout 

'1 abord, (pie les deux parois supérieure et 
'"férieiire du sinus sonl relativement fort 
'''•oiles et, de ce fait, ressemblent à de sim- 
ples bords. Klle nous apprend ensuite que 
''Cs deux. bords s'écartent Tun de Tautre, en 

'^llant de dedans en deiiors, aulrement dit „ ■ ■ , • „• r , . ' (La paroí auLórieui-c du suius a élc cnlevoc pour 
'HlO le hord supéricur csl obliqiic en dchors monlrcr sa paroi posUh-ieurc cl sa circonft^mice.) 
• '1 i / 1 !• 1. 1 i\ I !• oxlrómití^ supt-ricurc ilu rein. — 2, lèvro pos- n<Ult (ol)lÍ(|llClllCllt <TS''CIulílIll)j líindis térieuco du liilo. — 3, paroi posLérieure du sinus. 
'liie Ic burd inierieur est obliaue en dehors T sacoiiei-euc mcm- ulu iiMLiibUi i/S>L uiJiuniu t/ii braiiouse conslilucc par Ia parlic sup<Mieurc du 
''' ei> l)as (0bli(iuemcut descendant). II en ^lice corresno«dant). - .5, uno ik^iíIIc b.foliéc. - o, o, saillies lormces par les coloimos ae liortm. 

"-^'ilt(! (pie Ia iiauteur du sinus s'accroit au 
<íL a niesure qu'on s'éloigne du hile et atteint son maximum au niveau du fond 
Ia eavilé. — Quanl à Ia paroi interne, elle n'est, elle aussi (comme nous le 

j"onlre, du reste. Ia coupe horizonlale) qu'un simple bord, se continuant sans 
'sue do démarcation bien nette avee les deux bords supérieur et inierieur. — La 
oiipe frontale nous met sous les yeux les parois antérieure et poslérieure du 

■ '"lis ; Ia paroi antérieure, avec le seginent antérieur de Ia coupe; Ia paroi posté- 
j'Cure (fig 37o), avec le segment postérieur. Ces deux parois, suivies du hile vers 

^' profondeur, sont d'ahord lisses et unies. Mais, bientòt, elles deviennent irrégu- 
icros et se hérissent luème de nombreuses saillies (fig. 37o). Ces saillies sont de 

"X ordres ; les unes (4 el 4'j, disposées cn forme do cone, constituent les papilles 

^ ''eiíí; les aulres (G, Oj, arrondies et alternant réguliòrement avec les précédentes, 
*^nstiin(j|,t, les .satV/ie.s inlcrpapiUaires. Nous reviendrons naturellement sur ces 

^^|"ies a propos de Ia structure du i'cin et nous verrons alors ; 1° que les premières, 

píipilles, roprésenteut les soinmets des pyramides de Malpighi; 2° que les 

Fig. 375. 
Sinus du rein droit, vu par sa iacc 

poslcriuuro. 
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secondes, les saillies intcrpapillaires, sont formées par Ia substance coiiicale du rcin 
{colonnes de lierlin), qui, à ce niveau, fait comme hcrnie dans Ia cavité dii sinus. 

5° Extrémité supérieure. —L'exlr(;mité siipérieure du rein, arrondie et niousse, 
repose siir Ic diaphragtne et répond, cn liauleur, à Ia face interne de Ia onzième 
còte. On Ia designe fréquennnent sous le noni de póle supérieur du rein. Elle cst 
plus ou moins coiííée par Ia capsulo surrénale (voy. Capsule mrrénale), h laquelle 
elle est uniepar une couclie de tissii cellulaire làche. Dans cette couche celluleuse 
cherninent un certain nonibre d'arlérioles provenant de Ia capsulaire inférieuro. 

6" Extrémitéinférieure. — L'extréniilé inférieure, encore appeléc;?()/e inférieur, 
est un peu moins vohunineuse que Ia supérieure; elle cst aussi, conune nous 
Tavons fait reniarquer plus haut, plus éloignée de Ia ligne niédiane. Elle répond 
ordinaireinent à un plan horizontal passant par Tapoplij-se Iransverse de Ia troí- 
sième vertèbre lombaire. La dislance qui Ia sépare de Ia crôte iliaque cst, en 
nioyenne, de 5 centimètres pour le còté gaúche, de 3 centimètres et denii h 4 ccnti- 
niètres pour le còté droit. Elle ropose sur le psoas et le carré des lonibes. 

§ 111. — CONSTITUTION ANATO.MIQUK 

Le rein cst, parnii les viscères, Tun de ceux qui au preniier abord nous parais- 
sent le plus coinplexes. Cest aussi Tun de ceux (jui ont (íté le núeux étuditís, et sa 
constitution anatomiqiie, gràce aux travaux relativement ríccnts de Sciiwkigeh- 
Skidel, de Küi.likku, de Ludwiií et de IIk[i)exiiain', est aujourdMuii assez bienconnuc. 
II se comiiose coinine le foie et Ia rate : 1° d'une enveloppe /ibretcse; 2" d'ua tissu 
pvopre; 3" (fun lisxu conjonclif intersliliel, auquel vient se joindre un certain 
nombre de /lb7'es musculaires lisses. 

A. — C .\ r s U 1. E K 11! I( E u s E 

L'cnvcloppe íibreuse du rein, ([uc Ton ddsigne ordinairement sous le noni de 
capsule flbrcuse ou de membrane propre, de coloration hlancluitre, niince mais 
résistanto, épaisse de O""", 1 à revôt régulièrement toute Ia surfacc extdrieurc 
de Torgane. Arrivée au hile, elle s'engage dans le sinus, qu'elle tapisse également 
dans toulo son étendue et au fond duquel elle se continue avec Ia tunique conjonc- 
live des cálices et du bassinet. 

Extérieurenient, Tenveloppe Íibreuse du rein cst cn rapport avec Ia capsule 
adipcuse, à laquelle elle est unic par des tractus coiijouctifs et par des vaisseaux. 

Intérieurement, elle repose sur le tissu |)ropre du rein et lui adhôre à Tait''' 
d'unc uiultitude de proloiigements, égalemcnt conjonctifs, qui s'cnfoncenl dans 
INípaisscur de Torganc. (^es derniors prolongemcnts sont três dcliés: ils se déchircnt 

■| Ia moindre traction et, de ce fait, permettent toujours à Tanatomiste de sépai'^' 
assez facilcment le i)arcnchyme renal de son envelop[)e. 

Envisagée au point de vue lüstologique. Ia capsule íibreuse du rein sc composc 
- csscntiellement de faisccaux du tissu conjonctif, auxíjucls vieiinent se niêlc 

quelques libres dlastiqucs. Elle renferme, en outro, un certain nombre de vaisseaux 
et nerfs, que nous ddcrirons plus loin. 

^ 1$. —Tissu puoimie 

j Le tissu propre constitue Ia partie cssentielle du rein, Ic rcin propremcnt dit • 

■ " compose, d'uiic multitude d'élémcnts Uibuleux, les lubes iirinífères, se groU' 

r 
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P^nt syslématiquement en lobules (rabord, pnis en lobes. Pour procéder ,avec 
métliodc à réliide de Ia conslilulion aiiatomique du rein propreineni dit, nous 
décrifons lout d'aljord Faspcct qu'il presente sur des coiipes macroscopiques. Nous 
elalilirons ensiiite qu'il se divise succcssiveinent en lobes, lol)ules, tubes urinifôres. 
l^renant alors un de ces tulies urinifòres, gue pour Ia commodité de Ia description 
nous supposerons isole, nous ótudicrons ses diírérentes portions, en Ic suivanl pas 
'1 pas dc])uis son origine dans Ia subslance corlicale du rein jusqu'à sa terminaison 
•lans le sinas. Nous indiquerons enfin, dans une descriplion synthétique, quelles 
^ont les relations des divers segments de ce tube urinifòre avec les diíTérenles 
zoiies de Torgane. 

r — Aspect du rein vii en coiipe. 

l'on incise le rein parallòlemenl à ses deux faces, en allanl de son bord con- 
vexe vors le liile (íig. 376), on 
constate, en jetant les yeux sur 

surface de coupe, qu'il est 
'onslitué par deux substances 
'I aspect bien diíTéront : l une 
^^nlrale ou médullaire; Tautre 
P'^>'iphérique ou corlicale. Kxa- 
"linons-les séparément : 

Substance médullaire. — La 
®>iltstance müdullaire, cncoro ap- 
Pelée subslance tubuleuse, se dis- 
Pose tout autour du sinus du 

Kiic reniarcjualjlc ])ar sa 
"'lele, sa consistance el une 

^oloralion rouge ])lus ou nioins 
•^'ictío. Au preniier coup d'i)eil, 

fniistale qu'elle esl forniúe 
P^i un certain noinbrc de petits 
' lanips triangiilaires (lii;. 376,2), 
«lont base regardo en deliors. 
^ 'ií!un de ces triangles est Ia 

longitiidinale d'une fornia- 
•^oiiiiiue, que Ton designe 

sousie 

N 

noni de pijramide de Mal- 

"Minuí DES 
'h'-''"'"'- — Les 

^'^Ipishis 

1'YIUMIDE.-; I)l£ 
pyraulides de 

ü sont au nombre de   b ou 
jj coupe sus-indiquée. Mais 

•'«s '' 'iiilres, plus postérieu- 
>i"lérieures, (jui n'onl 

«t ''^Icressées par Ia section 

37tí. 
Coupe (lu rein droit, inLúressant en parLie le bassinct 

et les cálices, soginonL anlérieur do Ia coupe, vu par 
sa face postúrieure {demi-schémalique]. 
1, subslance corlicale. —2, pyramidcs de Malpighi, avcc 2\ pa- 

pillos. —• 3, colonucs do Berlm. — 4, cavilé du bussinet. — 
o, 5, 5, cálices. — C. j)apilles siluées sur un piau aulórieur à celui 
do Ia coupe.-- 7, coupe d'un cálice, recevaul Ia papille d'unc pyra- 
niido siluéc dans Ic sefrmeul posUh^ieiir de Ia coupe. — 8, arlòre 
rénalo, avec 8', sa branche poslérieure. — 9, veine rénale. — 
iO, urelcre. 

cii *"°"sé(jucnt, ne sont pas visibles sur cetle coupe. On en conipte iO à 12, 
"oyeniie, pour le rein loutentier. 

OIUICNTATION 1!T I.KUU DISPOSITION GÉNÉU.^LE. Quelle que soit leur situation. 
■^^ATomiu IIUUAINE. T. IV, S* ÉDIT. 

t 
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(|ii'clles soient anlóriciires, inoyennes ou postérieiires, Ics pyramidcs de .Malpighi 
t-oiit touterf orient(5es (l'une façon tello (jue leiir graiul axc ait Ia direclion d'un 
i-ayon dii rein. Chacune d'elles nous préseiile trois (ílcnieiits : 1* une surface exíé- 
rieure, arrotidie coiniiie l'est ia surfacc cxtérieure d'iin còne; i" une hase, dirigéc eu 
(leliors, fortemeut coiivexe et asscz uial délimitée du còté de ia substancc corticale: 

iiu sommel, (jiii, sons Ic iioui de papille (lig. 373,4), fait saillie dans Ia cavité 
du siuus. 

Les pyrauiidos de .Malpiglii se dislingueuL eu pyramides simples et pyramides 
Cdinposées : les pyramides siuiples soul celles qui, coiuine leur uoui l'indiquc, ue 
SC divisent pas et cotislitueut un cuue régulier; les ])yraniides coniposées sonl 
celles (jui se divisent eu deux ou trois pyraiuides secondaires, lesquelles, parfaite- 
uient isolées au uiveau de leiir base, vieuucnt se réuuir au voisiuage du sinus sur 

uu somuiet couiuiun. Ce souiuiet coui- 
uuiu, du reste, peut préseuter dans 
sou contoiir (lig. 37u,5) des traces de 
ilivisious plus ou luoius aceitsées. 

I.es pyramides composdes, suivaut 
le nouibre de leurs divisioiis, sout dites 
õilldes, Irifides, mulli/ides : elles se 
rencoutreut de préféreuce dans les 
zoues anlérieure et poslérieure 
reiu ou à ses extréuiités. Les pyi"i' 
uiides ([iii appartienneut ii ia zone 
uioyentu3 de Torgane et ([ui rayonnent 
vers le bonl externe, sout ordiuaire- 
ment des pyramides simples. 

C. LEUU DIVISIOX UN l)l'a'X zoxeí- 
Ludwic distingue aux pyramides d<^ 
Malpighi deux ri^gious on zones. 
ces deux zoues, Tune, interne, lornic 
ia :o7ie papillaire; 1'antre, externe, cst 
dite zone limilanle : 

il- 

Kig. 377. 
.Sfliunid (le Ia, slructure du rcin (coupo allunl ilu 

boiil cünvoxuiiu bord concavo). 
/oiio líanillaíiM». — A. zoiio limíluDlo. — c, zoiio corli- 

calo, — (/, (/, (l^ Ia haso íIps ciiiij lobulcs. 
1. papille. — 2, capsulc iibmisc. — 3, sírios clairos do Ia 

/ono lituitaiilc, formc-cs pardos IuLoaurinírèros. — i, sírios 
loiicí^cs, formócs par les vaissoaiix droits. — o, voiilo vascu- 
'uirc sus-p\raniidalc. — G, pyramidos ilo Forroiii «ii rayoi)'^ 
•HíMlullairos. — 7, lab>riiilhe, âvoc8, vaissoaux iiilorlolmlaíros 
ot !). corpusculos de Malpighi. — Jü, couchc sous-capsulairc. 

a. Zone papillaire. — La zone p<ip 
laire (lig. 377, a), de coloration claii'"' 
loruie ces saillies coniques ou 
lonuées (|ui. sons le iH)ni de papí^^^^. 
ou de mamelons, se prqjcttent dans 1'1 
cavité du sinus. Les papilles uicsui'C" 
de (3 à 8 milliruètres de longueur cn 
moyenne. Klles sout, comme les 1'^'*^ 
uiides de .Malpighi, au nonibftí dc 
ii 1:2 et se disposent dans le sinii» *- 
trois rangées, une rangée antérieu'^^^ 
une raiigée j)ostérieure et une raiip 

moyenne, lesquelles répondent aux pyramides antérieures, postérieures 
moyennes. II convient d'ajouter que ces rangées ue sonl jamais 
linéaires et, d'autre part, que dans ciiaque ivnngée les intervalles qui sép'!"- 
les papilles sout fort inégaux. 
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Itii reslc, Ics píipillos clles-inèiues sont loiii de sc rosscinbler enlre elles et 
chacunc rollèle poitr aiiisi dire le modo de constilutioii de Ia pjTaniidc à laquolle 
ello fait suite (lig. 378). Cclles des p\Taniidcs simples (l) sonl ^lavlicuiièremeni 
saiilantes ei assez régiiliòreinciit coniques. 
Cclles qui appartiennent à dos pyvamides 
''uniposées (2 el 8) sonl à Ia Íbis ])liis volii- 
wineiises, moiiis saillantes el, moins végu- 
lièves ; elles sonl, comme nous le monlr»! 
neltemenl Ia figure 378, un pen allongées 
poiii' les pyraniides Itilides, Iriroiiéos i)oiir 
les pyramides Irilides, eli'. 

Considérée isolément, cliaque papille re- 
gale nous presente une Ijase el nii sommel. 

Ijase 1'ail corps avec. Ia i)yrainide : à son 
"iveau s(í voit assez souvenl une sorte 
'' <5lvangiemeiil circulnire, le col de Ia pa- 
Pille, siir Io ])ourl()nr dnquel vient s'insérer 
'•í cálice eorrespondanl, Le sommet, (jiii 
1'^pond iui poiiil le phis sailiant de Ia i»a- 
l""e, esl arrondi el mousse. 11 nous présenio 
'"lü série (le potils oriliecs, les porea uri- 
naires (llg. 37'.)), de ü""",l à ü""",!2 de dia- 
"i^ilve, donl rensemhle conslituo Varea cri- 
^'^'osa (le Ia pai)illo {Poreiifeld des anatomisles ailemands). Le uombre de 
•^iiíiees esl varial)le : Miii.i.icu en a eoniplé, clicz riiomme. de Kl 
P'''Pilles simples, de 3ü ii 80 ponr les pai)illes composéos. 

s sont, suivanl les cas, arrondis, ovalaires, on lorme de 
'•^"le. La pluparl d'oiitre eux sc disséminonl, d'unc faron 
""-'oídière ii Ia surlace mème do Varea cribrosa. l)'anlres 
^•^"1 silués^ ))ar gronjies de H à 4, dans le íbnd de luMiles 

sselles pius on moins infundibuliformes, donl Io dia- 
"ii^lrc niesuro do ()""",() à O""",8 i.Müi.i.nit). Onoi (|u'il en 

qu'ils soieiil snpcríiciels ou idiis ou moins dissimules 
• fis le )quj fossoltc, lous c.es oriliecs i'ópondent à 

laier ' 

378. 
Divors ly]»os do papillos rójialos. 

Los (üilioos oiit rló r<''S(M|U(>s ;i U ba«o de 
Hapillcs.) 

i, papillo simplt». — papillo liifolióc ^provcnanl 
(Io ílouv pyrainidos). — papiUc IrifoliÓJ (pro><'- 
uunl (le trois pyramidos). — 4, i, paroi ilu siiius. 

:i Ü ])Oui' les 

'''"liuriison d(!s lubes urinaiiH^s (!l eonstilnonl nne sorli' 
l^^niine d'arrosoir, par oíi s'óeonle Turino en passanl 

'Ics ^'Oiiduils nrinileres d ans les c.alices. Mómo snr le ca- 

Fis- 370. 
.\ii'a ci-ibrosii. (runc iiupilli' 

i'i'iiali>, clicz riioiiiinr 
((rajHrs Mri.l.Eu). 

en pressanl latéralemonl les papilles, on voil sonrdn; à Ia snrlaee do Varea 
''^1'iüsa dos goutteletles crnrine. 

et limitante. — La zone limitanlo (lig. 377, h) lail suile à Ia zone papillaire 
' '•'^"'1 'le lã jus(iu"ii Ia base de Ia pyramide. Llle se dislingue de Ia zone papil- 

^ loiii (ralioi-,!^ par sa ooloralion (]ui esl plns Ibneóc. .Mais ollo s'en distingue 

en ro (]n'olle esl striéií dans le sons ile Ia longuour, pr('sculant à 
alternativemont iiàles el colores; les raijum^ clairs ou 

sonl foruiós ]»ar dos tubes nrinifòros à diroclion 

)'a ' licllini), iidimcnionl accolés Ics uns nux aulres; (jnanl aux 
on colarés (4), ils conii)rennenl des vaisseanx, prinei|)alemenl di"s 

• '-O sonl los 1'aiíiseaux droil:^ do llr.xr.i:. l-es rayons pàles el colores occnpent 
de Ia zono limitanlo. Arrivós à Ia base des pyramidos, ils passenl 
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cn grande partie dans ia substance corlicale ; nous vcrrons tout à Tlieurc ce quMIs 
y devieiincnt. 

2" Substance corticale. — La subslance corticale (lig. 37G, 1) a pour altribuls 
distinctifs une consistaricc moins ferme (lue celle de ia substance iiiédullaire et une 
coloration plus ou inoins jauniUre, tranchant nettenient sur Ia coloration i'Ouge 
foncé des pyranüdes. 

yl. Dispüsitio.x GhlNÉiiALE, coLo.N.NEs DE IkiiTiN. — Ellc SC dispose tout autoui' de Ia 
substance mtídullaire, remplissant exactenient tout Tespace qui separe colte der- 
nière de Tenveloppe íibreuse du rein. Jlais ce n'esl pas tout : elle s'insinue entre 
lespyramides de JIal{)ighi et descend ainsi avec olles jusqu'au sinus, sur les parois 

TKiT—duque! elle forme des saillies plus ou 
moins arrondies, alternant sur les 
coupes avec les saillies papillaircs 
(lig. 37G,3j, Ces prolongements (jue Ia 
substance corticale envoie entre les 
pyramides ont été i)arfaitement décrits 
par Hkutin' en 1744, d'oii le nom cie 
colonnes de Ilertín sous leíjuel les dé- 
signent aujourd'hui Ia pluparl des 
anatomistes. Les colonnes de lierlin 
entourent complòtement Ia surface 
extérieure des pyramides. Ia pai)ille 
exceptée. Vues en coupes longitudi- 
nales, elles sonl ])uur Ia plupart ren- 
llées à leurs extrémités, étroiles à lei"' 
partie moyenne : elles revètent ainsi, 
dansun ensemble, raspecld'unsal)lier. 

II. Srnucruuu. — La subslance corli- 
cale proprcmenl dite, celle ([ui s'éleiHl 
de Ia base des [)yramides à Ia caj^sulc 
libreuse du rein, se coniposc de deux 
ordrcs de forniations, enlièrement dil- 
fürenles par leur aspecl cxlérieur ei 
par leur conslilulion anatomiiiue : 
sonl les pyramides de Ferrein ei l'' 
labyrinlhe. 

a. Pyramides de Ferrein. — 
rayons pàles des ])yramides de Mal' 
piglii, arrivés à Ia base de Ia pyraniiil''' 
se ])rolongenl dans Ia substance 
cale cn suivant, dans celte subslí"''''^' 

dft"^ 

Fig. 380. 
Coupe longituiliiialo de Ia substance corticale ilu 

rein (il'apri's Saitey). 
1. 1, ba<(Mles pyrainklos de Malpislii. — 2, |ivrami.los ilc 

T coiitouriiés. — 4, corjaiscules do Mal- . a. Tuii do c(!S coi-piiHcuíes, sous jaccul à Ia capsulc 
du rein. O, liranolio arl<^rlcllc provoiianl de Li voútc sus- 
pyramidalo et sNMcvant au-dessua de cello voiUe eu croisaul 
presnuc perpeudiculairemenl les pyramides de Ferreiu. — 
7. artí-res inlerlobulaii es, —8,8, tulips coulouruí'», voilant 
sur une parlie de leur trajei les aitères inlerlobulaires.   

cuveloppo íibreuse du rein. 

Ia mOme direction rayonude cpie 
Ia subslance médullaire. Cesl 
|)rolongemcnts, conslitués comnie 
rayons pàles i)ar un paquel ile l"'"''® 

urinifères à direclion reclilignc et inlimemenl accolés, (]u'oii doiine Ic noin 
mides de berreín (rayons módullaires de Ludwki). Leur nombre esl considéi"il''''_' 
il varie de -400 à oüü j)our cbaqiie pyraniide. (lliacune d'elles renferuic <lo '' 
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100 lubes urinifères. Considérées isolément (fig. 377, 6 et 380,1), les pyramides de 
l''crrein se dirigent exactenienl cn sens radiaire et, comme elles diminuent peu à 
peu de liirgeur au fur et à niesure qu'elles s'élèvent dans Ia substance corticale, 
fbacune d'clles revêt dans son ensemble Ia formo d'un cône três allongé, dont Ia 
base répond à Ia pyramido de Malpighi et dont le somrnet, plus ou inoins aigu, se 
rapproclie beaucoup de Tonveloppe íibreusc du rein, mais sans jamais Tatteindre. 

b. Lavyrinlhe. — Les pyramides do Ferrein sont séparées les unes des autres 
P^i' des espaços dont Ia largeur augmente naturellement au fur et à mesure que 
celle des pyramides dimiuuo : vus en coupe longitudinale (fig. 377, 7 et 380), ils 
ont Ia forme d'un triangio, 9 <9 
Jont Ia base rogarde lacapsule 
'ibreuso du rein et dont le som- 
"let i-epose sur Ia pyramide 
uialpighieiuie, dans Taugle 
"*'Su que forment deux pyra- 
""des de Ferrein en s'écar- 
Lant vócipronuement Tuno de 
1'aulre. 

tiüs espaces sont conihlés par 
•uie substance, d'une colora- 
lion rose jaunàtre, à laquelle 
Lui)\vui a donnó. le noni de 

^^ífjynnlhe. Lo labyrinthe, 
coiunie ou le voil nettement 

les cou[)es transversales, 
tüut le tüur des pyra- 

"lides do Ferrein ; d'autre q 

couimo nous lo mon- ^ 
les coupes lougiludi- 
il se prolongo jusciu'à Ia 

''ipsulo libreuse du rein et 
"^'"plit tout rintorvallo (jui 
'"'^pare cotle capsule du som- 
"^tdes pyramidesde Ferrein. 

''«suite d'uno pareillo dis- 
P^JSitioii (jue les pyramides de 

*í'roiii sont enlüuróes sur 
Imic pourlour, leur base 

^'^ccplóc, par Ia substance ([ui 
oiiuo le labyrinthe. Nous 

ajouler que c'est au 

'1'"^ viennentabou- les 

Fi),'. 381. 
Schóiiia do Ia circulation ilu rein. 

zoiio litnilanle. — 6. zoiic corlicalo. — e, couclic sous-capsulaire. 
— d, capsulo tibreuso. — r, capsulo «ulipeuse. 

1. uü seginent (l'unc pyraiiiiílo lio Malpijílit, uvec 2, 2, 2, scs sírios 
clairos pI 3, 3, ses sU-ics foucéos. — 4, pyrainules de hcirein. — '"ayons colores de Ia 

l'yrauiido de Malpighi. 

labyrinthe est 
nous lo 

'leure, par des vaisseaux 
tubes urinifères à direction variable. On y distingue, à Ia loupe ou à i'oeil 

' seuiis do pelites granulalions rougeàtros (377,9), (jue Ton désigne sous le 

5, lahyrinllu), avec les corpiisculcs dc Mal|)igln. — 0. 6', artèrcs sus-pyra- 
midiilos ou arciformos ot voúle voinou-^e sits-pyramidalc. — 7 ol 7', arlòrc! 
í'l voiüc inlorlolíulairos. — 8, éloilcs de Vcriicycn. — 9. anasLomoses 
des vcincs ínlcr-lobulaires avec les veincs dc Ia capsuie adipeuse. — 
tu, vaisseaux droils (les arlères provionncut tios branchos eirérenlcs 
des glomérules; les vcincs se jctlciil dans Ia voúlc vcincuse). 
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noiii (Io corpuscules de Malpighi. Cos corijuscules, asscz régiilièinenl sphériquos 
mesureiil, cliez riiomnie, de O'"",2 à 0""",;-5 de diâmetro. íNüus verrons pliis loiii 

sonl leiirs rolalions, d'iiii(' ])arl avco Ics tul)es urinifòros, d'autro part 
avec les vaissoaiix du laltyriiitho. (JuMI 
noiis siilíiso dMiidiqiier ici qiio loiir 
modo do disséinination n ost pas (jiiol- 
coiKjuc, qii'ils occupent nu conlrairo 
lino siliiation parfaitomcnl dcHonniiióo 
ol (iii'ils se disposent siir les (lanes dcs 
[)yrnnii(los de Forreiii (mi sérios rógu- 
liòres, que Ton voit tròs iiollonieiit sui' 
des eoupes, soil longitudinalos, sòil 
Iransvorsales, de Ia subslanco corli- 
calo. Sur des ooujjcs longitudinalos 
lig. 381,0), ciiaqiio pyraniide présento 

à droite ct à gaúcho une sério lougi- 
ludinalo do 8 à 10 corpuscules. Sur de> 
coupes lioi-izontales (lig. 382), cos cor- 
|)uscules se disposent loul aulour dos 
pyraniides, (|u'ils cnlacent coinuu' daus 
une sorte de courünne : on conipto 

oncore, sur ces deriiiòros oouix-s, do 8 à 10 ror|)uscules pour clia^iue ])yraniido. 

GB Kig. 38i. 
Cniipo Ininsvcrsalo du roin passani par Ia sul>s- 

lance cortiralo (schêmatUjue}. 
I, |)\rami(los do IVrnMii ou ra\ons módnllaii-e-i. — i. lali\- 

rjntlio, avco 3, coipuscul»'»do -- i, os|iarcs iiiloi-- 
loliuiairos, avoc los vaissoaiiv inlorlobulairp?>. 

(lonune le pounujii ol le foio, Io roin se décunipose eu une série de segnients pl"^ 
l>elits, appelés lohe^, ayanl cliaouu, laut au poinl de vue uiorphologi(iue ipi';!» 
poinl de vue fouclionnel. Ia niònie valeur (jue Torganc lout onlier. 

1° Lobulation chezles mammifères. — (lollc loludation du roin esl Iròs inanilosto 
cliez oorlains inaniniifòrtís, notanunont choz los cétaco?. 
olioz Tours, clioz Ia loulro, oii los lobos sont ontiòi'''" 
inont distinols et s'allaohenl on forme de gra))pc 
los branchos d'origine du canal excréteur. Cliez •' 
tros mammifèros, los lobos du rein, (juoique indopcn- 
danls funclionn(>ll(;nionl, se soudent outro eux píi'' 
jdiis grande ])ai'tie ile leur surlace. Lour base seulo 
isolóe et, comnio o(!tle base répoiid à Ia surface oxl^'" 
rioiire do Torgano, oolle-ci se; trouvo forniéo ])iH' "'J 
nonibre plus ou moins coiisidérable de bosseUiros, 
répondent ohacune à un lobc dislincl. Telle est Ia i''" 
posilion (jue nous roncontroiis choz le pho(iue, Io bioti'- 
réléphant. 

2" Lobulation chez rhomme. — l/hoinme lui-iii^'"''^ 
nous préseiito un rein bossolé durant loulo Ia pori'"^^ 
ftftale (lig. 388) el, ii oo ntonient, Ia lobulation d" " 
ost lout aussi manifeste chez lui t]ue chez los 
foros ])récilés. Alais, tandis (lue, chez oes dernioi'*- 

disposilion eu (jueslion persiste pondanl toule Ia vio, ello s'attónuc choz rhoui"'^^ 
au liir et a mcsure qu'il s'éloigne de Ia vio 1'u'lalo : les bosselures s'anaissonli 

Kif,'. 38:í. 
itiiiii hr.tal, avec sos Ixíssc- 

luiiís ('vU-ricuicá (rijiii droil 
VII pai' sa lare antúrimiri;). 
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sillons circulairotí qui los circonscrivent doviennont de pliis en plus supei-íicicls et, 
(inalement, Ia siirfacc cxLéiúciiro dii rcin, (Tirrégulière qu'cllc élait, revôt cel 
íispoct lisso ot uni qui Ia caraclcrisc chcz Tadulto. Dès l'íige de cinq ou six aiis, 
'•ieii souvcnl plus tòl, il ne reste plus ordinairenieni aucune Irace exléiieure de 

lohulalion primitive. 
Les lol)es rénaux, cependant, iie sont fusionnés qii'cii apparence et, bien que 

limites exlérieures aient dispara, ils ii'en persistent pas moins avee toiite 
indépendance fouctioiinelle. Morpliologiquement, ehacun iFeux est constitué 

I>íir une pyramide malpigliienue el. par toute Ia subslance cortieale qui est en rela- 
'ion avec cettc pyramide. De ces deux (Uénients, le premier csl central; le second 

'-í^t pdriphérique et reconvre le préeédent sur tout son pourlour, exceplé au niveau 
Ia papille. 

í^ur une coupe longitudinale du rein, Ia limite séparative des diirérents lobes est 
'■^ssez bien indiquée par des lignes en rayon, qui seraient menées par le sommet de 
'■i portion saillante des colounes de Bertin et qui, de là, aboutiraient à Ia capsule 
''l>reuse. Du reste, à Ia période embryonnaire et fuelale, au lieu el place des rayons 
^i's-indiqués, se trouveni des cloisons conjonctives qui ddpendent de Tcnveloppe 
'ilireuse de l'organe el qui, à ce momenl. établissent netlement les limites respec- 
'ivcs des lobes. Ces cloisons, vérilables espaces inlerlobaires, disparaissent ensuite 

("ours du développenuMit. 

3" Nombre des lobes. — Les lobes du rein ilevraient, ce semble, èlre en nombre 
a celui des pyramides, soit 8 à lá pour chaque rein. Cesl là, en ellet, le chiffre 

'luou renconlre cbez Tadulle. Mais, cliez le f(jetus, si Ton comple le nombre des 
'•'''es, coinme Ta fait Mauesciii, par celui des bosselures (jue presente Ia surface 

'''^t''i"ieure de Torgane, on arrive à un clüirre Irois 1'ois supérieur : 28 à 50. II en 
'^suUe quo, au cours du dcveloppement, au fur et à mesure que s'eiracent sur Ia 
^'"''rucc extérieure du rein les sillons séparalifs des lobes, les pyramides se fusion- 

paj. gi-ouj)e de deux ou Irois, augmentanl ainsi de volume, mais diminuanl 
"'•í iionihi-e. 

I ®ivisioii des lobes en lobules. — Quoi (iu'il en soit do leur nombre, les lo])es 
''cin se subdiviscnt à leur tour en un grand nombre de lobules, 400 à oOO en 

'"oyenne pour chaque lobe. Chaqu(! lobule est forme par uno pyramide de Ferrein 
loule Ia porlion de rccorcc qui dépend de cette pyramide (iig. 403 et 382). 

lobule renal est donc exactement constitué sur le mème lype que le lobe : il 
1'ossède un ékhnent central ou enveloppé, qui est une émanation de Ia substance 

'lidlaire, et une parlie péripliériqite ou emeloppanle, qui est formée par de Ia 

. ® ''"ce cortieale. lei encore Ia subslance cortieale entoure Ia pyramide de Fer- 
^ ^"1 sur tout son pourlour, excepté au niveau de sa base, laquelle est pour le lobule 

'I" "^st Ia papille pour le lobe. 

iiid'" coupes longitudinales du rein, les limites respectives des lobules sont 1^1^ i)ar des lignes en rayon (jui passent entre les i)yramides de Ferrein, en 

(Y,J'l'.par conséqueni, et à égale distance des deux pyramides voisines. 

^oiii'it! sont i)as seuleinent eonventionnelles comme celles des lobes. Eiles 
,l^.^_ .'"''''l"tícs par des vaisseaux à direction radiaire (lig. 381,ü el T), que nous 

'Jo paragraplie suivanl sons le nom, parfaitement justiíié du reste, 
inlerlobulaires. 

'eiti lobules en tubes urinifères. — Nous venons de voir que chaque 
ilivise en lobes et ceux-ci en lobules. Mais nous pouvons aller plus loin 
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cticore dansceltc disseclion sysléinalique du rein. Leslobules, cii cffet, sonlcsscn- 
üellement foriués par un ccrtain nombrc d'élénients tubulcux, lubes urinifères, 
tubes urinipares, tubes urinaires, qui tous sont conslilués sur Io inômc tj;pe el 
oiit Ia iiiôme valeiir. (]liacan de ces lubes fonclionne isoléincnt et, à lui tout seul, 
il conslitue poiir ainsi dire un reih en miniature. II nous sufíira donc de rétudier 
dans sa disposilion et dans sa slrucUire pour avoir une idée géntírale et suflisani- 
nient exacte de Torgane tout entier. 

3° — Tiibc itrinifère, comidcré à rêtat tVisolenient. 

1° Disposition générale du tube urinifère.—Cliaque tube urinifère, considéré 
isoléinent ((ig. 38'tj, prend naissance au niveau d'un corj)uscule de .Malpighi et se 

termine à Tun des oriíices de 
Tarea crii)rosa do ia papille. Sa 
longueur est ile O à 8 centimètres 
en moyenne. Dans ce long trajet, 
il cliange plusieurs fois de dircc- 
tion et subit, dans son dianiètre, 
de nombreux changemcnts sur 
lesíiuels il importe d'(}tre blen 
íixé. 

a. Col. — Tout d"abord, au 
sortir du corpuscule, il nous 
presente une [)artie rétrécie, 
Ton designe sons le nom de col 
(;2). 

b. Tubulicontorti.— Aucol fail 
suite un conduit l)eaucoup p'""' 
largo, fortement Ilexueux el pbis 
ou moins enroulé sur lui-nuí'"'^- 
(le dernier caractère lui a vali' 
son nom : ce sonl les tubuH con- 
torli (3). 

c. Anse de Ilenle. — Apr*^" 
avoir décrit ces llexuosités, 
tube uriniloro, abandonnant 
(juement Ia région du gloméruli^ 
oü il a pris naissance, se poi'*^ 
en ligue droite vers le siiuis 
rein. Arrivé à une certaine 
lance de Ia papille, distanco 'P" 
varie beaucou]) pour cbaci"| 

0. papille. — b, zoiie papillaire. — f, zouo líniilaiUe. — d, zone í.rcux, il sMnílécllit SUr 
corlicale. — e, couchc sous-capsulairc.—/", capsulc fibreuscilu rein. i 

1. glomérule do Malpighi. — 2, col da tube urinifère. — 3, tubuli ClCCnVílIlt UHC íinSC » 
conlorti. — 4. ansí? do Heule, avec : V, sa braiiche descendantc ; nf rnninntp 

sa branchc ascendanle. — 5, piòce inlcrmódiaire. — ü, canal ItljUil tL IClllUllltí, | 
d union.7, liibcH collecleurs du preinior ordre. — 8, lubes coUcc- \ directioil DrcnÜèrO, tlU ^ 
leurs du sccoiul ordrc. < , .i nOT' 

de Ia capsule llbreuse. Ccttc i 
tion du tubo urinifère, on le voit, a Ia forme írune anse dont les deux 
sont siluées dans Ia zone corlicale et dont Ia parlie moyenne descend ' 

Fi(j. 38 i. 
Scliéina niontranl Ia configuralion et Io trajei 

des tubes urinifères. 
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voisinage du sinus ; c'est Vanse de llenle (4). — J)es dcux branches de Tanse do 
Henle, ruiic. Ia branche descendanle (4'), cst Irès étroite, presquc üliforine; 
l'aulre, Ia branche ascendante (4"), est nolablemcnt pliis volumineuse. Le lube 
'irinifère se rótrdcil donc à 1'exlréinilé dislale des tubuli conlorti et s'élargil de 
nouveau pour constituer Ia branche ascendante de Tanse do llenle. Toulefois le 
lioint oíi se fait cette auginentation de calibre est três variable : tout en occupant 
le voisinage de Ia portion nioycnne de Tanse, il est situe, conime nous le niontre 
Ia liguro ci-dessus, tantòt sur Ia branche descendante, tantòt sur Ia branche ascen- 
dante. — La parlie nioyenne de l'anse, autrement dit le point oíi se réfléchit le 
lube urinifère pour changer de direction, est constitué par Ia portion large dans 
le preniier cas, par Ia portion grèle dans le second. 

d. Pièce inlcrmédiaire et canal dhinion. — Parvenus dans les couches supcrli- 
cielles de Tecorce, les tubes urinifères décrivent de nouveau quelques ílexuosités, 
'lui rappellent assez bien celles des tubuli contorti ; 
(^ette nouvelle portion flexueuse (ílg. 384,o) prcnd le 
'íoni de pióce inlermédiaire ou segment intercalaire 
(Schalstück de Sciiwekíc.eu-Skidki-). Elle est conli- 
uuée par un tube plus ütroit. mais encore un peu 
llexueux, appelé canal ãunion (fig. 384,G). 

c. Canal collecteiir (lubes de Belliní). — Le canal 
'1 Union cst três courl; il s'abouche dans un dernier 
^eginent du tube urinifère, le canal collecleur (7), 
'ec]uel descend en ligne droite dans Ia pyraniide de 
''eiTein d'abord, puis dans Ia pyraniide de Malpiglü 

<le lã, vers le soinmet de Ia papille, oü il s'ouvre 
les cálices (llg. 384, a). Dans les pyramides de 

Malpigiii^ les canaux coilecteurs prennent le noui 
tubcs de Bellini. 

Jusqu'aux canaux coilecteurs, les tubes urinifères 
•^onservent leui' individualitc!, jc veux dire qu'ils ne 
^aiiasiouiüsent jamais entre eux, qu'ils ne présen- 
'■®<it avec los lubes voisins d'aulres rapports (jue des 
^'ipports de contiguíté. 11 n'en est pas de niòme 
pour les canaux coilecteurs. Tout d'abord, un mème canal collecleur reçoit à son 
°"nine dans Ia zone corticale plusieurs tubes urinifères, comme on le voit sur 
1 *1 í' ' "gure 384. l'uis, au furet à niesure qu'ils descendent dans Tdpaisseur des pyra- 
""iles nialpiglüennes, les canaux coilecteurs (lubes de Bellini) se réunissent les 
""s aux aulres à Ia inanière des veiues, pour fonner des canaux de plus en plus 

Fij*. 38o. 
Les tubes do Bellini, vus sur 

une coupe parallòlc à leur 
direction [sclíêmaíiqiié). 
1. uno papille rónale (arca cribrosa). 

— 2, lubes <le liellini. — 3, 3, 3, Icurs 
branches cio bifurcalioa. — 4, aiisos 
1'éunissanl les braiiclios descendanle el 
asccndaule des tubes do llenle. 

^oUuu 
40UÜ 
^lal 

ineux, mais de moins en moins nombreux (fig. 385). Cest ainsi que les 
ou G 000 canaux coilecteurs que Ton rencontre à Ia base d'une pyraniide de 

Piglii ne forment iilus au soinmet de cette j)yramide que loà 20 conduits, ayanl 
''"^cun sou oriflce dans Tarea crilirosa. Cliacun de ces derniers conduits, canaux 

^^^lecleurs principaux, résunie donc, en nioyenne, 250 à 300 canaux coilecteurs 
Pi'inutifs. 

'lià '^^ dellellini inesnrent, au niveau de Tarea cribrosa, de 0""",1 à O""",3 de 
Mais, par suite de leurs bifurcalions successives, ce diamètre se réduit 

à 0""",1 d'abürd, puis ii 0""",0o, dimensions que présentent les canaux 

tio""'^^'^'^ à Ia base de Ia papille et qu'ils conservent ensuite, sans modiüca- liien sensibles, dans toute Ia hauteur de Ia pyramidc malpighienne. Dans 

"^^'ATOMIE nUMAl ■ T. IV, Ü® EDIT. 53 
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récorce, les canaiix collecteurs mesurenl en moyenne de -40 à 45 jj. de diamòlre. 

2" Structure microscopique du tube iirinifère. — Los divers segnients du lube 
urinifcre que nousvenons de de'crire ne diíTcrentpas seulenient par leur trajet, par 
leurs diniensions et par leur configuration extérieure. IIs diíTèrent aussi et surtout 
par leur structure. 

-1. CouPuscuLEs DE Malpighi. —Le corpiiscule de Jlalpighi (p. 413), tout <rabord, 
se coinpose essentiellemcnt de deux parties, une enveloppe et un conteiui : Ten- 

veloppe porte indistincteinent les noms de 
capsule de Boioman ou de capsule de Mül- 
ler; le conteiui est foriué par uii paquet 
vasculaire, appelé glornérule. 

a. Capsule de llowman. — La capsule de 
liownian est une ineinbrane hyaline, mince 
et transparente, niesurant de I à á d'épais- 
seur. Elle revét Ia forme d'une sphère creuse, 
se nioulant exactenient sur le paquet de 
vaisseaux qu'elle renferine à son intérieur. 
De ses deux pòles, l'un, le púle urinaire, 
donne nalssance au tube urinifòre; l'autre, 
le pule vasculaire, livre passage aux deux 
vaisseaiix allerent et effdrent du gloinérule. 
La face externe de Ia capsule de Fiownian 
répond au labyrinthe. Sa face interne est 
tapissée dans toute son étendue par un é])i- 
thélium aplati, fort niince, à contours poly* 
gonaux. L'existence de ces cellules épitlii^' 
liales est nettement révélée par les inipi"'^- 
gnations d'argent ((ig. 386), soit qu'on plonge 
le rein dans une solution argentiqi"' 
((^iinzoxszczEWSKvj, soit qu'on injecte cctte 

Fír. 386. solution argentique dans Tartère rénalc- 
Coipuscule do Malpiglü du lapin, traitó Leur épaisseur niesure, chez le poro (KOi'- 
par le nitrato d'argent (d'après Ln.w.a). , à 30 ... 

liaL -Tfibr'ír,m;cu^ b. Gloviérule. — Le glornérule est forme, 
connne nous le verrons plus loin, en étu- 

nowmau'avccdiant los artôrcs du rein, par un P'i1" 
de capillaires ílexueux et enroulés sur eux- 

niônies. L'endothéliuni qui revôt leur surface et limite leur himière ne sMmpfèS'"' 
pas par Fargent, et Ton sait que c'est là le caractère de l'endothéliuni des vai» 
seaux en voie de formation. Houtolès en a conclu avec raison que les capillaires 
glornérule conservent chez Tadulte leur état embryonnaire et que leur épitbéliu"^' 
non dilíérencié en cellules distinctes, acquiert Ia signiílcation d'un endothéU^'-^'^ " 
noyaux mulHples, tout à fait analogue ív celuiqui forme Ia paroi d'un réseau 
formatif. Nous rap{)ellerons en passant, à propos des vaisseaux du glomerule, 
le vaisseau elférent est ])Uis grôle que le vaisseau alférent et nous ajouterons 
tandis que le vaisseau alférent présentc jusqu'à son entrée dans Ia capsulo 
couclie continue do libres musculaires annulaires, le vaisseau elTérent ne po^®^ ^ 
de libres annulaires qu'au voisinage de Ia capsule, ce qui revient à dire qi'' 
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tons les caracteres cFim capillaire non musclé. Cet anneau musculaire (íig. 387,9'), 
jelé sur le vaisseau elTéreut juste au monient oii il sort de la capsule, est une sorte 
do xp/u')ic/e)- et il en remplit vraisemblablement toutes les fonctions : comme tel, 
il est siisceptible (raugnicnter ou dó diniinuer, par ses alternatives de contraction 
et do relàchement, la prcssion sanguino dans les canaux situés en amont, dans 
Io gloniénile par constíquoni, et, par suite, de régler la filtration urinairo au 
niveau de ce glomérule. 

c. Rapporls de la capsule de Bowman avec le glomérule. — Les rapports 
intimes du glomcrule avec la face interne de la capsulo de Bowman sont d une 
ótude difíicile et cotte question, qui est encore loin d être rósolue, a soulevé parmi 
les histologistes de nombreuses 
controversos. — Pour les uns 
(II kni.e), la cai^sulo et son revâte- 
•íicnt épitliélial sont simplenient 
perforés par les deux. vaisseaux 
<iirérent et erférent, et le paquet 
glomórulaire est à nu dans la 
^•'vvité de la capsule. — I'our 
d aulres, au nombre desquels il 
convient de citer Isa.^cs, Seng, 
I'RKv, Gec.ioxiíauu, le glomérule 
est revètu sur toute sa surface 
Pir une couclic d'épithélium pa- 

^iinenleux qui, au niveau du 
Point oíi les vaisseaux. aflerent et 
•^lléront pénètrenl dans la capsule, 

conlinuerait directemenl avec 
' ^pithéliuni capsulaire. Ces deux 
I^euillets épithdliaux, feuülel cap- 
^ulaire ct fcuillel glomérulaire, 
•^PPliqués Tun contre Tautre et se fusionnant réciproquement au niveau du pòle 
^'íí^sculnire, rappollcnt exactemcnt dans leur ensemble une petite membrane séreuse, 
•loiit le feuillet visceral serait représenté par le feuillet gloméi-ulaire, le feuillet 

l^iriétal par lo feuillet capsulaire (lig. 387). Cette manière de voir a pour elle Tappui 
faits embryologiques, lesquels nous niontrent le paquet vasculaire, qui devien- 

' plus tard le glomérule, refoulant devant lui 1'extrémité renflée du tubo urini- 
au ]y pei-forei- ct, íinalement, se trouvant entouré d'un double feuillet, 

Test la léle dans un bonnet de colon. — En fait, Caiíus a parfaitement ren- 
^ontré, sur le triton, une couche épithélialo à la surface du gloméiule. Scuweiggeii- 
' -'"HL, sur un ftielus biimain de six mois, a constate lui aussi la présence d'une 

4. 3 

Fig. 387. 
Goupo inéridienne d'un corpuscule de Malpighi 

[schémaiiqxie). 
1, pnlc vasculaire. — 2. pôlc urinaíre. — 3, capsule de liowman. 

avec i, sou i'evôletnent ópilhólial. — 5. parutet glomórulaire, avec 
G, ses noyaux pénphérifjues. — 7, cavilé d<i la capsule. — 8. vais- 
seau atTérenl, avec sa tuniíjuo niusculeusc continue. — 1', vaisseau 
elTérenl, avcc : 9', ses libres niusculaires localisóes sur sa porlion 
initiale el fornianl sjihincler; 9", son endolhélium. — 10, col, avec 
son ópilliólium de transition. — 11, lube urinifère, avec sanienibrane 
propre cL sou épithélium à butouucls. 

double couche épitbéliale dans le corpuscule de Malpighi. De son côté, Kolukeu, 
^^'•luel i'eniprunte les deux citations précédentes, a observé un épitliélium distinct 

le glomérule de Tembryon du lioeuf. IIeu)eniiain a fait la même observation et, 

lui, répithéliuni glomérulaire, non seulement recouvrirait la surface exté- 
(lii glomérule, mais pénétrerait méme jusque dans les anfractuosités qui 

'Píiientles vaisseaux. 
^ oxislonce, à la surface du glomérule, d'une couche épithélialo, distincte de la 

cap ■ ' f-apsule, n'est donc pas douteuse, du moins chez Tembryon ; 
J^^^quMci, je ne sache pas qu'on Tait rolrouvée chez Tadulto. Peut-ètre que sa 
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inise en éviclence presente alors des diílicultés nouvelles, dont les histologistes 
n'onl pu encoro Irionipher. Peiit-ètre anssi a-t-ellc coniplètement disparu. 

Renaüt et IIoivroi.Ks se rangent à cette dernière opinion. 1'our eiix. Ia partie 
réílécliie de Ia capsule de liownian et de son revúlenient épitliélial disparait par 
régression au cours du développenient et il n'en reste aucune trace cliez Tadulte. 
On trouve bien, autour dii gloinérule etdans les sinuosités qui séparent les capil- 
laires, de nombreux noyaux, mais ces noyauxn'ont rien de coninuin avec le revc- 
tement épitliélial primitif, d'orlgine capsulaire. lis appartiennent aiix cellules 
plates de Ia gaine conjonctive qui entoure les vaisseaux, celles qui, :i ce niveau, 
se sont étalées jusqu'à se confondre par leurs bords. Les capillaires du gloniónde, 
nialgré Ia disparition de lacouche épitliéliale qui lesreviUait h Ia ])ériodo emíjryon- 
naire ne sont donc pas entièrenient à nu dans lacavitiS capsulaire. llssont entourés 
j)ar des cellules conjonctives considéiTlblenient élargies et soudées par leurs bords, 
autrenient dit, par une lame protoplasníique semée de noyaux. 

Au niveau du pule urinairo, répithéliuni plat qui tapisse intérieurenient Ia 
ca[)sule de liownian se prolongo sur le j)renüer segnient du tube urinifère, Ic 
col (lig. -473/10). -Mais, en niônie leinps, il augniente de hauteur et levèt peu à peu 
tous les caracteres de répithéliuin cylindrique qui tapisse les tubuli contorti. 

B. Stuuctuue des tuuuli contouti.—Les tubuli contorti se composent d une luni- 
que externe , ta[)issée intérieurenient 
par un épithüliuni caractéristique : 

a. Tunique externe. — La tuniqi"-^ 
externe ou membrane pvopre (('o- 
388,1) est Ia continuation de Ia nieni- 
l)rane de ISownian. (^onune cette dci" 
niòre, elle est inince, hyaline, partoid 
lioniogène. 

b. EpiUiélium. — L'épithéliuni l-s 
fornié par une seule raagée de celliil'-'® 
cylindriques, niesurant de 10 à'20 
hauteur. Ces cellules jjrésentent 
caractòres spéciaux, qui ont él«í 
(lécrits, en 1874 par 1Ieindemi-\'^_*^'' 
plus réceininent, jiar ÍNussiiacm ' 
liAXDAUEH (i89u), SAUEU (1895;, 
iiAuí (1900;, etc. 

Tout d'aiiord, elles sont três vüli"'^' 
neuses et, cn occupant Ia plus 

parlie de resjtace déliniité jiar Ia membrane i)ropre, clles ne laissenl au centre 
conduit (ju'une lumière fort étroite. Elles sont unies entre elles par un cinienl 
se colore mal ou môme ne se colore jias du tout par le nitrate d'argenl (La-noa"^'' 
11 existorait mème, d'après Kulossow (1898), des ponls prolo])lasiniqucs ail'>"^ 
d'une cellule aux cellules voisines. 1)(! leurs deux extréinités, rextrémité extei^^^ 
ou basale repose immédialement sur Ia membrane proprc. L'extrénülé interiiÇ 
axiale, réi)ond à Ia lumière du tube ui'inifère : elle est reviHue d'une bordure tii' 
ment slriée, qui a élé signalée en 1878 [)ar Nussuaum et à laquelle Tounieh i 
a donné le nom de bordure en brosse. 

Les noyaux des cellules des tubuli contorti occupent (Tordinaire bi 1''" 

Un tubo contuui nó: A, vu en coupe lonsitudinale ; 
I!. vu en cüupo transveisale. 

1, paroí propro hyaline. — 2, (•pillióliuin trouMc ou on 
batoniiols, strio dans sa porlion profoinlc. linomoiit jirami- 
loux (laiis sa purlioii superíiciollc. — 3, iiovau. —- i, lutiiièro 
tlu comluil. 
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moyenne du eorps protoplasmiqiic. lís sonl arrondis ou três légèrement ovalaires. 
lis sonl, dii resto, pcu visibles et Ics cellulcs elles-nicmes soiit peu distinctos les 
unes (les autrcs. 

Ouant au protoplasma, il se presente sons un aspect bien diflérent suivant qu'on 
lixainiüc sa parlie externe ou sa partie interne. — Dans sa partie inlerne, cellc qui 
i'épond à la luuiière du tuhe urinifère, il est clair, Iranspareut, íinement granuleux. 
— Dans sa parlie externe, cello qui répond à Ia base de Ia cellule, il osttroubleet 
'Io couleur sonibrc. De plus, il présente un système de stries ou de bàtonnets, qui so 
^liiigent pour laplupartparallèlcnientà Taxe transversal du conduit et qui ontvalu 
aux cellules épilhéiiales en question Ic noni do cellules à bàtonnets. Ces bàtonnets, 
vus sur une coupe longitudinale du tube urinifère (lig. 388, A), sont parallèles les 
uns aux. autres. Sur une coupe transversale (íig. 388, B), ils affectent une disposi- 
tion rayonnée. Eníin, sur des cellules vues dc face, ils ne nous montrent que leurs 
Gxtréinités ol nous apparaisscnt alors sous Ia formo depetits cercles ou de simples 
Points. La signification anatomique des stries n'cst pasencore complòtenient élu- 
^'ilée. Tandis {|uo IIeiüeniiain les considérait comme étant de véritables bàtonnets. 

ABC D 

Fig. 389. 
Los collulcs (les tubuli contorli (cVaprès Tiikoii.\i\t) . 

prilj'coltave : Ic réliciilmn j)rolopIasii)i(]uc esL Ir^s nct ; dans un ccrlain nombre dc niaillcs de cc réticulunii 
<l«n)s Ia inoiliò inlenio do Ia ccllulc, se voiL uno granulalioii coloróe cn rou^o. — B, collulo du cliien • 

'aire "V'ilu r(>sonu soiil netlcmcnL iniscs v\\ (•viiloncc ; les limilcs cellulaires sont formóes par uii Irait rólicu" «i iuj I .'"^''ant des t;ranulalious plus voluniinouscs et plus sorróes <(ue dans le reste du n^eau. — C, coupc transvcrsalo 
osi (jJ du coliayo : ou y voit nottomeut les tfrauulalious disposi^es en sérios Ihiéairos ; Ia bordure en lirosse 
ay,mt "ííiis ellc pn>senle un asj)cct honio^ònc. — I). coupe transvoi-salc d'un lul)0 coutourné d'un cobayc iiijeclion de pilocarpiiie : cclle coupc tuonlrc (sous l inílucnce do Ia pilocarpino ayanl atnenó un Iravall 
lü cellule) 1 aj;ran.lissenient dc Ia luniiòro, Ia hauleur moiudre iles cellules et Ia strialion Ires manifesle dc '""■dure c„ brossc. 

Juxtiiposés^ mais iiul(3pcndants et isolables, (Fautres histologistes, notamment 
"f"STniN, Sauhu, Tiiiíoiiaiu (19ü0j admettent que Tapparence stri(;e résulte dc Ia pré- 

dans Ic protoplasma cellulaire, de granulations disposées cn sííries longitu- 
^^'"ales r(!unies les unes anx autrcs pardes íilamcnts de môme direction. II convient 
^ l^.jouler (pie cliaque sério scrait rcliée aux séries voisines pardes íilaments trans- 

iiii sorte que le ])rotoplasma cellulaire pourrait étre envisagé comme 
'^'^iculum, dont Ics mailles seraient allongécs suivant Ia hautcur de Ia ccllulc et 

<lll V • 
"odaux diuiuel se tiouvent des granulations assez voluniineuscs. Quant 

■ '"ailles (Ui réticuíum, cllcs seraient comblécs par un liquide clair, byalin, ren- 
"lant parfüis comme des cnclaves, dont Tapparition est liée vraisemblablement 

"iveau des tubuli contorli, comme Tont établi les rccherches cxpérimen- 

le 'l>ie s'circctuc le passagc des principes spéciíiques de Furine, 
(jij® ne laissant liltrcr ([ue Ia portion aqueuse. Les cellules épithéliales des 

cw) ' '^'^"torti ac(j uièrent ainsi une importancc considérable : ce sont les vraies 
^^rénalcs. Elles cbangeiit naturcllemont cFaspcct, comnie toutes les cellules 
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sécrétoires, suivant le stade fonctionnel oíi on les considere : c'esl ainsi que surdes 
reins ou hypersécrútiou úiction de Ia j)ilocarpine), alors qu'elles sont conuue épuisées 
par une sécrétion prolongée et iulense, elles présentent une hauteur nioindre (con- 
séquence de Texpulsion du contenu dos niailles) el, d'aulre part, sont pourvues sur 
leur cxlréniite' interne, (fune bordure en l)rosse oíi Ia striation est beaucoup plus 
manjuée que sur les cellules au repôs ou cn sécrétion ordinaire (TiiÉoiiAitij 

C. SraucruitE de i,'anse de IIexle. — L'anse de Ilenle se compose, coninie les tubuli 
contorti auxquels clle fait suite, d'une inenibrane propre liyaline et d'un épithé- 

lium. Cet épithéliuni diíTòre 
beaucoup suivant (iu'on Ic 

■V... 
considere dans Ia portion gréle 
ou Ia portion large de Tanse : 

a. Sur Ia portion gréle ou 
portion descendante (lig. 300, 
A et li), ce sont des cellules 
claires, fortenient aplaties, se 
soulevant plus ou inoins. au 
niveau de leur noj'au. Elles 
présentent Ia plus grande ana- 
logie avec les cellules endo- 
théliales des vaisseaux san- 
guins, et il est paríois bien 
dillicile, sur une coupe hori- 
zontale des pyraniides de .Mal- 
piglii, de distinguer une bran- 
clie descendante de Ilenle d'un 
vaisseau artériel ou veineux 
coupé en travers. 

b, Sur Ia portion large ou 
portion ascendante (íig. 390, 
A et Hj, l'épithéliuni change 
du tout au tout: c'cst un épi- 
tbéliuin cylindrique, trouble, 
à bàtonnets. II presente exac- 

tement les niômes caracteres morpbologiques (bien (juVin peu nioins élevés) 
sur les tubuli contorti et, probablement aussi, jouit des ni(''mes fonctions. 

I). Sthuctüue de la i'if:cE i.nteumédiaihe. — Dans Ia pièco interniédiaire» nous 
retrouvons cncore une niernbrane propre hyaline et un revóteinent épitl''-''''''' 
L épithéliuni est le niênie (jue dans Ia portion large ile l'anse de Ilenle : il est cons 
titue ])ar des cellides cylindriíjues peu élevées et à biUonnets. 

h. Stuuctühe des canaux collecteuhs. — Les canaux collectcurs, depuis lein' 
gine jusqu'à leur terininaison, nous présentent, cornine épithéliuni, dos colli''''_' 
claires et transparentes, à cuntours nettonient déliinités, disposées conuue pie'''' 
demnient on uno seule )'angée. 

Dans les canaux collectcurs de ])etites diniensions, dans ceux notaninient 'I' 
font suite aux canaux d'union, ces cellules sont légèronient aplaties, inesura"'' 
peine de (S à lá ij, do hauteur. Si Ton veut bien se rajjpelcr que le dianiòtre du co' 
duit est de iO a oo ;j., on voit que Ia lunüèro ccntrale est relativement tròs larg'" 

Kig. 390. 
Lcsdcuxbranclics ilescendanle et 

asconclante do lanse do lloiile : 
A, vuos en coupu longUudi- 
nale: li, vues on coupo trans- 
vei'salo. 

(1, liranche dcsccndanlc. — 4, branclio 
ascctulanle. 

1, mcmbranc propre. — 2, ípilhílium. 
— 3, luiniòrc ilu lube. 

XX, plaii suivant lc(|uel est failc Ia 
coupc rcpríscntije dans Ia ligurc B. 

B 

Canaux collocteurs, vus 
en coupe Iransvcr- 
salo : A, canal collc-' 
Inur de rócoice; 
fçròs canal collocte"' 
de Ia i)apille. 
1, uicinhrane 

simplc contour. — -■ 
liuni. — 3, lumièro <l" ' 
— 4. lissu conjonclil o» 
papillc forniant, ,i., 
lifruro B, Ia paroi propr 
canal. 
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Au fur ct à mesure que Ton descend et que le tubo urinifèrc, par suite cies nom- 
In-eux nllluenls qu'il reçoit, augmente de caliljre, les cellules épithélialos augmen- 
tent peu à peu de liauleur et, dans Ia traversée de Ia papille, revètent Ic type fran- 
chenicnt cj'lindriqiic. Au niveau du pore urinifère, l épilhélium des canaux 
collecteurs se continue insensiblement avec répitliélium stratiíié qui revêt Ia 
papille ct le canal excrétcur du rein (voy. Canal excréieur). 

L^es canaux collecteurs possèdent encoi-e dans Ia plus grande partie de Icur 
ftendue, connue les autres segnients du tube urinifèrc, une raenibrane limitante 
hyal ine. Toutefois, celte menibrane est ici beaucoup plus mince, plus délicate et 
'le presente jamais (1''iu;y) qiriin siniple conlour. Elle disparait mênie d'une façon 
complete sur les gros canaux collecteurs qui cheminent dans Ia zone papillaire : à 
lour niveau (íig. 391, líj, les cellules épithéliales reposent directement sur le tissu 
conjonctif interstitiel de Ia papille. 

4° — Kapports rcspeciifs des diocrs scgments du tube nrinifère 

ct des différentes zones du rein. 

L'exanicn d'une coupe longitudinale du rein (fig. 377) nous a appris que cet 
01'gane était constitué par trois zones concentriques. D'autre part, nous venons de 

en étudiant un tubo urinifcre à Tétat d'isolement, que ce tube se compose 
J un certain nombre de segments, ayant chacun une disposilion et une structure 

Píirticulières (lig. 384). Nous devons maintcnant, pour compléter les notionsjus- 
ici acquises, repórter Ia figure 47ü sur laíigure 403, c'est-à-dire indiquer quelle 

exactemcnl Ia situation qu'occupcnt, dans chacune des trois zones du rein, 
divers segments dn tube urinifcre. Cette étude complémentaire, qui du reste 

sera fort courte, nous fournira tous les élémeuts nécessaircs pour interpréter 
^^oinie elles le niéritent les diíTérentes coupcs du rein, que ces coupes soient 

'insversales ou longitudinales, qu'elles portent sur Ia substance médallaire 
'S- íJ9á) ou sur Ia substance corticale (íig. 468). 

il. cíííifliía; collecteurs occupent tout d'abord Ia pyramide de Malpighi, oü 
I '^°'''»ent les rayons jjàles et quils parcourent en ligne droite depuis le sommet 

Ia base ; ils constituent, dans cclte première partie de leur trajet, les 

da l^slimi. Arrivés h Ia base de Ia pyramide, les canaux collecteurs passent ^Ia substance corticale, au sein de laquelle ils forment les pyramides de Fer- 
Ils s'étondent ainsi, en suivant toujours une dircclion radiaire, jusqu'au voi- 

oG de Ia capsule, mais nc Tatteignent pas. 
h) Les canaux d^union et les piôces inlermédiaires, qui leur font suite, sont 

préférence dans Ia couclie toute superficielíe de Ia substance corticale, 

a! coiichc que Fon pourrait appelcr soiis-capstdaire. Jlais on les trouve 
^l^'"''lii'cn moins grand nombre, sur les côtés des pyramides de Fcrrein, 

Puis leur sommet jusqu'au voisinage de leur base. 

se disséniinent un peu partout dans Ia zone corticale ; les 

'Ics^ i'cmontenl jusque dans Ia couche sous-capsulaire; les plus inférieurs 
voisinage de Ia zone limitante. o) I „ , ° 

^"l)ul de Malpighi, (|ui, conune on le sait, donncnt naissance aux 
séi'' ' occupent Ia mèjuc situation que ces derniers. lis se disposent en 

^"''o"l'ííres tout autour des pyramides do Fcrrein. Nous avons déjà vu plus 

lou.r- séries glomérulaires sont orientccs en sens radiaire sur les coupes 
«"^udinales du rein (íig. 380 ct 381), landis que, sur les coupes transversales, ils 
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formenl desespèces de couronnes, au centre dcsquelles se trouvenl les coiipes des 
pyrauiides de Ferrein (iig. 377). Cliacuiie de ces couronnes, comnie noiis Tavons 
déjàditpliis haut, nous presente de 8à 10 corpuscules, ce qui nous indique que 
chaquc pyraniide de Ferrein possèdo, le long de Ia surface extdrieurc, 801110 séries 
longitudinales de gloniérules. Si nous songeons, d'autre part, ijue cliacune de ces 

séries, vue cn coupe 
longitudinale, coni- 
prend égalenient de <S 
à iü giomérules, ü 
nous est facile d'cn 
conclure, par une siin- 
ple multiplication, que 
cliaque pyraniide de 
Ferrein, autrenient dit 
chaque lobule rénal, 
possède sur sa surface 
extérieure de 80 à 100 
giomérules et autant 
de tubes uriniferes. 

t) Quant aux anse^ 
de Henle, elles appiii'" 
tiennent h Ia zone cor- 
ticale par leur portion 
inilialeet par leur poi'- 
tion terniinale, c'est- 
à-dire par le conunen- 
cenient de leur bran- 
clie descendante et p-i' 

Ia terminaison de leur brancho ascendante. Par le reste do leur étendue (píirti'' 
nioyeane), elles occupenl les colonnes de I$ertin et, dans les pyraniides de 
pighi, Ia zone liinitaiite et Ia partie supérieure de Ia zone papillaire. Aussi dan» 
les coupes, soit longitudinales, soit transversales, portant sur ces deux derniert» 
zones (íig. 392^, rencontre-t-on toujours trois ordres de tubes, savoir ; 1° des 
de liellini, reconnaissables à leur épithéliuin clair ; 2° des branches ascendanl'^^ 
de Henle, caractérisées par leur épitliélium troul)le cn bàtonnets ; 3" des bnwche^ 
descendantes de Henle, (jue l'on distinguera toujours des deux ordres de 
précédents, gráce à leur faiblo diainôtre et à leur épithélium clair et ajilati. 

(L —Stuoma conjonctik et musculaiue 

Les formations histologiques que nous venons de décrire, corpuscules de 
pighi, tubes urinifères, toutes formations dont rensemble constituo Io tissu proP' ^ 
du rein, sont plongées, ainsi que les vaisseaux et les nerfs, dans une ganguc 
jonctive (jui formo conimo le stroma ou Ia charpeníe de Torgaue. A cette 
conjonctive viont s'ajüuter, mais sur quelquos points seulement, un certain noi" 
de libres nmsculaires lisses. 

1° Éléments conjonctifs. — Décrit pour Ia première fois en 1842 
rojeté ensuito par Vdx Witticii, le stroma conjonctif du rein a été décrit à 

5 2 4 3 

3 3 5 
Fig. 392. 

Coupc transvorsalo du rein, passanl au niveau do Ia zono liniilante. 
1, lubos (le nellini. — 2, branciic (Icscondantc <le Tanse dc Henle. — 3, branclic 

asccndantc dc ranse de Ileiile. — 4, vaisseaux sanguins. — 5, slroma conjouclir. 
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et presque à Ia mênic cpoque par Isaacs, en 1857 cl par Arnold Heeu, en 1859. 
Depiiis Ia publicalion des méinoires (FIsaaos cl de Bekr, Io tissu conjonctif du rein 
esl admis par tous les hislologistes. 11 a été, du reste, étudié dans tons sos détails 
a uno (lalo plus rcccntc par Ludwig, par Kollikeii et i)ar Schwkigüeií-Seiüel. 

Le tissu conjoiictir du rein n'est pas uniforniéincnt répandu sur tous les points 
de 1 orgauc. Sur Ia papille et dans Ia zone dite papillaire, c'est un tissu nettenient 
lilirillaire, et les librilles, pour ia plupart, se disposent circulairenicnt autoiir des 
eanaux urinifòres. ("es ílbrilles devientient doplus en })lus rares au fur et à mesure 
<lii'on s'éloigne de Ia papille et, dans Ia substance corticale, on ne trouve plus, en 
''"lit d'tíiéiuents conjonctifs, que des eellules étoildes ou fusiformes, dont les prolon- 
genienls viennent se íixer ii Ia jiaroi des tubes urinifòres et des vaisseaux sanguins 
(^i:ii\vei(íi:ei(-Seiuel). (le tissu ressenible beaucoup, suivant Ia remarque de Kôllikei!, 
'■lu rétieuluin dc Ia juilpe splénique. Les ílbrilles conjonetives reparaissent au voi- 
sinage de Ia capsule íibreuse du rein, et cette capsule peut ótre considérée 
l'islologi(pienient coninie une partie du stronia conjonctif du rein, qui se serait 
•condense à Ia périphcrie de rorganede fa^ion à lui fornier une véritable membrane 
enveluppante. 

iVous devons signaler endn Ia présence, dans le corpuscule de Malpighi, de cel- 
'>iles conjonetives analogues à celles qui ont cHé décrites par Sciinveiogeu-Seidei. 
•^"Ire les tubes urinifòres de Ia substance corticale. Ces aellules, déjà signalées par 
'^^Acs et décrites plus réceninient par A. Key, 
""issent les uns aux autres les capillaires 
"cxueux du gloniéruie. 11 resulte des observa- 
•^ioiis de Ivi.Eiis <]ue ce tissu conjonctif intra- 

oloinerulaire jieut ctre le siòge d'une inllam- 
'"'dion localisée (gloniérulo-néphrile ào, Ki.ehs) 

de ce fuit, rexisteneo de ce tissu acquiert en 
Mliulogie une importance toute particuiiòre : 
sous i'in(lQ(>nce du processus inllanimatoire, 
'-'1 cilet, les eellules conjonctives se multi- 

'cnt; olles coniprinient graduellenient les 
'^'^Pillaires du glonidrule, les rendent plus ou 
|J'üias iinperniéables au courant sanguin et, 

" inènio cou]), supiiriment le phénoniòne de 
■'itioii uriiiaire qui se produità leur niveau. 

^ Éléments musculaires. — IlExr,E, en 1868 

de""' -'/ejiscAen, t. llj, a décrit, tout autour 
lis, rénales, des libres musculaires qui s,, continuent en bas avec Ia couclie 

dos cálices, du bassinet et de Tiire- 

íli.r lüjres se disposent sur deux plans 
: les unes, iirofondes, sont longitu- 

'■^ales; les autres, superllcielles, allectent une 
'1 
>111 
s' 

])reniiòres i)énòtrcnt 
., 1"-'" dans le i)arenchyme renal: les secondcs 
'•^•'■Oterü    .. .     

irM li 
Fig. 3'J3. 

Cüupo longiludinalo d'un cálice avcc 
sa ])aijilíc coiTespondanto (schéma- 
lique). 
1. pyramidft dc Malpiglii, avoc 1', sa papille. 

— 2, paroi dii cálice, avcc : «, sa imiqucuse ; 
6, sa couclic musculairc ; c. sa couche conjonc- 
livo. — 3, musclc annulairc de Ia papille. — 
4, fibres nuisculaircs de Ia pyi*aniide. — o. co- 
lüimo de Herliii, avec scs lubes uriaifèrcs. — 
C, graisse du sinus. 

^ent au niveau ou un peu au-dessus de Ia réflexion des cálices et forment là 

Ia' ' volumineux (üg. SOS,!-!), auquel IIenle a donné le noni de miiscle annu- 
'is Ia papille. 

■^''ATOMIE IlUMAINE. — T. IV, 5« ÈUIT. 34 
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A son lour, Kdeutii, eii 187:2, a signalé I'cxistcnce, à Ia surfaco du roin ile 
l'hoininc, tl'une nouvelle couche de íibres inusculaires lisscs, formant un réscau à 
largos niailles ct envoyanl qiielques prolongoinenls daiis Ia suhstaiice coiiicalc. 

Phis réceinrnent, Jaudeti 1880), toul en condrmant les donndcs fournies parllENi.E 
ct Eiíerth sur les flbrcs inusculaires superlicielles etsur le niusclc annulaire de Ia 
papille, a dtícrit un nouveau groupc de libres nuisculaires, qui, partanl do Ia 
papille, reniontenl vers Ia base de Ia pyraniide ct y formont un réseau au niveau 
desartòrcs arcifornies (voy. plus loin). Du rosto, elles ne dépassent [)as les limites 
do Ia pyratnide ct Jaudet, pas plus que IIe.ni.e, n'a rencontré d'(51éuients nuiscu- 
laires dans Ia substancc corlicalc. IJnautro fait mis en lumièro par les recherches 
de Jaudet, c'osl que les (ibros musculaires intra-rónales, do mOme que cellcs du 
bassinet, s'iiypertropluent dans les inllammations cbroniques du roin ct peuvcnt 
Ibrmer alors, au voisinage et môme tout autour des artères, dos faiscoaux plus ou 
moins volumincux. 

§ IV. — Vaisseaux kt nkhfs 

1" Artères. — Los reins, commc tous les organos aux(iuels sont dévoluos des 
fonctions importantes, possèdent une vascularisation cxtròmen>ont riclie. Nous ctu- 

diei'ons, tout d'abord. Ia ciiculatioii arl<5- 
riolle du rein liii-mômc. Nous ddcrirons 
ensuitc les artòrcs de sa capsule adi[)euso. 

A. AinÈltES DU UEIN 1'UOIMIEMKNT DIT. 
Cbaquc rcin, commo nous Tavons dójà vu 
en angéiolügie (voy. t. llj, rcfoit uno arttrc 
volumiiiouso, Vavtòre rénale correspou- 
dauto. Coito artòre, un pou plus longuc a 
droite qu'?i gauclie, nait sur Io còtó de Taorte 
abdominal». De l.'i,.ello so porto obliil'"^' 
mcnt en dchors et un pou en bas, croisc 
successivement les piliers du diapbrag"'^' 
le grand ct le potit psoas et arrive nu bord 
interne du rein, oíi elle se termine. 

a. Mode de ramescence de l arlère rénale- 
— Le modo de torminaison de l'artòrc rónalc 
est fort variablo. La seido formule qui 
vienne <i tous les cas ost collo-ci : 
rcnale, cn attoignant le bile, souvent uiói»'^ 
avant de rattoindre, se ])artage cn i'" 

* / í 'I 
nouibro de brancbcs (jui varie de á a 
disposition (jui me parait ílre Ia i)liis conj 
mune, celle qu'on observe dans les deux tic'-'' 
desças onvirou, est une bifurcation du Ir""'' 
artt'riel (llg. 3y4)en une brancbo antcriei"^' 

i 1' 'isC» et une brancbo postórioure. La branclie ant4ricurc ii son lour, so subdiv 
presque immédiatenicnt apròs son origine, cn une brancbe ascendante ct ^ 
brancbo descendanto. - 

11 existo dono, au nivoaii du hile, trois branches principales : une branchc 

1''ÍS. 3UÍ. 
-Modc de ramosccnco de ruilúro rénale 

(demi-schémaliq ue). 
1. rtíín droil, scclioinió parallòlemoiit a scs faces : 

scjfinoiít poütóriour, vu par sa faco anU'ricuro. 
— 2,2, pvramidcs tic Malpij^hi. — 3, 3, coloniics dc 
lierlin. — 4, arlore rí^iialo. — 5, ^a branchc dc 
Lifurcalioa poslóricure. — G, sa liranclic de liifur- 
calion ai)lC>rieure, avoc : C, son rainnuu supéricur; 
O", 8011 ranicau iufóriour. —7, 7, arlòrcspóri-pjranii- 
dalcs (arlòrcs iobaircs). — 8, ba>âinct. — 9, ufelòre. 
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rieuro, une branclic siipdrioure et une branche inférieure, ces deux dernièrcs nais- 
snnldii trone renal, soit isolénient (disposition Ia plus fréquente d'après Wiart), 
soit par un trone coininun três court (disposition Ia plus eomnuine d'après 
SeiiMKiuiuii). — La branche siípérieure se porte en haut et en avant et disparait 
dans Ia partie Ia plus élevée du hilc. — La branche inférieure, se dirigeant obll- 
•picnient en bas et en avant, eroise Ia íace antérieure de Ia veine rénale et s'en- 

dans Ia jiartie inférieure du hile. La branche inférieure et Ia branche supé- 
i'iiMire, disons-le tont de suite, se distribuent à Ia partie antérieure du rein ; les 
'Icux tiers ou les trois quarts antérieurs. — La branche poslérieure contourne 
d'avanten arrière et de haut eu bas Ia face postérieure du bassinet, longe quelque 
liínips Ia lèvre postérieure dii hile et, íinalenient, disparait dans Ia profondeur du 
íiuuis. Elle se rend à Ia partie postérieure de Torgane. 

A poine enlrées dans le sinus, les hranches précitées de Tartère rénale so divisent 
se subdivisent en branches secondaires, lesquelles, suivant un trajet i)lus ou 

"loins divergent, forinent [lar leur enseinble un large éventail, dont Ia forme et Ia 
'lauteur sont exactenient celles du sinus lui-nième (íig. 394). Les derniòres divi- 
''■ons de Téventail artériel se dirigent vers les saillies que fornient, dans le fond 
''ii sinus, les colonues de Hertin. Là, elles pénòtrent dans ces saillies par leur partie 
inoyenne, et chacune (relles se partage presíjue aussitòt cn deux ranieaux diver- 
fjents, (jui se i)ortont par un Irajet oblique sur les deux pyraniides les plus voisines 
'"o- WOj. 11 convient (Tajouter ce])endant (pie, três fréquemment, Ia bifurcation 
precitée s'enectue au-dcssous eles saillies des colonues de Bertin, auquel cas les 
1'anieaux qni résultent de cette bifurcation gagnent isolénient les côtés des pyra- 
niides nialpighiennes, en pénétrant dans le parenchyme renal au niveaudes sillons 
'•'rculaires (jui entourent les » 
l''ipilles. 1 I lí ll I II 1 /iTl Sll 

Árlòres lobaires. — Quoi 1 llíl II 111 
'1" il en soit, chaque pyramide , 
inalpigiiiynne reçoit de sources 
''■Iférentes et au voisinage de 
^•^'1 extréniité inférieure, qua- 

ou cinq artères (jui chcini- 

"°"t cnsuite à sa surface pa- 
'^•"^llèlenient ii son axe, en se 
'^'geant vers sa base par con • 

^"icont. Ces artères, quej'ap- 
l'*-"crai arlèrex péri-pyrami- 

I ^ont destin(;es à Tun des 
'es du 

I'ünd pyrinnide qu'elles 

^"lüurent: de cq fait, elles ac- 
^lj'i'!i'ent Ia signification ã'ar- 

lobui)'eii. Voyons main- 
''''■"U couinient elles se coni- 
"flent en atteignant Ia l)ase 

''®M'y.-anudes. 
' "^"dant longtcnips, on 

Fig, 39d. 
Schúina luonirant Io inodo do conslilution, dans Ia Uiéoric 

ancionno, des voútes vasculaircrf sus-pyraniidales. 
1.1, dcnx pvrainides dc Malpifrlii. — 2, sinus du rcin. — 3, 3,3, colonnes 

dc HerLin. — 4, voúLe arlóriotlo. — o, voute voineusc. — (5, 0, Ü, l)ran- 
chos do l^arlÍTc rénale. — 7, 7. 7, branclíoa dc Ia voinc rónalc. — 8. arlòros 
inlcrlol>ulaircs. — 9, vcuics inlorlohulaires. — 10, vcincs droilcs {venm 
rectsp). 

Cl » • " 
"lii 1 les artères lobaires, arrivées à Ia base des pyraniides malpi- ® ^"iies, íi'y anastoniosaient les unes avec les autres de façon à former là un 
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réseau ct voici Ia descriplion quenous avoiisdoruiécnoits-nièiue dans Ics preinières 
édilions de cet ouvrage : 

(f Arrivées à Ia base de Ia |)yrainido les artères lobaires b'iiiclinent los unes vers 
les autres el, en niônie temps, fournisseiit chaciiiie iiii cerlain nomhre de raniiíica- 
lions transversales et ])liis ou inoins incurvécs en are {arlerim arei formes), qui, cn 
s'anastoinüsant avee les raniiíiealions siniilaires des artères voisines, fornienl un 
vastc réseau. Ce réseau, qui coille ;i Ia nianière d'une calotte ou d'unc voúte Ia base 
de Ia pyraniide, cst désignée sous le noni de voilte arlérielle sus-pyramidale ou 

tout siniplenient de voüle urté- 
rielle{l\g. 395,■'(■). Ses niailles, 

^ conuue nous le niontre nelle- 
"S^re précitée, onl 

, direction transversale par 
rap])ort à Taxe de Ia py!"'"*' 

V niide lualpigiiienne et eliacune 
\■ d'elles enluure, à Ia nianière 

d'un cüllier. Ia i)asc d'unc py- 
raniide de Ferrein. 

« Ainsi constituée. Ia vüüt<' 
artérielle sus-iiyrainidale nous 
presente une convexité <Itii 
est tournée du còté dc 1" 
surface cxtérieuro du rein, ct 
une concavil(; (jui regarde Io 
sinus. — Par sa concavite, 
clle n'éniet aucune branche, 
contrairenient aux assertions 
de quelques anatuinistes, (Ji" 
font iiarvenir de Ia voúte i'" 
certain nonibre d'arlères des- 
cendantes destinées à Ia py'"''" 
inide nKilpighicnne. Nous ver- 
rons tout à riieiire (lue le® 
artères de Ia pyraniide ont une 
origine tout autre. — 
convexité, au contraire, s 
cliappent, le pius souvent a 
angie droit, une niultitude 
branclies, qui se portent ti" 
ligne droite vers !a cap^^i''" 
(ibreuse du rein en suiva»! 

une direction radiaire. Ces brancbes clieminent constaniinenl en plein laliyi''"'^'\'^' 
entre deux pyrainides de I''errein et à égale distance <le Tune et de rauli"^'- J''" 
d autres ternies, elles sont situées à Ia limite inônie de deux lobules (lig- 381.'' ■ 
de Ia, le noin il'artères interlobuiaires sous lequel les désignont avec raison 
plupart des auteurs. » 

Jeile est Ia description que Ton trouve partout. Ia description dite classiQit^'- e"' 
lepose ossentiellcinenl sur ce fait que les artères lobaires s'ana8toniosent cn réscai' 
a Ia base des pyrainides de Mal[)iglii. í^es rccberclies récentes ne lui sont niiHeíi*^" 

Fig. 3!)6. 
Lc moíJe de distnbution do Tartèro rénale vuo cn radio- 

graphie : un roin huniain injecté au niiniuin cn suspon- 
sion dans Ia téréhuntliinc (Gíbard). 
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favorables. Hyhtl, dcpiiis longteiups déjà f 1877), en se basant sur des faits dc corro- 
fíion, avail aflinaé le caraclòre terminal des arlòrcs intra-rénalcs. En 189C, Biíhaiíi) 
oi J)iiSTOT, ;i Ia suite de nouil)reuscs injections praliqutíes dans les artères du rein 
ctétudiécs cnsiiile ii Taide de Ia radiographie, se rangent résolument à Topinion 
de JIyhtl. Presípie à Ia mônie époque, un de ines élèves, M. SciiMuniiEu (77ièse de 
l^yon, I89()-18'.)7), après avoir uiiiiutieusciiient étudié, chez l-homine et chez le 
cliien, le inode de distribulioii des artères rénales, arrive lui anssi à celle conclu- 
sioii que les « hranehes pareuchyuiateuses de Tartère rénale sont hien lerminales ». 
'.'uatre ans phis lard, >Iax 

l'Jiaiuldes nialpighiennes et 
Pnvallèlenient à Taxe de celles- 

l*''! 'itteigtKinl Ia base de Ia 
^'•iiiiide üii luônui un peu 

div''.' ''atteindre, elles se '^ent Iròs irrégiilièrement, 

dicholoiiiie, tanlòl 

ce^ nionopodique; Ijranches de division, à Ia limite de Ia pyraniide et de Ia substance corlicale, au 

''II pyraniide par conséquent, s'infléchissent sur elles-mémes, 
les ''cs courbes plus ou inoins aceusées et plus ou moins longues, cesont u^lcriai arciforrnes, mais sans jamais s'unir, sans contracter entre elles Ia 

Fig. 397. 
Modo (le (lislrihution dos hranclios de Tartòre rénale 

(d'aprÍ!S BkOdel). 
I.e roin cst vu par sa Taco anlórlouro. Des diversos branclics de l ar- 

U'ro r(^nalo, uno soulo passe en arrière du bassinel; loules les aulres, dis- 
postos ou cvontail, passonl cn avani. Ces branches, une fois oiUrécs 
dansle parenchynio rónal, se ramifient le lonj? des pyramidos. Oa voit. 
nollonuMil COS ramincalions dos arlòrcs lobalres, arrivées k Ia base des 
pyramidos, s'in(b'chir losunosvors les aulres iartcria'. aràformes). n\Q\^ 
ftans s'anastonioser, puis eiivoyor dans Ia substance corlicale une niuUl- 
ludo (rarltros radiaires [urteriie radiatis) qui reprósenlcnl les arlòres 
inlerlobulaires. 

"^Pindref anastoniose. La voíite sus-pyramidale n'exisle donc pas cn tanl que réseau 
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et si l'on voulait conservei' ce nom, il fauclrait entendre par là renscnible des divi- 
sions plus üii inoins infléchies en are, à trajet pliis ou inoiiis transversal, qui se 
trouvent à Ia base de Ia pyrainidc malpighienne ou, co qui revicnt au niènic, à 
Torigine des pyraniides de Ferroin. Quoi qu"il eii soit, c'est de ces artères arci- 
formes sus-pyramidales, le rêseau sus-pyraniidal n'existant plus, que se détachent 
les artères interlobiilaires, artères (jue nous pouvons inainlenanl dtícrire. 

c. Artères interlobaires, vaisseau aiférent et vaisseau efférent des glornérules. — 
De Ia base des pyrainides inalpighieniies, oii elles prennent naissance, les artèi'OS 
interlobulaires se portent vers Ia surface extérieure du rein, cheniinant toujours 
(íig. -404,7), à Ia iiiuile respective des deux lobules voisins, d'oíi leur noni. C)n les 

appelle encore artères radiées 
(artéria) radiatie) parce (iu'ellcs 
suivent, jtar rappnrl au rein, une 
(iireclion radiaire. Elles vont 
ainsi jusqu'!i Ia capsule llbroiisc 
de Torgane, oii elles se terminent, 
en fournissant un cerlain nonibrc 
de rauiuscules qui, pour Ia plu- 
part, se dislribuenl à cotio cap- 
sule ; d'autres Ia traversent do 
parten \yAY\.{artèresperforanles), 
l)Our venir se perdre dans l at- 
niosi^hère cellulü-graisseuse (p" 
entüure lerein. Mais ces ranieaux, 
(]ue Ton pourrait appeler terini- 
naux sont bien peu imporlant.'4 
comparativenient aux rainoaux 
collaléraux. (Ibeinin faisant, cn 
ollet, los artèros intcrlobulair^í^ 
abandonnent latcralcnient (bS- 

de distauco en distance, mais cependant íi des intorvalles assez réguliers, <le>' 
raineaux obliíjues ou Iransversaux qui, apròs un court trajet, pdnètront dans Ic^ 
corpuscules de Malpigbi (fig. 398,8) sur un point exactenient opposd à cehii (jui doniio 
naissauco au tubo urinifère : ce sont les artères glomérulaires ou vaisseattx ali''' 
rents du glomérule, ainsi appelés parce qu'ils rornient Io gloniérule (p. 418). 
gloinéi ules do Malpigbi sunt comme sus|)ondus cbacun h un ranieau lateral dd 'i'' 
tòro intorlobulaire et cette dei'niòre, avoc Tensenible des gloniérulos (|ui lui app^i'" 
tiennent, ressouible assez bien à une brancbe cbargée de fruits ((ig. 377 et 40'»)- 

Apròs (5tre entrdo dans le corpuscule, en traversant Ia capsule <le üowniíi"' 
cbacuno dos artères glomérulaires se divise on cin([ ou six ramoaux, lesquels 
résolvent à leur tour eu des faiscoaux de capillaires, dont rensomble (lig- 481,*') 
«•onstitue le glomérule proprement dit. (les ca[)illaires, romar(jiiables l"»'' 
Ilexuosités quMls décrivent, s'onlacent étroitenient sans jamais s'anastomosor onti^ 
oiix. Finalement, ils se réunissent de nouveau en un vaissoau unique, (jui 
glomérule oxactiMuent sur le point (jui a donné entróe au vaisseau allerent : 
le vaisseau e/Jei-ent du glomérule (lig. 398,!)) et l'observation démontrc, coniin'^ 
nous Tavons déjà fait roínarquer jjlus baut, qu'il ost loujuur.s moins volm"'"''''"^ 
(juo 1 allérent. Ce vaisseau elíérent, bien (jue provenant de capillaires, ííVs' 
une veine, mais une artère. Le paquot de capillaires (jui constituent Io giouiéi 

ít 3 
Fig. 398. 

Coupo móridiennu (ruii corpusculo tlc Malpighi 
(schémalique). 

1. pólo vasculairc. — 2, pòlo iiriiiaiio. — ,1, capsiilo do Üowmaii, 
avec sou rcvôlomcnl — 5, paqucL gloniórulairc, avcc 
<), SOS iioyaux péripliériques. — 7, caviló do Ia capsulc. — 8, vais- 
seau afléreiil, avec >a liiin(|uo niusculouse coiUiiiue. — 9, vaissoau 
olTóronl, avec : 9', ses íil>ros imisculaircs ioraliséos sur sa porlioii 
ínilíalo et forinaul spliiiiclcr; 9'\ son cu(]olh^'lium. — 10, col, avcc 
soa épilhóiium de transitioa, — 11, lube urinifère, avcc sa nicinbranc 
propro\>l SOI) épilhéliuni à bâlonuels. 
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se Irouve aiiisi interposé entre deiix arlères et, de ce fait, acquiert Ia signiíication 
d'un réseau admirable (voy. Angiíiolouiu, p. 88) ou réseau arlériel bipolaire. 

Voyons niaintenaut ce (jiie devient le vaisseau eíTérent. 
d. Mode de dislribuiion du vaisseau efférenl. — En quittant les glomérules de 

•Mal|)ighi^ les vaisseaux ellerents (íig. 398 bis) se dirigent, les uns vers les tubuli 
contorti, les autres vers les pyraniides de Ferreln et, se divisant de nouveau comme 
'e tont les artòres ordinaires, ils se résülvent en un riche réseau capillaire dont les 
■nailles enloui^ent tons les tubes urinifères 
'l'ii occupenl lasubslanee corticale. Lasubs- 
l-íince corticale tout entière (labyrinthe et 
Pyraniides de l<'errein) est donc irriguée par 
'•'s vaisseaux. elíércnls glomérulaires : tous 
les autciirs sont d'acc{)rd sur ce point. 

En ce ([ui concerne Ia substance médul- 
'íiire, les opinions sant partagdes. Tons les 
•Tnatoniistes adniettenl bien, dans Tepaisseur 
dtís pyraniides de Malpighi, Texistence de 
vaisseaux artériels, qnl cheininent parallè- 
'(íincnt à ces canaux el qni, en raison de lenr 
^ii'eclion rectiligiie, sont appelés arterix 
^'sctaa ; mais les divergences comniencent 
*li'and il s'agit d'indi(jncr lenr origine. l'our 
'(ís nns, les arteriie recln; sont fournies, an 
"lènie titre qne les arlères siniilaires des 
l'yi'aniides de Ferrein, par les vaisseaux 
'^'Itírents dn gloniérule (llg. 404), principa- 
'"^•nent par cenx (pii sortent des glonuírules 

Pl"s rapprocliésde Ia base des pyraniides. 
d'anlres (Aunolu), elles naitraient en 

*"nont des gloinérnles de Malpighi, soit des 
''Uèrcs intcrlobulaires, soit des artères arci- 
'^'nies (ancienncinent de Ia concavitd de Ia 

^oiiio artérielle). Eníin, d'après une opinion 
'"ixtc (Uealu, Ki.iíin), elles scraient fournies, coinine nous le inonire Ia figure 399, 

''"i lois par des ellerents gloinérulaircs el ])ar des]branchcs ilc Ia i'énale placées 
* '1 ainonl dn glouiénile. 

1V 
cces Irois opinions. Ia jirennère esl soulenuc par Ludwig et parKüLLiKER : c'esl 
^ <lni me parail Ia phis acceptalile. Elle a pour elle ce fait important, qu'en 

injection dans rartcre rénale, on arrive parfois à remplir loules les 
sus-pyi-aniidales (ancienneinent artères de Ia voúte), loutes les arlères de 

'"ce, y coinpris les rameaux les phis déliés des branches intcrlobulaires, sans 

une seulo dos arleriie rectaí. Ce fait ne se produirait certainemenl 
Si les arteriiu recla) iiaissaienl, comme les arlères intcrlobulaires, des arlères 

■ "®-Pyraminales. 11 

Fig. 398 bis. 
Figure schématiíiuo, rcprésenlanl le glo- 

niéiulc avec son vaisseau alíérentet sou 
vaisseau ellerunL. 
1, arlòro glomórulairo. — 2, voinc glomórulaire. 

— 3, pyramide de l-crrein. — 4, lab\rinlhc. — 
íi, 5, corpuscules do Malpighi. — G, un lube urinifòri* 
(porlion llexucusc*. — 7, vaisseau aílereiit du ^lo- 
mcnilc. — 8, vaisseau cfTórent. — D, D", réseauv 
capillaires de Ia pyramide de Ferrein el du laby- 
rinlhe.— lU, un atllucuL de Ia veine intcrlobulaire. 

'"luide 
Peel,; 
l''Sh 
VOlit 

Oui 

faut de toute necessite (ju'un obslacle infranchissable pour le 
'"jeclé, se dresse entre les artères reinplies par rinjeclion et les arlères res- 
par elle. Or, cet obslacle u'esl vraisemblablement que le gloniérule de Mal- 

'• Les arteriiu recta; naissent donc en aval de Tobslacle et, dans ce cas, ne peu- 
Proveiür tjue des vaisseaux ellerents glomérulaires. 
oi ^iu'il en soit de lenr mode d'origine, les artéria) rectic formenl tout aulour 
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FÍK. 31)9. 
Vuc (i'onscinl)lo des vais- 

seaux (lu roin (d'api'ès 
Ludwig). 
1, ariòre íiilcriobulairc. — i, 

veiiie iiilcrlolmlairo. — 3, cor- 
pusculc (Io Mal[)i{ílii. — 4, éloüc 
vciuouso tle Verlieveu. — 5, ar- 
tòrcs droilcs. — ü, groupo 
<raiUTes droilOA. — 7, veiiic- 
(Iroilo. — 8, groupc do vciiios 
droiles. — 9, rcsoaux vascu- 
laircs do Ia papillo. 

Fi^'. -iUO. 
Le irin, vu en coupc liorizonhilo potir moiitrcr ses deux torritont-*^ 

artériels (i]'après IJhodkl). 
a, artèro róiialo. avec : a', uno grosso hratiche pa^tsanl on avanl 

une branoho bcaucoup plus pclíte pas»ant on arri^rc. — i, b. b- .3. 
lions divcrspsdo ccsdoux hranchos. — P, unopyramide antórioure.— P'» 
(iiíde postéricurc. — c, colonne de Borliii s^ínlerposant entre lesdcuv pyran 

On voit ncllemcnt (pio Tarlòro ant^rieure irrigue Ia pyramide 
lide poRt('rÍouro, lauílis ligue ponci colonne de Berlin ol une partie de Ia pyraniide 

postôrieure n irríguo qu'uno partie do Ia pyraniide ností^rioure : lu r-- 
allant du liile ^u còlé externe du rein, indique Ia liniile respeclive des 
terriloircs vasculaires anUVieur ol posl^rieur. 

liou, loutes les divisions intra-parenchyinateuses de i'ai-lère rdnale préscntcnl 
caraclcre terminal, c'est-à-direnes'anastoniosenl jamais avec les arlères voisincs- 
en resulte naturellenient que chacune d'elles se distribue à un territoire détcrm'»^^ 

Le rein peut donc èlre divisé, comme tons les viscères irrigues jiar des 
terininales (le cervcau el Ia rale par exemple) en un cerlain nombre de 
dislincts, indépendanls les uns des autres, répondanl chacun à une branche 

des canaux collecleurs de l'urine(lig. -iO-i), tant dans Ia zone papillaire que dans 
Ia zone limilanlc, un réseau capillaire à mailles (juadrilalères ct allongées dans le 
sens uiôuie de Ia longueur des lubes urinifères. Ce réseau s'étend Jusqu'íi Ia papillo 

4 el, au niveau do Tarea cribrosa, forme connue une sorte 
  collier à chacun des oriíices des canaux excréleurs 

(íig. 399, vp). 
e. Rémmé. — Au total, rartère rénale, déjà Ibrtement 

rauiiliée dans le sinus, continuo à se ranüller dans T^pais- 
seur du rein et, cela, suivant deux modcs dislincts : sui- 
vant le modo dichotomi(]ue ou suivant le modo iiionopo- 
(lique, ce dernier modo nous paraissaiit ôlrtí le jjlus fré- 
<]uent. Les branches do division primaires, celles qui 
chemincnt sur les flanes des pyramides de Malpighi, se 
dislribueiit à un lobo déterminé el, de ce fait, acíjulèrent 
Ia significalion d'arlòres lobuires. Les branches de divi- 
sion, plus petiles, celles qui se délachont des précédenles 
au niveau de Ia base des {)yramides, cheniinenl en sens 
radiairo à Ia limite de deux ou trois lobules voisins, ce sont 
les artcres radiées ou inlerlobulaires : ellcs se terminent 
on grande parlie dans les glomérules de Malpighi; un cer- 
lain nombre de ces ramoaux, seulement, se rendont ii l'i 
capsule íibreuse du rein ou plus loin encore iila capsuloadi- 
peuse. ihais, (juols (pie soienl leur volume el leur significa- 
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rielle détenninée. Mais, ici comme aillours, il y a des différences individuelles con- 
sidúrablcs, coinino Io monlrcnt ncttement par leur discordance môme leslenlatives 
do SciiMKiiiiEii, dc liuoDEi., de Gkraui) el Castiaux (1904), pour cUal)lir les liniiles rcs- 
pccUves des dilTérents territoiros rénaux. IJn fait parait acquis cependant, c'esl que 
Ia braiiche poslérieurc de Tarlère rénale (cclle qiii s'eiigagc en arrière du hassiiiet) 
so raiiiiíie dans Ia pai'tie poslérieurc du rein, landis que les branches anlérieures 
(celles (jui passeiit en avant du bassinet) se distribuent à Ia parlio anlérieurc. II y 
adonc deux lerriloircs principaux, Tun anléricur, Tautre poslérieur, ol nous ferons 
1'omarquer à ce sujei que ces deux lerriloircs sonl forl inégaux en .élendue. Ia 
bi-anclio poslérieurc de Ia rénale élanl de beaucoup plus pelile que 1'enscinble des 
>irl('rcs anlérieures ; Max Uuôdki, cslinie que Ic lerritoire anléricur represente les 
Irois quarts environ du parenchymc rénal, landis que le Icrriloire poslérieur n'eu 
1'eprésenlerail (]ue le (juarl. 

Les deux lerriloircs principaux du rein so subdivisenl, à leur lour, en lerriloircs 
secoiulaircs, répondanl chacun à uncdivision soil de 
'a braiiclioi)oslériouro,soildcs brancbes anlérieures. 
'-■os lerriloircs secondaires varicnl nalurcllcnicnl, 
'lans leur silualion el leur iniporlancc, avec le modc 
''o division des branches de Ia rénale, niodc dc divi- 
'='011 qui, on le sail, esl exlrcnicnicnl varial)lc, non 
soulenienl suivanl les sujeis, mais, sur Ic niônie sujei 
"''un còlé il Faulrc. 

Larlòrc rúnalo, loul en ctant Tartói-c principalo du i'cin, 
pas Ia Süulo voio (]uc suil le sang, ai'lériol poui- arrivoi' 

ccl orf^ane. OuUo (juchiues artèrcs anorinales (vcnues de 
j'' >'i'iiale ou d'ailleui'S), (|ui sont loiii d'i;ii'e raros et (|ui aboi'- 
"enl le punQ i'a,utro de ses oxti'éniilés. on obsci-vü 
' «"slainnifinL dans Ia capsule adipeuse un eerlain nonibro 

•n^lúrioles, (jui provienncnl le i)lus souvenl des loinbaires 
^ ''«s capsulaires ívoy. üg. 48;i,9 et lOjettiui sonl en relation 

les léseaux ilu rein, soil parce (iu'clles pénòtront direc- 
''"'Cnl dans cel organe en li-aversaTil son envcloppe libreuse, 

parco (iu'elles s'anasloniosenl dans Tépaisseui' de Ia cap- 
, iidipeusc avec les ranieaux des branches int(;rlobulairos, 

I Snalés ci-dessus, qui se distribuent à cette capsule. Co sont 
"• <lo véritablos arlères réiiales accessoires, et, si olles sont 

ell"! ""oligeables dans los conditions nonnales, "s sont susceptibles, dans cerlains cas déterininés, de se dilater peu á peu el de devenir ainsi 
\'uio collalúrale importante. ' 

Aiítkuks du LA CAi'»ui,n ADIPEUSE. — La capsulc adipeuse du rein re^'oit ses 
'*'"lòres dc sourccs forl diversos. 

plus grand nonibre de ces arlères, que nous désignerons sous Io noni géné- 
^'quo (Vai-làres ca/isulo-adipeuses, provicnncnt de Ia rénale el, cela, de deux 
Í^'í0ns : CO sonl d'abord dc nonibreux ranieaux qui so délachonl des preinièrcs 
"'^'«ions do Ia rénale au niveau du liile el qui se porlonl les unes sur Ia face 
j^^'Uériyuro du rein, les aulres sur sa face poslériouro; co sont, en second licu, Les 
^ '^'sions Icrininalos dos arlères inlerlobulaires, qui, sous le nom dc perforantes 
^1'- Iravorsenl dc dcdans en dobors Ia capsulc projjro du rein pour venir se 

_ '""ler dans Ia capsule adipeuse. Ces dernicros branches, três dévcloppées chez 
■''•'■'lins nniniaux(llviiTi,j, sont, chez Tlionuno adullc, relativenient raros et de toutos 
l^^lilos diuiensions. 

'"'•'"'clios naissanl dc Ia rénale, branches capsiclo-adipeuses principales, 
'"iieul so joindrc des branches nioins importantes, arlères capsiilo-udipeiises 

^NATOMIK IIUMAINK. — T. IV, 5® ÊIHT. ÜO 

Fij;. 401. 
Une Lrauclio abcrrante de rarlòre i'r'u:il(\ 

se rendanl à I cxtrémiLé supérieure li» 
rciü gaúche. 
1. honl cxtíMiu? «lu roiii. — 2. liile. — 3, 

sillon so Oirigoanl «lu hil« vors le uòlo su- périour. — 4, artòrci rénalo. — o, Jirunrlio 
do hifurcallon infóriouro. — G, branche su- périnuri', |n"'nélrant «lans répiisseur du rein par uii onüce spéoial silué sur Ia face anté- rieure do l orfíane. 



accessoires, piovcnant dosartÍTcs cnpsiilaires (lout particiilièremciil do rinféricure, 
 voy. lig. 'íSHj, (les aiièros inósonlériques. 

de rartòrc sponnatituie iiiléro ovarionnc 
clioz Ia feinnio), dos Irois ])reniiòros ar- 
tòres lonibnires et, jiarfois inOnio dc 
Taoite ct <les (liapliragmaliqucs inlV- 
ricurcs. Cos divers groujjos d'arlôres cap- 
sulo-adipousesaccossoires coniiminiqucnt 
loujours entre cux, et Ton conyoit Ia pos- 
sil)ililó, dans les cas d'ol)litéi'alion lente 
do Tartère rdnale, de rétal)lisseiuentd'unc 
circulatioii suppléante. 

Kig. W-.'. 
(Ureulaliiin voinouse du icin, vuc oii railiogra- 

Iiliie (Géiiahd Cl Gastiaux). 
K|>iruvo ratlioprapilique tluiic iiijoctioii au nicrcurc 

poussóe dan.s Ia veiiic A ol revonue |iar Ia veiiic aprò*» 
avoir i-einpii tout )(> rt^seau voineiix nóri-ol sus-pyramidal. 
Los chifTri-H placés derrièro les llôrlies iiuliijuçiií Io Irajet 
qu'a suivi rinjocUnn obscrvt^e sous IV-craíi radioj;ra- 
phiquo. 

2" Veines. — Le sj>tèino veineux du 
roin se dispose à pcii de chose prós coiuiiic 
le système artériel. Toutefois, il existo 
entre ces doux systèmes un certaiii iiom- 
l)re de dinereiices, et ces dillerences sont 
assez importantes pour que Ia circulation 
veineiise mérito une doscription particu- 
lière. A cet eílet, nous décrirons sdparo- 
mont, oomme nuus Tavons fait pour los 
artères : 1° les oeines du rein proprenienl 
dit; 2° les veines de Ia capsule adipeitse. 

A. Veines du uein proimiement dit. — 1-'" 
paroncliyme rénal nous i)résente tout 

d'al)ord a Ia base de chaque pyramido, un réseau veineux qui rocouvre Ia pyramid'-' 

à Ia manière d'une voúte : c'est Ia voiUe 
veineuse sus-pyramidale ou, tout sim- 
plemont Ia voúte veineuse. Tout eu sup- 
primant dans notro doscription Ia vouto 
artórielic sus-pyramidale, (jui n'cxi>tP 
pas, nous devoiis conserver Ia voúte vei- 
neuse, laquelle a étó hien vue pni' 
liiiODEi. (1901), (fabord sur des piocos trai- 
tóes par Ia corrosion, puis ])ar (lÉitAi'" c' 
(].\sTiALix (19ü4j, sur des reins injectés «'>" 
mercuro et radiograplui^s. Cos deinic® 
observatours ont môme pu, en fai^a"' 
leur injectioii sous l'écran radiogr-T*" 
que (ílg. 402), voir Ia matière à injocHo" 
poussée par Tune des veines du sinus roín 
plir toutd'abord Ia voiUo veineuse 
pondante, puis (gràco aux anastonu)»"» 
passordans les voutes des pyramidos v 
sinos et, linalement, reveuir par 
rence aux veines du sinus. 

lidaic 

Kif?. 403. 
Les étoiles veincuscs do Voi lieycn. vucs sur 

Ia face autéricuro du ruin (rein droit). 
I, l»onl exlorne du rein. —2, hilo, avcc los vaisscaiu 

rciiaux. — 3, 3, éloilc» voiacuses. 
A Ia voiHo veineuse sus-pyríi"" 

aboutisseiit deux ordres de veines, les unes descendantes, les antros ascenclíi'^^^' 
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— Les veines descendantes sont les veines inlerlobulaires. Elles pi-ennciil nais- 
sanco au nivcau de Ia cai)Siilo par dcs vcinulcs Iròs íines, qui suivent lout (Fabord 
au-dessous de Ia capsule une direclion transversale. On les voit, sur dos reins 
iiijectés 011 siiuplenieiil congostiotiiiés, constiliier des groiipes disliiicts, coniposés 
•■-hacun de ciiiq üu six l)ranches, lesqiielles so dirigenl vers un centre comnuin à Ia 
niunière de rayons convergents (lig. 403,3): elles fornient ainsl, dans leur cnsenible, 
des es])èces créloiles, conniies ^ ^ a 
soiis le noin á'élotles do Ver- 
heyen. Cesl dii sonnnel de C3s 
(-'loiles que parlenl les veines 
inlerloljiilairos. De là, elles se 
dirigenl en ligue di'oile vers 
'a subslance niétlullaire, en 
siiivanl le iiiènie trajet (iiie les 
'■iilères hoinonynies (il n'y a 
'I"'nno veine ponr chaque ar- 
^ère) ei, arrivées à Ia base 
des pyraniides nialpighiennes, 
^ouvrenl dans Ia convexilé de 
'íi- voule veineiise. Ciicnvin lai- 

elles se grossissent d'iin 
Si'and nomijre d'anhients, qui 
1't'oviennent du réseau ca- 
pdlaire de Ia substanee cor- ^ 
"cale ei notaninienl des •'c 
tulnili conlorli el des pyra- 
'"'des de Ferrein. — Les vei- 
"es ascendantes (lig. 39.'), 10), 
'^''■"ées dans les pyraniides de 
■l'ilpiglu*, Urenl leur origine 
' réseaux capillaires qui 

•-nlouronl lestubes de liellini: 
sonl les venx rectx. Elles 

l^iiiveiil, mais en sens inverse, 
inüino direction (jue les 

•^'lères honionynies. Ce sont 

J'sons-le en passant, qui, 
concert 

Fig. 404. 
Schúma clc Ia circulalion du reiii. 

«, zoiie liiniUinlp. — 6, zone corlicale. — c couclie sous-capsulairc. 
—, (/, oapsulc librcusc. — e, capsulc adipcusc. 

1. un sogmenL pyraniule de Malpighi, avec 2, 2, 2, ses strics 
claires oL ü, •<, sfis sírios.'foiicées. — 4, pyrainidt^s dc Forroin. — 
5. luhyrinlho avoc les rorpuscules dc Malpiglii. — (>. (>', artc^ros sus- 
pyramidalcs (artòrcs arcilormes) el voille veineuse sus-pyraniidale. — 
7, Cl 7', arlòre et veiiic inlerlobulaires — 8. /'loilcs dc Verheycn. — 
0. anaslonjoses des voiues inlerlobulaires avec les veines de Ia capsule 
adipeuso. — 10, vaisseaux «Iroils (los arlères provienncnl dcs branches 
olVérenlos dos i^loniérulcs ; les veines se joUeul dans Ia voúlc veineuse). 

avec les arteriic 
constituent sur les cou- 

sti^ du rein, les 
, ^'oncéos ou rayons colores 

Pyramide (p. -iü). Les 
ctiui recla; augnienlent de 

qu'"'"" niesure 
^ilc Ia papille et, ílnalemcnt, viennent s'ouvrir h angle droit 

Ia concavilé de Ia veine veineuse. 

<le veineuse sus-pyraniidale esl, commeon le voit, le rcndez-vous coniinuu 
dos 1 tolalilé des veines du rein. — Sur son pourtour, prennent naissance 

'anclies voluniineuses, qui s'inlldchissent en bas et en dedaus et descendent 
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vers Ic sinus cn longeanl Ia surfacc de Ia pyrarnide correspondantc : ce sonL les 
veines pénpyramidales ou veines lobaires. Klles cheminent còtc à cote avec les 
artèrcs de môine norn. Au cours de leur trajet, clles re(;oivcnt quelqucs aflluents 
des colonnes de Hertin et, (inaleinenl, s'échappent du parcnchyme renal pour 
arriver dansle sinus (fig. 393,7). — Là, elles se rdunissent les unes aux autres, en 
fonnant des brauclies de plus cn plus volumineuses, les branches veineuses du 
sinus, les unes en avanl, les autres en arrière des branches artérielles correspon- 
dantes. Celto derniôre disposition {)arait ótre Ia plus freqüente : les artòros sont 
rares ou niônie coniplètenient absentes entre le paquet veineux du sinus et le bas- 
sinet. — A leur tour, les branches veineuses du sinus se condensent en un seul 
trone. Ia veinerénale, qui esttoujours située cn avantde Tartòre homonymfi ct qui 
vient, aprcs un trajet três court et plus ou moins transversal, s'ouvrir dans ia 
veine cavo inférieure (voy. AxoÉiouir.iic). 

Toutes les branches veineuses du rein, (juels que soient leur calibre ct leur 
situation, sont avalvulaires et, par conséquent, se rcniplissent facilement par une 
injection pousse'o par le trone ou par les grosses branches. 

11. Veines de i,.\ c.\psule .\dípeuse. — La capsule adipeuse du rein est parcouruc 
l)ar des veines nonibreuses, \cs veines capsiclo-adipeuses, qui se dissiinulent pour 

Ia plupart dans répaisseur do Ia 
rnasse graisseuse, mais qui devicn- 
nent três visiblcs quand elles sont 
injectées ou simpleincnt congcstion- 
nées. Elles fornient, enavant et en 
arriòre du rein, un vasto réseau, donl 
les niailles, três largos et três irre- 
guliôres, s'allongent de préférencc 
dans le seus transversal. Kn dehors, 
elies se condensent en une longne 
arcade (lig. (jui se disi)0sc 
parallèlenient au bord externe 
rein et à laíjuelle nous donnerons 
noin (Vairude veineuse exoré)inl^- 
Envisag(';es íi un point de vue gene- 
ral, les veines capsuio-adipeuses 
sont ordinaireniont três dévelop- 

j)éos, trop développées pour <1'"^ 
nous puissions nduiettro 
prennent naissance exclusivenic"'^ 
dans Ia cajjsule adipeuse tln 
([ui par elle-niônie est physiolog' 
(}uenient peu iini)ortante et ijarccli^ 
niônie peu vasculaire. Elles proV^"^ 
nent en grande partie des r(5seaux 
voisins, ou bien clles s'y rendcnt • 
clles relicnt ainsi ces réseaux 

«ns aux autres et constituent, suivant los besoins de Ia circulation veineuse, 
centre de dérivalion dont il importo de connaitre les connexions. 

a. Connexions avec Ia veine rénale. — Tout (rabord, nous voyons queUli"^ 

40a. 
Vcincs de ia capsule atlipcuso du rein (d'aprcs 

Tuffiku ot Lejaks). 
cavo inférieure. — 2, veine rénale. — 3, \eiiio snr- iciiale, •— 4, capsule surr(''iialo. — 5, arcatlo voineime oxorónule. 

— vciiioH do^ 1 urelère. — 7, uretòre. — 8, veines s|)crnia- 
<n|uc}i. 1), veines capsulaires anlóiieures. — 10, canal tvuo- 
azyffo-lüinbaire. 

1 
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ramcaux, issus de Ia parlio interne du réseau capsulo-adipeuz, se diriger vers 
le hile dii rein et, là, se jeter dans Ia veine rénale ou dans Tune de ses branclies. 
€es raineaux m'ont paru constants et parfois três voluminetix : je les ai toujours 
trüuvés pliis développés sur Ia face antérieuré dii rein que sur sa face postérieure. 

1). Connexions avec le réseau intra-rénal.— Le réseau capsulo-adipeux coimuu- 
iiiqno ensuite, à travers I'enveloppe filireuse du rein, avec le réseau veineux intra- 
rénal. Cos relatioiis sont étabties pardeux ordresde vaisseaiix; 1° par des vaisseatix 
cenlvipètcs, qui, de Ia capsule adipeuse, se jettent dans les éloiles de Verheyen et de 
Ia dans les veines inlerlobulaires; 'i" vaisseaux cenlrifuges, qui prenant 
'•aissance dans les couches superíicielles de Ia substance corticale, viennent s'ou- 
^'i'ir d'autre part dans les veines de Ia capsule adipeuse. Ces derniers vaisseaux, 
<lonl les origines el Ia tcrminaison ont été neltement précisées par Steixach, consti- 
luenl de véritables veines rénales accessoires. Leur calibre est de O""",8 en moyenne 
'■1 on les observe indistinctcment sur tous les points de Ia surfacc extérieure du 

Cos veines rénales accessoires cominuniquent largement, dans Tépaisseur 
'"èine du rein, avec les réseaux d'origine de Ia veine rénale principale, et on con- 
í-oit sans peiiie (|ue, daiis les cas de compression ou d'oblitération de ce deruier 
vaisseau, le rein pourra encore se débarrasser de son sang veineux par une voie 
<létournée, en Ic rojelant dans le réseau de sa capsule adipeuse. Ainsi s'cxpliquc 

1 cngorgonienl des veines ca])sulo-adipeuses dans tous les cas oíi il existe quelque ^ 
*^ljslacle dans Ia circulation de Ia veine rénale ou de Ia veine cave inférieure. 

C- Connexions avec les aulres réseaux du voisinage. — A son tour, le réseau 
^•''psulo-adipeux peut se débarrasser de son sang veineux, quelle qu"en soit Ia 
Provenance, ])ar de nonibrcuises voies. Ces voies do dégagenient ont été éludiées 
^^ec le pUis grand soin i)ar Tuki-ieu et I.ejaus et c'est à leur travail publié dans les 
-''■c/iíues de Physiologie úa 1891, que j'eniprunle laplupartdes détailsqui suivent: 

Au niveau du point oü le côlon est en rapporl avec le rein, se voient, onire 
'^'11 et Tautre de ces deux organes, de nonibreux vaisseaux veineux, qui, en liaut. 

^'0"ununi(jucnt avec les réseaux de Ia capsule adipeuse et qui, en bas, se jettent 
<'ans les veines coliques et, de là, dans Ia veine porte. Ces vaisseaux fornient deux 
'^'"iipes : les uns, três Uns mais d'une richcsse extrênie, clieniinent à Ia face pro- 
''Jiule du péi'iloine et aiiparliennent à celte séreuse; les autres plus volumineux et 
'''"s prolbníls, sont situes dans le tissu cellulo-adipeux qui sépare le còlon de Ia 
''Co íuilérioure du rein. 

1^' Nous avons vu i)lus liaut (pie les veines cellulo-adipeuses ibrnient, le long du 
''"'d externe du rein, uno longue arcado, Tarcade veineuse oxorénalo. — En baut, 

I I t ^ O ' 
to ternune tlans les veines surrénales. En outro, elle coniniunique 
^ par un ou deux l anicaux, avec les diapbragniatiquos inférieuros. — Du 

opposé, ollo s'inclino en bas et en dcdans, entre en relation avec le réseau 
'^^nioux do rurotoro el vient se terniinor dans les veines sperinatiques. Veines 

. '^""^'■''Iiics et veines uretéri(iues coninumiquent à leur tour, au niveau de leurs 
o"iüs, avec le systèine dos iliaípies et uiènie avec le systènio porte. 

les ' postérieure du rein, les veines capsulo-adipeuses se jottont dans 
P''ii'iélales do Ia région lonibaire, lesquelles sont en relation, en baut 

les azygos et, en bas, avec les veines dubassin. De plus, clles conimuniquent, 

réseau veineux sous-cutané par de nombrousos et largos anaslo- 
'1"' perlbrent le uuisclo carré dos lombos ou contournent son l)ord externe. 

anastoniotiíjuos, sur lesquelles a insisté récemnient Re.wut (liull. 
■^cad. de Méd., 18'Jüj, j-appellent jusqu'à un certain point ces branchos vei- 
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neiises j)ei'forantes (]ui, au nivcau des ineinbres, unissent à travcrs l'aponévrose Io 
réseau profond et le réseau siiperíiciel. 

3) Nous njoiiterons un dernier délail : le douzièine nerf intercoslal, los iiei'fs 
grand et petit abdoniino-génital, (jul cheminenl à Ia face postérieure du rein, sont 
accompagnés par des veines qui leur appartiennent en propre. Ces veines, vérita- 
h\c:?, veniv nenoriirn, fornienl ordinaireinent iin plexus dont les inailles enlacenl Ic 
cordon nervoux et pénòtrent in<5nie dans son épaisseur. Or, co i)lexus périnerveux, 
qui comniunique en dedans avec Ia vcine loinliaire ascendante et en deliors avec 
les liranches de Ia vcine ilio-loinbaire, rcíjoit do nonibreux aríluents issus de Ia caj)- 
sule adipeuse du rein. Voilíi donc])our le dégorgenient du rein, une nouvelle voio 
dérivative. Nul douto (ju'elle soit, ello aussi, distendue et gorgée de sang dans tous 
les cas de gi^lnc apportée (à Ia circulation de Ia veine rénale, et ainsi s'expli(iuent 
sans douto (TuKfiBit et Lkjaus), par une congestion des nerfs jirécités, hien piulòt 
(juo j)ar une coniprossion directe, ces névralgies lonibairos (juo Ton voit survenir, 
coinine un symjitònie àpeu près constant, dans les tbroniboses de Ia veine cave ou 
do Ia veine rénale. 

d. Itésurné. — Kn re'suiné, dans les cas (roblitération de Ia veine rénale, uno 
circulation suppléanto })ont s'étal)lir, gràce h latiuelle le sang veineux du rein so 
jeito dans le réseau do sa capsulo adiiieuse ot, de lã, rojoint Ia circulation gónéraio 
en snivant Tune quelcon(|uo des quatro voies suivantes : 1° cn haut, les veines 
surrénales et los veines diapbragmatiquos inférieures; t" en l)as, les veines urc- 
tériques et les veines sperniatiijuos; 3° en arrière, le réseau sous-cutané de lii' 
région lonil)aire; 4" enfin, le ploxus qui entouro le douziònie nerf intorco.stal et 
les deux nerfs grand abdonüno génital et petit abdoinino-génital. 

ÜKDEiin, cn 188.'), asignalé roxistcnce, dans Ia capsulo du rein, A'anastomoses artéfio-veinenscs, 
ji) veux din; do canauv faisanl coniinunii|ucr ilirectoincnl lus vaisseaux aHúricls el Ics saisscau" 

vcinoux. Quelqucs annócs plus ta-''.' 
cn 18!)3, Goluhkw, à son tour, a deciu . 
des anastoinosos analogucs dans to ici» 
lui-ini^nic, nolaninicnt dans Ia subslaii'^ 
corticalo, dans los colonnos dc üerli"- •i' 
Ia base des papiUos. 

La disposition de ces anustonioscs cs^ 
forl vaiiablc. TantiM (Cig. 188) c'cst unij 
collatérale artéricllo iiui, aprós un traj - 
tròs court. se jelte dans une groo^ij 
vcine placéc tout à còté do l'arlcrc d''" ' 
cllc éinanc, Tanlrtt le rameau anas o 
niotiquc. après sa sorlic dü ' 
pIoiiRc dans Ia profondeur et i>i'cnd |H 
à peu tous les caractères 
seau veineux. I)'aulies fois, on 
brandiu arlériellc s'épanouir. dè» • 
origine, cn un bouquot de petit' 
níeau.x, ([ui aprós un trajei p'u^ 
nioins long, abimlissont à des ^ 

Lcurs diniensions sonl égalcMion 
variables. (Jedehu, dans Ia capsu ^ 

rein, a constato (|uo los i)lus petitcs anastoinoses inesuraienl de O»",013 à 0"",Uil de diaii" 
• '■oi.LBKw, dans lu parcncliynio rénal, csl arrivé à un cliilfrc un peu intérieur, 
nienl dil 1/80 dc mildmètru Dans ses reclierciies sur Ia circulation du rein, Stkinac" yJii 
grains du lycopode passcr des artóros dans les vcines. (loninie oes grains présentenl '|ios 
a O»"",032 (mki.nacii) dc diaiiiétre, c'esl-à-diri) des diniensions trois fois supérieuies a ji 
oanauv anastomotiiiues déciits par Ueiieiu; el par lioi.iiiEW, nous devons concluro, ou bic" ^ 
exisle des anastonioses plus larges que cclles signatces par ces deux autcurs, ou bien ll"!jj|,si 
canaux du (Jkiieikí el de (jOluhew sonl susceptibles du so laisser di^tondre cl d"ac(iuén' \ 
des diinensions sutlisantes pour laisser passer los grains de lycopode. Cetto dernièro 
n a rien que de trés rationnel. llovEii, cn circt, a fait connallre le fait que, à Ia 

Fijf. 40G. 
Aiiasloitioscâ arlério-vciiieusos tiaiis Ia capsulc du rein 

(daprí-s (íkueho). 
<irí, uno urlên; ile Ia capsulc. — V, V. <l«»ux Ti-ines n'»uni»»s 

I utie.i l'Hutre par (lesanaslomoses transversales. — rò, hruncho artéri«'ll«\ sfi n-unis.sant «vec uno veino //, laquelle cojnuiutiiquo »»i» e avec Ia V. <'n f Hvar. uno veinn rollaU-rale. — c, auln' liranrho orlériello so ren- •laut au ré«eau capillairt*. 

4 
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injeclioii (Io gélaline concentvco. Ics canaux cn i|ueslion pcuvent arrivor íi ini diainètiT trois 
luis supórioui' à cclui <iu'ils avaient avanl rinjcction. 

3" Lymphatiqiies. — Les lyinphaliques du rein se divisent, d'apròs leiir situation, 
eu superíiciels cl profonds : 

<1. Lymphatiques profonds. — Le systòiue lyiiiphatique du rein a élé éludié, eii 
'<^(>1, par Ludwkj cL Zawaiíykin, D"aprcs ces auteurs, il serail conslilué, loul 
*'';>liord, par de simples espaees lyuiplialiques, que Tou Irouvcrait un peu partoul 
'l-ius les (liHereiiles zones de Torgane, mais qui seraicnl surloul développés dans 
'tí labyrinllie, entre les lubuli contorli et les vaisseaux sanguins. lis seraicnl plus 
i">ires dans les pyramiiles de Ferrein, plus rares encore dans les pyrauiides do 
•'^lalpighi, oíi Fou u'en rencoulrerait guère qu'aii voisinage dos vaisseaux droits. 
l'es espaces analogues, communiquaut lous entre eux, existeraient dans Tépais- 
seur inème de Ia capsule libreuse du rein. 

l'ans les espaces inle]'tu})ulaircs précités, Luowig et Zawauykin avaient remarque 
suite (fune injeclion interstitielle de nitrato d'argcnt, un réseau de figures 

^l<5''oupécs en jeu de patience, qu'ils avaient considéróes comme dos cellules endo- 
^liéliales caractéristiques dos voies lymphatiques. Ces ligures existent, en eíTet. 

ont été retrouvées par IhnnoLÈs, dans des conditions analogues. Mais nous 
*'evons ajouter que, pour ce dernier auteur, elles auraient une signiíication tout 
'lutre : elles représentoraicnt les bases dos cellules épitliéliales des tubuli contorti, 
^ucs par trans])arencc à travers Ia paroi propre du conduit urinifère. 

Lc système lacuuairo du i-ein donne naissance h de véritables canaux lymplia- 
'ques, possédant une paroi propre et parfois niôme de véritables valvules. Ces 

•"Siiaux lymphatiques se dirigont lous vers le sinus, en s'accolant aux vaisseaux 
®'^"oUÍns. Dans le sinus lui-nième, ou en trouve ordinairement quatro ou cinq. 
^'1 pour cha(iiie division do Tartère rénale. Mais ou peut en observorun plus grand 
Ijoinbrc : sepl, huit, dix ou mômo jilus. Quel que soit leur nombre, ils s'échappent 

rein au niveau du hilo ot vionnent se jeter (Staiih, Cunéo), tant à droite qu'à 
o^"ehe dans un gi'oupo de cinq ou six ganglions qui se trouvont situes sur les 

g,, '''í l'«iorte {gangliunsjuxla-aorliques). A droite, ces ganglions, juxta-aortiques 
"'ivisent en deux groupes, les uns etaiit placés cn avant do Ia veino cave, les 
'cs étant placésen arriòre. LeseíKrents dos ganglions juxta-aortiques se rendont 
portion iniliale du canal thoracique. 

^^'J^>iphaliques superficieh. — Les lymphatiques suporficiels, signalésd'abor(l 
I l)uis par LuDWir. et Zawauvicin, ont été injectés à nouveau par Staiik 
^ " )• lis Ibrment un réseau à mailles três íines, immédiatement sous-jacont à Ia 

<li'-i " '''Ji'cuse du rein. Les trones ot tronculesqui en uaissant suivent une double 
• 'es uns, et cc sont les plus nombreux, se môlentaux lymphatiques pro- 

i"xla '''échappent i)ar le hile pour se rondre ensuile aux ganglions 
•lei ; les autres, cheminant en sons inverse, traversent de dedans en 

í'í>''cuse ilu i-ein ot se jottent dans les lympathiques de Ia capsule 

(> y 
de Ia capsule adipeuse. — La capsule adipouso du rein pos- 

(jm i'éseau lynii)hali(juc qui lui appartient cn propre [réseau capsulaire) et 
(;n l'"'i''''iilemont décrit par Staiiu. Los collectcurs qui en partont se dirigent 

''•ins I lonniner, comme les lymphatiques du rein lui-môme, 
o'1'iglions juxta-aorticjues. 

Nerfs. — i^L>s norfs du rein (lig. 407) provicnnent, pour Ia plupart, du pl^cxus 
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solairc el <Iu pelit splanchniquo. Ouclques-uns sonl fournis directcment par Ic 
cordon loinbairo dii grand syinpatlii(juc. Ilsserendent au rcin, en s'accolanl aux 

artòres ct eii foriuanl aulour d'elles do riches 
plcxus, sur les inailles desquelles so développcnl 
loujours un cerlaiii noinbre de petits ganglions. 

Arrivés dans Tepaisscur dii rein, ils cheininent 
cncore à còló des branclies arléricllcs. Itinzius a 
pii les suivrc jusqiie sur les arlères inlerlobulaireS' 
ct inôivie jusíiue sur Io vaisseau aíKrent des glo- 
mérules. Iíeukley (ISOÍi), de son côlé, a eonslal(5 
rexislence de lines librilles jusque sur réi)iHié- 
lium des tubuli eoiitorli. Azoulay (18!)4 et 1895), 
à sou tour, ei) utilisaut Ia uiétbode de (Jolgi, a pi' 
suivre les íibrilles nerveuses du reiu jusque dans 
Ic glouiérulc. Klles y péiièlreut avec Ic vaisseau 
allerent et s'y divlsent en brauebes secoudaires, 
lesquelles s'appliquciil contre Ia face interne de 

Fif;. 407. 
Schóina monliaiit Io iiioilo d'innoi'- 

vatioii (lu roin. 
i. rein. — 2, capsule surrénale. — 3, 

aoflo. — 4, arlòre rénale, avee »ou nlexuH 
noi'voux et ses {;auj;lions. — 5, prauu s)m- 
palluíjuo. — (>. pctil Hplanclmiijuo. — 7, 
^'raud splaiiclnií<|uü — H, {^anp;Uon scml- 
liiiiaire. — 'J, |)lcxus solairc. 

Ia capsule de liowuian et se dirigent en seus nie- 
ridien vers le pule opposé ii celui par lecjucl elles 
sonl entrées. (Iheniin faisant, olles éniettent lale- 

ralenient de (ins ranieiiux variqueux, (jui se terniinent sur les capillaires des 
gloniérules. Coninie le glonie- 
rule n'a pas de libres niuscu- 
laires, il est rationnel de pe"' 
ser, avec Azoülav, (jue ccs 
íibres nerveuses gloinérulaircS' 
nc sont i)as vaso-niotriccs, 
niíüs sensitivos, coiiunandiint- 
peut-ôtre par action réfloxe '''• 
tension sanguine dans les vaif 
seaux du glonidrule. 

1'lus réceninient ( lí^^O)' 
d'EvANT a repris Ia qucslio" 
et a retrouvó les (ibres 
veuses décritcs i)ar ses deva» 
ciers, il Ia fois sur les vai;' 
seaux, sur les lubes urinif^'"-'^ 
et sur les írloinérules : '' 

Kitr. 4ü8. Fig. 40'.t. 
Fijf. 408. — Norls i!u rein chez le ral ((l'ai)rts iIKvant). 

1, arlòre iiilerloliulairo, avec 2, l unc dos collatírales. — 3, vaisseau 
alTéreiit du nlomórnle. — 4. gloniéruic de Malpiglii avec doft fibrilles 
n(u'vüu>es leriniiu^eH oii Luulou. 
Ki^. iOO. — Teiniiiiaisons nerveuses sur les tubes urini- 

fòreá |il'ai)ròs <1'Kvant). 
1, lubo urinifèrc. — 2, faisconux iicrv<>(ix. — 3, íibrilles loriniiiales 

stí dólachanl des faisccaux pr«'cédtniU, — i, loriiiinaisuiis ou boulous. 

a vues, sur ces derniers, se torininer habituellenient par do jjetits renllenienls 
formo de boutoii. 

— IJ 111 .N K 

l^e rein sécrète, par un mecanismo dont rétude relòve de Ia pbysiologi'-'^ 
liíluide cliargé de seis niinéraux et do déchets azotés, ipii résultent de 
cliimiíjuc de nos lissus aussi bien (jue do Ia destruction progressivo des subsl'''*'" ^ 
(luaternairos introduitos dans Tóconomie à titro d'alinient. A Tétat pbysiü'"=''',''^' 
Turino sort do vtíbicule, à peu près exclusif, aux produits azotés de Ia 
tion. loutes les causes (jui modilient rintensitéüu Ia iiature de cet ordre 1''"' 
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mònes nulrilifs, rolenlissenl sur Ia coiiiposilion clümiqiio de Turine. A Tétat 
palhologique, le rcin éliiuiiie encorc cies coiiiposés cliiiiiiques Irès divcrs, sucres, 
all)umines, acétonc, ploniaíues, toxincs, piguienls, saus parler des feriiicnts solu- 
IjIosou ligurés, des éléineiils liislologiques euiprunlés au sang, à Ia lyniplie ou aiix 
voies iirinaires, des parasites de toiile natiire, ele., ete. Cest de Ia dépendanceétroile 
'pii relie Ia coinposilion cliiinique des urines aux variations norinales ou paüiolo- 
o''Hies de ia nuLrilioii que découle loute rimportance de Turologie comme proeédé 
d'investigalion ou coainie éléinenl de diagnose. 

A. — PUOIMUIÍTIÍS OÉNIÍRALES 1) K L'U1\IXE 

.1" Couleur. — l/urine esl un liquide aqueux, de coloration assez variable, qui 
Pcul aller du jaune auibré le pUis pâlc (hyslérie) aix rouge sang (hémalurie) ou 
Hièuie au hruu presque noir (alkapLonurie ei inloxicalions phénoliqiies), en passant 
I''H' Ia ganime des jauues plus ou inoins foncés. 

2' Limpidité. —• Nonnalenienl, au inoinent de réniission, Furlne est linii)ide; 
líiais Irès souvenl, quelques heures après Ia miction, elle abandonne du mueus ou 
''es dépòts uraüques de couleur jaune rougeâlre, des sédinienls cristallins (oxalate 
''e chaux, etc.). Dans (juelques élats pathologi(iues. Ia limpidité fait place à un 
'loublc jilus ou inoins accusé (catarrhe vésical, cliyluriej. 

Gonsistance. — La consistance des urines est celle des soluLions salines fai- 
'''cs ol, par const^íjuent, se rapproche beaucoup de celle de Tcau pure, sauf dans 

alhinninurie. I^c liíjuide niousse alors Irès facilement. On a décrit des urines 
falantes : elles doi venl celle propriéld àla présence, dans le produit de Ia secrction 
|"*^"ale, (Fune subslance analogue íi Ia gommc, substance donl Torigine serait due 
'' un fennenl sj)écial un gbjscobactúrium. 

^" •Odeur. — L'odeur de Turine esl une odeur sui generis qui, chez riiomnie 
j^oniuis à une alinienlalion niixte et de composilion nioyenne, rappelle souvenl 

odcui' de Taniande auière, légèrenient affadie. Sous rinlluence de causes nom- 
^'(íiises (jui relòvcnl do ralinientation, des processus pathologiques ou des niédi- 

'^'^lious diverses, Turine peul présenler des odeurs Iròs diílerentes : odeur spéciale 

ni('lliylniercaj)lan ou sulfliydrate deniélliyle, après Tingestion desasperges; 
'"'lé ])his ou uioins accusée dans les cystites graves, le câncer de Ia vessic, les 

"•cnlations putréfaclives intra-vésicales ; odeur aroniatique après Tadministra- 
'lii copahu, du cubèbe, du safran ; odeur de violette sous rinlluence de Tessence 

^j^f'''^lj'^'iilbiue, ele., clc. 

>iui consorvée plusieurs jours à Tair perd son odeur propre et exhale Todeur 
délerniinde par Ia fermenlation de Turée : elle se trouble alors par 

lív précii)italion des carbonates el des phospliates lerreux. Quelquefois 
p '0. dans le catarrhe vésical, (juand les fernienls uréiques onl envalii Ia vessie, 
ç,,. ''enl ranimoniaque inunédiatenienl après Ia niiction; elle esl Irouble et fait 

'^^vescence avec les acides. 

spécifique. — Le poids spéciílque de Turine normale varie de 1,020 
' chez riioninie ; il esl un peu plus faible chez Ia femnie, 1,018 à 1,020. 

lüus les aulres élénicnls urologiques. Ia densité subil d'ailleurs des varia-- 

li . "ol-íibles délenninées par Ia proportion et Ia nalure des ingesta solides el 
aussi bien que par les troubles morbides. Le poids spécifique s'élève dans 

Vtomik ih;.maine. — t. iv, éuit. oG 
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Ia íièvre, tlans l'all)uminurie, géiiéraleiiienl daiis toutes les allections (lui s'accoin- 
pagtieiit d'oligiirie. 11 «'abaisse, au conlrairo, après ratla(juc liystéricjiic, dans Io 
(lial)ète sucrd,. daas tons les cas de polyiiric, quello qifeii soit l origine. 

La détcriiiination dii poids spécill(juo est iiii éiéiuenl urologiquc iinportant: car 
il ponnel dc calciilcr, avec une approximation suílisaule, le poids dcs inalériaiix 
lixes de rurinc en inultipliant par 2,2 les deux derniers chilTres de Ia densilé 
mesiirée à + lo°. Soil, i)our vingt-qualre heures par exemple, une éniission de 
1200 cenliiiuMrcs cubes d'arine de poids spéciílqiie l.Olü : on aura, coniinc résidu 
lixe, IG''"'' X 2,2 ■ 3aS'",2 jjar lilre et, pour les 1200 cenlinièlres (jui représcnlenl 
Texcrélion de ia journée, 35, 2 X 1,2 = 42^"'',2. Ce chillVo exprime le poids total 
des matériaiix lixes de ia nutrilion miuL^ralc et azotée dans un cycle de vingl- 
quatre lieures. 

6° Pouvoir rotatoire. — Examinées au polarimòtre, les urines aireetent un pou- 
voir rotatoire (jui, à Tdtat normal, esL toujours lévogyre, qiioique peu marqu(5 
± O",O' à — 0°,5. La rotation à gaúche ])eut s'(5Iever notablement dans le coma dia- 
héticiue, ralhiiminurie, certaines allections parasitaires dii teslicule (L. Iluoou- 
nexq). Sous rinlluence dii sucre, le ])Ouvoir rotatoire change de signe et Ia rota- 
tion dextrogyre peut atteindre un chilTre trè.s élevé. 

7" Acidité. — (Iliez riiomme cL les carnivores, l'urine est normalement acidt?. 
(leite acidilií augmente j)ar le rdgime carné et, conuue conséijuence de ce princil)C> 
dans Tabstinence, Ia lièvre, lous les états pathologiíiues (jiii s'accompagnent i'" 
Tautopliagie des tissus. Au contraire, cbez les lierbivores et cliez rhomme souniis 
;i une alimentalion exclusivement végétaleciui introduit dans Teconomie des ácidos 
organi(iues, ceux-ci subissent une conibustion com])lèle, se résolvent en eau et ou 
acide carboniíjue, loquei sYMimine par le rein à Tdtat de carbonate de i)otassiiini- 
Crest à Ia formalion dc ce dernior (ju'est due Ia róaction alcaline des urines a Ia 
suite de ralimentation végtílale. Sans jiaricr de Tinlroduclion diroctc des alcali'' 
dans Torganisme, d'autrcs causes peuvent da reste provoquer Talcalinisation de» 
urines, entre autre Ia fernientation inlravésicale de Turée, (iu'on observe si 
([uemment dans les cyslites. 

Évaliié arbitrairement en IICI, le degré d'acidilé de Turine norniale oscillo 
ralemenl entre l"', Io et 2'''',3, par vingt-fjuatre heures. -Mais cn réalité, le princip^ 
acide qui dans 1'urine fait virer les rdaclifs indicateurs, n'est pas Tacide chiorhj 
drique : Ia réaclion acide provient de rtMjuilihre instable et variable d'ai"'-' 
avec In température, Ia dilution et autres conditions [)hysi(jues et chiniiíiucs, 
sétablit dans le licjuide urinaire entro plusieurs élt'ments constituants : aciflo ui' 
([ue, urato, acide de sodiuni, phosphate monosodiíjue l'()*ll-.\'a. 11 faut voir dan» 
ce derniersel le principal ngont de l aciditédes urines, mais non le seul : il coexist*-^ 
d'ailleurs, Ia j)luparl du tomps, avec une i)etile quantilé de phosphate disodi'Ii"^ 
l'0'l[i\a^, (lont Ia róaction alcaline est masquée par raciditó du sei pródomiiian'- 
Neanmoins, et par excoption, ces deux phosphates peuvent se Irouver daiis 
móme urine en qnanlitó exactement ('(piivalonte; ils exercent sur les réacli^ i'"^' 
cateurs leuraclion respoctive et indópondante Tune de Tautro, Io i)hosphate nio"® 
sodi(iiie se comportant conime un acide, le phosphate disodiíjue comme un alcal'-^ 
I urine bleuit alors Io papier rouge et rougit le papier l)leu de lournesol, ollc a 
róaction ampholère. 

8° Action toxique. — L'urine entrainant tous les [)roduils de dóchols minéraiix o 
azolós de 1 óconomie, doit exercer íi prioriune action toxicjue, (jue rexpórioncccoi 
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firme pleinemcnt. Bouciiaud a calciilü (jue 1 Ivilogramme (riiomme adulto elimino 
en vingt-quatro heuros une qnanlilé suflisanle pour tuer 4o0 granimos do cobaye. A 
l'(5tat pathologique. Ia toxicité urinairo peut s'élever bion au-dessus de ce chiffre. 

L'action physiologique dos poisons nrinaires n'est pas uno, et Bouciiaud a mon- 
tré que les urines rocuoillios pondant IMtat do veillo oxorçaient des eíTels narcoti- 
qnes alors que Turine du sommeil est surtout convulsivanto. 

La toxicité urinaire no rolève pas non plus d'un seul agent cliimiquo : los élé- 
oients toxiques sont cerlainemont nombreux et, si Ton peutcitor en promière ligne 
les seis de potasse, il ne faut pas so dissimuler que Ia plupart, parmi les autres, 
sont cliimiquement fort mal détorminés. 

9" Quantité. — Ajoutons, pour torminer cotto étude générale, que rexcrétion 
iii-inaire, três variable ello aussi, oscillo en moyonno, en Franco tout au moins, 
entre I2u0 ot 1400 conlimètres cubes pour riiommo adulto; cbez Ia fomme ces 
ehilTres doivent ètro diminués de 100 à 200 contimètros cubes onviron. Rapportée 
'■^11 poids du corps, Texcrétion urinaire s'éI6ve, pour les doux sexes, ii 21 centi- 
"lètros cubes par kilogramme ot parjour. 

Kgale à 12 contimètros cubos, le promior jour après Ia naissance, Texcrétion uri- 
'líiiro s'él6vo à tío centimòtres cubos le dixième jour et s'accroit onsuite rapidement. 

enfant de douze ans sécrète à poids égal, doux fois plus que Tadulto: cliez Io vieil- 
''''1'd, au contrairo, Toxcrétion tombe presque aux chilTros do Ia promiòro enfance. 

A tous los àges et dans toutes les conditions, rexcrétion urinairo est sons Ia 
'Itípendance (Tun grand nombre de factours. Au promior rang, il faut citer Tingos- 
'ion des liquides : le tbé, le café, le cliampagne. Ia bièro provoquent Ia diuréso. 
^-■est surtout ii Tusage prosíjuo exclusif do cotto dornièro boisson, que les Anglais 

les Allemands doivent les chilTros fort élevés do lours excrétions urinaires, sxipé- 
"eures do loO à 300 conlimètres cubes ;i celles des Français. 

aulres causes inlorviennent aussi pour augmentor nolablement le volumo de 
'•i'ino : Tactiou du froid sur Ia circulalion périphériquo; certains phénomènos 

"erveux (attaque hyslérique, anxiété, joio); certains élals pathologiquos, notam- 
'|ient le (liabèto, (iu'il s'agissc du diabète sucré ou du diabète insipide. On sait que 

ans cette dernière maladie, Texcrélion urinaire peut s'élcver, par jour à 4 ou 
litros ot méme jusqu'à 10 litros. 
^ous rappellcrons, en passanl, Taction touto spécialc qu'ont sur Ia sécrélion du 

ein certaiuos suhstanccs médicamentcuses, les unes augmontanl celle sécrélion 

diuréliques) leis que le scyllo, Tazolalo do polasse. Ia diuréline, etc., 
■ "Nutres Ia ralenlissanl {médicamenls anuriques) leis que los bromures, le lanin, 
'^-ilóriano, etc. 
Au contrairo des aclions précédontes, ra})stinonce des boissons, les températures 

I ^""cs élevées, les marches, les cxerciccs violonls, Ia sudation qui en est Ia consé- 
l^ence, la diarrhée, les vomissements répétés diminuent nolablement le chiíiro do 

ti K O f W ' "-tion urinaire ot pouvent le faire tomber bien au-dessous d'un litro parjour. 
8i'<ind nombro (Fólals patbologiques (inloxicalions, íièvrcs graves) se com- 

'Iiient d'oligurie el aboutissonl, par conséquenl, au mèmo résullat. 

15. — Co.M rOSITION CIIIMIQÜE ÜK l'uUIXK 

de coto, pour Io moniont, loul ce qui a Irait à l éliminalion des sub- 
n ^^^^^'^'^P'^i'liculières (junino alimonlalion spéciale, dos processus pathologiquos sans 

'e ou les médications diversos peuvent faire apparailro dans Turine, nous 
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(lonnerons Ia composilion chimique moyeniie crunc urine humaine rappoiice au 
litre ct à Tcxcrétion de vingt-quatre licures. 

l'ar Hlrp. I'ar 2V hcures. 
I. — EAU  Oõe'" 

LIréo  2ü»,:57 :t3«,00 
•y, / , Ácido uri(iuo  O.K) ü ,5á 
" T. Corns \ ' ''"PP""'!"''  0,30 O ,6ri ^ I a. Co)/;.s Creatinino  O ,80 1 ,00 
3 1 «-y ts. I xa^ndijiiQ Pt analogues  ü ,04 O ,0;i 
g l PiRriionts i'l matÜTes oxli-aclivos. . . 4,5 5,85 

I Miicus, pcpsino Pctilcs quanlUís l'elitcs quanlilcá 
' 1'liónolsulfalo ■... 0,017 á 0,051 0,021 àO,Oü3 

g j 1). Corp.t \ Indoxylsulfati!  0,004 à0,01'J 0,005 à 0,022 
i: I afomaliques. j Skaloxylsulfale  Traces Traces 
P. ^ [ Aciile paraoxyphúnylacétiiiuc .... 0,010 à 0,020 0,012 110,024 

I . ■ Aciiles «''iis fixes ou volaüls  0,010 0,012 
' 0. Corps Ácido oxaliquo  0,015 0,018 

— lernaireti. j Glycérüpliospiiales  Traces Traces 
[ (ilycose, aciilo lactique, elo  0,001 0,012 

Clilorure do sodium    10,5 13,()5 
Sulfates alcalins (soude, potasse) . . . 3,1 4,03 

1 1'tiospliates calciíiues  0,31 0,40 
l — luagnésloná  0,45 0.58 

III. — CoIIPS I — alcalius (soude, pelasse) . 1,43 1,80 
MiNKii.vux 1 Seis aninioniacaux  0,70 O.Oi 

I Silice  Traces Traces 
f Fer  Traces Traces 

Azotates  Traces Traces 
Gaz (().C()',Az)  » » 

Nou.s passerons successivemeiU eu rovue les i)lus iiuportanls de ces couiposds • 

l°Matières organiques. — Les matières organiques que renferme Turine se tli»- 
lingucnt, coninie iious le montrelc tableau ci-dessus, en corps azotés, corps aroni'^" 
tiques ct corps lernaires : 

A. Coups AZOTÉS. — Le rein dtaul Ia voie d'éliininalion à peu près exclusivo <'c» 
déchels azotds, ccs deruiers forinent io groupc Ic plus iniportant des priucipc» 
iininédials de Turine. 

Uurée ou carbodiamide nP.Vz-CO-AzII-), corps neutre, iiicolore, crislallisaul c» 
beaux. primes solubles daiis Teaii ct ralcool, cst réléiiieut urinaire Ic plus iuipoi 
tant. Malgré le noinhrc des lluiories (jui s'eirorcent d'expliquer sa foruiatioii, 
irest pas ciicore fixe sur les rdaclions (jui donnent naissance ii Turée. P*"'' ' 
cependant, rapporter l origine de celteauiide : l''à Ia décoinpositiou par 
des albuiniiies (jui, prdexistant dans les lissus ou introduites dans l'éconoinie P'" 
l'alinientation, doniieut naissance ii de Turée jiar suite de Ia préseucc daiií' IC'"" 
inolécule d'un groupe génürateur Az-(]()-Az... á'» à Ia coiubinaison de Tacide 
bonique avec raniinoniaque, provenant do Ia deslructiou intra-organitli"^ 
substances albuininoYdes ((]U-4-á.\zI['=lI-()-t-ll^Vz-Ct)-.Vzll-). La thdorie 
Uiqueilo le Ibie serait le siège de celle traiisfornialion n'est pas encorc absolu"^ 
établie, bien ([ue Furée diuiinuc considérablenient dans les lésions du foio 
ÜKDUUlij. I 

Unclle (}ue soit Ia Ibéoric qu'on adiuetle. Ia produclioii de Turée est 
liée à Ia dt^sassiinilalioii des substances (luaternaircs; ello n'en est pas 
Io téinoin, elle en donne Ia nicsure. (;'est ainsi (lue rexcrétioii de l'iir('c au,?"^ 
par le rêginie carne, diniinue par une aliniontation végétale, mais no s 
jamais jusqu'ii zero, nuhne i)ar Io jcilne absolu. 
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ti'urée augmontc seiisil)lement à Ia suite du travail musculaire, après Tadminis- 
IraUon du pliosphore, des seis organiqucs d'auimoniaquc, dans Ia flèvre, après 
l'al)lation des tuiueurs abdoniinales, sans doule à Ia suite de Tautopliagie des 
liquides albumiueux épanchés et des tissus niortifiés en voie de résorptiou. 

y^acide uriqua (C'']r'Az''0'') est une poudre blanche, cristalline, fort peu soluble 
dans Teau et dont les seis alcalins eux-mômes se dissolvent mal. L'acide urique ne 
saurait èlre cousidéré comme un produit de désassiniilation incomplète des albu- 
líiines; il provient plus vraisembla])lement de Ia décomposition des nucléines qui 
conslitueut les noyaux ccllulaircs, bien qu'on ne Tait jamais rencontré dans les 
végétauxou abondent cependant les nucléines et leurs produits de dédoublenient 
(xanlhine, adénine et aulres composés voisins de Tacide urique). La produclion 
d'acide urique s'élève par une alimentation riclie en viandes, dans Ia fièvre, cliez 
les goutteux, les rhumatisants et surtout les leucémiques. 

^'acide hippurique (CO-Jl — ClI-.AzlI.G'lPO) ou benzoylglycocolle est en prismes 
'ncolores peu soluhles. II provient de Tunion, dans le rein, de Tacide benzoique 
introduit par ralimentation végétale avec le glycocolle, produit de dédoublement 
^Gs albiunines. Tout ce qui augmente dans Talimentation Ia proportion d'acidc 
Ijenzoíque (!lòve Texcrétion d'acidc hippurique. 

'-a créalinine (C"A''Az''0-) se presente sous Ia forme de prismes incolores três solu- 
'^'cs, fortenicnt alcalins. Elle provient vraisemlilablement de Ia créatine de Ia 
viande; car, par le regime lacté exclusif, elle disparait complètement. Elle aug- 
"ícale, au eontraire, par Texercice musculaire prolongó. 

Les corps xanlhiques compi-ennent Ia xanlhine (GW'Az''0^) et Ia sarcine ou 
^^UPoxanthine (C''ll''Az''üj, corps vaguement cristallisés, peu soluhles, et qui parais- 
Süiit provenir de Ia désassiniilation de Ia nucléine. L'urine n'en renferme d'ailleurs 
'lue (les traces. 

nombre des pigments urinaires íigurent Vurochrome, pigment jaune três 
^oisin de Turobine et qui provient certainement de cetie substance, d'autres pig- 
'^lents voisins (iirobiUne, urolulóine, etc.). 

urine renferme encore des príncipes complexes fort mal connus et désignés 
le nom générique d'exlraclifs. 
y tronve, eníin, une trace de ferment soluble voisin de Ia pepsine et de Ia 

"^ucitie, matière albuminoíde (jui, par hydrolyse, fournit un hydrate de carbone 
Voisin des gommes et des suores (LoKiuscn). 

Coiu's AiíOM.VTKjuES. — lls out lous uu caractòre commun : ce sont des pro- 
ultimes de Ia putréfaction intestinale des substances albuminoides, combinés 

•^neurenient à Taeide siilfurique pour donncr de véritaliles éthers, comme le 
acide de phénylc (IIO — SO- -— OCll-'). 

imporlant de ces dérivés est Vindogòne ou acide indoxylsulfurique 
' ""AzO.SOMI). Ccst ce corps (jui, en s'oxydant à Tair, donno naissance au pig- 

lie",'^ 'les urines. Oxydé plus énergiquenient, il fournit Findigo des teintu- 

^ ^^cide xkatoxytsiilfuriqiie (CiFAzO. S0'1I) est un homologue du précédenl et 
•"isciite les iiiémes propriétés. 

'^o"ibinaisons, découveiies et étiidiées par 15aumann, ont été Tobjet d'un 
de recherciies. ün sait qu'el]cs augmentent en môme lemps que les 

|.. '^'"'1'^tions inlestinales, et les variations de leur excrétion rénale mesurent 
"l^^iisite (le ces jiutréfactioiis. 
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Kn inôme lemps que les coniposés précédent.s, on a décoiivcrt dans riirinc Ia 
présence de pliisieurs acide-pliénols, dont Ic pliis jinportanl esl Vacide paraoxi/- 
phénylacéíique (110— C/H* — — CO-IIi, qui se rallaclie, pav Ia lyrosinc donl il 
prüvienl, à Ia deslructioii hydrolityqiic dcs nialièrcs albuininoídcs. Corlains sujeLs, 
qui ne jirésenlenl crailleurs aucun troul)lc palliologique, éuieltent une uriue qui 
SC colore foiicuient en brun ou eu uoir quelquos licures aitrès Ia miction. 1Í(»;i)i;ckeii, 
(jui a sigiialé le ])rcniier cc phénoinèite curieux, Ta désignó sous le noni ã'alhaP' 
tonurie. Les Iravaux récenls de Kiuk, Wolkow el IUümanx iZeilschr. f. plinsiol 
Chem., 15d. XV, "lUi)) ont élal)li que Ia niatiòre chromogòne de ces urines, Valkap- 
tonc par conséquenl, (ílait conslituée par des acides phénols, Vacide homogenli&i- 
qiie- (1I()) = (;®1[' — CII- — el Vacide uroleitcirjue^ (011) = í]"!!-— (ÍIP —(lO-H- 

C. Coups TKnxAiiiEs. —.Ils sonl fort peu a])ondants dans Turine, ([ui reste prcsquc 
coinplèleinenl élrangèrc à réliniination des déchets de raliuientalion Icrnaire. 

Le plus inipo-rlaiit est Vacide üxaliqiie ((>'0-11'), qui préexisie dans un grand 
nonibre de végélaux alimenlaires, provient du dédoul)lenicnl dcs allnimincs oi 
sans doute aussi de Toxydalion incoinplôle des liydrocarbonés. 11 se rencontre 
presque loujours ii Télat (foxalale calcaire. 

Ouant aux aulres coniposds lernaires, acides gras, acide laclique, acide phos- 
pltorjlijcériqiie, ylycose, álcool, acéíone, inosile, acide ghjcuroniquc, ils n'exislciit 
qu'à l'élal de Irace, douleuse pour plusicurs (rentre eux; encore ])eut-on dire qi"^ 
leur iinísence dans Turine n'esl pas a])solanicnl conslanle. (le sonl des corp:' 
écliappés à ia deslruclion tolale (jue suhissent dans récononiie les alinienls ler- 
naires. SauTpour le glucose el Tacide oxaliqiic, on ne sail presíjue rien de preci» 
sur leurs varialions palliologiciues. 

2° Composés minéraux. — I>a ()luparl (renlre eux reconnaissenl deux origi"*?® • 
raliinentalion et ia désassiniilalion des lissus donl ils fonl parlie inlégranle. 

(Tcsl ainsi <iue le chlorure de xodium en parliculier provienl du sei alinienlai'^ 
aussi hien (jue des niodilicalions chimiques ilonl le plasma sanguin esl le 
(le (jiii le prouve e'est Ia diniinulion el tiueUiuefüis Ia disparilion coniplèle 
i lilorures, dans les nialadies fébriles aiguês, loul spécialenicnl dans Ia pneuuionie • 
leur ]'caj)paiilioii dans Turino conslilue au conlrairc un des nieilleurs synipl'^"''^"' 
de Ia dérervescence. 

Les pliospliates, eux aussi, proviennent dcs aliiuenls el de Tusure des albu"!""''' 
de nos lissus rielies en phospliore, lelles (|uc les nuelt^ines. 1/cxei'élion plio?rl|'\ 
l iíjuc esl parliculièreinenl élevée ajjrès un repas ile viandc, à Ia suile de Tacli^''''^ 
inlellecluellc inlcnse et du Iravail physiíjue prolongii. La pliosphaturie s'accu>'<' 
encore dans Ia meningite, le rachilisine, rosléonialacie, au déhul de Ia Uiberculo»'^' 
dans (juelíiues alleclions du systènie nerveux, dans ccrlaines dyscrasics Icilos'1"® 
le diahèle phosplialiciue de Tkissiku. 

\j acide sulfurique existe dans Turiuc sous Irois títals : 1° les sulfales de 1 ■''' 
mcnlalion el de l'usure organicpie; '1" Tacidc suiruri(|ue coinbiné aux corjis arouj^ 
liqucs éludiés j)lus liaul; Torigine ircu est jjas exaclement íixéc; 3" enli», 
composés organi([ues sulfurés encore inconnus et oíi le soufre est engíio'^ 
forme de comhinaison Irès stahle, difllcilenienl oxydable (Sai.kowski, iiiirisK oi 
iiiN). Une pari de cel acide sulfurique revienl à roxydation du copule sulfin'*^ '1 
entre dans Ia conslilulion des albumiues. ^ . 

Une faible parlie de Vamnioniaqiie urinaire préexiste dans quelques alim'^" Y, 
mais on peul dire qiu; ia [)art qui revienl ii Ia ddsassimilalion des lissus d.iiis 
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genèsc de cct alcnii csl, prépondéraiitc. ammoniurie osl eii eíTel cxagérée dans 
les iiialadics fúbrilcs cL dans loulos les aficctions qui s'accoinpagncnt d'une désas- 
similalion inlensc. 

Les aulres coinposés ininéraux 11'enli'ent qii'à rétal dc traces insigniíiantes dans 
l'ni'inc nornialc. 

1'our coin|)lijlor los iiulicalions prúcóilonlcs, nous passcrons rapideiiiciit en rovuo les élemonls 
ünoniiau\: qui, à Ia suilo d'iui grand noiiihru d'ctats patliolüguiuüs, travorscnl Io rein cL passont 
dans rurino ; 

1° Co sont (Taliord dos alliuiuincs el on prcmicr liou : Ia sérine da sanq, soiivcnl niólangéc do 
(jlobuline (alliuininurio transiloiro, lilliiasc rónalo, mal do Briglit, Iroublcs circulaloiros, etc., etc.): 
Ia fibrine (liéinaluric) ; los al/jumoses ou propeptoiies (oslúonialaclo, néplirito aiguõ); les peptones 
(oarcIiioMies, processas pyogònes, imounionio, cxsudats pleuraux, grossesse, atropliie aiguü du 
'uic, intoxications parle pliosplioro, olc.) ; los muciiies ct iiucléo-albumines (cyiíHa, etc.). 

l'ai'ini los cüi'ps tornairos, nous signalorons tout d'aL)ord, comino rólémont Io plus iinportani. 
'o nhjcose ou dexlrose {G°11'W) (glycosurio alimentairo, glycosurie transiloiro, diabòle sucró); Ia 
lactose C"H"0" (nourrices au monient du sevrago) ; Vinosile C'H° (011)° (diabòle, albuniinurio, 
polyurio avec lósioiis médullairos); plus raroniont Ia dextrine, Vénjlhrodexlrhie, Io glycogène 
(C"ll»'o^), Io laiose (?) (diabòle); Vacétone C'11"0 (diabòto, coma diabcliquo, états fébriles, psyclioses, 
jruubles digeslifs, etc., etc.); Vacide diacélique ou acétylacétique ClfO' et Tacido ^-oxijbutyrique 
lévogyro C'll"0^ (coma (liabóli(ino). 

3» Plus raroinont, on constato rúlirnination rénalo do (/raisse, Ia cliylurie (alToctions parasitaircs 
''u sang), cacboxies, pbtisio pulnionairo, pyobéinie, pliospUorisnío aigu, aíToclions diversos du 
jüie et (lu paticréas) ; Tapparition, trós raro d aillours, d'un boau corps sulfuró cristallisant en 
^líllos lamollos be.vagonalos, Ia cysline C"ll'-Az®3'0', no parait s"accompagner d'aucun troublo 
HUiologi(iuo notablo; Ia leucine Ia iyrosine CifAzO'' s'éliininont à Ia suito cies 
'-'sions liépaliíiuos graves. 
irT ^'B^alons oncoro un cortain nonibro de diamiiios, Ia putrescine ou teíraméthylène-diamine j'- ; Ia penlamélhylène diamiiie ou cadavérine (Gil"Az'), ([ui sonl de vóiitablos ptoniaines; 

ItyposutfUes, VItydrogène sul fure, Vacide curbonique libro non díssous {pneumalurie); CQtl&ms, 
'^Wps indútorininés qui doiinent avec Tacido diazobünzol-sulfuri(|uo \a. diazo-réaction d'Iíhrlicli. 

Gouinio coniplications do ([uebiuos ólals patliologiiiuos, on voit apparailro dans Turino du 
cn nalure avec tous ses élúnionls histologiques et cliiniii|uos : globules, albuniinos, liémo- 

p uliine plus ou nioins niodidòe (hóinaturio, pyurie, inótliónioglobinc). L'élinunation dos pigments 
1 iiiiros osl au nioins aussi fréquojito; collo dos ácidos biliairos Test boaucoup nioins. 
y.'' '''irine peut oncoro servir do vóliiculo à un grand nonibro d"ôtro vivants, lovuros, bactérios, 
'l^""'ooi)ccus urex, Micrococciis ochroleuctis, Orchiococcus urelliríe (L. IIuüou.nend et J. Iíii,\ui)), 

seplicus, Stapliylococcus pyogenes aureus, Urobacillus liqxiefadens, ele., olc.; d'autres 
.. ''"■sibís plus ólevés en organisalion, Filaria sanyuinis hominis, Distomum hcemalohium, IlilUiar- 

cic., etc. 
.'"l-nlin, rappolons pour torminor que prosque tous les niédicamenis inlroduils dans Torga- 

I''® s'éliiiiinent par Io rein el se retrouvonl dans Turine après avoir subi dos modilications 
'^'iluofois complexos et dont réludo, d'aillours Iròs longuo, no saurail trouver place ici. 

sujot dos reins ; Is.wcs, .lourn. do physiul., 1858: — Iíkei\, Dic líindcsubstanz 
ZUi "orlin, 18MJ ; — Luiiwio und Z.wvauykin, Xur Anal. der Niere, Wion. Akad. Sil- ^ j^'sb.| I!,| 18GI; —Si:iiweig(jeii-Skii>ei., Die Niere des Mensclien und der Süuger, llalle. 1865: 

Sli' siruclure microsc. du rein, Strasbourg, 1808 ; — Lunwir,, Arliclo Hein du 
dei "iindbucb, 1871 : — Pouhteviion, Elude comparalive sur ianatomie et Iapatholoijie des Tb. Paris, 1872 ; — ICdehtii, iMod, Conlralbl., 1872 ; — IIeidexii.vi.s, Arcb. f. niikr. Ana- 
'iioil''*^' ' — Iíei.neiieiui, Ilidrag till 1'ãnnedomen om glomeruli Maldighi lios mãnniskan, Nord. 
Olo) • — Hk.nsciien, Akad. Abhandl. in Upsala, 1879; — Hoiitolès, Hech. Idslol. sur le épilhéliums du rein, Arcii. do Pliysiol.. 1881 ; — liiiowicz, Zur ^Irucl. der Gefdsse 

I''íll'i'sche7i Knãuel, Krakau, 1881; — Cok.nil, Note sur le passage du bleu de Vrusseà Ira- 
'^^llules du rein, (Jaz. mód., 1881 ; — MiIlleu, íías 1'oi-enfeld des Sieren des Mensclien u. 

^^""^sdugclliiere, Aroli. 1'. Anal. u. 1'hysiol., 188:! ; — Callvis, Kctopie rénale, Th. Paris, 
y' IbiDfii.i.oT, Sur répilhéliuin sécréteur du rein des hatraciens, G. U. Acad. des Sc., 1883 ; 

^luii Ueber den yi.ialionupparul der .Viece/í, Wion. inod. Jabrb., 1883; —Steinacii. den lllulkreislnuf der Niere, Sitz. d. Wieii. Akad., 1884; — Gebeiuí, Ueber direcle 
l'l,v j '^'^^nn zwischen Arlerien u. l'eneii in der Nierenlcapsel, Internai. Monatschr. f. .\nat. u, 

' — Strigk", lleilrãge zur Ilistol. der Nieren, Yircbi)'\vs Arch., 1886; — Makchf.se, 
'l(í 1,1^^1"""^ 1'eni in rapporto alie anomaiie delia culonna verlebrale neWuomo, liull. Accad. 
lie f^:' ' """'íi, 18X6; —Jahiiet, 1'résence dans les reins, à 1'élal normal et àVElal palliologique, 

fibres musculaire.i lisses, Arch. de Physiol.. 1886 ; — Kostjuhix, Das glaUe Mus- 
''eüiv|. , ®Nieren und seine liedeulung ais llarnableiler, Arch. f. experini. Pathol., 1888; — 

Vilier den Itau der MalpighVschen (lefüsslinüuel der Niere, Th. IJreslau, 1888; — 
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LrrTLE, Tlte tleplil of lhe Corlex of lhe Kidneij. .louni. ofAnat. and IMiysiol., 188S; — Récamieu. 
litude sur les rapporlada rein et leiiv ej:ploraíion,'\'\\. du Paris, 1880 ; — Golííi, Annotaz. inlorno 
(dVistologia der reni delVuomo, etc., Uendic. 11. Accad. dei Liiieei, 1889; — Tuffieu, l.a capuule 
(ulipeuse du rein uu point devue cltinirr/ical, llov. de Cliir., ISUO ; — IIa.muuiiueii. Uebcrdie linlwic- 
kelunf/ der ííãugeliernicre, Arcli. 1'. Anal. u. 1'liysiol., I81)Ü. 

ItoTiisTEi.N', Zur Kenntnisa des Sierenepithels, Verliandl, dos hiolog. Vereiiis ini StockliDlni, 1891 : 
— '1"lfkikiiet Lejvhs, l.es veinesde Ia cupsiile adipevsedu rein, Arch. de IMiysiol., 1891; —Thompson. 
liistance of lhe lovcer Iturder of lhe kidneij from lhe iliac crest, etc.,'Trans. of lhe II. Acad. oi' 
ined. iii Ireland, vul. IX, 1891; — .M'(jEK, Méme sujei, ibiU., 1891 ; — van dek Stiiiciit. Conlrib. à 
Vélude hislol. du rein. Anti. do Ia Su<t. do iuCmI de Gand, 180i; — Nicoi.as, Conlrib. à iélude dca 
cellules ylaiululaires : 1. ].e.i élements der cunalicules du rein primilif chez les )nammifi'res, .\icli. 
de l'iiysiol., 1892: — (íoluuew, Ueber die ItluUjefãsse in des Siere der Sãui/eliere «. des Menschen, 
liiteiiuit. Moiialsclii'. 1'. Anat., 1893: — üehki.ev, The inlrinsic nerves of lhe Kidney, l!uU. of IIhí 
T. llopUins Hospital, 1893: — Azoii-ay, Les nerfs du rein chez ihomme, (J. II. Soe. do liiol., 
1891 et 1895; —ISadlel, Topografia e percussionne dei reni, 11 policlinico, 1891; — LAiiiAtEii, 
üeber die Slruclure der Sierenepilhets, Anat. Anz., lid. 10, 1895: — IIei.m, Iteilr. zur Kennlnis^tler 
Sierentoponraphie, Inaufj. Diss., IJeilin, 1893; — Leoceu, Quelques considèralions sur iunal.path. 
du rein mobile, Iliill. üoc. anat.. 1893 ; — ííeiiota, Zur Kennlniss der llefaslii/ungsupparutes der 
Niere, Areli. f. Anal. u. 1'liysiul,, 1893;— (íuxxi.nuiia.m, The forin of lhe spleen and of lhe kidney, 
.lourn. of Anat. u. IMiysiol.. vol. XXIX, 1893;— Kokk.«a.nx. liiniije Sludie iiber die chiriirg.-lopo- 
grapliischen Anal. der \iere, Wlcn. ined, Wocli., 1995 et 189ü; — Destot cl Keeiaiu), I.u circu- 
lalion arlérielle du rein, éludiéed'après des radiograiihies, C. I!. Soe. <le liiol., 189(1; — Sciimkuiieh, 
íiech. anat. sur 1'urtère rénale, Tli. Lyon, 1893 ; — Saleu, Seue linlersuch. ilber das Sierenepíthel 
u. sein Verhallen hei Ilarnabsonderung, Arcli. f. niiUr. Anat., Ud. XLVI, 1890 ; — Mviiesch, ieber 
ilie Z'ihl u. Anordnung d. Mulpi;/líi'sclten Vyramiden in der menscid. Siere, Anal. Anz.. Hd- 
189(j; — CiiiEWiTZ, Iteobacht. u. licmerk. ilber Sãugelhiernieren, Areli. f. Anal 189"; — líüiiE. ieber 
die membrana própria der llarncanúlchen u ihre Ilezieltung zur den interstiliellen (Sewebe 
der .\iere, Aicli. f. Anat. u. 1'liysiol., 1897: — Wi.uvr, .Modeile division de 1'arlère rénale et rup- 
porls de ses branches au niveau du hile. Soe. anat.. Paris, 1897; — (ílaxtenav cl Uosset, 
périrénal, Ann. des nialadies des oig. fíénito-urinaiics. 1898; — (.)uiio.\o, Su d'un rene in ectopin 
pelvica congênita e sulla segmenlalione delle rene. Soe. nied.-chir, di 1'avia. 1899; — Zoxhk'-'^' 
l>as arlerielle Gcfiissyslem d. Siere u. seine lledeulung f. die l'alh. de chir. d. Siere, Arcii. I- 
Klin. Cliir., 1899; — TiiÉoiiAm, Elude sur Ia slruclure fine de iépilhélium des tubes conlournés d" 
reina lélal normal el à Vélal palhologiíiue, .lourn. de r.Anat., 1900 ; — Dizzozeuo. Sur Ia nieni- 
brane propre des canalicule.s urinifères du rein humain, Arcli. ital. de lüol.. 1900; — lioiXAiini- 
Sul conneclivo dei reno e sulla membrana própria dei luhoti, Monil. zool., 1900; — Cahlie». A"'*" 
on lhe pre'sencc of cilialed Cells in lhe humain Kidney, Jourii. Anal. and Pliysiol., vol. XXXH , 
1900; — Staiiii, IJer Lymphapparal der Sieren, Arcli. Anal. u. Pliysiol., 1900. 

Wi.NoüiiAiioFF, Unlers. üb die .inal. u.Valliol. d. Sieren d. menschl fuilus, Diss. Sainl-Pél»^''^^ ' 
1901; —S.>niixo\v, Ub. die Sierenending. in den Siere d. Siiugelhiere, Anal. Anz., li. XIX'. P-"* 
— Püí.iCAiii) cl IIegald, .\otes hisl. sur Ia sécrélion rénale, C. It. Soe. liiol., 1901 ; — Ivoi.stE"- 
Sludien üh. die Sierengefússe, Zeitsclii-, f. Morpliol. u. Anllirop., 1901:— ühõdki., Inlrinsic bloou- 
ves.sels of lhe Kidney and thier significance in Sephrotomy, Assoe. ainer. .\nal. Sc., 1901; — 
LWK, Caractère terminal des arlères du rein. ISiblio^i'. anal., l. XI, 1902; — IíéiiaiiI) et Desto'. 
Sole surta circululiun arlérielle dn rein, Journ. de l'Aniil., 1902; — Céiiauo, Circulation réniih- ■ 
Ia voúlearlérielle sus-pyramidule existe-l-elle? C. It. Assoe. Anal.,-Monlpullier, 1902; — 
Sole sur les lymphaliiptes du rein, Itull. Soe. anal., 1202; — UiiiiAiin et ÜASTrAi x. Sur les 
toires arlériels du rein de iiueli/ues tnamniifcres el de 1'homme, 11. K. Assoe. Anal., o 
■— iies mè.mes, La circulation veineuse du rein chez quehiues mammifères et chez 1'homme, ^ 
.Vssoc, Anat., Toulouse, 19üi; — Coiixil, Sur iépilhélium qui recouvre le glomérute du rein 
le nouveau-né. Itull. Soe. anal., 1903, — Pei.n aiicua, Le arlerie dei rene Idiversníénioires), Nüi)oli« 
cl 1901; — IIauch, Ueb. die Anal. u. Enlwick. der .\ieren, Anat. Ilefle. 1903; — nu mè.mk, 
Anal. derSierenvenen, Anal. Ilefte, 19ÜÍ; — IIehi'I.n, Ue Ia circul. veineuse du rein, Iiil>""í' • 
anal., t. XIII, 1904. 

AUTIGLI'; II 

CANAL EXCHHTEUU DU UHl.N 

L ur ino, a su tiorlie des iiajjilles du rein, c&L recucillio |)iU' de pelilá 
nienihraneux ajipelé.s culice&. Les cálices, toujours Irès courts, se 
utis aux autres, [joui- loniier un réservoir conunun (jui est le bassittel, Icfii"^'' 
tour, est continue jus([u ii Ia vessie par un loiig canal, Vurelère. Nüus eiivis^o'-' 
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t-Out craI)ord, ces trois segmcnts du canal excréíeur du rcin, au point de vue de 
leur conforniation extérieure et de leurs rapports. Nous étudicrons ensuite leur 
niodc dc constitution anatoiniquc, leurs vaisseaux et leurs nerfs. 

§ I. —Modk de confoiímation et iíappouts 

t^uvisagés au point dc vue de leur configuration exlérieure et de leurs rapports, 
'es trois segmcnts du canal excréteur du rein sont três dillerents les uns des autres 

il convient do les étudier séparément. 

A. —Cálices 

l-ics cálices (fig. -411,3) revôlcnt Ia forme de pctits tubos memhraneux, dont Ia 
loiigueur ost en moyenne de 1 centiniètrc. Ia largeur dc 6 à 12 millimètres. 

Nombre. — Leur nombro ost ordinairement égal à celui des papilles olles- 
">êmes; dans certains cas, ccpendant, il lui est inférieur d'une ou de dcux unités, 

co lait que Ton voil deux papilles voisines s"ouvrir dans un seul et mêmc 
^'ilice. Kn examinant à co point de vue onze moules dc bassinets avcc leurs 
^^filices, j'ai compté en moyenne 9 cálices par bassinet, avcc un maximum de 13 et 

niinimum de 7. 

^^2' Forme et rapports. — Chacuu d'eux, considere isolémcnt, nous présente : 
'leux surfaccs, Tune inlérieure, Tautre extérieure ; 2° deux extréniilés, que Ton 

'stingiie, d'après le cours dc Turino, cn supérieure et 
"ifériouro. 
^ Surface inlérieure. — La surfacc intérieure des 

" ices, lissc et unic, cst continucllcment baignéc par 
' urine. 

Surface extérieure. — La surfacc exlérieure est 
'fipport, sur loul son pourtour, avcc Ia graisse 

^ ^ qui reni])lit le sinus et aussi avcc les dernières 
'■^'"ificalions de Fartère et de Ia vcine rénales. 

r('. ' supérieure. — L'ex.tréinilé supérieure I'Poiiil a (ig 1;^ papillc corrcspondanto, à 

adhòre intimcmcnt (lig. 373). Quant à Ia 

cnlig s'etigago dans rexlrémité supérieure du 
le fermant coinplclement commc ''iit un boucbon conique. 

inférieure. — L'exlréinité inférieure 
"loins largo que Ia supérieure, d'oii il 

"n tr cálice n'est pas régulicrement cylindriquc, mais ressemble plutòl à 
'outc^f"^^. ''Ctte extrémité inférieure s ouvre dans Ia cavité du bassinel. 
so cálices nc se jeltent pas isolémcnt dans leur réservoir conunun. Ils 
poi,,. pi'(-íilablement entre cux (íig. 411) par groupes de trois ou quatre, 
(!(> ^"^cr des canaux colleclcurs plus voluminoux, auxqucls on donne le nom 

ou f>ras du bassinet; eux-mômcs, pour celle raison, sontappelés 
Petits cálices. 

Gr ̂ iids cálices. — Los grands cálices varienl beaucoup dans leurs dimen- 
■ '^to.mie uumaine. — r. iv, íi» tun. 57 

Fig. 410. 
Uno papille rénalo avcc son 

cálice. 
l, papille rénalc. 2, son som- 

inet, av CO Tarea ci ibrosa. — '•), cálice, 
iiicisé cl érijfné, avec son inscrlion 
sur le col de Ia papille. — 4, paroi 
du sinus. 
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sions : les i)lus longs (jue j'ai observes mesuraient :2G inilliinèlres ; les pliis coia-ts, • 
;i 011 4 inilliinôlres seulement. Leur longuciir inoycnne esl de 12 à 18 niilliiiièlres. 
On en renconlre onlinairement Irois, (jiie Ton distingue en supérieur, nioyen et 
iiiférieur (lií 411). — Lc grand cálice supérieiir 011 bni& sufiérieur du bassiiiet se 

dirige obliqueinenl de haiit en bas et de debors en de- 
dans. 11 recueille les cálices qui, au nombre de ;■> ou 4, 
répondent à Ia parlie supérieure du rein. — Le grand 
cálice inftricur ou bvan inférieur du ha^xinet, obliiiue- 
uieut ascendanl, est forme, couime le préciídent, líi 
i-onllueuce de 3 ou 4 cálices (jui provieunenl de Ia partii' 
inierieure de Torgane. ('.oini)aré au grand cálice supé- 
rieur, il esl plus courl, mais presque toujours i)his volu- 
miueux. — Le grand cálice motjen ou Uras inoijen dn 
hatísinel tire son origine des deux papilles (pii r('pondenl 
;i Ia parlie rnoyenne du sinus. II se disLinguo des dcux 
autres [)ar son volume, qui esl beaiicouj) moindre. et P'i'" 

I .'s caliccs ol lc liassincl '1"' moius liorizonlal. Ouant à S'i 
vuo posUTicuio (demi- lerminaison, il vienl s"ouvrir, tantòl h Ia parlie moyonno 
.schéinatii/iie. du bassiiiel, tantòl dans Tun des deux grands cálices sup<-'- 
1 iiretóre. — i, ijassimt. — pieur et iuférieur, mais le i)lus souvent dans rinftírieur. 

.1, ctuices. —V, snujs <lii rcin. * 
— 5, suLsiaiico niniuiiaiie du (^o dcmicr mode de lerminaison me parait ètre de boau- 

coup le plus fréquent el, comnie on le voil, le nonii"' 
des grands cálices se trouve réduil dans co cas à deux seulement, Tun supérie"'' 
Tautre infe'rieur. 

n. — lÍASSINET 

Le bassinel langl. Pelais of lhekidney, 'Mcm. yierenbecken), deuxiènie seguit!"' 
(iu canal excréteur du rein, est une sorte de niservoir membrancux au(]uel ab"" 
tissenl les cálices. 

1° Dimensions. — Sa liauteur est, en nioyenne, de :2ü à I-JO millimètres: sa l<i' 
geur, mesuréeau niveau dela base, varie de luàáO millimôlres. 11 (ísI situe inii'"^^ 
diatement en arrière de rarlèri! rénale et forme par conséquent le dernier plu"' '' 
plan le plus poslérieur, du pédicule du reiii. 

2' Configuration extérieure. — Knvisagé au point de vue de sa conligi"''''''°' 
extérieure, le bassinel a Ia forme d'un entonnoii* inembraneux. ajjlati (Tiiv"' 
arrière, donl Ia base regarderail en bani et en debors eldont le grand ''V''!'' 
obliípiement dirige de baul en bas et de debors en dedans. II nous olfre ;i consi'' 
rer deux laces, deux bnrds, un sonimel et une bas(í : 

a. l-aces. — Les deux laces dn bassinel se distinguent en anlérieurcet l""' | 
rieure. Klles sont |)lanes (juaud le bassinel est vide, ])lus ou moins bombées 'P"" 
il esl distendu par Turine ou par une injeclion. 

b. Horda. — De ses deux bords, Tuii est su[)érieur, Taulre inférieur. 
'leux se dirigeni obliquemenl de baul en bas el de debors en deilans. 
cetle ol)li([ui(é esl beaucoup plus niarqué(! pour le bord supérieur (jue pour lc ' 
inierieur, (;e dernier se rapprocbant beaucou|t de 1 boi'izüntale. 

c. Sonvnet. — L(> somniel se continue; avec Turetère, le j)lus souvent P'" 
li.insition insensible. Sur quehjues sujeis, ccpendanl, Ia limite resj)eclive di-''' 
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orgaiies esl niarqiiée par un légcr éiranglemenlaiiqiicl oii doniio le noiii de col dtt 
bassinel. On peul Tappeler, avec toiit aulanl de raison, le col de Vurelère. Nous y 
i'eviendr()ns phis loin à propos de ccdernier conduit (voy. Urelèré). 

d. ISase. — La hase du bassinet regarde Ic fond du sinus. Sa partie inoycune esl 
concave. Ses deux exirémités supérieurc et inférieure so projettent eii dehors, eu 
Coruianl ce qu'on appelle les cornes du bassinel. Cest aux cornes du bassinet 
<lu'al)outissenl, coniuie nous le niontre nettenient Ia figure -411, les deux grands 
cálices sup(íricur el inférieur. 

3" Variations de forme, types divers. — Los grands cálices, nous Tavons dit plus 
'laut, sonl Irès variables daas leur longueur el, si nous y revenons ici, c'est pour 
'"diquer que ces variationsentrainentioujours, pour le bassinet, des modiflcations 
morphologiques importantes. Le point oü le bassinel se continue avec ruretòre 
<-Hant il peu j)rès invariable et, d'autre part, le sinas du rein ayant toujours Ia 
iiiiSine profonricur, on conçoit sans peine que Ia longueur du bassinel sera inverse- 
"'cnl proporlionnelle à celle de ses bras ou grands cálices : aux longs cálices cor- 
''(-'spondra un bassinet courl et, vice versa, un bassinet Irès long, três ample, três 
'léveloppé en un niot, sera Ia conséquence d'une réduction dans Ia longueur de ses 
oi'ands cálices. 

Ilaiis le premier cas, le bassinel, se divisant au niveau de sa base eu dos prolon- 
cLMuents tubuleux (grands cálices), lesquels se subdivisent ii leur tour en quatrc 

A I! C I) 

cin(j pi-()i()iig(.,„(>nt^ i)lus petits (cálices), esl dit rami/ié (lig. 412, C). Dans le 

1^1""'^ cas, les grands cálices élant Ires réduils el n'existaat pour ainsi dirc pas, 
'issinet s'avance jus(iu'au voisinage des papilles el reniplit cntièreinent toutes 

I ' du sinus : il est dit ampullaire (lig. 412, H). Nous devons ajouter que 
l>'issinet ampullaire sonl deux ly])es cxti-èmes, entre lesquels se 

^•^ule loule une série de lyi)es inteiunédiaires. 

"oiiiltreuses variétés qui se ratlachent au bassinet raniilié, nous indi- 

'■:ir '^''lle-ci : sur les poinls oíi les cálices se réunissent i)0ur former les grands 
des calices), se voit uno espèce de renflement on forme d'ani- 

'-'"iangulaire, qui constitue un véritable bassinelsecondaire el (|ui esl reliée 

(lumi-sclióinatiiiuü inoiitraiit les (lifférenles formes du bassinet : A, bassinet á Irois bras 
ordinaire); lí, l)assinet ampullaire; C, bassinet ramiíié; 1), bassinel ramiíié, avec iorma- 

(le bassinels seeondaires aux conltuenls des calices, 
"Utií, __ liassiuct, — 2', 2', hassiiiets sccomlaírcs (dans Ia fijíuro D). — 3, calict-s. — 4, sinus du rt'in. 

o, subslancc móciullairo du rein. 
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nu bassinet principal par le grand calicc auqucl ii donnc naissaiice (lig. -41:2, D)- 
Dans les cas do ce genre, le liassinet principal est ordinairomenl fort alténué; ü 
])ciit niémc disparaitre cntiôrcnienl el Tanonialie alors peut en iniposcr pour un 
urctèrc hifurqué dont les deux branolies de hifiircation auraient chacunc son bassi- 
net i)ropre. 

4''Rapports. — Le bassinel esl situe en [larlie dans le sinus, en partie en deborr; 
do lui. Do là sa division en deux porlions, Tune intra-rénale, Tautro extra-rénalc : 

a. Portio)i intra-rénale. — La portion intra-rénale baigne, conune les cálices, 
dans Ia graisse niolle du sinus. Klle est en rapport; 1° en avant, avec les divisions 
successives de l artèro et de Ia veine rénales; en arrièrc, avec ia paroi du sinus, 
dont elle est se'parée, chez quelques sujeis, par Ia brancbe postérieure de Tartère 
rénale. {]ette brancbe artdrielle est constante; seulenient, dans los cas de bassinet 
court, elle contourne, non ce dernier, mais son bras supérieur. 

b. Porlion extra-rénale. — La purtion extra-rdnale esl boaucou]) plus consi- 
dérablo (jue Ia })récédente; elle represente à elle seule Ia plus grande partie du 
bassinel. — En avant, elle répondaupéritoine et à Ia lanie anlérieure de Ia capsulc 
adipeuse, dans Tépaisseur de laquelle cheniinent les preniières divisions dos vais- 
seaux rénaux. La face anlérieure du bassinet est en outreen rapport, à droite, avec 
Ia deuxiènio portion du duodénuni. — Kn arrière, elle repose sur Ia lanie posté- 
rieure de Ia capsulo adipeuse et, par son interniédiaire, sur le niuscle psoas. 
Legueu fait reniarquer avec raison que Ia face postérieure du bassinet, dans 
portion exlra.-rénale, est constanunent dépourvue d'un contact vasculaire. Elle est 
donc, sur ce point, facileinent accessible. 

C. — ü iiErí:nE 

L'uretère (ojpETT|p, de oúpov urine; angl. Urelers, aliem, llarnleiler) est celtc 
tio du conduit excréteur du rein qui s'étend du bassinet à Ia vessie. 

1° Dimensions. — La longueur de Turetòre est de 2ü à30 centiniètros pour Ic còl'-' 
-t gauclie, l ou "1 centinièlres en inoins pour le còlé droit. Sa largeur nioyenne osi 

o ou () inilliniètres : mais nous verrons tout à riieure ipie cette largeur varie beau 
coup suivant les points que Ton considere. 

2' Trajet et division topographique. — Du sommet du bassinet, oü i' 
naissance, ruretère se porte verticalenient en bas vers Tangle de bifurcation ' 
rarlèrc iliaíjue jjrimilive. L:i, il doscend dans le bassin. Puis, obliíjuant en delioi-j 
il gagne Ia iiarlie inférieurí! de Ia vessie, Iraverse obliquement sa paroi et 
s'ouvrir dans sa cavilé (lig. 420, à Tangle latéral correspondant du Iriang''' ' 
Lieiitaud. 

L'uretère traverse donc successivenient, comnie on le voit. Ia cavilé abdoniiH' 
Ia fosse iliaque interne, Texcavation pelvienne, Ia paroi de Ia vessie. 
vons donc le diviser en quatro portions, (jui sont, en allant de baut en bas = 
porlion abdominale on lombaire; 2° \tipurliun iliaque; 3° \!í porlion peloit''^"^' 
■4" \a porlion véxicale. 

A leur exlrémité supérieure, les deux uretères sont séparés l'un de 
un intervallede 7 ou 8 centiniètres. Cet intorvalle, au niveau de Torilice 
trouve réduit ,a 2 centimètres. Les deux uretères, envisagés dans renseniblc*!'^ 
trajet, se rapprocbent donc de Ia ligne médiane, autrement dit suivent 1 u" 1 
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i'apportà raulrciino clircction forteirient convergente. Leur trajet abdomino-iliaque 
ost assez l)ien indiíjué (Touuneüu) par une verticale qui, partant du point de jonc- 
tion du tiers interne de i'arcade crurale avec ses deux tiers externes, s'élèverait 
.jus(ia'ii Ia hauteur de Ia douziènie cote. 

3° Forme et calibre. — L'uret6re revôt Ia forme d'un long tube membraneux, 
eylindroide, un peu aplati d'avant en arrière. Son calibre, toutefois, n'cst pas 

cxactenient uniforme. Si nous le suivons do liaut en bas, nous 
constatons tout d'abord (lig. 413), à sa partie supérieure, un 
premier rétrécissement, souvent três accusé, que Ton désigne 
sous le nom de collet de l'uretère (islhme de rurelère de 
Sciiw.vliik). Ce rétrécissement se trouve parfois ;i rextrémité 
su])érieure de Turetère, je veux dire au point de jonction avec 
le bassinet. Mais, dans Ia grande majorité des cas, il est situé 
à i centimetre ou 1 centimètre et demi au-dessous, à 7 ou 8 cen- 
timètres environ du bile de rein. 

Au-dessus de ce rétrécissement, Ia portion initialo de Ture- 
tère, légèrenient renflée (ílg. 413,áj, a ref.u le nom à'infundi- 
bulum. 

Au-dessous du nUrecissement, Turetère nous presente un 
renllement fusiforme {fuseuu principal de Sciiwalhe), qui 
s'élcnd dejjuis Tistlune jusqu'au còté externe des vaisseaux 
iliaques, sur une longueur par couséquent de 10 ou 11 centi- 

niètres. Arrivé sur le còté externo des vaisseaux iliaques, 
ruretère se rétrécit de nouveau. En nième temps, il s'in- 
lléchit sur lui-môme : il se coude pour contourner les 
vaisseaux qu'il a devant lui. Ge coude répond exactement 
au détroit supérieur du bassin, d'oü le nom de conde 
marginal, que leur donne Schwamíe : son angle d'ouver- 
ture oscille entre 11'2 et loo°. Au-dessous du coude mar- 

ginal, dans sa position pelvienne, Furetère revét, 
dans Ia phipart des cas, une forme assez régu- 
liòrenient cylindrique. Exceptionnellemenl, il pre- 
sente une deuxième dilatation, qui répond le plus 
souvent à sa portion transversale : c'est le ren- 
llement pelvien ou fuseau pelvien (íig. 413,7); 
mais ce renflement pelvien, quand il existe, cst 
toujours moins accusé et surtout moins long que 
le renllement abdomino-iliaque. Ajoutons que, 
dans bien des cas, on observe un rétrécissement 
plus ou moins accusé au-dessous du fuseau pel- 

li) millimètres cnviron au-dessus de Torilice vésical. 
total, 

''OirriON VKSICAI.K 

|, Í13. 
"""I! lie riuTtòro : rurotòro droil 
'"Jwló au suif, ilomi-grandeur. 

Ou iuilial. — fusoaii priiicipal 
coiiílü marginal. - 

niar^NiKil. — 7. 
Ü, 

lusoaii jiel- 
. arlòrceL voino iliaques oxlor- 

orillce vósical. 

^icn, 

(íiir 

"lètre 
'^^llel 
'e fu. 

^ ruretère nous présente successivcment, cn allant de liaut en bas 
^\.ò): l»une première dilatation plus ou moins accusée, de 1 centimètreà 1 cen- 

demi de longueur, Vinfundibulum; "2" un premier rétrécissement, le 
oii Vistiune; 3" un renllement fusiforme, de 7 ou 8 centimètres de longueur, 

principal; 4° uu deuxième rétrécissement, moins accusé que le premier, 
temeut à Tcxtrémité inférieure du renflement précité, au niveau du 

marginal, c'est le rétrécissemenl marginal; o" au-dessous du coude margi- 
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uai, une portiou assez reguüèronieut calibrée, susceptiblc cepeudaul de se dilater 
dans sa portiou transversale, 1'orrnant aiusi un deuxiôuie fuseau, Xcfuseau pelvien. 

Les dimonsions moycnnes de ces dilíérentes portions sonl les suivantes : pour 
l'infundil)uluiu, 8 à 10 milliuiètres; pour IMslhuic, de à 4 millhuètres; pour U' 
fuseau priucipal,8 à 15 niilliniètres; pour le coude marginal, de-4 à 6 millimètres: 
pour Ia portion pelvienne, deSà 7 millimètres. 

Dans une intúrossanic communicalion faite á VAnatomisclie Gesellsclia/'l (Session do 18'J6). 
SciiwALHE a fait rtímaniuer ([ue, clicz les (luaclrupínles, ia porlion pelvienni! ot Ia courburo riiar- 
fçinale do run-lèro [coucle margtnal) font defaul et, d'autre part, ((uo Ia dilalation abdomino- 
iliaque n'exisle pas. Choz los singes, et toul paitioiilièrenicnl cliez les singos antliropoides. 'a 
portion polvienno apparatt et avcc elle, Ic coude marginal et Ia dilalation fusifornio (jui est situer 
au-dessus. Mais c'est cliez l'lioinme ([uo cos dispositions analoniiquos sont Io jjlus acciiséos. H 
paratt done rationnel de penser ([uo l apparilion d'une portion pelviL-nne avec coudc marginal esl 
ia conséiiucnce du passage do 1'animal à Ia station biprde et <|ue, à son tour. Ia jirésenco du 
laseau abdominal de ruretère est Ia conséíiuence de cette dernière disposition anatomiiiue : cette 
dilatation fusiforme de Turetèro résulierait de l'obstaclc «[uo rencontre l'urine au nivcau du coude 
marginal. 11 convient d'ajouter que le fuseau principal existo dójà, comnio l'onl établi Schwvi.bk 
lui-mèmo et, après lui, Soi.c.eu (Anat. Anzeiyer, 189G). choz Io foutus humain de 20 centimètros . 
il s'agit là, par oonsequent, d'uno disposition lixée par rbórédité. 

4" Rapports. — l/urotere pre'sentc dos rapporls iinportants. Xous les examine- 
roíis séparémeul pour sa portion iliaque, pour sa portion pelvienne et pour sa 
portion vésicale ; 

,4. 1'oimox .^iii)OMix.\i,i.;. — La ])ortion abdoniinale, cncore ai)peléc j)ortion loni- 
liaire, niesure de !) à 11 centiniètrcs de longueur. Elle n'est pas exactement recti- 
ligne, mais déerit dans son ensemble une légère courhc à concavilé externe. I'f 
point le plus saillant de cette courlie est situe /fig. 'íÜu, B et 1$') à ÍJ centiinètres ei 
denii üu i centiinètres de Ia ligncí m(!diane des corps vei tébraux : 11 réponil à 
verticale ([ui passerail à un denii-centiiuètre ou l eentiuièlre et denii en dedans du 
soiniuet des ai)opliyses transversos des verlèhres lombaires. 

a. En arrière, Turelère r(^pose sur Ia partie Ia plus interne du psoas, dont il t"'"' 
sé]»aré par le fascia iliaca et par une nappo cellulo-adi]»euse, le /ís.-üí 
adipeux >'<;7/"0-jí;'e/é7'í(7ííe. (^elte nappe adi[)eusc, continuation de Ia nappe adipeiisj 
pararéuale. (voy. [i. IjütJ), est jjlus ou nioins épaissc suivant les sujets et il csl •' 
reinaríjuer (jue, lürs(iu"elle est três dévclopi)ée, ruretère n'est pas noyé dans son 
épaisseur, mais oceupe sa partio loute superíicielle, celle (jue revtH le périloi'"'- 
sa i)artie supérienre, ruretère abdominal rejicnd enrore, ])ar sa face postérieun- 
au muscle petil psoas; mais, comnie ce nuiscle se i)orte obliquenient en etc" 
dedans, tandis que Turetère se porte directemenl en bas, il ne tarde pas à perdii-' 
tout contact avcc ce dernier orsíane. 1 «1 

b. En dedans, l'urclère est en rapport : à ganche avec Taorte; à droite, avcc 
veine cavi; itiférieure. Ses relations avec Ia veinc cave sonl loujours plns intii"®' 
(pravec l'aorte et, cela pour Ia double raison que Ia veine cave est d'abord 
volumineuse que l'aorte et, (fautre i)art, (juVlle s'écarle un pcu plus de Ia 
médiane. Los deux uretòres sont encoro en rapjiort, par Icur côtt' interno, avec 
cordon du syinpatliique el avec le chapelet dos ganglions lombaires. 

c. En dehors, Turetèro contourno loul d'abord Ia partie inférieure <ln 
int(!rne du roin. Plus bas, au-dessous du rein, il esl còtoyé, ,à une distance p''"';' 
moiris grande, par Ia porlion verticale du cAlon, còlon ascendant pour le cutt^'''"' ^ 
colou (lescendant [lour le còté ganche. lei encore les rap|)orts avec le ci^h)n 
plus intimes à droite (ju'à ganche, et Ia raison en est (jue le còlon ascendant est a 
fois plus volumineux et plus intoriu.' (juo Io còlon descendant. 
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il. En avant, rurelèrc est recouvert par Ic périloinc pariétal qui, à son niveau 
foniic un relief pliis ou nioiiis accusé. CAnora signalé rexistcnce de tractus ílbreiix 
'pii vonl (Ic rurelòrc au péi iloine sus-jacent et unisseiit intiinenient les deux for- 

FÍK. -ill. 
Les deux reins ot Icur.s conduils e.vcréloufs, vus on pliico. 

^ tli'oiL tíl *;aucIio. — It, lí', iiretííros. — C, vossie urinaire ü dcmi ilislondue, avec C", coiipo do rouraqiie. 
surrriialos. — K, porliotl pi-órectale du culoii ilio-pnlvicii. — I', F', cauaux di'féreiils. — G, corps 

~ "• cavo iiirórieui-o. — 3, at-lòros diapliras:mali(|uos iiifóriouros. — 4, trone Cíiíliaipio, rrsúqué à son líaupl,,.^ urlíTO capsiilaire inoyciuio. — O, arlcre luóscntAriquo suiiiH-ieuro. — 7, 1\ vaissoaux rénnux droils ct — 8, vaissoaux spermatiquos. — l>, arlòre m^sciitíl^rique. — 10, vaisscaiix iliaques priniilifs. 

l'autr(!. Kiilro Ic périloinc et l'ui'elère s'iiitcrposeiil par places, Io 
' '-"<1111, les vaissenux sperinali(jues et les vaisseaux coliques. 

''"i diiudénum, par sa seconde porlion (lig. ilo, b), descend au-devaiit de 

'^'"wit jusqu'au niveau d uiie ligue Iraiisversale ineiiéo jiar le liord supé- 
,, '"i qiialriciiie loiiihairc. ]j'uretère gauelie ne ])résenle urdiiiaireinent auctin 

i(.,. ""iiiédiat avec le duodíínuiii. Queliiuefois, cepeiidani, il esl plus ou iiioins 
"iivtn-L, à sa partie siiiiérieiuv, par Ia iiui-lioii lerininale ((lualrit-mo portioii) dií 
'''" "i-r organe. 
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[j) Les vaisseaux spermaliquei (vaiKseaux uléro-ovariens chez hi renuuc) croisonl 
rurelère un peu au-dessous de rexlrcinilé iiile- 
rieun; dii rcin. XÀarlòre spermalique (uléro- 
ovarienne cliüz Ia feniinc) croisc ol)li(iiienient 
rurelère, tant à droite (ju";i gauclic, sur un 
])()inl (jui e»l habituclleiuent eii regard de 
raí)oj)hyse transverso de Ia Iroisièiiie loinbaire. 
Les veines spermatiques [utéro-onariennes 
cliez Ia feinme) croisenl égaleineiil Turelère, 
mais d'uue façon un peu dillérenlc ii droite 
et à ganche : à droite, le vaisseaii veineux. 
étant trihutaire de Ia veine cave inférieure, 
suit le ni(!nie cheuiin (jue Ic vaisseau artériel 
et croisc ruretère sur le nième point; à gauclio. 
Ia veine sj)erniati(iue, étant trihnlaire de 
veine rétiaie, se separe de rartère correst)on- 
dantc ii Ia partie nioyenue de rahdonien, longe 
(Iiielque tenips le còté externe de ruretère et 
croise celui-ci tout près do son origine. 

i) Les vaisseaux coliques (à droite vais- 
seaux colitjues droits, à gauclie vaisseaux 

coli(|ues gaúches) croisent égalenient rurelère sur des points divers. Nous rapp^''" 
lerons à ce sujet (juc, du 

L' 
fig. 11 u. 

UappoiIs (le ruretòio avcc le iluodénum 
1, aorlc. — 2, veine cave inférieure. — 3, 

|)ancréns. — i. vaisseauii inósenlériques supé- 
rieurs. — 5, 5', reius. — 0. (>', nrclôres. — 
7, (liiüdéüuni, avcc : «. sa proniière porlion ; b, sa 
porliou doscciuiaiilo ; c, òa porlion transvcrsalc 
</, sa norlioü aRcciuiaiite. — 8, aiifílc (iuodéno- 
jójimaí. — 1), jéjunum. — 10, anlre pylori<{U(', 
— í.v, ciiKjuirtiUí verLèbro iumhaire. *— Cx". 
düuziòiiio cote. 

gauc^ie, ruretère est longe' eu 
dedans ])ar Wm vasculave de 
yreíVs, sorte d'arcadc nii-pn'''"' 
artérielle nii-parlie veineuse. 
(íig. iHíj (jui se houve cons- 
litué |)ar rartère coliiiue g^"- 
(;he supérieure et par Ia veiiu 
niésentérique inférieure "u 
pelite iuésaraí(ju(>. 

li. POUTION IMAgUK. — 1' 
lère iliaque est relaliveuicut 
Irès court, 3 ou i centiuiètiL'" 
seuleiiient. 

a. Kn arrière, il rejjosc 
d'ahord sur le psoas; pi" 
dessous du psoas, il rép""^ ^ 
aux vaisseaux iliaques, <1"' 
séparent de Ia syniphysesaci?^ 
ilia(|ue et (iu'il conlourn<' ' 
haut (üi has et un pt''^ 
hors en dedans. Le poi"' 
ruretère passe ainsi 
des vaisseaux i)our descei»'^ ^ 

dans Io l)assin varie lieauconp suivant les sujeis et, sur le luOnie sujei, <1" ''"''''l,'. 
gaúche. Lusciika nous a donné à cet égard. Ia lurniule suivante : à gaúche, 1 

Ki; 
[..'uretèri! siuclie ilans les rapporis avec les vaisseaux 

speriiialii|iies et l'an: vasculairu de Treitz (T. J.). 
I, are vasí^ulairc do Troilz, avec 1", porliuu de rei are fornire par 

Ia veine ni<^sciiléri(|uo inférieure el 1". oorlion fornn-o j)ar Tarlère 
coliijue gaúche supérieure, — á, péíliculo du rein íjiiuche. — 3, arlète 
ppertiiati(|ni» gauclie. — i, voiiie spernialitjue gauclie. — 5, rein j;auche. 
— ti, capsule surréuale j;;^uche. — 7. pancréas. — 8, anseie duadéno- 
jéjuual avec 8\ porlion iuiliale dn jéjiniutn ériynée eu dedans. — «J. 
arlère niésentérique supérieure.— 10, aorle. — tl, arlère inésenlérÍ4{ue 
inferieure. — 12. repli líniilanl Ia fosseUo duodénale supérieure : une 
i«on(Ie eaiincléo s'enj;agc dans celte fosselte. 

s. an- 
il 
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lèrc croiso rarlòrc iliaquc primitive à IS iiiilliinètres aii-dcssus de sa bifurcalion ; 
à (Iroilc, il croise Tartòre iliaque exlernc à Io inillimèlres au-dessus de son origine. 
• 'elte formule est vraiment Iroj) precise pour convenir ;i tons les cas et elie se trou- 
vera l)ien soiivent eii défaiit. 11 siiflit, eu ellet, d'examiner un certain nombre de 
í^ujets pour coustater (iu'il n'existe à cet égard aucune rògle absolue ; ruretère 
passe au-devaut des vaisseaux iliaques, soit au nivcau de Ia bifurcation, soit iiu 
peu au-dessus (iliaque primitive), soit uu peu au-dessous (iliaque externe). Rapjie- 
loiis, en passanl, que eu arriòre des vaisseaux iliaques chemine le nerf lombo- 
Síicré et Tartère ilio-lombaire. 

b. dedans, Turetèrc iliaque répond à Ia partie inférieure de Ia colonne lom- 
Ijaire, dont il est separe par une distance de 2 centimètres à 2 centimètres et demi. 
'1 est à remar([uer que cette distance est un peu plus grande du còté droit que du 
^õté gaúche, à cause de Ia présence, à droite, de Ia veine iliaque primitive droite, 
'iiquelle refoule un peu en deliors ruretère correspondant. 

En dehors, Turetère, daiis sa traversée iliaíiue, est en rapport plus ou moins 
"'imédiat avec les vaisseaux spermatiques ou utdro-ovariens. 

d. En avanl, il est recouvert par le péritoinc. 11 est croisé, ;i gaúche, par le còlon 
ilio -pelvien et par le mésocôlon homonyme ; à droite, par le segment terminal du 
J^^jiino-iléon et Ia porlion correspondante du mésentcre. Cest au niveau du point 

il contourne les vaisseaux iliaíjues que ruretère, soulevé par eux, est le plus 
suporliciel et, de ce fait, pour employer une expression de s'oirre le plus 
^•Jiiiplaisanuncnt à Ia i)alpation ahdominale. Ce point, d'après ré])ondrait, 

laparoi antérieure de l'ahdonien, à Tintersection de deux lignes. Pune horizon- 
lale et transversale meiiée par Tépine iliaque antéro-supérieure, Tautre verticale 

'"oiitant (le 1' épine pubienne. l)'après Tduuxeuii, il serait situe exactement sur Ia 
''o'ie horizontale unissant les deux épines iliaques antdro-supérieures, ligne 
^'■-iliaque, au liers de Ia longueur de cette ligne, un peu au-dessus cependant. 

l'ouTtox PKLViENNE. — La portioii pelvicnne do Turetère mesure 137r'14 centi- 
"'ctres de longueur. Le contenu. du bassin étant dillerent dans Tun et Fautre sexes 

i'ai)porls de l'uretère pelvien varient naturellement suivant qu'on les examine 
riiomnie ou chez Ia femme : 

'i- Chez ihomine. — Chez l'homme, Turetère, en arrivant dans Texcavation pel- 
^'S"ne, se dirige (fabord en bas jusqu'à Ia partie supérieure de Ia grande échan- 

sciatique. S'inlléchissant alors en avant et en dedans, il gagne Ia face infé- 
^leure de Ia vessie et disparait dans sa paroi. II décrit dans son ensemble, iine 

"nue courhe, dont Ia concavité regarde en liaut, en dedans et en avant. Nous 
•"Jiivoiis lui considércr deux portions : Tune descendante, Fautre transversale. — 
^^Poj-tion dcscendanle, encoi-e appelóe porlion puriélale, répond à Ia paroi laté- 

''de r(!xcavalion. Elle repose immédiatement sur Tartère iliaque interne, lon- 
sa face antérieure à droite, tandis (iu'ii gaúche elle suit plutòt sa face interne, 

jj. '^'''''ère de Tartère, sur ui> plan plus profond par conséquent, se trouve Ia veine 
^ji'lue interne ou hypogastrique et le nerf lombo-sacré. En avant, Turetère répond 
^ l"^i'iloinc pariétal, (jui le recouvre dans toute son étendue en l'appli([uant 

1 artère. Tout ii fait en bas, au point ou se termine 1'artère hypoga.strique, 
j^^st en rapport, à Ia fois, avec le hord postérieur du muscle releveur de Tanus et 

'01(1 supí^rienr du muscle pyramidal. Cest là (iu'il se coude et que commenco 

'•'■'^"sversale. — l.iiporlion Iransüersale, encore appelée viscé- 
i'aison de ses relations avec les viscères pelviens, se dirige obliquement en 

■^''ATOMIE llfMAINE. — T. IV, 5* ÉUIT. 58 
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avanlet cn dedans. Kllc glisse toiit (ral)Oi'(l sur Ia face poslérieurc do 1'aponévroso 
oinbilico-prévésicalo fvoy. Tessíe), croisc en arrière le canal déférent et Tartòre 
défe'renlieHe, et al)or(le Ic l)as-fond de Ia vessie (íig. -417) iin pcii au-dcssous de Ia 

base de Ia vésicule stíniiiiale cor- 

^ '5 assez Itien Ia portion honionymc 
de ruretère iiiasculin. Comine cc 
dernier, ruretère de Ia feinine 
suit l'arlère iliaque interne, 
couverten avanl par Io péi'iloiiic 
l)aritítal. 11 longe tout (rabord lii 
l)arlie poslérieurc do Ia fosseltc 
ovarienne (voy. Ooaire) et, 1"' 
entre cn rapport [)lus ou inoin» 

imniédiat avec Tovaire ct avec rinfundibuhun de Ia tronipe. l'uis, obliciuant un pi-'" 
en avant et eu dedans, 11 traverse en diagouale une deuxicnie fossette située au- 
dessous de Ia prccédente. Ia fosselle sous-ovarienne, et s'engage alors dans Io ün''" 
niont largo. Lh coninience sa deuxièinc portion, sa portion traiisversale. — Dans sa 
poriiun transverscile ou viscérale, 1'uretère occupc tout d'abord Ia base du liganiont 
large. En ontrant dans cc liganient, le pius souvent avant d y cntrcr, il renconli' 
l'artòre utcritie et, avec elle, se porto vers le col utdrin, L'artí'ro cst toujours [)liii''^' 
en avant de ruretère et lui est intinienient unie par ce tissu dense, à Ia fois conjon'' 
tif et inusculaire, ([iii forme Ia base des liganients larges: une ou deux veines seul'' 
mcnt acconipagncnt Tartère; le grus paejuet des veines utérines cst toujours pl-i''® 
cn arrière do ruretère. Arrivés à Hi ou áO niillimètres du col (íig. -418), Ta''''-"' 
utérine ct l'uretère, jusque-là contigus, se scparont : Ia preniicrc, pour sMullécl'"" 
en dedans et en liaut (crosse de 1'ulérine, voy. t. II, p. álS) et gagner Io bord c"' 
respondant de l iitórus; le second, pour contiiiuer son trajei obliqucinent dcsci-'^^^ 
dant vers Ia base de Ia vessie. I/uretère se rapproche ainsi graducllcincnt di' 
<lu vagiu, l'atteint un j)eu au-dossous du cul-do-sac laléral, Ic croise obliq»''""^ _ 
et passo alors sur Ia paroi vaginale anlérieure. II eIVectuc sur celte paroi antérieu' 
un trajei de 15 à 18 niilliniètres, cbeiiiiuant dans l'épaisseur du tissu conjonctif'1'^ 
à ce nivcau, uuit le vagiu au bas-fond de Ia vessie. Finalenicnt, il dispnrait, 

KÍK- 417. 
Lcá vésicules séminalos, les canaux défórenls et rure- 

tère, vus cn pluce par leur faeo poblérieuro. 
t. vcs8i(>. — 2, prostale. — 3, 3', vésiculcs séminales. — i, -4', 

canaux dólorcnls. — 5, raiianx (^Jaculalcurs. — C. 6', wrPlôres. — 
7, 7, cul-(lo-sac pói-ivésical dii poriloine. — 8, ti-ia!i;;Io inlortlófé- 
ronlir),!'!! rapporl clirpct a*ec Io rcclurn, donl il e^lsóparo sculoment 
par l'aponévi-o?)C prosUlo-pórilottóalc. 

(Les (loux crolx (-}--f-) i«idi(|ucnt Ic point oú les upcUtcs dispa- 
rais!>ciit dans Ia paroi véüicalc). 

chez riiouiine, dans Ia paroi de cc dernier organe, h. 10 ou lu niilliuiètres tlc 

ligue niédiane, àáou í> centiuiètres au-dcssous de l oriíice externe du col uttíi'"' 
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yj. I'0ini0N VKSICALE. 
mètrcs, rurelcrc esl conte 
Ia porlion inlra-vésicale 
ou inlra-pariélale de 
cerlains auleiirs. Tout 
irahurd, il travcrsc obli- 
•lucinciU Ia liuii([uc imis- 
culeiise, à laquelle il osL 
iiilimeiiienl iiiü grâee à 
"n échaiigo récipioíiiie 
'le lilires. 1'iiis, arrivé sur 
líi face iiileniedo Ia liini- 
'l>ie nuisculeusc, il glissc 
'Iiielque teinps eiilrecelle 
deriiière tuiiique ct Ia lu- 
"ique iiuunieuse et vieiit 
Süuvrir dans le bas-foiid 
de Ia vessie, jiar ui\ ori- 
íice ovalaire ou cn forme 
'le fente (íig. -iáO.láj, que 
J'ous d(icrirons plus loiii, 
" propos de Ia conligura- 
'•un iiilérieure de Ia ves- 
sie (voy. Kessíej. Dans sa 
IJurlion toute tcrininale, 

"1'etère a sa parei su- 
Perieurc exclusiveinent 
''0'istiluée par un rcpli 

lii uiuqueuse vésicale, 
'^'l"cl, sous rinlluence 

l<i nioindre pression 
^eiiuo (l'cn haut, s'appli- 

plus ou inoins for- 
conlre Ia paroi 

l'oslérieuro ; de là Ic 
bien iniproj)re du 

'"'"liieux. II rcísulte crunc 
(le ruretère dans 

iLTe 

Dans sa portion vésicale enliti, longue de 10 à Jo milli- 
nu dans répaisseur niême de Ia paroi de Ia vessie : c'est 

P 

Fig. 418. 
Uretòre pelvion do Ia foinino, vuo antúriouro. 

1, 1, rccluni. — 2, utérus, avcc : 2", son col; 2", troinpe lio 1'allopo. — 3, 
vessie. — i. urMiiríi. — 5, vajíhi. — 6, G, urclèrcs droil et gaúche. — 7, arlòro 
et veino iliaquos priinilivcs. — 8, arLòro eL voine ilia(jucs internos. — 9, arlòrc 
et veine iliaijues externes.— 10, artòre utérine. — 11, vaisseaiix ct nerfoblu- 
ralenrs. — lá, vaisseaux ntóro-ovariens. — 13, psoas. — lá\ muscle iliaquc. 
— li, aerf crural. — 15, 13. Io, fouillet jioslérieur du lifianient larjje. — 10, 
cul-de-sac vtSico-utérin. — 17, cspaco pelvi-roclal supérieur. — 18, creux 
iscliio-reclal. — 11), isciiion. — 2U, cavitc colyloide. — 21, pcau du pcriuée. 

reste, de valvule de Vurelòre qui a été donné à ce repli 
pareille disposition que Turine passe avcc Ia plus grande 
Ia vessie, sans pouvoir relluer do Ia vessie dans Ture- 

§ II. — CONSTITUTI ON ANATOMIOUK 

toiuluit vecteur do Turine présente une slrucluro qui est à peu près Ia mónie 
cliacun (le ses trois segnients. 11 se coin[)ose cssentiellcinent dc trois tuniques, 

Vil dchors cn dedans : l» une lunique conjonctive; 2° une lunique '"'Cií/ewse ; 3" une lunique muqueuse. 

^ Tuniqug conjonctive. — La tuniqne conjonctive, encore désignée sous le 
" udueiidce, se compose de libres du tissu conjonctif, diversement entre- 
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croisces, aiixquclles vient se joindre uii ccrlaiii iionibre de (ihres elastiqiies. 
a) /;)i haul, au niveau de Torifico siipiTieiir des cálices, celle coiiche conjonclivc 

se continue avec i'cnveloppe du rein. 
|jj A'« Oas, en atteignant Ia vessie, elle se confond en grande parUe avec ia coiiclio 

celluleuse ijiii enveioppe cet organe. En i)artie, aussi, elle se prolongo aulour de 
l'iirolère inlra-vésieal qiii, gnice à elle, reste isole de Ia paroi vesicale et consersT 

ainsi pliis on nioins son individiialilé 
au inilieu des nonibreuses couclu'» 
inusculeuses (iu'il Iraverse. II convient 
(rajoiiler, cependanl, (]ue les vaisscaux 
ijui clieniinent dans ceLte gaine con- 
Jonctive coniniuniiiuenl à Ia fois avec. 
Io réseau de rurelòre et avec celui de 
Ia vessie. I 

:,-i' ii'■ ;-víí;. :.A 
2" Tunique musculeuse. — La lu- 

nicpie musculeuse represente à e"'' 
seule Ia nioitió environ de rt'i)aisseur 
de Ia paroi. Klle est essentielleinent 
constituée i)ar des libres inusculaires 
lisses, unies les unes aux autrcs P'"''" 
du tissu conjonctif. 

a. nixpusitiun des fibres. — 
libres (lig. -419) sont dis])Osdes sur deux 
plans : un plan superllciel (4), loi''"*^ 
l)ar des libres circulaires; un plan 
Ibnd (í5j, coniprenant des libres longi* 
tudinalos. Ces deux plans se conlinuent 
sans interruption surtoute Ia longu^i" 
ilu condiiit vecteur de Turino; üs 
toutefois, beaucoiip inoins développ'-'' 
sur les cálices (jue sur le bassinct e' 
rurotèro. Sur Ia moitid inférieur" 
Turetère ou sur son tiers inférieur seii 
leuient, 11 s'ajoute aiix deux plans p'^ 
cilés, un troisiènie plan situé ininH"'!''' 

• Kif;. 411). 
1'orlioii (fiitu! coupe traiisvcrsulc de rui-etÍTc du 

Cllioil (liapiVS ÜZYMONOWItz). 
I, ('pIlliiMiuni. — 2. Jcrme ou cliorioii. — .1, couclin lic 

filiros iniisculairos loiiftitudinalcs. — V, cmiclio de lilirc» 
imisculairos oiixulairos. — 5, advenlicc. — C, lobulcs adi- 
peux. — 7, vaisscaux 8any;uins. , . . 

tement en deliors des libres circulaii^^ 
et forme, conune le plan profond, par des libres longitudinales. A ce nivcau, 
luni(iue musculeuse de ruretère se compose, en rtíalilé, de deux couclies de libi'^' 
longitudinales, les unes internes, les autres externes, séparées par une cüucli'^ 
interuiédiaire de libres circulaires. \'oyüns maintenant comment ces libres se te 
minent: 1° en liaiit, du còté du rein ; i2" en bas, du côté de Ia vessie. 

b. Leur viodede lerminaison en haul. — Nous avons vu plus liaut,'' pfop"" ' 
reins (p. comment se comportenl les libres musculaires de Turetòre au nivcí»'' 
<le Ia papille (voy. lig. 4:21). Nous n'y reviendi'ons i)as ici. 

c. Leiw viode de tenninaison en bas. — Du còté de Ia vessie, Ia tunique 
leuse de rureiíjre se prolongo, avec sos deux ordres de libres, dans Tepaisseur 
paroi vésicalo. — üos/ibves circulaires se lerminent sur le jwurtour de 1'^''' 
uretéri(jue. Ses fibres longitudinales, bisaucoup plus longues, s'étalentsui li-' 
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gone vésical immédiatenient au-dessous do Ia muqueuse. Sur nn enfant de dix ans, 
<iont Ia vcssio était entiòreinent vido ct possédait, de co lait, une paroi fort épaisse, 
j'ai vil CCS íil)rcs longiliidiiiales se partager nctteinent sur Ia paroi supérieurc du 
coiuluil (lig. 420,7), à H ou Io miiliinèlrcs eu amont de Torifice uretérique, en 
(loiix faisceaux divergciils, Tuii 5 
su])érieur, rautre inférieur ; le 
faisccaii siipéricur (T), se diri- 
geanl cn dedaiis, se rdiinissait 
sur ia lignc inédiane avec celui 

c.òté opjiosí!, forniaiit aiiisi, à 
líi limite iiostérieure du irigoiic, 
i'ii cordoii transversal que nous 
Jícrirons pliis loin, à jiroiios de 
Ia vessie, sous le noni de òour- 
felei inlernreléri(iue\ le laisceau 
''ilérieur (7"), ohliquant en has 

en dedans, longcait le liord 
correspondanl du trigone ct des- 
*^t'iidjut ainsi jusqirau col de Ia 
Vessie, íbnnant connne le précó- 
•'ciit une sorte de liourrelet ar- 
'ündi. Entro ccs deux iaisceaux, 

libres inférieurcs de Turetère 
^ ^'Panouissaicnton un largeéven- 
tail rC") et recouvraient, avec 
'curs lioniologuesdu còtó opposé, 
••outc Ia surfacc du trigone. 

Fig. 420. 
Modo de torininaisoii do rurelòre dans Ia vcssio 

(onlanl do dix ans, vossio vido). 
1, urclòre du còló ilroiL — 2, sou aliouchcmciil dans Ia vcssio. 

— 3. lri{;onc dc Licutaíid. — 4. col de ia vessie. — », bas-foud. — 
O, lil>rcs eirculairos do l urelôre. — 7, íiltrcs longiliulinalcs, avcc : 
7\ sou faisccau supériour (liourrelct inloruU'ri(|uc); 7", sou faisccau 
iiifóriour; 7"\ son iaiscoau luoyon, cparpillé eu cveulail sur les 
(ibres propros du Irigone. — 8, niu({ucus0 vésicale, isolí^c cl óri{;iice. 3" Tunique muqueuse. — La 

j'"i'iucuse du conduit vectcur de 
lisse ot unie, de coloration grisâtre, revôt intérieuren\ent et dans tonto 

®üii étendue le canal excrétciir du rcin. 

Disrosrnox ckxéii.vlk. — Gette muqueuse prcnd naissance (lig. 421) sur Ic 
®oniniet dos papilles rcnaios, oii ellc íail suite, conime nous Tavons déjh vu à pro- 
|*^osdu roin, à répilhélium dcs gros canaux collccteurs et au slroma conjonctif qui 
. entoure. Elle revôt tout d'abord Ia suriace dos papilles, depuis le sommet 

au col. liii, elle se rólléchit on bas pour tapisser Ia surface intérieuro des 
*^^a^lices et, au dolà dos cálices. Ia surface intérieuro du bassinet et de Turetòre. 

'iV(íe ;i Ia vessie, elle se prolongo, on conservant tons ses caracteres morpholo- 
^''ques, jusqu'à Torifice uretérique et, à co niveau, se continue avec Ia muqueuse 
^'•-'sicale. 

^■'1'ucTuni:. — llistologiquement. Ia luuqueuse du conduit vecteur de Turine 

t)o 1°'"Pose, comine tontos les niuqueuses : 1° d'une concho profonde ou chorion; 
' ">ie coiiche superlicielle ou épilhéliale. 

1.^ "' — Le cborion muqueux est três mince sur les papilles rénales et sur 
^^_P'iitie supérieure des cálices, oii il ne niesure que 15 ou 20 |ji de hauteur. II 

à pou au fur et à mesure qu'il s'éloigne du rein et attoint, sur Tare- 

'cii '/'" tle milliinòtro ou plus. Sa face externe répond à Ia tunique niuscu- ' sa laco interne, entièrenient dépourvuo do papilles, sort de base à 1'épithé- 
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liuin. ün admel généralemcnt que cette face interne est entièrenienl dépourvue de 
papilles. Contrairenient h cette opinion, Hauth (1893) décril, dans les pai ties supé- 

rieiires dii canal excréteiir, <lo petites éleviires 
coniíiues, coillees d'une couche épithéliale et 
ayant Ia signiflcation de papilles nulinien- 
lairos. Ces papilles (lig. -flU) renfernient desj 
cellules voluniineuses, qiü ne resseniblent, lú 
aux cellules épithéliales, ni aux cellules con- 
jonctives. Haiitii, sansapporter toutefoisaucune 
preuve histologique precise, incline à i)enscr 
(iu'elles wont ele nature nei'veuse et (iu'elie& 
constituent des appareils de sensibilité. 

1). Epithélium. — L't5pitli(51iuni du canal 
cxcrcteur du rein xnesure en nioyenne de 00 à 
70 a de liauleur. Cest un épithéliuni uiixle ou 
polyiuorphe. 11 est fornuí par plusieurs assises 
de cellules (de ü à 8 d'après IlAMnuiir.Kii), três 
dilTércntes do forme et de volume suivant 
point oü ou les considere. Les plus profondes, 
celles (jui reposent directement sur le chorion, 
sont pelites et arrondies. Celles (|ui occui>enl 
Ia couche moyenne revétent une forme cylin- 
drique ou conique. Endn, les plus superli- 
cielles, celles (jui avoisinent Ia lumière du con- 
diiit, sont aplaties, parfois lamelleuses, á 
tours arrondis ou polygonaux. Ces cellules 
superficielles nous présentent ime cuticule tiO' 
mogène, relativement épaisse; de plus, Ici"' 

protoplasma a subi une transforniation moitié mucjueuse, moilié colloide, trans- 
lormation qui fait (IIknaut) que rdpitluHium du canal excréleur du rein est ii"' 

perinéable à Teau et aux solulion'' 
salines. 

C. (ít.ANDES. — La (juestion 
glandes uretériques est encore 
controversée. Paladino et Siíutom 
le clieval, IIamhuiuíkii cliez le chanieai'' 
llxuuii et E(ii,i chez riionime, ont 
cril, dans le bassinet et à Ia p;""'"'' 
toule supérieure de l'un,'lerií, 
glandes nuuiueuses de ])etiles din»^" 
sions, ayant une forme |»lus ou inoi'"^ 
lubuleuse. Iíartu, en 1893, a conlii""'' 

•is. 121. 
Coupe lonf^itudinale íTun cálice avec 

sa papille correspondantc {scliérna- 
iique). 
I. pyramiilo de Mnl|)i;;)ii, avcc T, sa papiilo. 

— i, paioi ilu calicp, avoo : «, sa muciucusi; ; 
A. sa couclic inusculairc; e, sa couclic conjonc- 
livo. — 3, niusclo aiiiiulairo dc Ia papille, — 
4. niirrs iniiscidairos tlc ia p)i-ainidc. —,5, co- 
lontio ilií Horlin, avcc scs tubos urinlfòres. — 
(i, ^raissc du sinus. 

I • u'A 
de^ 
trè.'^ 

jMür 
Jc. 

et 

Kif,'. i-2-1. 
Papille de rurelúie, niontrant ii son somiiiot, 

iiiiiiiédiatüincnt au-dossous do répitliéllum, do 
grossos cellules spúcialcs (daprès Iíahtii). 

CO (ju'avaient dit à ce sujei IJM"-'" 
hi.M. La inèiue année, vox ühünx et Iíianciii ont rencontré, eux aussi, dans les régi*^" 
précitées dú canal excréteur du rein, dos bourgeons ópitliéliaux, avec üu 
liimièro centralo, (jui se détacbaient de rópitliéliuni de Ia nuuiueuse ot s enfo" 
çaient plus ou luoins dans le dorme sous-jacent. .Mais les cellules (lui constiU"^" 
COS bourgeons ont oxactement les iiiônies caractères (juo celles do répilbélii"" 
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clles émiinent cl rien ii'autüi'isc à les consiclérer comme de vérita])les formations 
glanilulaires. 15ianciii estime (iu'il s'agit de Ia scction d'un pli élroil qui se termi- 
nerait en cul-de-sac et il ciiiet riiypotlièse que ces plis, d allure spéciale, pour- 
i'aient bieii n'èlre que les vestiges des invaginations des preiiiiòres généralions de 
Uibes urinifòres droits, invaginations qui disparaissent plus tard d'une façon plus 
ou nioins complete. AseiioFF, dans sou travail de 189-4, conclui comme von Buünn 
ct liiAxciii, à Tabsence de glandes dans Ia uiuqueuse du conduit excréteur du rein. 

1° Artères. — Les artères destinées au conduit excréteur de Turinc proviennent 
*'e plusieurs sources : 1° poui' les cálices et le bassinel, des divisions de rartère 
''énale; 2° pour les portions ahdominale el iliaquc de Turetère, encore de Ia rénale, 
Piiis des artères spermatiques ou utéro-ovarienncs; 3° pour ia portion pelvienne, 

hranches de riiypogastrique qui cheminent dans son voisinagc, notamment 
'los artères vésicales el, cliez Ia femnie, des artères ulérines; -4° pour Ia i)ortion 
mlia-vésicale, des hranciics artérielles de Ia vessie. 

Cos artères sont loujours de petil calil)re. Elles se ramifient dans les diffdrentes 
'•iiiiques du conduit veclcur de Turine et se terminent dans les couclies superfi- 
^'«lles du cliorion muqueux, oü elles fornienl, immédialement au-dessous de Tépi- 
'■liílium (Engklmann), un résean à mailles três etroiles. 

2" Veines. — Les veines iles cálices et du hassinet forinent en arrière de ce 
''ernier organe un plexus, le plexu» 
^■'^ineux rólro-pyélique, qui est ' 
*"''ünairemcnt Irès ddveloppé el qui j ' 
<'st en relation :i Ia fois avec laveine ' ' \ / -J^j ''liA' ' . ■ 
''^'lale, avec les veines capsulo-adi- 1 v /i-(7^ ' ' 
l'Guses postérieures et avec les veines /Cj ^ y ^ - 

Ia iiortion initialc de ruretère. j\ . ^ 
liCs veines de Ia portion ahdomi- //C^/ '^'7 l V - - ' 

''■'•e de ruretère ahoulisseni, pour (' zw//' ' 

pliipart, aux veines spermatiques ~ 
"l(5ro-ovariennes ; loul à lait en X ' ■ j 

''*"1', cependant, elles entrent en 
"^líition, conune nous Tavons déjà ^ 

íivcc le réseau de Ia capsule rx—'\yj ' ' - 
'l'uuse du rein. Enlin, les veines 

1''' proviennent de Ia portion jjcl- ■ "■ ^' 

se condensenlordinairement ^ ^ 
"" ou deux tronculos, (pii, sui- 

le trajei du conduit. viennent 
.leler, soit dans Tiliaíjue interne, 

<lans rilia(jue primitive. 

Cür ''^ uretériíiues, dans les 
y '"'"^'ons normales, sout jieu dé- 
j,. '^l^ptícs. Mais, dans le cas de compression ou d'ol)litération de Ia partie inlé- 

«1^!'"^ Ia vcine cave, elles se dilatent peu íi peu et íinissent par acquérir un 
^'^'oppement considérable. Elles constituenl ainsi une voie dérivative impor- 

Fig 123. 
lJi'otí.'ro (lu lapiii, avec son róscau iicrveuK (prépa- 

raliun au lilou do mélhylène, d'aprÒ3 Dissel- 
iioust). 

Les ligues vorLicalcs situócs à droite cL à paucho dc Ia fifíure 
iiidi(|ucul les liiiiilos lalérales dc 1 urclòre. 

k 
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tanto, par laquellc le sang veiiieux du hassin remonte dans Ia vcinc rénalc et, de 
lã, dans Ia parlic suptirieure do Ia veiae cave restée pernit^able. 

3' Lymphatiques. — Les lynipliatiquos dii canal excréteur dii roin sont oncoro 
mal conniis. Sappev, qiii a réussi à les injecter cliez le cheval, n'a pti ohserver (jue 
le réseaii musculairo ; mais il n'esti)as doutoux que ia tiiniquo nuuiiieiise possòdc 
aussi son résenu. Los lymphati([ues du bassinet aboutissent h nn ganglion placo 
cn arriôre de ce réservoir (gangliun rélvo-pyélique) ou, quand cc ganglion fait 
défaiit, aux ganglions du liile du rein. Ceux qui proviennei\t de Turetôre so dirigent 
en dedans, soit vors les ganglions pelviens, soit vors les ganglions lombaires. 

4" Nerfs. — Les nerls proviennent du plexus renal, du ])lexus sperinatiquo et du 
l)loxus hypogastriiiue. Ils suivont le trajet des artères ot fonnent dans radvenlice 
un riclie réseaii, qui a étó parfaitement dócrit et figure, en 1894, par DIssKl.nolt^T. 

(]c réseau composé exclusivenient 
des libres de llomak, est remaríiuablo 
ifig.-W3) par sa rógularitó et sa dóHca- 
tesse. 11 entouro ruretère sur tout son 
pourtour. L(! long de ses mailles se dis- 
))0S0nt j)ar placos de petits ganglions nii- 
croscopiques ou múmodo simples cellulos 
nervouses (Excel.manx, Ohkiistkixkh, Fiiev, 
I)o(íikl). Disseijiokst a vainomenl cliercii'' 
des cellules nerveuses dans Ia tuniqi"^ 
muscuieuso do ruretère. 11a bien rencon- 
Iré dans Ia nuu|ueuse quolquos grossos 
cellules nvec nuyaux granuleux ; mais co» 
cellules s'éioignent assez par leur asi)cct 
tios cellules ganglionnaires pour qu on 
no puisso ailirmer qu'il s'agit réolleincnt 
(rélóments do cetto naturo. Du réseau m-'i- 
veux de l'adventico i)artent de nonibreux. 
íilets,- ([ui pénètrent dans r(5paisseur (l*-' 
Ia uuisculeuse et (jue Ton pcut sui^'"^ 

jusíiuo dans le cborion muquoux. 11 est rationnel de i>enser (|irils se tormiuent, 
partie sur les libres musculaires, en partie dans Tinlorvalle des cellules ópiüiéliii''-'®' 
mais, malgré les nombrouses recliorclies entreprisos sur co sujet à Taide dos p"' 
ct'dds les i>lus divers (ácido acétique, chroinate d'argent, citrate d'or, bleu 
métliylène), leur uiodo do terminaison no nous est pas encore connu. 

Voyez, au sujot (iii cüiiiluit voctourdo riirino : Knoei.m vmn, '/Atr I'/tijsioloQÍe des [/re/e''í. 
Arcli,, 1809; — liouviN, Over den boum en de bewerjiiif/ der uretere/t, Utroclit, ISliO; — 
JosEi'11, llerliii. Uliii. VVocliensclu',, — llviiri., Das Sierenbecken der Sãiigelhiere .í.|, 
Mensciteii., Aka<l. li. Wiss., Wicn, 187Ü ; — Küli, Der Drüsen des SierenOecliens, Arcli- f- 
Aiiat., 1873; — Doc.ikl, Xur Kenntni.ss der Serven der Creteren, Arcii. f. mikr. ,,i- 
1878 ; — ll.VMmin(;KH, Zur Ilistol. d. yierenbeckens, Arch. f. mikr. Anat., 1880; — .Maieh,   
;/lien in den lluriwbfültreiulen Wegen des Menschen u. einit/en Thiere, Vircliüws Ai'i'l' • 
lloLi,. Xur Topogríip/iie des weibl. Ilarnleilers, Wiuii incil. Wücliensclir., 18S2 ; — à 
Vretériíe el jiériureterile. Th. Paris. 188G; — Hicaiid, üe queli/ues ríippurts de l'arlère 
prupos de 1'hi/stérecl.Oinie var/idale, Semaiiio inOdicale, 1887 ; — IIai.lk, Vrelérite el 
l*ans, 18S7; — Lloyd. fruticul observalions on kidney síone and kidney mobililij. Tliü 
1887 : — 1'eiiez. Exploraliun des areléres.'Y\\. Paris, 1888; — ['axt vlom,/.a portion pelvi'""^ 
uretères chez Ia femme, Tli. Parii, 1889. 

Lkgueu, Lanalomie cliiruryicale du bassinet et 1'exploration intérieure í/k wíi, Aiinii 

Fig. .4i4. 
üanfflion nervciix ilc rurotóro ilu cheval. prú- 

I)araUon au picru-carmin (craprés Dociel). 
l, paino conjouctivo dos* ramoaux ncrveux. — 2, 2, 

capsuie conjoiiclivc du ganglion. — 3, 3, ccllulcs ner- 
veuses. 
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(■uyon, 1891; — W.vldkyeh, Veher (lie soffen. Urelersheule, Voili. d. anat. Gos., in "Wien, 1892; 
— C.viioT. Ohserv. npon lhe aiuitomy and siirçjery of lhe ureter, Tlie American Journ. ofmoil. 
Scicncos. 189á; — Uianciii-Maiuott!, IHcercIie svll' islolor/ia normal deli' xirelere, Atti e rendic. 
doir Acad. med.-cliii-. di Porugia, 1893; —voN linüxN, Ueher Drüsãlwliclie lüldmigen in der 
Schlehnhaul des Nierenheckens des Urelers u. d. Ilarnhlase heini Menschen, Arcli. 1'. iiiiki'. Anal.. 
1893; — Aschokf, Eln lleilr. zur norm. u. ■patíiol. Anal. der Hchleimhaul der Ilarnwege u. ihrer 
drüs!r/en Anitãnç/e, Arcii. f. patliol. Anat.. l!d. 138, 189i; — Barth, Hecli. sur Ia striietiire de 
l'iirelère hiimuin, Tliòso Nancy. 1893 : — Mabgauucci, Iticerche siãla circolazione própria deW 
vreíere, Polidinica. llonia, 189-4; — Disselhop.st, Der ílarnleiler der Wirhelliere, Anat. lleftc, Bd. 
IV, 1894; —Glantenav, Anat. de 1'iireíère. Th. Paris, 1893; — Sciiwalbe, Xur Anat. der Ureteren, 

d. Anat, Gcssolscdi., 189(5; — Soi-HF.it, Xur Kentniss der Spindelfürmigen Erweiterung deu 
^'lensclil. Ilarnleiters, Anal. Anz., lid. XII. 1896; — Petit,/,es rapports pelviens des iirelère.t 
ehez Ia femme, Oiiz, inOd. Paris, 1897;— Fu.nke, Ueber den Verlaiif der Ureleren, Dínilsch. med. 
^Vo(■llcns(•llr.. 1897; — \V.\u>k\kr, liemerk. ilberdie Lage der Ureter,\ü\h. anal. Gcsselscli., 1897. 

Géhahii, Variabililé des rapports vasculaires da hassinet, C. R. Assoc. <les Anat., 1902; — Disse. 
^■"r Anat. des mensclil. Ilarnleiters, Sitz. Gos. beí'. gcs. Nalurw. Marl)urg, 1901; — Feitel. '/.nr 
urler. Gefassrersorgiing des Urelers. insb. der pars pelvica. Zcitsclir. Cjcliurtli., 1901 ; — Tandleii, 

lUi.iiE.v, Topogr. d. weibl. Urelers cie., Monalsschr. Gel)urtsli., 19G2; — Gilis, Itapports de 
lurèthre dans le planeher pelvien de Ia femme. C. R. Assoc. Anal., Monlpollicr, 1902; — Au.r- 
chow, Topogr. Lage der Ureteren. Jlonatsl). t'. Urol.. 1903 ;—Rohixson. The reetal segment of lhe 
">'eter, ilod. Record, 1904. 

ARTIGl.i; III 

VKSSIK 

l-íi vessie (iuigi. íiladder, aliem. Ilarnhlase) est iin réservoir musctilo-membra- 
"oux, (lesliné ii rccueillir rurine, au fur et h mesure que Ia liii appoiie rurelère. 

ü Ia couserver jiisqii'au moment oii, le l)esoin (ruriner se faisanl senlir, ses 
p<U'ois se contractenl pour cliasser ce liquide dans le canal dc Turètlirc, cl, dc là. 
^ ' extérieui'. (]e rcservoir, intcrmédiairo aux urclères ct ii rurèthrc, est un organc 
coiistant dans Ia classc des niammifcr(>s. 11 derive, comme nous le vcrrons plus 
tíird (voy. HMnuYoi.oiin:), dc Ia parlie inlcricurc du pédicule de Tallanloidc, Ia 
lj''>rlic supérieurc dc cc i)édiculc s'ol)lit(!ranl progrcssivcmeni pour constilucr 
' ""i-aquc. 

§ l.-C o N s 11) i; uA r I o N s <: k n i; iia i, ic s 

Situation. —La vessie esl siliiéc dans rexcavalion pclvicnnc, inimédialcment 

(ly púbis. 1'endanl Ia vic fuclale, son sonunel s'élcve constamnient au- 
tlc Ia sympbyse, ct Ia partic supcricure de forganc, sa plus grande partic 

"i'iiit-on (tire, occupe cn réalilc Ia cavité al)doniinale. Gelte disposition s'obscrvc 
chez Icnouveau-né (llg. 42o), el cllc scrait mcme, d'aprcs Ics reclierches dc 

Ij^ plus prononccc (jue chez Ic fuclus. Ahiis, après Ia naissance, nous voyons 
íibdominale de Ia vessie s'atlcniier graduellcmcnt; Ic rcservoir lirinairc 

, pcu Ic conlact avec Ia paroi abdominalc et, chez radultc, il se dissimule 
^^•^lenieiit, du moins (piand il csl vide, derrièrc lasymjjhysc. 

donc, au cours du développcmenl onlogénique, une sorte de des- 

Mus' dans rexcavalion pelvienne. Mais ce mouvcmcnl de descenle est 
''^-liis que r(;cl. II s'cxpli(iue. avanl tout, i)ar ce doublc fait : 1° (jue, chez le 
coi ''''ssiu csl cncoro pcu dévelojjpc, que Ia sym])hysc, nolammcnt, esl beau- 

cleví(! (iu'clle Ic sora dans Ia suite; 2" que, d'aulro pari. Ia vessie foilale, 
••'Icindro les dimcnsions qu'elle nous i)résenlo choz Tadulle, a uno forme 

^^^TOMIE HI MAINE. — T. IV, 5» ÉlilT. 59 
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l)('.aiicoup plus allongúe cl possèdc un dianiòtre vertical relativemenl pius conside- 
ra ble. 

L(> mol de descenle, ai)pii(iué à Ia vcssie pour explicjuer ses changeincnts dc 

ilTUiSsi situation par rapporl à Ia i)aroi 
lÊ'll abdomino-pelvieniie, n'est donc 

2' \ » -l I pas parfailement cxact. 

^ aiitcricure. Celtc diirércncc 
sexuelle dans Ia posilion dií 
vessie s'oxpli(iuc : 1° par Tab- 
sence de Ia prostale, qui, chcz 
l'lionuiie, élève Ia vessie; 1'^'" 
Ia présciice de l'iiténis, tini» 
s'interj)osant entre le reclm» 
Ia vessie, refonle cette deriiifír'^ 
eii avant; 3° par robli(|uité p'»® 

grande dii bassin de Ia leninie, créant cliez cette dernière, pour les viscères p"'" 
viens, uno tendance plus forte à glisser (Tarrière en avant. 

Hg. Íi5. 
Coupc sagitlalo (run nouvcau-nó (sujet congulú 

scgincnt (li-oit do Ia coiipo). 
1. sjnipliysupuliioinic. — 2, vessie. a>cc 2', ourai|uc. — 3, canal 

(1(! I ui-í-lhre. — i, verge, avcc 4', sou li^^anioiit supcrieur. — 5, hour- 
scs. — (i. rfcluiii. — 7,coIoiiiie sacro-loiiibaire. — 8, ansp^t griles. 

2' Moyens de fixité. — La vessie est lixée, à sa partie inférieure ou base, pai' 
continuité avcc {'urètlirc et par IMnsertion il'un certain noinbre de ses faisceai'^ 
niusculaires à Ia prostate, urètlireel prostate élant eux-niôines intinienient unis ai' 
plancher pelvien. (lliez Ia feinnie. Ia l)ase de Ia vessie repose sur Ia paroi ant*^ 
rieure du vagin et, coninie nous le vcrrons |)lus lard, lui adtière d'unc lavon intim*^' 

A son extréniité supih-ieure ou soniniet, elle donne naissance ii trois cordon^^ 
libreux, l'un niédian, les deux aiüres latéraux, ([ui viennent s'insérer, dauti''' 
part, à Ia partie inférieure de Ia cicatrice onibilicale : ce sont les ligamenls supt^ 
rieurs de Ia vessie de certains auteur.s. — De ces trois cordons libreux, Ic 
médian porte le nom iVouraque (oOpa/óí, de oòpov, urine) : il n'est autrc (p"' 
partie supérieure du pédicule de 1'allantoíde, qui, priniitiveinent canaliculií ct co" 
inuniquant avec Ia vessie, s'est peu à peu rétracté et transforme en uii cordon l'S' ^ 
nienteux. On voitencore sur Ia surface intérieure de Ia vessie, au poiut d'iii'p''^"^ 
tation du liganient médian, uii petit pertuis précédé ou non d'un cul-de-sac, vest'a^^ 
de Ia communication qui existait primitivement entre le réservoir ct 
embryonnaire. On observe môme, dans certains cas. Ia persistance du cana 
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roíu-fiquc (líiiis toiilc son étendue, depuis le pôlo vésical jusqii'à Tombilic. —Les 
tlcux cordons laléraux sonl placds rnn à droite, Tautre à ganche du cordon 
mídian. lis rcprésenlenl, inorphologiqiicmenl, les artères ombilicalcs du foetus 
qui, après Ia ligaliivc du cordon, s'af- . 
faissent, ccss(!nt d'(Hi'C ])ci'nióal)lcs cl 
se Iransfornienl, coniine l'oiiraqae, 
ca nn siniplc cordon íibreux. — Lcs 
Hgnnicnts supérieiirs de Ia vessic no 
sonl donc pas dcs ligamcnts aii sens 
íinalomiquc ihi niol : ce sonl des 
pseudo-ligaments. Mais, leis qu'ils 
sont, ils n'en conlrii)uont pas nioins 
à rallaclier Ia porlion supérienre dc Ia 
vessie à Ia paroi antérieure dc Tab- 
'lonicn. 

A sa paroi antérieure ei infürioure 
lív vessie est solidcnienl (ixée au l)assin 
•Jsseux |)ar deux bandcleltes, Tnne 
droite, i'aiUre ganche (lig. 4'2(),4), qui 
<5'i>ancnt de sa lunitpie musculaire et 
'^'iennenl s'insérer, d'aulre part, sur Ia 
'•'ee i)ostérieur(í du pnbis, à Ia réunion 

ses tleux liers supérieurs avec son 
liers iiiiorieur ou niènu; un peu jtlus 
''•is : ce sont les ligainentA antévieurx 

Ia vessie ou ligamenls piibo-vési- 
Ils doivent ètre consideres 

^^'uuie les tendons des libres longitu- 
'^''inles anlérieures de Ia vessie et nous 

i'ctronverons plus,loin ii ])r0i)0S de 
structuro de ce dernier organe. Ce 

'^ont encore des pseudo-ligaments. 
l'''iíin Ic péi'itüinc, (jui recoiivre ii Ia 

'"«inicrc d'nne calotU; les faces posté- 
'leiire et latérah^s de Ia vessie et qui 
l'>isser sur les forniatious voisines. 

Kis. 420. 
Muyeiis il(3 li\itó do Ia vessie 

piibo-vüsicaux. 
(La vossie a óló (tíiíiióo forlcmenl cii bas cl lui j»cu àgauc!u'> 

1. sympliyso puhienuo, vuc par sa face poslérleurc. — 
Í2, muscles obluralours iiiloruo ot externe. — 3, vessie, \ui' 
par sa fa(re anlérieure, avec 'X, l ouraque. — 4, liganieuls 
pulio-vésicaux. — 5, jilexiis de Sanlornii. — Ü, G, anaslo- 
moses des veíncs o!)lui'alrices. — 7, veines vésicalcs aiilé- 
riotires. — 8, S, fascia pelvioii, roeouvranl les miiseles oblu- 
raleur inlerue el relcveur de Tanus. — O, veiiies lionleuses 
iiilenios. 

se nMléchit ensuile tout autour d'elie pour 
lui constitue, au niveau dc; sa ligne de 

sorte de ligamenl (innulairc, qui Tunit successi venienl : 
cii arrière, au rectuni chez riiouiine, à rutérus clu'/- Ia feninie ; 2° en avant, à Ia 

l'''i'lie antérieur(í de rabdonien ; ?)° sur les còtés, aux parois latérales du bassin. 

réservoir nrinaire, ou le voit, j)0ssède de nouibreux moyens de llxité et ou 
'^^"toit dillicilenieut (iu'il jjuiíse s'échapi)er ile Ia cavitó pelvienne. On Ta vu 
J®i'«'>daul, dans( les cas Ibrt rares il esl vrai, reniontcr dans Ia fosse iliuque et faire 

^"lie, soit à travers le canal iuíruinal, soit à travers Tanucau crural. 
1) • • O ' lii ''''f''i'''nles |)iirüfts ilo lii vessie. Ia plus solideinenl lixée est, saiis conteste, Ia i)arlie inlé- 

'•''' peiulanl loiif;luiii|is, oii a enscifíiiê (|uela régiun voisiiio du col élait à peu près iiuiiui- 
'i-Ia " ''sl ricii. Si les moyens do lixilé, ci-dessus déorils, (lui relient Ia base dc Ia vessio puliieniic el á Ia proslate einiièchcnt le col de descondre, ils no peuvenl cn aucune 
2i)' '"'"pòohei' de inonlef. ICl, oii fail, Io col pent, sous cerlaines inlhionces, s'ólcvei' dc 10 à 
Icim"., au-dessus du poinl iiu'il oocupo dans les condiüons ordinaifcs. II cs( inlluencó, 

1>ÍU'l'élal du coiileini >itrrin; rexanion dc coupes safjgilales prali([uée3, après con- 
sur les cailavros de leinjiies mortes dans los derniers mois rio Ia gfossesse, nous inonlre 
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nui; le col v('sical aiUü ])lus ou iiiüins reloiilú eii liaut i)ai' Io glubo iit(TÍn. I)'auti'e part, l'(!xpi''ri- 
luentiilion (1'ktehse.\, G.vusox, Kehi.kisen), nous appionil ([uo rintioduclion dans lu rocliim iTun 
hallüii de Pelerseii ('lèvc Ic col d'une (luantili' qui varii; avoc le voliiiiic du liallon. 1'ali. 1)ei.iii:t a 
observé, à ee sujet, i|uu lorsiiuo U; bailou est vide, Io col «st íi du plaii syiiiiiliysion: ü 
n'osl pius iiu'á (luand Io Imllon lenfenno lOO fjrainmes do lii|uide; á (juand le ballon 
contient 2U0 };i'aiiimos; á <|uand Io l)alIon a roi;u 300 <,'iuiniiios; à (|uaiid Io (.'011101111 
du ballon a ét(i i)ort('' à 41)0 sraniines. I)'aprt'S (íAiisox, riWóvation de lü vossie, dans los condilions 
l)n'(Mti'OB, se lail. iiou pas f;i-àce á lelévalion du pófinóo, mais par dislon.sioii de TunHliio prosla- 
tiiiuo et do l urtlliro lueinbraiieux. 

3" Forme et direction. — La forme ct Ia dircction de Ia vessie varient heaucoui" 
siüvant les iiges ; 

a. ressíG du fvetiis. — Uiirarit Ia vie inlra-iUérine, le résorvoir urinaire, coinino 
iioiis Tavons dí^jà lait reiiiarqiicr pliis liaul, revOt raspcct <riuie poclie allongtíe 
vcrlicalemeiil, fusiforiiio ou coiiique. (leito forme allongée n'oh:iei'vü encore chez Ic 

noiiveaii-nd (lig. .'í:2o) et datis les pre- 
inières années (jiii suivent Ia naissaiice. 
i'iiis, elle va 011 s'attéiiuaiit et le résor- 
voir urinaire prend peiià i)eii Ia Ibrine 
glohuleiise ou ovoido (jiii Io caraclorise 
chez Tadulte. 

Ii. Vessie de VaduUe. — (lliez radiiH''' 
ilu reste. Ia vessie dillêre boaucüup» 
(laai)t ii sa coiiflguration extéricure, 
siiivant (iu'elle est vido ou disteiuliie 
par Turiiio : 

x) ,1 Vétal de vacuité, elle se presente 
sons denx aspeels ])riiu;ipaux, consti- 
tiiant CO (jue Ton appolle le ti/pe sphH' 
rique et le tupe aplati. — Dans Io pro- 
niier eas (lig. 433,A), Ia vessie esl 
1)11 inoins arrondio, spliéi'i(juo ou 1'" '' 
ronne. (letto disposition est i^elalive- 
niont rare.— Dans lesecond eas,qii' e»t 
díibeaucoup leplus freíjuenl. Ia vessie, 
lortenient aplatio (Tavant en arriòre, 
Ia forme (rune lamo triangulaire (''S- 
•W7,4), dont le sommet regardo en li-i"' 
et en avant, et dont Ia base, pl"^ 
iiioins (•oncave, emhrasso Io recti"" 

cliez 1 liomme, le vugin eliez Ia 1'omme. Ses deux bords latiíraux sont taiitot 
tilignos, lantòt logèrement eonvexes 011 dehors, tantòt (comme dans Ia lig- ■'■"'J 
nottement eoncaves. De ses deux laces, rantérieure, convexí", h'applitl"c coi)'''' 
les [)ul)is et Ia [)artie antérieui-e dn triangle sous-piibien ; Ia i)ostériouro, plíi"'' 
[)Iiis ou moins crousdo en cit[)ul(í, répond aux ansos intestinalos. A ses 
anglos postérieurs ;il)outissenl los urctèros. Datis certaiiis cas oü les parois ^' 
réservoir urinaire sont Masques et peu épaisses Ia cavité vésieale oi l:i 
inilialo do ruròllire, viies siir une coupe sagittalo (lig. 4-28,1), rovòtent l-i 
d iin Y : comme noiis Io niontre netteinont Ia liguro précipitée, le piod de 
roi)reseitló par le canal de lurètlire; sa branclie anlérieure, couchóe 
Ia symj)liysc, ropond ;i ia iiaroi anttírieuro do Ia vessie; sa iirancho postérioin'''' 
peu plus courto (pio rantórieiiro, répond au trigono el aii bas-fond. 

Kif;. 4á7. 
Voásiu vitl'», vuo po.slúro-su[)óneure. 

1. |iiU'oi alMltuninalc aiilôrieuro. — 2, rniiscle fíraiiil droit 
— 3, ouraque. — 4. vossio vide, vuo par sa íacc posté- 
nouiv. — o, paroi lalcralo du basi^in. — tií»sii erllulo- 
adipcux <lc IV.spaco prt^vt-sical. — 7, muscit» oliluralour 
inlernc. — 8, coiipo dc Ton coxal. — O, ulí-riis. ('tíjíiu'» en 
arrií^iv. — 10, cul-do-sac vésico-utrii». tl,uiTlcrc. —- 
li, li;,'am('nt largo. 
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'í') .1 rétat de plénilude (íig. 433, B), Ia vcssic a, dans Ia pluparl, des cas, Ia fonnc 
d'tiii ovoíde, (lont Ia grosse extréiiiilé serait postéro-interieure ct dont Ia pclitc 
extróinitc; regai derait cii liaul et on avant. Son graiid axo, pliis ou moiiis parallèle 
aii grand axe de roxcavalion, so dirige oblitiuciiient ile liaiit eii bas ct d'avanL eu 
arrière : il est asscz bieii représeiilé 
par une droite ([ui, partaut d'un poiiit 
intoruiédiaire à Ia syinphyse pul)icnnc 

il roml)ilic, ahoutirail d'aulre part 
au soimnct du coccyx. 

e. llupporls reciproques des Iroís 
'liamètres de favoide vésical. — ])cs 
'reis diauiètres de Tovoide vésical, le 
Vertical est Ic plus long. Viennent 
''iisuite, par ordre décroissaut, le dia- 
"tètre transversal et le dianièlre an- 
térü-posiérieur. Le dianièlre Iransver- 
>^<>1 reniporte parfois cependant sur le 
'lianiètre vertical et cette disposition, 
eréant un nouveau type, le type l7'ans- 
'^ersal, est parliculièrenicnt freqüento 
'■liez Ia feninio. K.viiküw, eii elíet, ne Taurait observée (jue "1 fois sur 7 chez 
' lioiiune, tandis (jue, chez Ia fenune, il Taurait rencontrée dans plus de Ia nioitié 
"'es cas. Le uiode de genèsc de ce type transversal n'a pas encore été explique 
'I une faeon satisfaisanie, et il en est de niènie de sa plus grande fníquenee chez Ia 
'einnie. On a invoíiué, pour cette dernière, rinlluence de Tutórus et de Ia grossesse; 
'"ívis une parcille explication est diriicilenient conciliable avee ce íait que le lype 

queslion se rencontre (jiielquclbis chez Tlioninie. Hauküw attribuait cette atté- 
"iialion du dianièlro vertical de Ia vessie chez Ia leninie à des conti-aclions fré- 
'Uientes des laisceaux longitudinaux i)ostériours de cet organe, contractions qui se 
l"'oduiraient en niôiue tenips que celles du conduit utéro-vaginal; cette nouvelle 
''yiiothèse n' a j)as i)lus de valeur que la precedente et la niènie objection lui est 
''l'plicable. Kníln, nous signalerons Topinion éuiinenunent suggestive de Henle, 
'U'! conside'rait cet élargissenient de la vessie, chez le ienune, coninie lui caractère 
^exuel congénital, en rapport avec les dinicnsions transversalcs de son bassin. 

'1- Ásymétric de la vessie. — (Juoique pair et niédian, Tovoide vésical ne se 
''éveloppe i)as toujours d'une façon exactenient syniétri(iue. 11 n'est pas rare de 

la vessie distendue se dévier à gaúche par sa partie inférieure et s'incliner à 
loilo [)arsa partie supérieure. Cette déviation latérale, déjà sigualée par Celse, a 

constatée à nouveau par IhitTf,, par Heni.e, par (iuvox, etc. 11 convient d'ajouter 
'l"e, conuue teus les organes nious, le réservoir urinaire se laisse déprinicr par les 
•J"ses intestinales qui pèscnt sur lui, surtout quand elles sont reniplies de niatières 
'^*"i'es. La vessie, dans ce cas, se détornie ct devient plus ou moins asyniétri(iue, 

le déinontre nettement la figure-429, représentant une coupe horizontale 
sujet congelé. On voit, sur cette coupe, le globe vésical fortenient rejetíí en 

j "ere ot ;i gaúche gràce à la présence, sur sa face autéro-latérale droite, d'uu 
'^'tain iionibre (ranses grôles, distendues par des niatières lecales durcies. 

j, ^imensions. — La vessie est bien certaineinent celui de tous les réservoirs de 
'•^oiioniiy dont les diniensions nous oílrenl le plus de variétés. Nous rexamine- 

Fig. -iáS. 
Vessie vido, vuc sur une coupe sagitlale. 

1, vi^ssio viilc. — 2, virèlhrc. — 2, syinpliysc puliieiine. 
—r i, ligainonls pubo-vésicaux. — 3, ouraquo. — O, aponé- 
vroso oinbilico-jiróvésicale. — 7, graiul ilroit. — S, col 
ulcrili. — 0, va^iii. 
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rons, à co sujet : 1" sur le vivanl; 2° sur le cadavre; 3° à fétat palhologique. 
a. Sur le vivanl ; capacilé moycnne el capacilé physiologique maxima. — Sur 

le vivant, Ia capacite moyenne de Ia vessie esL cxaclement rcpresentee par Ia 
quantité d'iu'ine qu'elle contienl quand iiait le bcsoin d'uriner. Or, robservation 
iious apprend que ccUe quantité est liabituellcineiit de 100 à áaO graaiines. Tout 
réccinuient, P.vui, Deluet, expériinentant sur dos sujets atteinis d'an'eclions V('si- 

Kis. 429. 
La vcssii!, vuo sur uno coupn liorizoiitaU; du bassiii 

passaiit à 8 cenliinòlros au-dcssous du protiionloiro (sujei congoló). 
A, sacruin. — 1>. lôlc fémoralc, avoc 11', soii carlilago d'encrorilemont. — C, os avpc C. acetabul"»' ' 

fpiac scialí(|Uc. — I). coupo <lp Tarcade cruralp. — E, niusclc çraiid fcssipr. — K, iiiuscle inovrii fcssier. — ÍJ- 
petit fessier. — II, tenspur <lu fascia lata. — I. roultiricr. — K. musclp {isüas-ilia(]ue. — 1-, tciuluu iliroct (U' . 
unlt^rieur <lo Ia cuissc, avec. I,'. son tnidoii rt^íli-chi. -- M, ohturalour iiilcrnc. — N, nuisclos latérauí dp 
ubdomiiialp. — O, droit anlrrirur de I'aljílornon. — P, pvrnniída). — O, capsule arliculairo. — |{, bourrclel coIvIokhp 
— S. ligamcnt sacro-sciatlque. 

i, 2, ansos iutcstinalcs vido»*. — .1, i, a, G, O', ansos inl<»stinalt»s roíiiplics do ^)ali^^Cü fécalos el refoiilaiil Ia 
í» , coupe d im repH forinaiiL «'poroa «Mitro los dcux }íc;;nionls tí ol ü', íle !a inínie aiis(». — 7, còloii jlio-polv'^'"' . 
S, roctuni (les llèches iiuliqiicnt If rours dos nialiòros; Ia róuiiioii de* dcux scpinoiits 7 cl K dti jfros inlc^Un sí* . ím" 
uii piaii suporlour à colui do Ia coupo). — 9, vos.sir. — 10. Irigoiu» do (.iotilaiui, avoc : lU', Toriflco de » .* 
los orifices dos urelôres, dont oii voil Ia coupo on il. ou dodan» <lu nmsclo ohluraloiir iuloruo. — 12. póriloiní' T® 
lal. 13, hndos formaut cloisoii, s'cIovauL do Ia pai*oi ahdoniiiialo aiilórietiro cl sóparaul les douv ansos iiilcs"" 
adjaconto.s. — li, cspaoo prcHésical. 

</, iiorf scialiquo. — arlOre iioiitoiiso interno. — c, vaissoaux fessiors inióriours». —- </. vaissoaux iliaquoft 
f. vairiscauv obturatours. /", conlou in^uiiial. — g, vaíssoauii rircoiiflexe-i ilíaquos. — /i. iierf crural. — 

iliaíjui; ONlorno. — A*, voine ilia(|uc oxlorne. — i, vaisscaux òpigaslricuios. 

cales, a injecté des solutions borlíjudcs ju5qu'au inoineiit oii le inalade accusail l-i 
soiisaliün de besoiri : il a obteiiu, sur 3i cas, uu maxiinuiu de íiOO í^raninieri d 
ininimuin de -40. 

•Mais le sujet peul résister à ce besoiii d'uriiieret, dansce cas, Turinc continii''"' 
a débouchei" goutte ii goutte par les uretères, Ia vessie sc dilatera graduelleu"'"^ 
l)our Ia recevoir. Elle se dilatera ainsi Jusqii'au iiioment oii le sphinctcr, <l"' 
a Ia retcnir, ue j)ourra plus luttercontre Ia réaction des paroiscjui teiul ii Tcxpi^'®' 
ct Ia laissera s'(;cliapper d'elle-uièine daiis rurèliire. (lette capacite iiouvell^ '' 
réservoir uriiiaire, (juc Tori pourrait appeler sa capacilé physiologi(iiie híííJ''""'' 
est représentde par 300 à 3u0 graiumes de liquide. 

Du reste. Ia capacite de Ia vessie, capacite inoyenne et capacite physiolog"!" 
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inaxiiua, varie bcaucoup suivanl les habitudes et le regime alimenlaire des iiuli- 
vidiis. Hlle varie aussi siiivant Ia sensibilité de sa muqucuse, siiivant les qualilés 
réaclionnellcs de son appareil contractile, et Guyon a pn dire avec beaucoup de 
raison (jiie Ia vessie, sur le vivant, a une capacite physiologique bien pliitòt qu'une 
capacite anatomique. 

1). Sur le cadavre. -- Sur le cadavre, oíi les propriétcs biologiquos des organes 
oiit fait placo aux propriétés purement physiques, les choses sont toutes diíTúrentes. 
"n admet généralemonl : 1° que Ia vessie cadavérique est moyennement dilatée 
•[uaiid on a injecté dans son inttírieur SOO à 550 graninies de liquide; 2" qu'ellc 
presente alors 11 ou 1:2 centiniètres dans son diainèlre vertical, 8 ou 9 centimòtres 
<lans le sons transversal, (5 ou 7 cenlimòlres dans le s^ens ant(íro-post(5rieur. Mais 
on peut Ia dilater encore et injecter, sans Ia ronipre, 800, 900 et 1 000 granimes de 
liquide. La rupturc survient ordinairement entre 1200 et 1 500 grammes, excep- 
lionnellement au-dessous de l 000 grammes ou au-dessus de 1600. Des expériences 
i'i;centes de Pieuiuí Dicmikt (1892) nous apprennent que, dans les conditions physio- 
'"giques, Ia vessie vigoureuse des jeunes sujeis se laisse moins distendre et se 
•'onipt plus lòt (jne Ia vessie allaiblie des vieillards. Elles nous apprennent encore 
"liie Ia ruplure est le plus souvent linóaire, à grand axe vertical, à bords irréguliers, 
ct, d'autre pari, qu'elle se prodiiit toujours dans le segment supérieur de Ia vessie, 
liintòt en avant tlans Ia portion exlra-pdrilonéale, tantòt en arrière sur Ia face 
Péritonéale. 

.1 iétat palhologique. — Ces dilalations artiílcielles de Ia vessie par des 
"ijeclions cxpérimenlales sont des dilalations brusques. Dans cerlains étals palbo- 
'Ooiqiies ([ui onl pour conséquence une rétention plus ou moins complete de 
' urine, un voit Ia vessie subir uno dilatalion lente mais progressivo et, do ce lait, 
•^cquérir des dimensions beaucouj) plus considérables. Les vessies renfermant 5 ou 

litros (Turine ne sonl pas oxlròmomenl raros. On en a observo qui en ronfermaienl 
à 2ü litros et, dans un cas montionnó par Fuanck, Ia vessie, romontéo jusqu'au- 

l^cssous du diaidiragmo et occupant par conséquent tout Tabdoracn, contenait 
jusqu'à 80 lilres do liíjuide. 

I /Variations sexuelles. — On trouvo éciil paitoul (]ue Ia foninio, plus esclavo ([uo I huiniiie dcí 
'ttnsOancos socialcs, possòdo uno vessie i)lus dúveloppce (luo coUo do l'lioniino. Uno paroillo 

l^^ssorLion, ronnulóo mais non justilióe, csl on opposilion ronnolloavoc los nionsurations do Barkow. 
' oi do (luolquos autros analoniislos, dosiiuollos il rósulto (|uo los dimensions du réscr- 

Ufinaire pródominont clioz l'lu)nime. II est do lait quo Ia vessie a, cliez Tliomnio, un poids un 
supiífieur à celui (iu'ollo piósonto oliez Ta fomnio, (|u'cllo est par consóquont plus <lüveloppó(.' 

"'z lu prornier. .Mais ooninio Io poids d'un i'óservoli' ólaslique etcontraclile n'est pas nócessaire- \ 
jcnl en rappoii avoc sa capacilé, nous ne pouvons en conclure quo coUo capacito osl ógalemeni 

'' rÇiando clioz riioninie. 
, oui' óvaluei' en chilíros la capacite du réservoir urinaiio, il laut le jaugoi', c'est-à-diie niosuror 

(j Ia quantiló do liiiuido ([u il conüenl sous uno pression délenninée. Cost ce i|u'a íail 
J-Nouvn.i.E (189á). üpéranl cüniparalivomonl sur íiO sujeis, donl 2o lionnnes et 2ü 1'eimnes, 

los cliilíres suivanls ; 1» sans pression, la vessie ronlerme 88 granimos cliez riiomnie 
. j". 8''anunes chezla femine; la capacito vósicale osL, dans ces conditions, manircstoment plus 
prc'.?- fomnio, oii ello no represento que los deux liors de cello de riionime; 2» sous uno 

'Io (Io liautour (roau (1/50 (fatmospliòre onviron), la vessie do riioinnio contient 
"II lii|uide. tandis quo cello do la íomme en renlernio 337; la proportion ost, comme 
vxir^-^"'^' '""'-'ronte ; ollo csl pros(iuo ronvorsóe. Or, si nous adniottons avoc ccrtains ,l,,^'"""^"''itours {Mossü et 1'ei.lac\xi, Duciiastelet) (|uo le bosoin d'urinor survient, non pas 

'uúnairo contient tollo ou telle (luanlité do liquido, mais bien quand il ren- 
^''ssio '*^ '''l"''!^ sous une pression dóterminóe, nous pouvons conclure, co me somble ; 1» «[iiela 
'lait'] '•^'""'cselaisso plus lacilomont distendre ([uo cello de riiomme: 2»qu'aunuiniont oü • 
"■''lie í li "liner, ello renlcrmo une ([uantitó do liiiuide plus considérable ((uenen contient 

•' ^ ' ''"'"nie dans los mimes conditions; 3»qu'en coiiséciuence, sa capacite movenno est plus 
M'i" cello de riiomme. 
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llnous rcsli! i savoii'jusi|u'à ([uel point los rúsultats olilcnus par Gexoi;vii.i.k sur dos vcssies 
iiiorles ctonlevúos ilu hassin. sorit appiicables à. dos vcssies vivantes, avec Ia seusibilitij do leur 
iiiui|u()use, Ia lonicité ct Ia coiitraclilitn de Icur liinii|ue niusculairu, latoniciló ct Ia coiili'ae'lilili'' 
de louis spliincters ;cosoiil lá, on eiieonviendia, des facteursiiiiportanls, ([ui, eu venant s'ajoutef 
au i)rol)lèriie, sonl liien capaldes d'en modilier les conclusions. Aussi, do tous les iirocrdés mis eii 
(Duvre puui" détermincr Ia capacité pliysi()l()gií|uo de Ia vessie et jiiger onsuilc ([ui'! nst cclui, di' 
riionmic ou de Ia reinmo. oii colle capacitó osl Ia pius considérable, il ii')- en a pour ainsi diic 
(|u'un soul ijui me i)aiaissü prati(iue. Cnst celui ([ui consiste à nipsurei' toul slmpleineiil, clic/ 
l'h()iiiiiio ct choz Ia ieinine, Ia i|uantitó d'unne fournio par Ia inietiüii, à Ia conditioii toutcfois : 
1° (pio les sujeis clioisis solont parlaiteinenl sains: S' qu'ils óvacuent tous leur vossio au inoinciH 
próífis oii Io besoin d uriiier se lait sentir; 3" enliii. ([u ils formcnt, dans l uii ot laulrc sexos, dos 
s(h'ies luimériíiueinont sullisantos. 

§ I I. — (i O N 1" O H >1 A T I O \ K X T É U IU It K E T H A I' P O IIT S 

La vessie, avons-iious dit pliis liaiit, a Ia forme (run ovoíde. Nous pouvons, par 
consc(jiieiit, hii coiisiclérer : 1° une base, qui ró])on(i à sa partic! inférieuro; un 
sominet on pôle, (pii regarde ci» liaut et cii avant; lui corps, qui esl internu'- 
diairc au sommel cl à Ia l)asi' et (jui coiiiprcml Ia pliis grande partie do rorgaiu". 
Le corps, à son toiir, iious ])résonle iiiie face anlérieurc!, une face poslérieiirc ei 
deiix faces latérales. Nous cxaniincrons, au doul)le point de viie de sa configiiralion 
exlérieure et de ses rajqiorts, cliacune de ccs dilférentes régions. 

1° Face aiitérieure. — La face anlérieure du corps vésical s'éten(l en liauteur 
deiiuis les liganients jiuho-vésicaux jusqu'au soininet de Torgaiie, c'est-ii-dire jus- 
qu':i {'origine de Touraque. Klle répond, snivant (pi'elio est vide ou dislendiie, à 1'"^ 
[)aroi antérieure du bassin et à Ia ])aroi anlérieure de Tabdonien. Toutefois, ces 
rapporls de Ia vessie avec Ia paroi ahdoniino-iielvienne ne sont pas iuiiuedials- 
Kntre Ia ))aroi et le rêservoii' urinaire se ti'ouveun espace virtiiel, que eoiul)le uin' 
couciie de lissu ceiluiair<! iàciie et i)lus ou nioin.s riciie en graisse et que noti^ 
désignerons sous le noin á'espaceprévésical. Nous allous, toul d'abord, décrire ccl 
esjjace ])révésical. 11 uous sera facile ensuite, cet espace une fois connii, (Tindiqiuu' 
(juels sont les rapjiorls antérieurs de Ia vessie. 

.1. Espack pitKVKsicAi,. — L'espace prévésical a (!té longtenips designe (il l ®'"' 
encore aujourdMiui i)ar certains auleurs) sous le noni de cavité péritonéale de 
lÍETzius, ou lout sini[)lenient, de cavité de Itetzius (cavum lietzii), du noui de ram'" 
loniisle suédois (jui, le i)r(Mnier, a aj)pelé rallention sur Ia nappe cidlulo-adipeu^*^ 
(]ui s'élale au-devaid de Ia vessie. Mais Tespace decrit autrefois par Iíetzius est 1"^" 
dilVérent de celui (jue nous décrivons aujourd'liui. La dénoniinatiou précilee •!' 
cavité de lli'tzius consaere donc une erreur, et voilà pounjuoi nous lui sul)stil"t>"^ 
ici celle ilespuce prévésical, cpii, toul i;n ne préjiigeant rien sur Ia nature 
Tespace en (juestiou, a Tavanlage de préciser nelteinent sa situaiion en avant di' 
réscrvoir urinaire, 

a. Dé/inition et limites. — L'espace prévésical s'élend, en liauteur, depuií' I oi'i 
bilic jus(ju'au planclier pelvien. Três étroit à son üi'igine sui»érieui'e, il s éte'''^ 
Iransversalenient au fur et à niesure qu'il descend, de façoii qu'au uiveau ' 
planclier pelvien il s'clend en largeur d'une échancrure scialique à Tautre. 
inenl aplali (Tavant eu arrière, il nous olfre ii considérei': l°deux/>rt/'o/.s', run'-' 
rieure, Taulre poslérieurc; deux f/ords latéraux. I 

1). Paroi antérieure. — La paroi antérieure répond à Ia paroi alidoniin'^'!"' 
vienne. Klle est forniée successivenient : I" En liaut, depuis roínbilic jusqu*""' 



VESSIE 473 

arcades de Douglas (voy. l. 1, Myologie), par Ic feuillel poslérieur de Ia gainc du 
grnnd di-oil; ií" .1 na partie moycnne, depuis Ics arcades dc Douglas jusqiraux 
puhis, par le fascia Iransversnlis ; nous rappellerons eii passaiit que ce fascia Irans- 
vcrsalis, qui s'aUache ;i Ia lèvre postérleuro des púbis, cst separe du niuscle grand 
droit, qui, lui, sMiisèro à Ia lèvre autériouro, par uu espace Iriangulaire à base 
inférieure ((ig. 433, d), coniblé par du tissu cellulo-adipeux et coniiu sous le noin 
(Vespace sus-pubien {cavtcm supra-pubicum de Leussku, fosse rélro-musculaire de 
<'ii.\ri>y) ; 3° /;'« bas, depuis les púbis jusqu'aux ligamenls pubo-vésicaux, par Ia 
face postérieure du corps des púbis ei par Ia syuipliyse. 

c. Paroiposlérieure, aponéurose ombilico-prévésicale. — La parei postérieure 
res])ace préviísical est coustilude par une lame cellulo-libreuse, qui s'étend, 

coniine Tespace lui-uiônie, depuis Tombilic jusqu'au plancher pclvicn ; nous Ia 
d(5si gnerons sous le noni de fascia onibilico-prévésical ou aponévrose ombilico- 
Pi'évésicale. (rest le feuillel prévésical de Ciiaiu>y, Vaponévrose ombilico-vésicale 
<^0 Fauaiieuf ei de PiuituE Deuiet, Vaponévrose allanlotdienne de Paul Deliíet. 

De forme Iriangulaire, cette aponévrose s'atlache, en haut, par un sommot 
ti"onqué (lig. '133,0) sur Ia parlie inférieure de Ia cicalrice ombilicale. Puis, elle se 
Porle en bas, en passanl au-devant de Touraque el des arlères om]3Ílicales, et 
"tteint bienlòL le soniniet de Ia vessie. Là, s'élargissanl brusquemenl et se replianl 
®iir ellc-inônie, dc façon à fornier une gouttière iiconcavité postérieure (fig. 430,9), 

enibrasse Ia face antérieure et les faces latérales de Ia vessie el descend ainsi, 
'c long de ces trois faces, jusqu'au ])lancher pelvien, oii elle se termine de Ia façon 
®nivante : sur Ia ligne médiane, elle se fusionne avec les ligamenls pubo-vésicaux ; 

les còtés, elle se confond de même avec raponévi'Ose pelvienne, depuis les liga- 
'"ciits pubo-vésicaux jusqu'au bord anlérieur des deux échancrures sciatiques. II 
y a fusion intime entre Taponévrose pelvienne el Ia base dc Taponévrose onibilico- 
I"'evésicale et Ton comprend parfailenienl Ia conceplion de cerlains auteurs, 
•'•^■uavav el Hexlk enlre aulres, (jui considèrenl celle dernière aj)onévrosc comnici 

prolongement ascendaiit de Ia première (voy. Aponéoroses du périnée). 
hn regard des écliancrures sciatiques, Taponévrose ombilico-prévésicale *se 

•"•^'lécliit de dedans cn dehors, gagne le bord anlérieur de ces échancrures el, là, 
lusionne avec Taponévrose de Toblurateur interne. Celte porlion réíléchie de 

"olre aponévrose ombilico-prévésicale fernu) Fespace i)révésical à sa parlie posté- 
"ciirc, (iii d,, ix>clum (lig. 432,14). Elle répond à Taponévrose du pyramidal el 
Aux vaisseaux bypogaslricjues. 

" coiivienl (rajouter (pie Taponevrose ombilico-prévésicale, sur les points oii 
esl en rapport avec Ia vessie, adbère (rune fa(,;on inlime aux parois de cel 

'^'"gane : elle fail corps avec celte paroi et ne saurait cn èlre séparée par Ia dis- 
''Cüioii (;()mme le fail reniarquer avec raison Pieiuuí Dkmust, lorsque Ia vessie se 

'^'"'■e en avanl, jamais ou ne voil le liquide s'épancher sous le feuillel aponé- 
^'oli(j,„>. lonjom-jj celui-ci se déclüre en môme lemps que Ia vessie elle-môme. 

dl'' ^(itéraux. — Les líords laléraux de Taponévrose ombilico-prévésicale 
Ij®' '*"^0,9) s'élemlenl obli(juement de Ia grande échancrure sciatique à Tombilic. 

suiveni assez exactcnient le Irajet des arlères ombilicales, loul en les débordanl 
' 'lehors ilans une élendue (lui varie, suivant les régions, de l à 4 centimèlres. 

^ "í colé exlerne des artères ombilicales ou des cordons íibreux qui les rempla- 

ave l'aiionévrose ombilico-prévésicale se confond insensiblement 
•'us' ' ''"'ijonelive du périloine i)ariétal. Si, mainlenant, nous considérons 'leux bords laléraux au point de vue do leurs conuexions avec Ia paroi abdo- 

^^'UOMIE III MMNK. — T. IV, 5" ÈIIIT. GO 



474- Al'i>AUEIL üIU)-(;KMTAI. 

niino-pelvieiino, noiis conslalons qu'ils adhèreiil assoz intinieiucnl à ccttc jtaroi 
siu' les poiiits siiivants : 1° en has, iininédiatenicnt en avant (ic Ia i^rande échaii- 
rrure sciatique, à ra]»onévrose de robluralciir interne ; en haiit, h Ia gaine dii 
.^rand droit et aii fascia Iransversalis, depuis romhilic jiisqn'à 3 ou 4 centiniètres 

Kig. 430. 
L'ospace prúvésical rhcz riiornrnc, vuo unlúro-poslúneurc. 

(La cou|u' reprósontéc sur cctte íiíçurp a útó faito sur un sujei cony:pl(^. Puíh, Iorsf(Uü Ia piècp a ólc 
vciiahiemeiil diircic <lans uii baia tie formol, o» a oulevé les ai>se» grôlcs ot on a forlomnil t'ri}ínô on arrièrc 
li» póritoíiio próví^ical ct l apotit^vrose omtiilico-próvébicalc, eii ronipaiità laiilc dudoijçl Ioh tractus lil)rru\ «jui 
<M»s deux ílcrnièrcs mombran^^s an fascia Iransvcrsalis). 

1, 03 cnxal, scií au nivoaii di* Ia parlif Ia plus pIovpo iIíí Ia t;ratulc ('cliaiicruro Mcialinuc. — i, {írand droit 
iioniPii, avoc 2 , lig'iíc blaiiche et aJnuiiiculuin liiia? alba?. — 3, niunclos larçes. — 4, fascia Iraiisvorsalis. — f*'jninc 
pliyso pubioimo, — G, ourai|uc. — 7, cordoii íibreu\ ri-suUaiit (le roblllóratloii tio Tartèro oinbilicale. — P 
parictal, diMacli<^ do Ia t»aroi alnlorniualc aut ''ri»'ui'e et rorlctnont ih*iü^iu^ en arri^re. — O, apoiiévrose 
«•ale. légèremout écarlóo du périloiiic. — Io, (Issu cellulaire uiússaiil Ic ixiTitoltic aii fasria Iransver^alij*. — 
pr<'Vv^sical, avec l T et 11*. sos deux prolon^eiiieiiU poslcrietirs. — li, lisameut antérieiip de Ia vessie. — 13, 
übluraleurs. — IV, vaísseaux i^pif;aslrn|ues. — 15, canal défc^renl. — iü, psoai^-ilíaque. — 17, pyramidaux du ^ ,0- 
— 18, musclcs fessiers. — 10, ly", arlòro et veiuo üiaques externes. — áO, nerf crural. — 21, lerniinaHOU » -- 
}»astrii|uo. — 22, nerf obhiraleur. -■ 23, picxus sacnn — 2i. artòr<' et nerf fessiers supérleurs. — 2'^ ' jj, 
2b, reclum. — 27, 27, excavatinn pelvienne. — 2h, sacruni. 21', inuseles ^pinaux. — 30, Icndon dn coulurier 
lenseur du iascia laia. 

;iii-(lessoiis des arcadcs de Douglas. Sur tons les autres poiiits, les adliií'''''" 
entre Ic ))ord lateral do rapuni''vr()se oml)ilicü-i)révésicaie et Ia paroi altdo""""^ 
|)elvi(>iiiie soiit faihles ou inèuio iiulles. II eu riKsulte que l espaee priívesiciil ' • 
três iucouiplèteiuout fenué sur les còtés, (roii Ia püssil)ilité, jiour les prodiicl'^"|^ 
patliologi<iues qiii s'y dévelop|teut, les collectious puruleutes i)ar exempla'' ' 
laire irrupliou dans les fosses iliaques. 

I.a ilcsciiplion, ([ui pnicrile, di' raponcvroso onihilico-prúvrsicale, u"i'st pas rollc lU' 
autnurs. Nous avoiis (Irjá vu i|U(! IíktjIii s faisail passPr 1'apiiiiiiviuso en i|Ui'sti(m, iion ' 
mais eu aniiMo do Ia vossic. Plus [/'Cumiiionl, liouii.i.v, cii ISSÜ, et P vcL Dm.iikt. i'n 
ilt^iloulili!!'au soiiiMiiit ilü Ia vfissiu cikIüuv ícuillets <livei'fíiMils : 1'uti ifeiiittel /jívn'.*"'"')' 
riMid sui' Ia lacu atitériinnu do roí-fíaim ; Pauln; \fcitiUet riUro-fi'xicíil\ c|ui dosrciid ^u' 
pDslfnouru. Ou voil <'()iiiliii,'n soiil f;iand(,'á los divorKiMiccs. i 

l'()ur faiii' Ia luiiiirio ,sur une iiucslion aussi cidUi-over»!'!', Cunko cl Ve.vu se íüiit adn'^' 
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l uriilíi yologie. Dans im intércssanL iviónioiro, puliliú dans Io Journal de VAnalomie de 1809, ils 
oiil. ótahli (|uo priruiliveincnt, cliez un fcctus do 45 milliniòtros. lavossieot los deux artérus ombi- 
licales sonlreliiios à Ia paroi ahiloniinalo aritérieuro (íig. 4S1,A) par un repli múdian, constiluanl, 
iiii vrai incso, li; mésocyste primilif. Kiitro Ia vessio et Ia paroi abdoiiiinale so trouvent ainsi dcux 
poclies eii forme do ciil-do-sao. runc droite, Tautro gaúche, séparóes runo do Tautro par Io móso 
prócitó. Plus tard, au cours du dóvoloi)pcinont. Ics doux füuillots péritonóaux qui circonscrivenl 
COS |)oclios latórales (le fonillct postóricur 
ou vósical, ct Io feuillet aiiléiieur ou al)do- 
miiial) s"adosseraiont Tun à Taulro. por- 
draiont lour couclie endolliólialo oi so 
lusiorinoraient pou à peu par lour couche 
'■onjoiictivo. II so produirail ici oxactoinenl 
00 (jui so passo au-dovaiit du i'ein (vo}'. 
||- outro Io lutSsocôlon priiiiitif ot Io 
póriloiiie prórónal ; Ia fusion ou coal- 
exccnce (c'ost Io toriiie consacró) outro los 
''ou>: louillots péritonóaux primilivoinont 
iiiüópondants et siini)lonient juxtaposés. 
l^n avant du rein. Ia ooalosoenco dos doux 
•ouillols péritonóaux donno naissanco à 
*"10 lanio conjoncüvo, (|uo nous avons 
iléorito sous Io noni de feaillet de ToldI. 
'jn avant de Ia vessio, Ia coalescenco dos 
iloux l'ouil:els prévésical ct abduininal <lon- 
'lorait naissanco ógalenicnt à une lanic 
'ibreuso (jui no sorait autro quo notro apu- 
xêüruse omhdico-prévésicalc■ L'apünóvroso 
oiiibilico-próvésicalo auraii. donc une signi- 
'ioaliori louto spéciale : ollo sorait Io roli- 
'IJial flbreux de deux fouillots péritonóaux 
''isjiarus par suite; du processus dit do 
'^'Xilescencc. Nous voyons du inôine coup, 

los c.lioscs se passonl récilotiiont coninie 
|ious vonons do le diro, coinbion sont pou 
JU^liliéos les doscripiions, ci-dossus indl- 
'lUoos, ([ui font passer laponevroso ou 
'lUostion 011 arrióro do Ia vessio ou qui Ia 
"Mtso dódoulilorau soinniol do cot organe 
püur roíivcloppor sur ses (|ualro 1'aoos : 
'/-'lio aponcivroso, roíubryologio nous Io dónionlro, no so dódoublo pas et, dautre part, ne pcul 

quo prévésicale. 
Ancki,, dans un travaili)lus réeonl (Tli. ^'ancy. 1899), s'óíòve con(i'o Topinion de Giinko ct Vuau. 

>!■ constalií. on eirot. Ia prósonco de rapoiióvniso onibilico-próvósicale sur dos fcotus ot dos 
"lultos, donl le póritoine avait oonscrvó sa disposiüon onibryonnairo, avec inósocyste ot ixiehos 
/iiocales. l)'auiro part, sur cerlains fictus, clioz los(iuoIs los Ibiuls dos poohcs latórales étaieni 

■os ócartós Tun de lautro, il n'a jamais vu oniro oux ([uo du tissu oonjonctif jouno absoluniont 
^líuiblablo ácolui (|ui entouro Touraquo, Ia vessio et les artóres ombilicales. Apròs avoir constato 

doiible fait, Axcei. inclino à oroire quo Ia disparition dos poclios rolèvo d'un tout autro proces- 
celui do Ví coalescence. l'our lui, coito disparition sorait duo ii un siniplo pliónomòne do 

^ -Iilissoiuent, dóplissemont ijue Ton pcut róaliscr artillciollomonl clioz Tadulto portour d'un méso- 
Jsle ct do poclies coiiiplòtes. 

*01111110 on Io voit. Ia (|uoslion do Ia signiíication morpliologi(|uo do ra|ionévroso ombilico-pró- 
s'calo nVst pas oncoro complòtomont ólucidée ct appolle de nouvolles rocliorchos. 

B 
Fig. 431. 

Coui^o liorizonlalo de Ia paroi abdominalo auLéricure 
rembryon ; 15, choz Tadulto {schématiquc). 

Fig. A : 

;-._4 

A, clie/. 

, (niraijuc. — 2, 2', artêres otnhilicales. — 3, iiéritoliu*- 
ux couohos 'couolu: íMulolhólialo el couohc. conjonclivo. ól{iaU([ui<). — 4, paroi al»<lominnh>. — 15, tissu cellulairo sous-pórito- míal. — K, nul-do-sac péritoiiral. — 7. uiêso do l ouruuue cl de lu 

vossio (UKiSücysto). 
Fig. 15 : l. í. :i, V. e, coiniiio dans Ia íigurfi A. — 6, apon 

imihilico-prévósicalíí, rcsultanl, romine nous 1(! uiontre Ia ü^ure, dr lu ooulesoenci^ dcs dttux feuilU^ls póritoni^aux correspoiKÍants. 

pas oncoro complòt 

"• l-^pace propremenl dit. II résullc (Ic Ia descrlption qui prdccde que notrc 
iirévúsical (ílg. 430,11 ) cs! un espaço aplati (i'avaut en nrrièrc, triangulairc ii 

''S(! inlérieure, creusé en gouUiòi-e à sa partie postdro-inférieure pour entourcr Ia 

anl(!i-i(>ure de Ia vessie. 11 cslsilué en paiiie dans Tabdomcn, en partie dans 
•^^cavation pelvienne. — Dans porlion abdominale on sus-piibienne, il se deve- 

io 
Ia paroi abdominale, entre cette paroi et Taponevrose ombilico-pré- 

^^sicale, qui ia separo do Touraque, des artèros ombilicales ot du póritoine. — Dans 

11,'/'°'"''^" /'«íü/e?ine (lig. 10), resfiaco prévésical est oncoro compris entro Tapo- 
oinbilico-prévésicalo, (jui Ia delimite en arrière ot en dedans, el Ia paroi 

- vienne, qui Ia circonserit on avani ct en debors. II répond loutd'abord h Ia face 
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antérieui'ü de Ia vessie et se prolonge ensuite le long ilo ses faces lalérales, entre le 
j)lanclier pelvien et le eul-de-sac pdrilonéal (jui le surmoiite, jusqu'au bord anlérleiu' 
de ;rande échancrure scialique. Ainsi enlendu, res])ace [)r(;vésical, danssa por- 

W- 

lU'.... 

lion pelvienne, revèt dansson ensenihle Ia forme <riin fer à cheval oii d'uii U inajiis- 
cule, qui serailpiacé liorizontaleinent, et doiit rouverliire serait touniée en arrière. 

1 ' Noiis poiivons doiic liii coiisi- 
dérer (lig. Vò'!) : uno partie 
nioycnne i lOj, (jui réi)ond aii 
jtahls et deiix parties latdrales 
(lü' et IO"j (]ul, faisant suite à 
droile etii gaúche à Ia portion 
rétro-pubienne, s'élendent en 
arrièrejusqiràla grandeéclian- 
crure sciati(iue. L'espace pré- 
vésical est fernié là, coniinc 
nunsTavons déjà dit, par Tad- 
liérence tle Taponevrose ombi- 
lico-prévéíiicale aux apone- 
vroses des deux inuscles py- 
ranüdal et ohturateur interne, 
ailliérence qui est inlinio et le 
separe à Ia fois du rectuni, 
des vaisseaux iiypogastriqiics 
et de Turetére. 

CiiAUPV a décrit une 
(ihreuse, disposée en sens sa- 
gittal, (jui s'étendrait de li 
ligue lilanclie à Taponevrose 

prévésicah; et qui diviserait ainsi Tespace prévésical en deux nioiliés latérales- 
PiEiiiin Delhht, à son tour, a signalé rexistence, au-dessus du puljis, d'nne autre 
cloison celluleuse, celle-ci jilactfe liorizontalenient entre Ia gaine des niusclcí' 
droits et Taponevrose onihilico-prtívíísicale. .Fai cherché ces cloisons sur plusienií' 
sujets ; je ne les ai jamais rencontrées. 

L'espace prévésical nous étant maintenant connu, revenons ii notre face anti-' 
rieure de Ia vessie et voyons (pieis sont ses rai)])orls avec Ia paroi abdomino-pcl- 
vienne ; 1° (juand Ia vesxie est vide; qiiand Ia vessie est dislendue. 

B. llAiToins A.NTKiuEuus DE i.\ VESSIE A i.'ÉTAT DE VAcuiTÉ. —A Tétat de vacuit'^ 
V(íssie ne dépasseordinaircment pas le i)ord supérieurdespuhis, et par conséqi'^'"'' 
se trouve coniplètement caeliée en arrière de Ia paroi antérieure du i)assin. 
répond, par riiitermédiaii-e de Tespace i)révésical (íig. 483, A) : 1° sur Ia lig"^ 
diane, à Ia synii)hyse i)ul)ienne ; i" de ('liaque còlé de Ia ligue médiane, au corps'' 
puhis et au muscle obturaleur interne revètu de son a)ionévrose. Le |)érilü"' ; 
comme nous le montre netlement Ia ligure 483, A, passo directement de li^ ]•'" 
ahdominale antérieure sur Io somniet de Ia vessie et, de là, sur sa face postérie"' 

, soit 
suil*^ 
c (lé- 

Fii;. ÍM. 
L'tísi)aco priivüsicul, vu sur une coupo liürizonlale ilu 

bassiii (sfhematiijue). 
1, sactum. --- 2. iscliloii. — 3. tôlo du — i, púbis. — S, pyra- 

(lu bassiii. avec son a))ünévrose. — C, ohturalcur iiilcrnc, avoc sou 
apoiii'vrosc. — 7, oMiiralcur cxlenie. — 8, apouóvrose obluralrico. — 
!>. vaisseaux hvpoH:astrÍí(uos — 10, !0\ 10", portíoii mo}euiic et porlions 
latóralc» do Icspace prévésical. — 11, vussie. — lí, rccluin, avoc 12'. 
fspacc rélro-rectal. — !3, baudelettc!) lalcro-roctaie». — It, U, aponé- 
vrose ombilico-pi'év^'sicalc. 

C. Rai'I'()iits ANTKiuEuns DE i.A VESSIE DisTE.NuuE. — Lors(iue Ia vessie se dilíit'-' 
natuiellement, i)ar rai)])ort ineessant (l(?s uretòres, soit arlilicicllement a 
d'uiie injection de liquide daris rurèliiro, sou accroissemonl se 1'ait surlout aux 
p(íns de ses parois postérieuro et latérales. La parui antérieure s'amplille aiissi) 
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flaiis (les proporlions qiii sonl, bcaucoup nioiiulres. Dans ces coiiditions. Ia base dii 
réscrvoir rcstanl à poii près íixo siir le planchcr pclvien, sonl sominct sc porlc peii 
à pou 011 haut et en arrièro, do tolie sorte que Ia sério dos points oecupés successi- 
veiiicnl par le soiiiiiiet lorsque Ia vessie passe de Télat de vacuité à Télat de dislen- 
sion coiiiplèto, que cotio sério de points, dis-je, formo une ligno courbe dont Ia 
concavitéregardoen has ol en arrière. Le soniniet, en s'écartantainside saposilion 
iniliale, ontraine avec iiii Touraque, et Ia parlie inférieure do colui-ci so dispose 

A I! 
FiS. 433. 

Happorls de Ia vessie avec le jjubis et avec Ia paroi antérieurc do rabdoiiien : 
A, à Télal de vacuilé ; '3, íi Tétat de réplrtion. 

synipliysc publoiino. — b, paroi ab<lonuii:<!c. — c, espace próvésical. — d, espace sus-pubien. 
^ parois (1(5 ia vcssio. — 2, sa cavitc. — 3, «ròlhre. — 4, proslatc. — o, canal dóféreiit droit. — 6, ouraque, cii 

(lu(|u('l so voil l aponévrose oinbilico-|)r6v<^sicale. — 7, póriloino. 
líonzonLalü pussaiíl au-dessoua do Ia syiiiphyse. — yu, plati du détroil supérieur. 

I'eu à p(3„ Qn III,c sorte do courbe à concavité supérieure (íig. -i33, 15): Ia branche 

''"'térieure do cotio courbo conservo ses rapports avec Ia paroi abdominale; sa 
'""íUiche [)oslérieuro s'appliquc contre Ia paroi antérioure de Ia vessie; sa partie 
"loyftnne, onlin, regarde le ])ubis et s'on écarte do pliis cn.plus, au fur et à luesure 

le soniniel de Ia vessie s'élèvo ou, ce (jui roviont au niènio, au fur et à inesuro 
'l"e Ia vessie augnienle de volume. Nous devons ajoutor, toutofois, (juo ce mouvo- 
'"•-''it asconsionnol de Tanso fonnée par Touraque n'osl jamais on rapport constant 

le dogró d'anii)liatiüu de Ia vessie. 
Uuantaii péritoine, qui ost directement appliqué sur le còté supérieur de rou- 

'>^'lue, il descend toutcrabord (íig. 433, 15j juscjue sur Ia partie moyenne do Tanse 
'1'"^ fornu! roura(|,uo. Puis, il remonte, avec Ia partie ascendanto de ce cordon, jus- 
1^' au sonimetde Ia vessie, pour descendrc; alors sur saface postérieure. La séreuso 

''"le ainsi, enavanlde Ia vessie, une sorlo de cul-de-sac à concavité supérieure : 
'-''t le cul-dc-sac prévésical. 

<^'il-de-sac [)révésical esl (rautanl pliis jirofoiul que Io sommol de Ia vessie a 
j uiu; excursion plus étenduc ou, ce qui revient e.Kactement au momo, que 

"-sorvuir urinaire a acquis un vohuuo plus considérablc. Mais il ii'cu esl pas 
vrai (jue le íond de ce cul-do-sac s'éloigno de plus onplus des púbis dans les 
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iiKhries coiulitious, c"esl-;x-dire iiu fur el íi niesiiro que le volume de Ia vessio 
augmcnto. 

Ccs fails, eu ap[)arence insignifiants, accjuiercnt uue iniporlauce considérable cn 
inédecinc opératoire, quand il s'agit d'arriver sur Ia vessie par une incisioti sus- 
pubienne. II y aurait, ou le con5;oit uu grand iutêriH à savoii- cxactement (]uel)e 
est Ia dislauce qui, à uu élat de dislensiou douué du réservoir urinaire, separe Ia 
syinphyse pubienue du cul de-sac priícité. Théori(|ueineut, on peut adniettre (jue 
cette dislance est nulle quand Ia vessie esl vide, qu'élle alleint l ou 2 cenlimètres 
après une injection de 300 grainmes de liquide, '1 ou 3 centinièlres après une 
injection de 400 à 500 graninies, 3 ou 4 cenliniètres après une injection de 000 à 
700 gramines. Mais, sur ce point coinine sur bien d'autres, les varialions indivi- 
duelles sont nombreuses, conime l'dtablissenl surabondaniinent les divergences dcs 
résuUats obtenus par les auleurs. Tout d'abord, rélévalion du pòle vésical au- 
dessusde Ia syinpliyse n'esl nullement en rapport avec le degré de réi)létion de Ia 
vessie : si, surcertains sujeis, on voil le rdservoir urinaire, au fur ela niesurc qu'il 
se distend, s'allonger et remonter graduelleinent dans rabdonien, on le voit. sur 
d'autres, s'agrandir presque exclusivenient dans le sons de ses diamòtres horizon- 
laux elil n'est pas raro de rencontrer des vessies, renferniant pourlanl de 400 à 
(iOO gramnies de liquide ou niôuie plus, qui rcniplissent entièrenient Texcavation 
sans dépasseren haut le niveau de Ia syniphyse. l)'autre pari, alors tnênie que Ia 
vessie est lorteinent distendueetque sou sonunet remonte três liaut dans rabdonien, 
il peut arriver, surtout chez lessujets maigres, (jue le péritoine n'en descende p<i^ 
moins jusqu'au voisinage du púbis, elmcMneplus basjusqu'au rasde Ia symphysc : 
j'ai observe deux fois cetle diíposilion sur des sujets congeles, dont Ia vessie nc 
contenait ])as moins de 600 grammes d'urine. Tout récemment encore, sur mi 
vieiliard de ([uatre-vingt-douzc ans, dont Ia vessie Ibrtement distendue rcmontiiit 
Íusqu'au voisinage de Tombilic (lig. 437), je u'ai trouvé(]u'un intervalUule IH uiil- 
limètres entre le cul-de-sac p(5i'ilondal et le bord supérieur du ])ubis. \ 

Les relations du cul-de-sac i>révésical avec Ia sympbj-se sont donc éininenuuenl 
variables et on ne [)eut, à cet égard, élablir aucune règle lixe. IJn fait pourlanl est 
retenir, c'cst (jue, môme avec des vessies renfermanl de 500 à 000 grainines d*' 
liquide, le contactdu péritoine avec Ia sym[)liyse est une disposilion relaliveuicnl 
freqüente, assez frdíjuente pour que le cbirurgien ne puisse jamais avoir Ia cerli- 
lude, (juel que soit le degré de distension de Ia vessie, de pouvoir arriver sur clli 
sans renconti'cr Ic pdrilaine. 

2" Face postérieure. — I.a face i)ostérieure de Ia vessie est recouverte pf' 
péritoine dans toute son étendue. Elle a précisément pour limite inférieure I''' 
ligne suivant laquelle se réllécliit la séreuse pour passer sur les organes placé!' e" 
ai riòre d'elle, le rectuin chez rbomme, ruléruschcz Ia femiiie. 

Cetle face varie beaucoup, conime ia precedente, dans sa fornu' et ses dimensio""" 
suivant que Ia vessie esl à Télat de vacuité ou ii Tétat de distension. Dans le l»''" 
miercas, elle est Iriangulaire à sommet supérieur, obliquement dirigée «le 
liautetd'arrière en avant, plane (juand Ia vessie serattuche au typeplat (f'o- 
plus ou moins convexe au conlraire sur une vessie à type globuleux. 
second cas (lig. 433, B), elle est beaucoup plus grande, forteinent convexe, 
légulièrement arrondie, regardant encore en bani et en arrière, mais se 
[irocbant beaucoup plus du plan borizoutal. j 

Knvisagée au point de v«e de ses rapporls. Ia face postérieure de Ia vessie repo" 
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au recliau choz riiomrne; chcz Ia femme, à riiténis ct, ilc chaque còté de rutórus, 
atix ligaments largos. De plus, elle entre 
on i'apport, dans Tiin et l'aiitrc sexos, 
avec Io còlon pelvien et avec les anses 
griMcs, qui reposent (lircctomoiit sur 
olle. Ces anses int(!stinales, lorsque Ia 
vessie est vide ou moyennenient dis- 
lendue, descendent toirjours on pres- 
que (oujours en i)lns ou nioins grand 
nonibrc dans Ic cul-dcs-sae péritonéal 
qni s'interpose entre Ia vessie et le 
'orlnni chez 1'honHne, entre Ia vessie 
et Tuldrus chez Ia feinine. 

Fig. 43i. 
Vessie vide, vue postéro-aiitérieurc. 

l, parol abdominalc aulórieure. — 2. nmscle grand droil. 
— 3, ouraí|uc. — 4, vessie vido, vuo par sa face posU'- 
riourc. — 5, jiaroi laléralo du bassin. — O, tissii cellulo- 
adipeux do Tespacc próvósical. — 7, muscie obturalcur 
inlcrnc. — 8, cüupc de Tos coxal. — 9, ulérus, érignc cn 
arrièrc. — !0, cul-de-sac vósico-ulérin. — li, urelèro. - 
12, liganicnt largo. 

3" Faces latérales. — Les parois ia- 
lérales de Ia vessie, quand eelle-ci est 
vide, se réduisent ordinairenient à de 
'^inipies l)ords. Ouaiid le réservoir uri- 
"íiire se reniplit, ces parois latérales 
^'agrandissenl à Ia fois en largeur et 
"'I luuitcur au fur ct à niesnre (jue 

accroit le degré de réplétion : elles 
"Cípiièrcnt ainsi peii íi peu Ia valeur 
''g véritables laces. Le péritoine les 
■'•ívôt (le haut en bas dans lenr tiers 
^upérieur, quelquefois dans leur nioi- 

supérieure, et s'en separe ensuite pour vcnir tapisser les parois latérales du 
J»«issin. Nous lerons remarquer, 

<"0 sujei, que Ia ligne suivant 
'"•quelle se rédécbit Ia séreuse 2 

1'aroi pelvienne est représentée 
uno courbe à concayité^ an- -U ^ yV/J 

oldiqiiciiient di^rigée de 

còiés de Ia vessie, descend 

I^rocbe (lavaiiti^e de Ia faèe pos- 

'''•^iiéaie, les faces'latérales de Ia ei""'''' 
^ ' hsie répoiidoiit aiix anses inles- 

. "'*'*^8. Kii dans leur portion 
"''«■v-périlunéale, elles sont en 

Fig. 4oJ. 
Itapports (Io Ia face lalcralc ilo Ia vessie avec le péri- 

loiiiü, l'ui'el(;n!, le canal dóleront et l'arlèro oiiiljilicale 
(iiüuveau-né). 

vcriijl>U!,t(To-supérÍpu»*u do U vessie, reeouverLe par Io póriloiiio. — A, sa parlic aiiloi-o-iiifórieiivo, non recou- 
— It, vt^siculfi séminale droiU;. — C. rccUiin. 

^ ' ciil-de-sac vósico-roclal. — urelère droit. — 3, canal düléront droit. — 'i-, aorlo. — 5, arlòro P'iniiiive droile. — <1, arlòrí' hypojíaslrinue druilc. — 7, arlère onibilicalc droii<\ 
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rnpport avec Ics parois <la liassin, lesquclles sonl forinces à cc niveaii ívoy. Péri- 
née) par le releveur de raiais ct robtiirateur interne. Elles sont séparées de ces 
deux niusclcs par rai)onévrose pi^rinéale sui)érieare et par le lissii cellulaire de 
Tespace pelvi-rectal supérieiir. 

Knfin, siir les faces latérales de ia vessie clienünent (lig. i'òo) ^ 1° rnrtòrconil)ili- 
cale dii fceUis, remplacée chcz radulte jiar un siniple cordon íibreux: 4" le canal 
dtílerent chez rhoinnie. Ces deux organos, tous les deux ol)lii}ues, mais non ])aral- 
lèles, s'entrecroisenl cn X au cours de leur trajei, conune nous le niontre Ia figure 
ci-contre. Dans cot entrecroisenienl, (jui s'cirectue ordinairenienl à 3 ou 4 cenli- 
inètres en avant de Ia base des vdsicules séniinales, le canal déférent occupe le plnn 
superficiel, rartère le ])Ian profond. Autrenient dil, Tartèrc passe entre Ia vessie 
qui est en dedans et le canal déférent (jui est en dehors. 

4" Sommet. — Le soinniet de Ia vessie ou pòle vésical regarde en haut ct en avant. 
du Cütó de l'onil)ilic. Tantòt allongé etconique, tantôt arrondi en forme de dònie, ü 
donne naissance chez Tadulte, comme nous le savons déjà, sur ia ligne médianeà 
roura([uc et, sur les còtés, aux deux cordons fihreux qui résultent de Tolilitération 
des artères omhilicales. l.e pòle vésical, esscntiellement mobile, s'élèvc jilus ou 
moins haut, conune nous Tavons déjà vu (voy. p. -477), suivant le degré de dislen- 
sion du réservoir urinaire; mais, quellc que soit sa situation, il est constani- 
nient en rapport avec les anses inlestinales. 

5" Base. — La base de Ia vessie (face inférieure de quelques auleurs) s'étend 
depuis Torifice postérieur de rurèlhre jusqu'au cul-de-sac vésico-rectal chez 

rhomme, jusqu'au cul-de-sac ve- 
sico-utérin chez Ia femme. Via'"' 

\ 11 O" légèrement concave, elle se 
dirige un peu obliqueinent «l''"""' 
rière en avant et de haut en bas- 
Ses rapports, qui ont en cbin"'' 
gieune im])ortance cousidérai)!"» 
dillèrentessenticllemcnl dans 1'"" 
ct Tautre sexes : 

a. C/iez r/iomme. — 
riiomme (lig. 213, p. 'l'2~n, l;i 
de Ia vessie, suivie cravant cn 
arrière, repose tout d'abord siii 
Ia base de Ia prostate. l'his cn 
arrière et sur les còtés, ellc i"'' 
pcnd aux vésicules séminíi''^'' 
auxcanaux déférenls, (jui longe"' 
leur cuté interne. — Les 
canaux déférenls, suivant ' "" 

1, vesslí». — 2, prosliite. — 3, 3', ví^siculos sómínalo». — i, i', 
caiiaux dêféroiits. —- 5, caiiaux éjaculaleiii*. — ü. G", urclercj», — 
7, 7, cul-de-sac piTÍvésical du póntoinc. — 8, li'ian};lo iuterdéléroii- 
ticl, ni rappori direcl avec Io roclum, dont il fst sóparé üouicmoiil 
par I apouih roso proslalo-pórilonêale. 

par raiiport h Taulre un 

l-ig. 43G. 
Uapporls do Ia vcsbio avec los vésículos séniinales ei 

les canaux íiélerents. 

convergenl, formenl Ic-'' 
còtés laléraux d'un espace U '"" 
gulaire, le triangle iitte7'défé>^'^ 

.tkírieT''"' 
confine à ia prosbale et _ 

base, dirigée eu haut, réi)ond au cul-de-sac vésico-rectal. (]o triangle, qui 1»^»^"''' 
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àpeinc 15 ou 18 líiillimèlres do loiigitcur quand Ia vessic esl vide, s'ag) andil peu 
à i)eii, aii fiir el à nicsure qu'cllc se rcinplil, cl atleinl^ quand Ia rcplétion esl coni- 
plète, 40 à -fô milliiiièlres do liauteur sur une largcur à peu près égale. A sou 
iiiveau, Ia vessie ropose sur le reclum ol ce rapporl, est à peu près innnédial, les 
deux organes n'élant separes Tiin de Tautre que par Taponevrose prostalo-périlo- 
néale (voy. plus loiii, Miiscles et aponévroses dii périnée). — Ce dernier rapporl 
nous fail coniprendre Ia po3sil)ililé : 1° d'explorer Ia vessie par Io loucher rectal; 
2° d'arriver siirelle parla voie reclalc et sans intéressev le péritoine, soit pour Ia 
poiiclionner, soit pour Toiivrir plus largenient (laille vésico-rectale); í>° de rcfouler 
Ia vessie en luuit et en avant par rintroduelion dans Tanipoule rectale d'un corps 
voluniiiieux, le ballonde Pelersen par oxeni])le. 

b. Chez Ia fevinie. — Chez Ia feninie (lig. 214, p. 219j, Ia ])asede Ia vessie est en 
rapporl, en liaut, avec Ia face antérieure du eol utérin, à laquelle elle n"est unie 
•I"epar uii lissu eellulaire làelie. IMus bas, elle répond à Ia paroi antérieure dii 
vagin et lui adlière d'une façon iiitinio, forniant ainsi avec elle une sorte de cloison 
diri gée transversalenient, ia cloison vésico-vaginale (voy. Vagin). Ce rapporl 
"Uinie de ia vessie el du vagin nous uiontre Ia possibilite : 1° d'explorer ia vessie 
par le loucher vaginal; 2° de ia ponctionner et de Touvrir par le vagin. Uappelons, 

passant, (|ue dans Ia coucbe celluleuse qni nnit Ia vessie au vagin, cheniine 
''uretère et, avec rurelère, <iuel(|ues ranieaux arlériels destinas à Ia fois au conduit 
^''iginal el au r('servoii' urinairc. 

^ III. — (; o Ml'o UM ATI o N INTKUIKÜUE 

^u intéi'ieurenient, le réservoir urinidre nous presente naturellemenl Ia niènie 
conflgiiralion génürale (jue Ia surlace exléricure. II nous presente aussi les niônies 
•'•visions lopograpliiques, (:'esl-à-dire : 1° un sommet; 2° une base ; 3° quatro faceK 

pai-ois. 

Sommet. — I-e sonunol, situe en haut el en avant, nous pr(jsenle uiie dépros- 
^"^11 infundibulifornie et, au fond de eette dépression, un potil oriíice, (jui nous 
'^'^'íduil dans le canal de Touraíjue. Le canal de Touraque, cliez Tadulte, s'arrète en 
•■^^'niíral à 4 ou íi centiniètros au-dossus de Ia vessie. 

2" Base. — De loules les régions que nous pi'ésente Ia surface intérioure de Ia 
^•^ssie, collo-ci est de beaucoup Ia plus iinitorlanlo. En Ia parcourant d'avant ou 
5^"'ière, nous rcnconlrons loul crabord une petite surface triangidaire, presque tou- 
J^urslisse el unie, c'eslle trigoiievésical de Likutauu ; puis, en arriòre dutrigono, 
'iiíe partie plus ou nioius dépriniée, constituanl ce qu'on appelle Io bai^-fond do Ia 
\'essia. 

^ 1'uir.o.Mí vKsuiAi-, — L(! trigone vésical de Lieutaud ou, loul siuiplonienl, le 
^Oone de Lieutaud répond à Ia i)roslate chez riionune el, chez Ia feninie, à Ia paroi 

'"^térioure du vagin (voy. Vagin). C/est ii sou niveau, disons-Ie en passant, que Ia 
l"iioi vésicale presente sou niaxinuun d'épaisseur. 

et dimension». — (^oninie Tindique sou noni, le trigone de Lieulaud 
•-vél la forme (ruu trianglo, donl Ia base est dirigée en arrière et donl les Irois 

près égaux, niesurent 2ü íi 2o niilliniètros quand Ia vessie est vide, 
'I oÜ inillinièlrcs (luatul olle est fortenieut distendue. Chacun des angles do ce 

anatomie iiuuaine. — T. IV, 5» í:i>iT. Cl 
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triangie est marque par un oriíice ; ii scs dciix angles postérieurs déboiichent les 
uretôres (3,3); à sou anglc aiitéricur premi naissance le canal do rurèlhre (2'). 

h. Orifices inférieurs des urelères. —Les orifices inférieurs des uretôres se trou- 
vent situes, tantòt au sommet d'une petite saillie mamelonnée, taiitòt sur une 
i'(5gion ne faisant aucun rclief sur le plan de la nuiqueuse. Ils se présentent ordi- 
naircment sous la forme de petites fontes fortoment taillées en bisoau, dirigécs 
obliqiiement de deliors en dedans ot d'arrière en avant, niesurant chacune de 3 à 

niillimètres dans son plus grand diamèlre. Kn dehors, ils sont neltement limites 
|)ar un repli miiqueiix falciforme, que Ton designe improprenient sous le nom de 
valvule de ruretòre (voy. Urelère, p. 4i)9). Kn dodans, ils se prolongent assez 
souvent sur la i)aroi v^ésicale sous la formo (Pune petite gouttière de o ou (i milH- 
mètres de longueur. Entre Torifico droit et roriílce gaúche, s'étend une sorte de 
boiirrclet transversal, légèrenient concave en arrière, arciformo par conséquent, 

loiijours plus accus(5 chez 
riiomme que clioz la feninie : 
c'esl le bourrelel inter-ureté- 
rique. 11 est forme, disons-le 
tout de suite, par un faisceau 
musculaire de niême direction, 
qui, plus développé que les 
faisceaux voisins, soulève la 
muqueuso à son niveau. Ouel- 
ques auteurs le désignent, 
assez impropreinent du reste, 
sous le nom de inuscle des 
urelères. 

c. Orificepostéricurde Vura- 
Ihre. — L'orificc postéricur de 
1'urèthro ou col de la vessis . 
arrondi chez le fuitus et cliez 
1'enfant, rcvtH plus tard, P'" 
suite du développement consi 
dérable que prend la prostate, 
la forme d'une fonte transvei^ 
sale, avoc une iòvre supérieui'^- 
et une lèvre inférieure- 
ccrtains cas, et cette dispos' 

lion est freqüente nprès cinquanto ans, la lòvrc inférieure sc soulève en une pet' 

' Lus cliirurgicas, en góncral, Ibnt ilu col de la vessio une région distincic. mais ils sont 1^^^ 
do s'accorder quand il s'agit d"assigner dos liniiles à cello région : les uns donnent Io 
col à cello porlion do la vossio (lui précède lorilico urélliral; dautres désignent sous ce 
porlion do rurètliro qui se Irouve coinpriso enlre l orilice posléricur de l urètlire et le veii' 
lanum ; pour iiueliiuos-uns, cnlin, le col coinprendrail à la fois la porlion do la vessio qui 1"''' 
lorilice on ([uestion et la porlion de lurètlire (jui le suit. l)e telles divcrgences 
hcules, pour nous lane abandonner la regwn elu col : cotle région n existe pas. Le niül ^ 
lui-mônio est une expression inexacte : morpliologiqueincnt, en elTet, le réservoir n,u' 
continuo directenient uvec le canal do Turòtliro sans quaucun rétrécisscinenl oxlérieur vi 
indiquer à 1 ccil la liniile respectivo des doux formations. Toulefois, coniino ce m'''' .."j.ffie. 
consacré aujourd hui par un long usage, a ac(|uis droit de cité en anatoniie conimo cn „it< 
nous le conserverons dans notro description, mais il ne scra poup nous ([u un siniplc sjnoi 
do rorilico vésico-urclhral. 

1 

Fig. 43". 
Face inlorieuro de la vossie avoc la i)ortion initialo de 

l'urcHlire. 
(I.a vessio cL rurèllirc ont clé tlivis<''s cn avant et cn liuul sur la 

ligue múliaiie). 
1, bas-foml de la vessic, — 2, Lourrplet intcruret<^ri((uc, formanl le 

Ijord posléricur <lu trigonc. — 2', col do la vessie. — 3, 3, oriliccs des 
uretèrcs. — 4, urcllire prostatiquo. —5. vi^r» nionlanum, avec : 5", sos 
freins; 5 , la croLc uróiliralc. — G. orilicc de l utriculo proslaliquc, 
ú dmile et á gaúche des oiilices des conduils ójaculalcurs 



saillic inameloniiée ou conoíde, que Ton désigne, dcpuis Lieütaud sous le nom dc 
luelte vésicale. Cettc saillic, qui sur ccrtaius sujeis prcnd des dimensions sufli- 
saules pour fairc obstaclc au cathctérisino, ^ 
csl due, comnio nous Ic verrons plus tard, 5 11 
íi une hyperlrophie du lobe iiioycn dc Ia 5 J/" 
pi"ostatc. Ii'orilIce urétliral de Ia vessie ré- 0%:^ 1 J 
pond habituelleineul au poinl Ic plus d(j- \' ^ 
clivc du réscrvoir uriiuiirc. 11 osL relalivc- \ 
'iieiit fixe ei nous aurous à indiquei- i)lus ^ I / 
'oiii, à propôs du canal de rurclhrc (p. SOI ), ( 1 
quellc est sa silualiou precise par rappovt jll 
'I Ia syuiphysc puliienne. ''' 

li- ÜAS-FOXD i)K i.A vussin. — Ou désiguc 
Fig. 43S. 

La baso dc Ia vessie, vuo sur unu ooupe 
saeil.talc. 

1, sympliyso pubicnno. — 2, vossio. — col do 
Tiiròllire.— 4, Irigonodo Lieulaud. — 5, orificodo 
l urolèro ol 5', l)Oui'r('lel inlprurolrriijuo. — O, has- 
fojid de Ia vessio. — 7, proslale. 

le noiu de bas-fond de Ia vessie Ia 
Parlic de Ia surfacc intéricurc du réscrvoir 
i'1'inaire qui se Irouve silutSe cn arrièrc du 
'■•'igoue : disons touL de suite qu'ellc répond 
au vagin chcz Ia rcinnic el. chez riionunc, aux vésiculcs séniinales, à rampoule 

cauaux déférenls el au 
li'ianglo inlcrdclerenliel. -Mor- 
Plíologiqiiement, le bas-fond de 
'''■vessie (lig. 437/1) se ])résenle 

Ia forme (runc déiircssion 
*^"'psorde, dirigce transvcrsa- 
leiaent et d'aulant plus accu- 

que le bourrelct inlerure- 
^'-''ique, qui ia déliniile en ■ 

esl plus saillanl. Sa 
P'ofon<lcur s'exagèrc chcz le 
||'eillard par suile dc cc double • 

: 1» que Ic bourrelct i)rc- 

'lue ia [)rosiaie, en sMiypcr- 

soulcvc Ia rcgion 
'' trigone. Cesl dans ccs con- 

^^1'ons (lig. 43S,Gj (juc le bas- 
loiii ,;p n(, rcprcscnlaiit 

poinl le plus dcclive dc l'as le 

^cssie, devicnt (juand menu- 

I dc cui-dc-sac dans 
'ogcnt Ics calculs, 

Icquel aussi scjournc, 
iiiiclion, une petile 

"litc d'ui incquc ic niusclc 

p " íi pu parvcnir à cx- 
: ainsi sc troiivc justilié 

dc bas-fond, que Ton donnc, cn anaiomic et cn chirurgic, à cetlc jtarlic 
P"inéc du rcservoir urinaire. 

Fig. 43U. 
interne (ruue vessie à colonne (sujei tle 9:2 ans 

coupe sa^itlale après congélalion, róducLion de 1;4). 
1, vessie. avcc SOS colonnos ct sos collulcs. — 2, col dc Ia vessio. — 
bas-fond. — -i, prosialo, a\ec : 5, sou lobc moycn, coiisidérablomonl 

liy|)erU'opliié. — G, urèllirc. — 7, cul-dc-sac périloiiéal siUié à 18 íiiilli- 
iiiclri-s au dossus de Ia symphyse. — 8, anse inlcsliiialc desccnduc dan> 
UM!ul-de-sac --0, púbis.— 10, li{;amcnl aulóricur do Ia vessie.— 
II, ploxus >eiüoiu. 
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3' Faces. — Lcs faccs ou parois de Ia siirface intéricure de Ia vessic se dislin- 
giient coimne sur Ia surfacc cxlérioiire de Torganc, cii aiüérieiire, i)ostérieure el 
lalérales. (]es dillerciitos parois, chez Io fdUiis, süiit régulièromenl lisscs et iinies 
el il en esl de niônie chez renfaat. .Mais })his lard, par suite d'uue hypertropliie 
irréguiière de iacouclie muscuieuse sous-jacente, Ia luuqiieuse se soulève au niveau 
des laisceaux iiypei'tropliie's, se ddprinie au conlraire daiis leurs inlervalles, et 
Ia paroi vésicale, dans sou cuseuilile, revcH alors uu aspect réticulé et aréoiaire 
([ue l'on a coiuparé, noii saus raisou, à celiii (pie préseiilenl les oreilleltes du 
c(cur, (lelle dispositiou rélicuiée s'acceulue peu à peu avec les progrès de Tàge et 
cliez cerlains sujets, les saillies forniées par les laisceaux luusculaires hy[)crlro- 
pliiés sout si considéral)les, (ju'elles se détacheiit en relief sous Ia forme de véri- 
tables colounes (vessies à coUmnen). Dans rinlervalle des coloniies, Ia paroi est 
iialurellenieiit dépriniéo : ello forme, dans cerlains cas, des cavités ou cellules 
pliis ou nioiiis spacieuses, (jui, (juand elles sont três développées, constituent de 
véritaMes diverliculunis de Ia cavité vüsicale (cessies à cellules). Nous représen- 
ions pius liaul (lig. 43!)) une i)artio de Ia surface interne de Ia vessie (Pun vieiU^rd 
de (jualre-vingt-douze ans : elle nousdonne une idée três nétle du mode de confor- 
uiation des colonnes et des cellules. Des calculs peuvent jx^nétrer dans ces cellules, 
y séjourner i)lus ou moins longtemps et-parfois mOme s'y encliatonner. 

I V . — ONS r ITUTI o\ .\N.\ ro.M lOU K 

Les parois de Ia vessie niesurent de S à lii milliinètres à Télat de vacuité de 1 "i"' 
gane, 'à ou 4 millimètres seulenient à l'état de plenitude. Klles se coniposent 
essenliellenient de trois lunicjues concentri(iues, (]ui se superposent dans 1 ordít^ 
suivant : une lutiique externe ou séreuse, une tunique moi/enne ou miisculeu^'^' 
une lunviue interne ou inuqueuse. 

1° Tunique séreuse. — I^a tuui(pie séreuse est une dépendance du péritoi'"^- 
(!omme nous Tavons déjà fait renianjuer ])lus liaut,'le péritoine vésical nc recouvi*^ 
pas toute Ia surface extérieure de Ia v(>ssie, mais seulenient sa face postérieure 
Ia partie ia plus élevée de ses faces latérales (lig. -435). De Ia vessie, il se réllt^d" 
sur les parties environnantes, en formant tout autour du réservoir de Turine 
eiü-de-sac circulaire, le cul-de-sac périvésícal. 

Kn abandonnant Ia vessie, Ia séreuse se jette : I" en avant, sur Ia paroi al)''*^"" 
nale antérieure, dont elle est séparée, sur Ia ligue médiane, par Touraipic 
dcliors tie Touraque, par les deux cordons lihreux résullaut de l'ol)litération 
artères ombilicales; à droite et ò, gaúche, sur les jiarois latérales corre>p^' 
dantes de Texcavation pelvienne ; 3° en arrière, sur le rectum chez rhoni>"*-'' 
Tidérus chez Ia fenime. , 

Ku i)assant de Ia vessie sur Tutérns, le péritoine se réiléchit de has en 
pour lormer un cul-de-sac à concavitíj supérieure, le cul-de-sac vésico-ut'-'^''''^' ^ 
tuü-de-sac, (jui marcjue en arrière Ia limite de Ia portion péritonéale de lii 
répond dans Ia plupart des cas à ristliuie de Tutérns. 

hii passant de Ia vessio sur le recluin, le péi'itoine forme, de méme, nn 
sac à concavité dirigée en haut, le cul-de-sac vésico-reclal. Co cul-ilo-S'i''^' 
represente Ia [)artie Ia ])lus déclive de Ia cavité péritonéale chez I honime, est 
lateralenient el en haut par deux petits re[)lis de forme semi-lunaire, q"'» 



VESSllí 

Io cul-cle-sac lui-niènic, s'élen(lenl de Ia vessieau rocluiu : cc sonl Ics replis de Doii- 
Ohis, oncoro désignés par cerlaiiis aulcMirs sous le nom de ligamenls poslérieurs 
de Ia vestíie (lig. 'ii0,8). lis rap- ' 
pellentassez hicn par Icur dispo- 
sition les replis iitéro-sacrés <iui, 
de Ia face postérieure de rulénis, 
se ])orteiil siir les vertèbres sa- 
cnies ei siir le rectiini. llscn dillò- 
1'oiit c.ependaiil, aii i)OÍnL de vue 
í^lrucliiral, eii ce quMls ne rcnrer- 
luoiil pas dans leiir épaisseur 
<l'é!éinonls imisciilaires, mais seii- 
lomeiil dti lissu conjonclifei qiiel- 
• lites vaisseaiix. 

I-e périloiiie adliòre inliine- 
ineiil à ia paroi vésicnle soiis- 
jncenie. (]oinme Ic dit ibrl bieii 

Deliíkt, 11 ii'esl pas ino])ile 
siir ia vessie; Ia vessie irest jjas 
iHohiie sur iui; il suhil avec elle 
des moiiveiiienls (rainplialioii el 
do relraii; 11 se disloiul et so ré- 
li':u;to conime elle. (;elte adlié- 
1'oiice est leile entro le péritoine 
'H ia paroi vésiealc (piMI ost iròs 
'lifliclle, siiion impossilile, do les 
^oparor l'mi do Tauli-o. 11 ost à 
•'oinarquor, cependaut, (juc siir 
'■1 partie Ia pliis déclivo do Ia lace 
1'Oslérieiire, aii voisiiiago dii roc- 
'"'11 cliez IMiomiuo ol de rnlériis 
clioz Ia fonuno, radliéreiice est 
"loins intime (jiie ilans les aati'os 
''ógions et, siir ce poiiit, oii iieut 
'iiTivor, soit avec le scalpel, soil avec Ia ])OÍiiLe (rime sonde canneléo à dóeoller Ia 
''óretise dans une étondiio de ií ou 3 conlimbtres. 

Kijí. iiO. 
Les roplis do Douglas clicz riiomino (nouveau-nij). 
l, Aossieóritfnóe ou avanl. — 2, vocluni en pluce. — 3, vaisscaux 

iliaijues exlcrncs. — i, vaisseanx iliaíjues internes. — ü, arlòrc 
onibilicalo. — G, canal défémiL. — 7, urolôre. — 8, 8, replis de 
Doufflas. — 9, cul-dc-sac de Doujçla!?. — 10, vaissoaux spcrniatiques. 
— n, arlòrc épijjfustriijiie. — li, paroi alxloiniiiale anlérleure, 
ériguéc eu avanl ci eu Í>as. 

2" Tunique musculeuse. — Les llbros nuisculairos lisses qui constituent cette 
'uiiique (muscle véxical) se disposont en trois couchos eoncentriiiaos, que Ton 
''istingueen externe, moyonne et inlerno : 

-l. (](JUCiiK icxTiiUMí. — La couciie externo ou couche superliciolie (lig. 441,A) se 
'■"in|)ose de libres longitndinalos, c'est-à-dirc de libres dirigées parallèlenient à 
' Axe vertical do ia vessie. Nous diviserons cos llbros, d'après leur situation, en 
■'"Uérienres, postérieuros et latéi'ales ; 

'i- Fibres longiludinalcs untérieure>t. — Los libres longitudinales antérieures 
'•^■'nient sur Ia face anlórieuro do Ia vessie un plan continu, tonjours três dóveloppé, 
"U" s'étond sans interruplion de Ia base tle rorganeà sou sommet. A leur oxlrémité 
'^"périeure, elles conlournent fouraijue, les unes à gaúche, les autres à droite, et 

ooiitinuent iiour Ia plupart avec les libres longitudinales postérieuros; (luelques- 

! 
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unes seulcment se jeltent sur les parois de Fouraque. A leur*extréinilé inférieure, 
clles SC condensent cn deux faisceaux aplatis, rim droit, l'autre gaúche, qui, se 
séparant de Ia vessie, se porlent d'arrière en avaiil et viennent s'insérer sur Ia face 
postérieure des púbis el de Ia syiupliyse pubienne. Ces deux langueltes, moitié 
charnues, juoitié íibreuses (flg. 426,4) ont dté improprement appelées ligamentf 
antérieurs de Ia vessie ou encore ligamentspubo-vésicaux. Elles s'étalent au-dessus 
du plexus de Sarilorini ol présenlcnt, entre elles ou môme dans leur coniinuilé, uu 

1 1 4 

La tuni((uo niusculeuse do Ia vessie, vue pai- sa face aatórieurc : 
A, sa couclic superliciollo ; B, sa couclic nioycnno; C, sa coucho profonde. 

l, oui'a(jue. — 2. )íp;amonlH pubo-vésicaux. - 3, spliíiiclor vôsical. — V, (Ihros lon^iludinalcs nnl^Tiouros. — ■'». 
loii{çlliuliiialcs auU-ro-lalóralos. — O, íllu-es issuos du Taiscoau loii^^^iludiiial aiUórieur cl s'ópaiiouissanl sur Ics cAU''!* 
Ia vessie. — 7, íiliros círculairos. — 8, (ibroH loníilndinalcs do Ia couclio profoiido, «'anastomosaut ontro elles et cir- 
rouscrivaiil dos tnailios ellípli<|nes qui doniHMU à celle roueiio uii aspccl plexiforme ou ri^lículé. 

cerlain nouibrc d'ürinces i)ar lesquels i)assent les veines vésicales aiilérieuros pour 
se rendro à cc dcniier plexus. 

b, Fibres longiludinales paslérieures. — l.es libres lougiludiuales postérieurcí^ 
occupent, couiuie leur noni Tiudiíjue, Ia face postérieure do Torgane. Elles loruieid 
comme les précédenlos, un plan continu (jui, à sa partie inférieure, incsure à ])einl 
3 ou 4 cenlinièlres de largeui', luais qui s'épanonit ensuite à Ia inaniôro d'ui' 
éventail, de nianière à recouvrir, h sa partie supérieure, non seuleinent Ia lii'''-' 
poslérieure de Ia vessie loul entièi'e, mais encore une pailie de ses faces latéralos. 
<]es libres se conlinuenl en baul, íi droite el h ganche de Touraque, avec les librei 
longiludinales antérieures ci-dessus décrites ; en bas, elles s'insèrent sur Ia base 
de Ia prostate chez riiomme el, chez Ia femme, sur le lissn cellulaire (|ui unitd'""^' 
façon si intime Ia vessie el le vagin. 

c. Fibres longiludinales lalérales. — Les libres longiludinales lalérales sont a !'• 
fois moius développées et nioins neltenieut isolées (|uc les antérieures el les posUs' 
rieures. Elles preiment naissance, en bas, les unes sur les parlies correspondanle^ 
de Ia jirostate. les aulres sur Taponévrose périnéale supérieure. l)c là, cllcs 
porteni en haut et, nprès un trajet variable, sMnclinenl vers Ia iigne niédiane, le*' 
unes en avanl, les aulres cn arrière, pour se tíonfondre peu à peu avec les lÜ"'®^ 
de Ia couche suivanie. Coiles de ces íibres longiludinales lalérales qui répoudc"^ 
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aux urclòres décrivent auloiir Jc co conduit des ospèccs d'arcades, qui s'eiili'c- 
croisenl plus ou moiiis à Icurs deux extrémilés. 

H. (^)uciin MOYiíXNE. — La coiiche moyennc (fig. 441,B). ordinairement plus 
pàle que Ia coucl)e precedente, est formée par des faisceaux de libres circulaires, 
•lui se superposent assez régiilièrcment et sans discontinuité du sommet de Ia 
vessie à sa base. Arrivéc aii uiveau du col. celte couche s'épaissit graduellement et 
forme, tout autour dc rorilice uréthral, une sorte eranneau, que Ton désigne indis- 
linctement sous les noms dc sphincler vésícal ou de sphincter interne de Viirèthre. 
Ce nuiscle annulah-e, s'il commence au niveau du col dc Ia vessie, s'étend 
ensuitc jusque dans Tepaisscur de Ia prostalC; cn cntouranl comine d'un manchon 
Ia ])artic Ia plus reculée dc Turètlirc prostaliquc : il appartient donc à rurèlhrc 
liicn plutòt qu'à ia vessie et, pour ètre logiquc, nous le décrirons dans rarlicle 
suivaiit (voy. p. ol9j. 

C. Couche inteií.ne. — La couchc inlcrne ou couche profonde (lig. 441,0) se coni- 
posc, connne rextcrne, dc libres longitudinales : elles forment des faisceaux apla- 
liscl rubanés, qui descendent du sommet de Ia vessie vcrs Ia région du col. Ccs 
faisceaux nc formcnl pas un plan continu, mais sont separes les uns des aulres 
par des intcrvalles lout aussi 5 
irrégulicrs dans Icur forme que 1 a 
variables dans ieurs dimensions. H to W II 
De plus, ils i)résentent cc carac- 
tcrc distinclif (iu'ils écliangent 
"lu cours dc leur trajet dc fre- 
qüentes anastoinoses, d'oíi le nom 
Je couche plexiforme donné par 
('crtains auteurs à Ia couclic des 
íibres longitudinales internes. 

Clicz le foítus et cliez Teiifant, 
'<1 couche niusculaire interne est 
''elativemcntpeudéveloppée. Mais 
elle s'accroit graduellement au 
fui' et à mesurc qu'on avance cn 
'"'gc et c'est elle alors qui donne à 

surfacc intcricure de Ia vessie 
'-Cl aspect rdticulé ct aréolaire 
'lui Ia caractérise chez Tadultc ct 
'^fíez Io vieillard. Cest encorc à 
*^68 faisceaux hypertrophiés que 
^*^11 dus CCS types de vessie à 
^(^lonnes et dc vessie « cellules 
''oiit il a été question plus haut. 

leur cxtréniité supéricure, 
'es libres longitudinales internes, 

pt'iucipalenicnt celles qui occupent les parois antéricurc et latérales, reniontent 
l'üuraquc et constituent Ia plus grande partic de ses élémcnts musculaires. A 

leur cxtréniité inférieurc, cllcs desceudcnt dans Ia paroi du canal de Turètlire, oii 

les retrouvcrons (voy. Urèthre). 
niveau du trigonc vésical, les libres internes dc Ia vessie présentcnt une dis- 

4lí. 
Müilu do lorminaison ilcs libres uretúriiiues dans Ia vessio 

(enlant do dix ans, vessio vido). 
I, urelère du côté droit. — 2, son abouchcmenL dans Ia vessie. 

— 3, trigonc de Lieulaud. — i, col de Ia vessie. — 5, bas-íond. — 
(), libres circulaires dc Turelère. — 7, libres loagiludinalcs, avcc : 
7', son faisccau supérieur (bourrclct interurclérif|uc); 7", son laisccau 
inféricur; 7'", son faisceau moyen, éparpilló cn évciilail sur les libres 
proprcs du trigonc. — 8, muqueusc vésicale, isolée etérignée. 
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position tonto spéciiile. (Ic íont <Ies libres (incs, dirigecs Iransversalcmenl, forlc- 
iiieiit serrécs les nnes contrc les nutres, fonuant par leiir enscnible un j)lan régii- 
lier et honiogène, .qui tranche uettcineni sur Taspect réticiilé des i'égions voisines. 
Siir CCS libres qui aj)partieinient en propre à Ia vessie, s'étale un plan surajouté de 
lil )res obliques, (jui clieniinent inunédialeuient au-dessous de ia inuqueuse et qui 
lie sont (jue féiiaiiouisscineiit des íibres loiigitudinales des uretères (íig. 

í). ItblLATlOXS ItKClPUOgCKS DES TIIOIS COirCKKS MUSCUf.AlHKS, MUSCl.K VKSIOAI,.   LCS 
dillérentes couclies inusciilaires que iious venoiis de décrire sont reliées les unes 
aux autres ]»ar du tissu conjonctif (]ui, cliez les sujets doués d'einbonj)oint, se laisse 
plus 011 inoins eiivaliir i)ar Ia graisso. .Mais elles sont unies d'une façon bien i)lus 
intime par dos faisceaux, dits anastomotiqiies, qui ))assent (rune couche à Tiuitre : 
c'estainsi que les libres latérales de Ia couclie siiperlicielle se leriiiinent pour Ia 
pluj)art dans Ia couche dos libres circulaires, que les libres ])ostérieurcs de Ia 
couche plexiforuie s'cntrecroisent avec los lil)res circulaires au point (pron no i)eul 
plus los dislingiier, etc. .\insi unies et jilus ou inoinS confondues, les trois couchcs 
miisculaires exicrnc, inoyonne et interne constiluent un seul et iiiêine nuiscle, dont 
les faisceaux sont encore iilus solidairos au iioint de vue fonctionnel qii'au point 
de vue anatoinique : c'est le muscle vésical. (]e luusclo, en se contractant, tend a 
diininuer tous les diainètros de Ia vessie. 11 a pour Ibnction par const!quenl, quaiid 
celle-ci est distondue par Turiiie, de coinprinier ce liquide et de le chasser dans Io 
canal de rurèihro : c'ost le muscle expulseur de Vurine. II a pour antagonistes les 
«leux sphinctors de rurèihro. 

3° Tunique muqueuse. — La inu(ju(Hiso vésicale taj)issc dans tonto sou ótendiio 
Ia surlace intérieiire dn réservoir urinairo. Klle fait suite, en aniont, à Ia iiuuiueuse 
lios nretòresetse continue, en aval, avec cellodu canal de rurèlhre. 

.1. DisposiTio.N (iii.NKitAi.K. — HlaiicliàtiT chez renranl, d'uno couleur cendréo chez 
Tadulto, coito nienihrane revètchez Io vieiliard uiio teinte plus ou inoins rost'o ou 
iiiúnie rougeàtro, par suite de Ia congeslion sangnino dont elle est si souvent II' 
siòge. Elle luesuri! on inoyonne un tiers de inilliinètro d'épaisseur seulenieni; luais, 
lualgré sa ininceur, ollo ollre une résistance reinarquahlo. 

a. Surfacc externe. — Sa surlaco externe ou adlidreiite repose sur Ia tuniq"'" 
niusculeuso, ci-dessus dócrite, ot se inoido exactoiiient sur toiites les inégalitós 
cette luniiiue. Klle lui est unie jiar une couche de tissu conjonctif làche, <iue nou» 
dócrirons phis bas. 

b. Surfacc interne. —Sa surfaco interne ou libre est coiitinuellenient baigi"^''' 
j)ar Turine. Klle nous prósento, ii Tétat de vacuité de Ia vessie, un certaiii iionibi''-' 
de ])lis plus ou inoins ólevós et de direction variahle. (les plis, qu'il ne faut P''" 
confondre avec les saillies perinanentes (jui résnltont de rhyi)ertrophie ilos 
coaux inusculaires sous-jacents, ne sont que dos jilis teinporaires, ([ui s'ellfP''"' 
peu ii jieu au lur et à uiesuro (jue le ríservoir se reniplit, 

ti. Stiiuctchk. — llistologi(pioniont. Ia inuijiionse vdsicale se coinposo do 
conchos : 1° une couche ou chorion-, '1" uno couche suporllciello ou épithélio-l^' 
dépens de la(|uelle so dévelopiient des glandes rudiinentairos. 

a. Chorion. — Le chorion ost ici, coinine dans toutes les niuqueuses, uno loi""^ 
tion conjonclive sorvani de soutien ii répithdliuni. II nous olíre à considórer dt"' 
surfaces, I une externo, rantre interne. — \Asurface externe rópond à Li 
nmsculeuse, à laipiello elle est unie i)ar uno couche do tissu cellulaire làche, 'I'" 
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conliiuic cnsiiite avec Ia trame conjonclivc dc Ia tunique musculeuse. Celtc couchc 
conslilue une véritable sous-nuiqueuse, et c'est gràce à elle que Ia muqueuse vési- 
cale se ])lisse cl se cléplisso avec Ia plus grande facilite dans les alternatives de 
vacuité et de distension dii réservolr urinaire. Au niveau dii trigone, Ia sous- 
nuiqueuse disparait et, dans cette région. Ia ineinbrane muqueuse adlicre intime- 
ment à Ia tunique musculeuse sous-jacente. On voit niènie quelques libres muscu- 
laires jiéndtrer ])lus ou 
íuoins dans les couches 
profondes dn cliorion. 
Alaisces libres, <iuellcque 
soil leur situalion, ap- 
partlcnnent loujours au 
luuscle vésical: il n'exisle 
sur aucun point de Ia 
'uu([ueuse, pas plus dans 
Ia régiou du trigone que 
dans les autres régions, 
"ne muscularis mucosx 
véritable, analogueàcelle 
que uous avons décrile 
•"^iir Ia muqueuse intesti- 
nale. — La surface in- 
ierne est ])rcs(jue partout 
'isse et unio. An niveau 
dc Ia base, cepcndant, et 
l'rincipalcment sur le tri- 
oone, elle nous presente 

jtelites élevures papillaires, três minces, à sommet elliló ou légèrement renflé 
luassue, qui s'enfoncent dans Ia couche épithéliale sous-jacente. Ces papilles 
Ia muqueuse vésicale, rejetées à tort par certains anatomistes, ont été signalées 

'lepuis longtemps déjh par Gurlach et par IIbni.e. Amiauuan, qui les a étudiées de 
'louveau en 1891, les a rencontrdes constamment dans Ia région du trigone et, 
au tiiveau du bas-fond, dans une proportion de trois fois sur cinq sujeis, 

llistologiquement le cliorion de Ia nuu[aeuse vésicale se compose essentiellement 
1'aisceaux conjonctifs denses et serrés, disposés parallèlement à Ia surface de Ia 

"'uqueuse : entre ces faisceaux se placent de grossos cellules conjonctives possé- 
''^'it cbacune un noyau três voluniineux. Aux élémenls conjonctifs s'entremôlent 
dos libres élasticiues ; ces libres, relativenaent rares sur le corps niôme de Ia vessie, 

'Icvieiinent três abondantes dans Ia région da trigone, oii elles forment un réscau 
une extreme richesse. Les libres élasticjues se rencontrent un peu partout, non 

seuleinent dans répaisseur du cliorion inuqueux, mais môme dans Ia sous-mu-, 
*l^ieuse. A Ia limite interne du cliorion, elles se condensent en un réseau três serré, 
Sorte (le limilantc entre le. cliorion et Ia couchc épithéliale. 

Kpithélium. — La couche épithéliale, épaissc de iO à GO ix, repose directe- 
sur les 1'aisceaux conjonctifs du cliorion sans interposition de membrane 

|'''i"ée. Klle est constituée, comme sur Turetère, par un épithélium mixte stratiíié. 
cellules, en elíet, dillerent beaucoup d'aspect, suivanlqu'on les considòre dans 

'^ouche profunde, dans Ia couche nioyenne et dans Ia couche superücielle. —La 
profunde ou couche généralrice est formée par une.seule rangée de cellules 

ANATOMIE IIUMAISE. — T. IV, 5» ÉÜIT. 02 

Fis. 443. 
Coupe <lo Ia muquouso vésicalo au niveau du trigone cliez un 

enfanl (trapròs Albahua.n). 
íí, glamlos. — />, lissu muqueux ULiliéi-cut à Ia Uiiiiquc iiiusculcuse. 
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.1 

hautes, préseutant parfois desfigures de karyolvinèse. Leur forme esl três variable : 
elles sont, suivatit les cas, cylindriqiies ou conicjues; ou l)ier» encore, elles alíoclent 

Ia fornie d'uue raquctte, 
(lout Ia pointc, plus ou 

."loiiis ellilée, répond nu 

  roíillée s'avance jdus ou 
^ \'1^ a)i. inoins dans Ia couclic 

l .suivante. — La concho ?/!oye)</íe nous presente 

t <leux ou Irois rangées 
cellules arrondies ou 

l)olyédri(iucs par pres- 

sa r«?<-''l)roquc. <lhacuno 
d'elles poásêde un gros 
noyau, |)lace au ceutie 
du ])rotoplasnia. — l-"- 
couc/ie superlicielle, ''i 
])lus intih'essaiitc <les 
Irois, (ist constiluée p<>i' 
(les cellules aplaties f' 
francliemeiil i)avinicn- 
leuses, dis])os('es eu deiix 
rangées : 1° une rangt^c 
externe, forniée par ile> 
cellules de ío à 30 
largeur, dont Ia face pi"0' 
fonde se nioule exactc- 

luentsur les extréniités renllées dcs cellules pníC('denunent décrltes; -2° une raiig'^''' 
interne, coniprenant des cellules Irès niinces, lainel- 

   leiises, à contours 

1!~~niesu- 
rant 100 à 150 ;t de J:PM 

nièrcs cellules (ce/- 
/ií/e.s épilhéliales 
í/M»/es de Dudim.) 
déliniitent Ia cavité , 
vésicale et, <lc co ~ 
fait, sont constam- ~ 
ment haignées par 
Turine. Doc.iki,, au- 
(luel nous devons 
une bonne descrip- 
lion des cellules 
superlicieiles <lo Ia 
vessie, leur distin- 

-rraniilc"^''' 
cnte^- 

Coupo 
Kijj. iU. 

ilc Ia paroi vcsicalo ndriiuiln (riin enfanl do 
pa.ssaiit pirs ilu col (iruprús Ai.hvub vn). 

(;ini| aiis. 

f/, coUulcs rlaircs <lo! cpitlii^liuiii. — A, cellti)rs pavjmciitouses suporliciclles 
— c, (lerine el sous-niu(juousc. — d, vaísüouu saiiguin. 

Fif,'. liõ. 
ICpillit-liuiii vósical (lii rat (vu sur uno 

coupo vuilicalo (ilapiís l)o(aEi.). 
1, cellules (le Ia rouclio suporlicicllc, avcc : 
leur zono clairo; 3. l<Mir zon« granulcuse. — 

•í, cellules ílü Ia couclio profonde. — 5, lilaineiits 
|>roloplasmi(|uos, unissaiiL los cclluloH profoiulo» 
uux cclluh'3 Buporliciellcs corro-ípondaiiles. 

KÍK- 
SVtTsan; »•.. 

sie .lu rat (ti'apn:'rf Do-üt-w* 
(A)upe transvcrriiile 

1 Ift 
1, uno 

couclic SUJKTficiollí'. avcc -• ^ 
lon;,'^ctnenl yrauuloux- 
lules rpilhélialc-* dos 
inowMnití el profoiule. • 
n)ui{ueux. 

gue deux parties, Tune externe, l'autre interne. La jtartie externe, 
possède un ou plusieurs noyaux; elle porte rempreinte des cellules sous-jacc 
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•-■'■v partie interne, claire el liomogène, est une sorlo de platcau, d'ou s'élèvent de 
potits prolongemenls en forme de champignon (íig. 446,2), qui, aprcs s'être pédi- 
culisés, loinbent dans Ia vessie. J'ajoulerai que des prolongemenls proloplas- 
iiiiques, de lotigueur el do largeur fort variables (lig. 445,5), unissent les grandes 
^ellules lamelleuses de ia couche superíicielle aux cellules de Ia couclie raoyenne. 

l'lusioui's ol)sorvati'iirs (1'anf.tm, Loniion, Our.miicK. ültzmann, Lendouf) onl note quo les cellules 
«l'illiéliules (Io Ia vossio (liiiiiiluent de luiuteur quand ce resci voir passe do Tétat do vacuitó à 
1 élat dc dislensioii. C(íla sc eonipiviid : Ia suríacc intcrícure de Ia vessio. acqucrant graduollo- 
iiionl UM dével()p|)eiiioiit doul)lo, Iriple ou quádruplo, les cellules épithélialos, qui conservenl 
toujours loui's i-aiiports réciproi[ues, je veux dire ([ui resteiit unies par leurs bords, doivent fui'- 
ceíiienl selargic dans los iiièines i)roporlions; et, conime leur niasso protoplasinique reste Ia 
"'ínic, cites (lerdeut iiaturcllemenl on épaisseur co <|u'olles gagnent en surface. 

Sur ia inuiiueuse du liigone, Toiihneux el IIeuiimann ont signalc roxistenco de vacuoles sphéri- 
'l'ios (|ui occupciil rOpaisseur de 1'cpilluUiuin et doiit le diauièti-e peut. s'élever à 50 |jl et au dolá. 
^''s vacuolos, quo Ton reirouvo plus bas dans Ia niuqueuso do ruròthre prostatique, rciilermcnt 
''üiiiluelleiiient une substanco colloído, i|ui se coloro Icgèromont on rose par le picro-carmin. 

Nous iijoulci'ons eniin que, clicz les balraciens, répilliéliuni vósical renfernio un cortain 
•lonibro do cellules caliclfornies. 

C. (ii,\NDi!s. — Sur le Irigone et ile préierence au voisinage dii coi (íig. 443, a), 
' '^pilliéliiun de Ia vessie líniel profondément des proiongements ou ijourgeons, plus 
ou iiioins développtís, lantòl simples et cylindriques, tantòt nuilUloijés, qui des- 
•^cndeiit i)ins ou moins bas dans Tépaisseur du chorion. 

'-e sont des glandes rudimcnlaires, mal dillerenciées, qui font suite à celles de 

''inmquense nróthrale. Elles iie possèdent jias, eu elTet, de membrane propre, et 
•^"rséléments sdcrétenrs sonl représenlés par des cellules cylindriques stratifiécs, 
^•^sentant Ia plus girando analogie avee les cellules profondes de répithélium 
^*^sical. A leiir centre, se trouvent paribis des vacuoles, en tout semblal)lcs à celles 

nous avons signaiées tout à Tlieurc dans l'épaisscur niôme de Ia couche épilhé- 

'■'U deliors du coi et mème du trigone, on peut rencontrer encore des glaudes 
'"iiialogues : AlhauuaxcI von 1$hün.\ eu ont vu sur Ia paroi antérieure de Ia vessie, 

deliors de toute altération patliologique. Mais elles sont beaucoup plus espacées 
'^"core plus rudimentaires (jue celles de Ia région du col. Ce ue sonl, le plus sou- 

quede simples tvyp/es muqueux, dout l'épitliéliuni diflere peu ou point de 
''Pilbéliuiu vtísical proprement dit. 

V. — YaISSKAUX F/r NKIIFS 

lu'^ — Los artères de Ia vessie {arlère& vésicales), toujours fort nom- JíiiMCs, proviennent toutes, directement ou indirectemenl, de Tartère iliaque 
' "^'ne ou liypogastrique. 

i'ici ct trajei. —On les divise, d'ai)rès leur modo de distribulion, en supé- 
^üiit — Lesar/ères vésicales supérieure» 

par Ia partie restée perméahlc do rombilicalc. Elles sc distribuent à 

Un sommel et aux faces latérales. Elles jetlent, eu outre, sur Touraque 
uoinbre de lins rameaux, qui remonteut jusquW Fombilic et s'y anasto- 

ramilications de répigastrique. — Los artères vésicales infé- 
1,, '''iianent directement de Thypogastrique (voy. t. II). Elles cheminent entre 

'e rectum ciiez rhomme, enlre In vessie et le vagiu cliez Ia femme. Elles 

'ois : 1° Ia paro' inférieure de Ia vessie et tout parliculièrement Ia 
du triangle de l.ieutaud ; 2" Ia prostate ct Ia portion prostatique de rurèthrc; 
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3° iinc portion des vésiculos séminalos et dcs r.maiix dtíféreiits. — Los arlàres vési- 
cales postérieures, brariclies do riiéinorrlioídale iiioyenno, al)ol'dciit Ia vessie aii 
nivcau de son has-foiid. De hà, ellcs rcinontent siir sa face postérieiire et s'y distri- 
huent. Elles soiit conslaimnent renforeées, chez Ia leiniiie, ])ar im ceiiain iioinbro 
de raiiieaux issus de Ia vaginalc et de riitérine. — Les arléres vésicalesnnténeiires, 
toutes petites et en nombre varial)le, sonl foiiriiies par Ia lionteiise interne et (luel- 
quefüis par l'obturatrice. Ellcs se distribuent, coinine leiir noni riiidiiiuc, à facií 
aiitérieure du réservoir iirinaire. 

1). Modede dülribulion.— Les artèrcs précitées s'anastonu)scnt pliis ou nioins 
entro elles à Ia surfare ext(5rieure de Ia vessie, forniant dans leur enseinblc le- 
réseau périvésical. l'iiis, elles traversent Ia tuni(jue nmsciileiise, en liii abandon- 
nant de noinbreux raincaiix, et vicnncnt fornier aii-dossous de Ia nui([ueuse ui> 
deiixicnie rcseau à largos niailles, le réseau sous-muqueux. Do ce réseau sous- 
niuqiieux partent des rainuscules tròs lins, (jui s'ólèvent dans Ia nun]ueuse ot s y 
résolvent en un réseau capillairo à niailles tròs élroiles. le réseau muqueux- Cos 
capillaires terniinaux, dd])assant les limites du cliorion s'engagent dans Ia coucbo 
génératrico de l'('pillitMiiini, oii ils so crcusont dcs gouttières plus ou nioins largcs 

et plus ou nioins ])rofon(lcs. 
()n |)eut, sur corlaiiis poinls, 
les suivro Jiis(ju';i Ia com"!''' 
ópitliélialo nioyonno : aussi 
peut-on les observei' faciloineiit 
(ÀLitAiui.vN) pondant roxanien 
endoscopi(juo. 

2" Veines. — Les voiiies 
Ia vessie, ainsi (jue les plex"» 
veinoux intra-jiclvions 
(juels elles se rendeiit, ont 
bien eludidos en ISüt) pin' 
i.KTTK. Nous les exaniineruiií' 
successiveinent : 1° dans l'| 
iiiuqueuse íréseau 
2° dans Ia niusculeuse (résea'^ 
intra-jiiusculaire); 3° a In ^ 
face extérieiiro do Ia vessH- 
{réseau pévioésical)- 

a. Réseau muqueux■ 
veinules (jui proviennent ' _ 
réseaux capillaires prói'^j'' 
fornient dans Ia inuqueiisc 
corps de Ia vessie un ^ 
rtiseau, Io réseau 
Tieil nu (!t íi Ia loupe (ün- '' j' 
on voit une inultitude de v' 

los 
foi- 

Fif?. 447. 
Yeiiios (Ic Ia niuqueuso vcsicale. 

Ix» rúscau vcincux ilc Ia ves»ie a rcinpli par une injcclíon à froij 
(eau ot l>leu d outromcr eu >.us|)riision) poussóo par Ia voino (iorsalr 
profomlo de Ia vorjfo. l'uis, Ia vessie ayonl eiiU-vée, une feuôlrc a él»'» 
íailc dans Ia couclio mtiseulaíic dc sa parui anli^rícure, ]>our incttre souh 
les youx U faco externe dc Ia niuqueuse. Un voit ncllemeul, sur p!u- 
Hieurs poiiiU, un ccrlain uonibrc de veinules couvergor vers nii Ironc 
cüliecteur eoinmun, leí|uol est courn- íiu inomenl nü i| uLaníionnail Ia 
iniii|uousu pour passer daas Ia couche inusculaiio. Oa \oit «raiilre pari, 
Mir 1m parois do Ia funôlre : ' ' 
Lronculcd passer du rOscau s-anastomosor 

avee les autres, de lai;on ■' 
incr un plexus à niailles polygonales. Les veinules jilus grossos, issues ' 
réseau, convergeiit par groupe de 5 ou G vors un canal collecteur conunim et 

le 
y 



11 
Kijí. 448. 

Los veines du bassin (cltcz rjionime). 
sacpum. — l>. sjiiipliyso pubieiinc. — C, verge, donl Ic corps caverneux (Iroit a ólc róséqiiú à sa parlie 

iiíoing R^'^' —externo do Tauus. — lí, rolevcur de riimis. — F, ischio-cuccyíjicn. — (i, soctioii des liga- 
M. — II. vpssio, avec 11', l'üura(iue. — I, urelòro. — K, côlou iliò-pelvien. — L, i-cclum. — 

j * sómiualc cl canal déférent. 
'"fí^rieuro. — 2, vciiic ilia(|uo exlcrnc du côlé droit. — 3, veine liypojiaslrique. — 4, voines fc«sièrcs. — 

— O, <)', O", veines vésicalcs, — 7, veine honleuso interne. — 8, plexus liéraorrlio'idal. — ^ vosico-proslatitiuo. — 10, plexus séniiual. 

Ia (lireclion des freins poslérieurs du vérii inontanuiii, doiil les aiilres vonl 
J''.iiiei- Ics ])arlies lalcralcs de Ia iiuiqueuse vésicalc ou le bas-fond de Forgane 

1) ' 
inlra-musculaire. — Les canaux cllerents du réseaux nuiqueux pas- 

lu-ò "uuiueuse daiis Ia musculeuse el y forment, de conceiL avec les veines 
j ccUe derniòre liinique, uii deuxièiue réseau, \(iréseau inlra-musculaire. 

qui le conslilueuL se disposent, daiis Ia plupart des cas, parallèlemenL 
•^oloiines iiuisciilaires corresj)ondantes, soit (pfelles cheminent à leiir surface. 

VESSIE 

abourhent loules siinultanéinent, rappelant aiiisi jusqu'à uu eerlain point Ia dis- 
position étoilée des veines superlicielles du rein et des vasa vorticosa de Ia cho- 
i"oído. Daiis Ia rtígion du col, les veines muqueuses revôtent un aspect un peu 
dillérent ; il existe sur ee point un plexus cii'culaire à mailles extrêmement fines, 
qui se conlinue avec celui de rurèthre et d'oíi partent des trones, dont les uns 



soit qirdles occiípcnt leiir épaisscur. I)'autre pari, elles siiivenl iin Irajct indépen- 
dant clc cclui dcs artèrcs; mais cc n'esl pas là, cei)(;ndanl, une règle générale. 
Assez fréqueiniueiit, eu eíTet, coiiime l'a constate Gii.lette, les deux ordres dc vais- 
seaux s'accolent pour siüvre, (|iiel(iiie temps dii moins, le iiiOine trajei. Dans cc caí, 
les petites artères sont accoinpai^nécs par une vcine uniquc; les artèrcs les pliis 
voluniineuses, au conlraire, sont llanquées chaciine de deux veincs, et il est à 
remarquer que, de ces deux veines satellites, il y eu a une (jui est toujours plus 
petite que Tautre. 

c. Itésecm périvésical. — Au sortir de Ia tnnique nuisculeusc, les veines dc Ia 
i vessie fornient tout autour de l organe 

se distinguent, d'après leiir situation. 
en antéricurcs, latéralcs et postdro- 
inférieures. — Les veines vésicdl^^ 
unlérieures (íig. 449,7) clieniinont 'I" 
liaut en bas sur Ia lace antérieure 
Ia vcssi(í. Arrivées à Ia partie 
rieure de celle face, elles perlorenl ou 
conlourneni les ligamcnts i)ul)0-vt'»'" 
caux (lig. 441),-4) et se jettent aloi» 

dans un im])ortant plexus, le plexits pubo-vésícal ou plexus de Sanlorini 
pudendalis de certains aiiteurs). (;e ])lexas n'est jias situe en arrière de Ia syi" 
physe jíuhiennc, coninie on l'écril ■ généraleinent, mais un peu au-dessous dc 1^' 
symphyse. AValdeiuh a fait remarcjucr, cn outre, qu'il est |)lac(5 ii ganche ft •' 
droitc de Ia ligne niédiane, plutôt (jue sur Ia ligne niédiane elle-niômc, tie 
sorte que l'on pcut, dans Ia i)lupart des cas, pénétrer dans Ia vessie par Ia voh' 
sous-pul)ienuc sans inléresser les gros canaux veineux du jtlexns eu (lucstion- 
1 aimi les veines vésicales antéricurcs, or> en rencontre asscz souvcnt une ou dci"''^ 
plus voluniineuses (juc les autres, (jui longent Ia ligne médiane ct (jui pcuveut 

Kig. 449. 
Les veines antérieuies de Ia vessio ei le plexus 

de Saiiloiini. 
I.a Vússio a ító foi tcmiMii ÍTÍfrirf-e cii bas ct ua pcu U ;tauclie.) 

1, syni|)hyse puliioiiiip, vuc par sa faro iioslírieurp, — 
rnusclos übluralcurs iiítcrne et cxlcrne. — 3, vc^si(^ \ut' 

par sa faco anU'iiourc, avoc 3', rouraiiuc. — 4, lÍL-ami-iits 
pulio-vósicaux. — 3, plovus dc Saiitoriui. — C, 6, aiiasto- 
moscs dcs vciiics obluralriccs. — 7, vciiios vísicalcs aiití- 
rieurcs. — 8, 8, fascia pclviun, rccoiuiaiil les musrles oblii- 
i-aleiirs iiilcriies ot relevcurs du l amjs. — O, vciiics hoiilcuscs 
internos. 



lésées ilanrt ropcratioii de Ia cyslotomie sns-piibieniie. — Les veines vésicales 
lalérales dig. -448,0'), reinarquables à Ia Íbis par leiir nombrc et par leur volume, 
suiventcomme les precedentes un trajet descendant ; ellcs aboulissent au plexus 
vésico-prosUitique. Ouelques-unes d'entrc ellcs se rendent parfois directement à Ia 
veine iiypogastricjue. — Los veines vésicales postéro-inférieures (fig. 5-28,6"), éga- 
Icinent Irès voUimineuses, se siibdivisent à leur tour cn deux groupes : les unes, 
issues de Ia base de Ia vessie cl plus parliculièrement de Ia région du bas-fond, se 
dirigenl d'avanLen arrière et de bas en baut. Les aulres, tirant leur origine de Ia 
'ívce poslérieure de Ia vessie, suivent, comme les antérieures et les latérales, un 
'rajet descendant. Toutcsces veines aboulissent, en déíinitivo, en partie à Ia portion 

plus recuiée du plexus vésico-proslalique, en parlie au plexus veineux qui 
cnloure les vésicules sémiuales (plexus seminal). 

d. Itésiuné : plexus peloi-oésical et ses anasloiiwses. — Au total, les veines de Ia 
vessie sout tribulaires des trois plexus pubo-vésical, vésico-prostatique et séminal. 
(.es (lilTói-enis plexus sout inlimeiuent unis les uns aux autres et n'en fornient pour 
•Tnsi dire qu'uu seul, que Ton pourrait appeler le plexus pelvi-vésical (íig. 448). 

'eur tour, les (;anaux veineux (jui constituent le plexus pelvi-vésical déversent 
'eur conlenu, ))ar dos voies ellérentes toujours multii)lcs, dans les veines bypogas- 
'i'i(pies. Nous (levons ajouler qu'ils conlractent des anastomoses avec tous les 
''«seaux veineux du voisinagc : le réseau de ruretère {réseau xirelérique), le rdseau 

lecUim (réseau hémorrhoidal), les veines des parois abdominales, les veines 
liontouses internes, les veines obturatrices, les veines sperniatiques cliez rhomme 
''I "téro-ovarionnes cliez Ia fenune, etc., etc. Tous les réseaux veineux du bassin, 

peut le (lire, sont reliés les uns aux aulres par des voies anaslomotiqucs larges 

"oinbreuses : ils deviennent ainsi solidairos les uns des aulres et peuvent, au 
l'esoin, se suppléer nuiluellenient. 

Veines üésicales chez Ia feinme. — La description qui precede s'applique à 
''oniine. Cliez Ia leumie, les veines de Ia vessie se dislinguent encore en anté- 

"•iiires, postero-inférieures et latérales ; les veines vésicales anlérieures se ren- 

coninu; chez Tlionune, au plexus de Santorini; les veines posléro-infévieures 
^'cnnenl so jeter, au niveau du col uléi'in, daus le plexus utéro-vaginal; les veines 

'-''■"/es, eníin, aboulissent aux parlies lalérales du plexus vésico-vaginal et, de 
veines bypogastriipies. 

Lymphatiqiies. — Les vaisseaux lymphaliques de Ia vessie ont élé décrils par 
•"lmksii.vm; représenlés par M.\sc.vii.\i. .Malgré raulorilc de ces deux analoniistes, 

'I lüiigleiups considere le réservoir urinaire coninie enlièrenient dépourvu de 

l'híilii|ues : « L'absonce complete de gl.jndes et de vaisseaux lymphaliques 
Ia nuujueuse vésicale, écrivail Sai>i'EV, est un dos traits les plus remarquables 

^''•consliluliou. » L'exislence de ces vaisseaux u'esl plus conleslable aujourd'hui, 
observalions si diunonslratives de M. et .M"'" IIdciían, qui dalent déjà de 

I 'es recherches plus recentes de Lluria et ALiiAuuAX(lH9üjct de Geuüta(181)6). 

'yiuphatiiiues vésicaux naissent à Ia fois dans Ia muciueuse et dans Ia tunique 
^'Hisculouse ; 

de Ia muqueuse. — Les vaisseaux lymphaliques forment, dans 
niuqueuse, un riche réseau, que Ton observe égalemenl bien sur 

les régions de Ia vessie, mais qui esl j)arliculièrement bien développé au 

;iljo '^'■'nOne. Sur ce dernier poinl, les lymphaliques sont non seulement plus ^'"'anls, mais encore plus vohimineux. De Ia muqueuse, les rameaux lympha- 
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li([ues pi'écités piissent clans Ia tuniquc miisciileuso, s'anaslomoscnt ptus ou inoins 
avoc ceiix ([iii appartiennent cn pro])re à celle tuniíiuc el arrivcnt alorsà Ia surfacc 
oxlériouce de Torgarie, oíi nous Ics rctroiiverons lout à I heure. 

b. Lymphaliqucs de Ia musculeuae. — Les lyinplialiques de Ia inusciilciiso 
prennciit leur origine dans les coiiclies les pliis siiperlicielies de celte luiiiíjue par 
des réseaiix déiicats, doíi s'échappenl des trones três sinueiix. cl peu vaivulérf 

((jiiuoTA). Ces trones se por- 
lent, comnie les précédents, 
à Ia surfaee extéricure do 
Ia vessie. 

e. MüJe de lerininaisoii 
des lymphatiques vésicaiix. 
— Arrivés h Ia surfaee ex- 
t(5rieure de Torgane, Io® 
lyniphali([ues vdsicaux sc 
eoniportent coninie suit. 

a) nuelipies-uns d'enlrc 
ciix, suivanl un trajei a?cen- 
(lanl, rcniontenl vors Tou- 
raíjue (M, et M'"" IIoiíiian) et 
sojettenllrèsi)robal)lenient. 
au nivcau de Tonibilic, dans 
le reseau lynipliati(iue dtí 
paroi abdoniinale. 

P) Les aulres, et c"est d'' 
beaucou]) le i)lus graiid 
nonibre, se dirigent, cn sui- 
vanl un trajet plus ou nioi"^ 
llexueux, vers Ia parlie inf"' 
rieure de Ia vessie. Nous 

diviserons, au point de vue de leur terniinaison, en quatre groupes ; »ni [)reniic' 
groupe aboutit aux ganglions (jui s'écbelonnent le long des artères hypogasti'i'1'";^ 
igangiions hypogaslrique»)-, un deuxiènie groupe se porte vers les parties 
rales de Ia vessie et se jette dans des ganglions, dits ganglions vésicaux lalévciii"^' 
<iui se trouvent situes sur les eòtés de rartère onibilicale; un troisiònie group"^ 
deseeiid sur Ia lace antOrieure de Ia vessie el se jette, en arriòre de Ia synipl'>^''' 
<lans des ganglions, dits ganglions vésicaux antérieurs, (jui sont situes da"^ 1*^ 
lissii adipeux rétro-pubieii; un ijuatriònio groupe, cn(in, coniprend deux ou tio'^ 
vaisseaux (jui, nüs au voisinage du col vésieal, se portent en arrière, eroisenl l''® 
laces latéraies du rectuni, puis ressortent sur Ia lace antfírieure du sacruni, 1)^)"' 
terininer dans les ganglions {)lacés dans Tangle de bifurcation de Taorte ai»don'' 
nale, en avant ilu proniontoire (Cl-xiío et Mahcili.k). — Les ganglions lynipli"'"l'''j^ 
vésicaux latéraux sont connus dejjuis longtenips : ils sont nientionnés, cn d ^ 
l»ar !\1.\s(;a(ím, par liuvKit, j)ar .Mkiiciku, etc. 0<iant aux ganglions vésicaux 
ou prévésicaux, ils ont élé signalés, en 18!)ü, paríiKiioTA et décrits h nouvcau, 
1899, ])ar Kííttxku el 1'astkau. — Les vaisseaux elVérents des ganglions vcsica"-^ 
soit lateraux, soit anlerieuis, se rendent à un ou deux ganglions (jui sont 
suivanl les eas, au-dessous de rilia([ue externe ou au niveau de Ia tcriiii""''''"^ 
1 bypogaslri(jue. En soniiue, c'cst loujours aux ganglions bypogastri(iucs (ab^t' 

Kif;. 450. 
Ijyinplialiiiues do Ia inuciueuso du trigoiio clicz un cnldiit do 

soiztí inois (d'ai)rès Alu.vuiiax). 
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liou faite (Ic ceux qiii rcmonlent vers le promontoiro) qu'aboutissent en tléfini- 
tive les lympliatiques vésicaux. Alüauuax a constaté rinfection de ces ganglioiis 
'ians dos cas de tumeurs de Ia vessic. 

Nerfs. — La vessic, élanl à Ia fois un 
oi"Sane sensihle cl un organe contractile, 
possède, de ce fail, des nerfs fort nom- 
lireux : 

a. Origine. — Ces nerfs (nerfs vési- 
caux) énianent de deux sources : 1° du 
plexus hypogaslrique, qui, outre ses ra- 
'iieaux syinpatliiques, renfernie des íilets 
®ensilifs issLis dos deux premiers nerfs 
lombaires; "á" des l)ranches antéricures 
<les Iroisiènie et qualriònie nerfs sacrés, 

'l"el(|uefois aiissi du deuxièmo. Le rdser- 
\'Oir uriuaire estdonc sous Ia dépondance 

deux systòmes cérébro-spinal et sym- 
Pallúque, l.es libres, issiies du système 
'•^rebro-spinal sont des íibres à niyíline; 
'es fibres sympaUiiques sont des fibres 

•Je Ueniak. 
Trajei. — Les íilets nerveux précités 

se rendent à Ia vessie, soil isolénient, soit en suivant les vaisseaux. Comme tous 
es nerfs viscéraux, ils s'anastomosent entre eux au cours de leur trajet. Arrivés 

'a vessie, ils continuent à s'anas- 

Fig. 4Õ1. 
Tcrniinaisons nervcusos tlans rópitliéliuiu 

vésical du lapiii (d'apn>s Retzius). 
o, couchc superficiellc de répithéliuni. — lissu 

ccllulaire sous-ópiLli61ia!l. — libres ncrveuscs [)assaut 
du chorioii dans Ia couclie épilliéliale poui* y suivre loul 
d'aljor<i un Irajcl laugonlicl et s'y résoiulrc en de noni- 
breuses raniilicalions, lesquelles se lerniiiieiit par des 
oilrómitós libres. 

joinoscr, de fayon ;i fornier, dans 
*^P'iisscur de Ia paroi vésicale, un 

^®stc plexus oü les íibres cdrébro- 
®P'nales et les íibres synipathiques 

iiitinienient confondues. 
Mode de lerminaison. — Envi- 

''^oés au point de vue de leur mode 
® teriniiiaisou les íilotsj nerveux 

^esicaxjj^ se distinguont en íilets 

sensitifs et íilets vas- 
'iires. — Les fUels vasculaires se 

{ú 
; 

5') 

Cí 
1 

- - . 

W. _•* , 

ler 
seaux 

"^•iient dans Ia paroi des vais- 

V., 
Jt" 

f) '■ Mâ'' 
^ suivant leur niode habituei. 

moteurs se rendent au 
^^'s^clc vdsieai et s'y terminent 

terminent les nerfs nio- 

í 

® ^^11' los libres lisses. — Les 
se distribuent à Ia sensitifs 

Fig. 452. 
Teriiiinaisons norveusos dans Ia vessie de Ia grc- 

nouiUo (l)lou de inéthylòne, d'apròs Grünstein). 
On voil ncUcment, se (liíposaiil Ic long dos libres ncrveuses, 

clcux cellules ganglioimaires, cliacune avec son plexus píri- 
ccllulaire. 

1^Depuis longtonips déjh, 
Ofed. Cenlralblatt, 1808) 

Piíniítror dans rópaissour de répitiiélium. Tout récemment, Retzius 

Oulo"- ''""ín'stuin (1900), en utilisant Ia niétiiode d'P]hrlich et l;i méthode de o ' out pi,^ ,ie nouveau, niettre eu évidence ces terniinaisons interépilhéliales. 

•^NATomie llUM.tlNE. T. IV, íi" EDIT. 03 
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('omnic nous le montre ncUenient Ia figure 431, les fihres nervcuscs (.lépouillécs 
de leur inyélinc s'élèvent verlicaleiucnl daiis Ia couche épithélialc cl s'avancent. 
ainsi jusqii'aii voisinage de Ia surface libre de Ia nuuiiieuse, saiits loutefois Tat- 
teindre. Puis, sMnIléchissaiit sur ellcs-niêines, elles siiivent iiii Irajet langcntiel, 
jc veux. dire un trajet pliis ou nioins parallèle à Ia surface de Ia niuqueuse. Clie- 
luin faisant, elles émettent de nouibreuses collalérales, plus ou nioiiis ranüíiées, 
lesquelles retournenl vers les couclies profondes de répitliéliuni et s'y teruiinent 
par des extréuiites libres. 

Sur le trajet des lilets nerveux vésicaux se disposent de nomlireux glanglions 
pluri- ou uni-cellulaires. Ces cellules ganglionnaires sont três varialiles de forme 
et de diinensions. Elles varient aussi par le noinbre de leurs prolongenieiils, les 
unes étant unipolaires, les autres inullipolaires. Guüxsteix a netleuient coustaté 
autour d'un certain nouiliro d'entrc elles, rexisteuce d'uu jilexus péricellulaire 
(íig. o32), leíjuel, ici coninie ailleurs, n'est que Tarborisatiou teruiiuale d'une libre 
sensilivc venue de i)lus ou moins loiti. Ces cellules à plexus péricellulaire eiivoient 
leur cylindraxe dans les éléinents contractiles de Ia tunique inusculaire. Uecevant 
par 1'arborisation précitée des excitations soit d'origine Centrale soit d'origine 
péripluírique, elles les transuieltent par leur prolougenient cyliudraxile au nuisclc 
vdsical dont elles règlent ainsi le fonctionnement: ce sout pour Ia vessie, de vén- 
tables centres réllexes. 

Voycz, au sujet ilo Ia vessio, |)armiles travaux récents (1880-1904) ; IIart, Veber Lage tin<l 
deJinung der ueiOliclien lllase, Centialljl. f. Gynãkol., 1880; — Hoiilly, Tumeurs aij/itcs et chfo- 
niquesàe Ia cavilé prévésicale, Tli. d'af,'réK., l'ai'is, 1880; — P.vizat, Contribution à Vélude de la 
rér/ioii prévésicale, etc., (íaz. niúd. de Í'ari3, 1880 ; — l.oxuox, Das lUasenepilhel bei verschied- 
Fallunr/szuslünden der Itlase, Ardi. 1'. 1'liysiül., 1881 ; Hooua.n (G. and E.), The comparative 
loiny uf lhe lymphalics of lhe mammalian iirinary bladder. Journ. of .\nat. and 1'liysiol.. 1^° ' 
vol. XV : — Leisseii, Ueber das cavam Itelzii u. prsevesicalen Abcesse, Arcli. 1'. klin. Cliir-. 18° ' 
— iMosso ot 1'ellacani, Sur les fonclions de Ia vessie, Arch. ital. ile Biolügie. 1882 : — Iíkhkv 
Quelques mols sur Ia vessie de Ia femme, au poinl de vue anatomique el phtjsiologique, Edii" > 
inéd. Journ., 1883; — Oüehdick, Ueber Kpilhel und iJrüsen der Ilarnblase und ireibl. und wun ■ 
Urelhra, l'roissclu'ifl, (ioitingeii, 1881; — Lai nois, Appareil urinaire des vieillards, Tli. 1'aiis. 
— Neale, J. Meaulev, Ceber die Capacilül der lllase beim Weibe, liiit. nied. Journ., 1885, 1>- ' ' 
— ÜKEEN. Ueber die Capacilül der weibl. Ilarnblase, ibid., IjiSã, p. 177; — Duchastelet, .i 
el lension de Ia vessie, Tli. do l'aris, 1880 ; — Guyox, Xole sur Ia sensibililé de Ia vessie " l^ ' 
normal el palhnloqique, .Vnnalcá de (iuyon, 1887 ; — 1..aciu, l.'epilelio vesicale secondo i vari 9"^' . 
di dislensione delia vesica, Poru^ia, 1887 ; — CiiAitpv, Im yaine des muscles droils el Ia cavile 
sicale, Hev. de Cliir., 1888; — Wai.deveu, Analomiede Varcade pubienne el de Ia réyion 
de Ia vessie, Gon^r. de Ia Soe. aliem, do Cliirurfjie, 1888 ; — Takahasi, Ileilr. zur Kennlniss i ^ 
I.age der fülalen und kindlichen Ilarnblase. Arcii. lür Anat. u. IMiysiol., 1888; — Flescii, 
über die Iteziehungen des Itauchfells zur vorderen Wand der Ilarnblase, Anat. Anzoiger, li*® ' ■ 
Flemmixk, Arch. f. mikr. Anat., 1889; — Cuccati, Muove osservaz. al dislribuimenlo 
nazione deite fibre nervosa nella vesica urinaria in alcuni amfibi rellili e mammiferi, Meui. ' •• 
II. Accad. di Bologna, 1889. 

Disse, Ileilr. zur Kennlniss d. Spatlraume des Menschen : der lllasenspallraum bei 
sein Verhatlniss zum Cavum lielzii. Ardi. f. Anat.. 1889; — dc mèjie, Lnlers. über die 1-"!/^ 
tnenschl. Ilarnblase u. ihre Verãnderungen im Laufe des Wachstums, .\nat. lletle, 1891; 
(1'niHiiE), Quelques recherches analomiques el expérimenlales .sur Ia vessie el iurèlhre, Aniiíi 
nialadies des Org. génito-urinaires, 1892; — 1'illet, Sphincler interne de Ia vessie, '.jioi., 
anat.. 1892; — nu mkme, Essai sur Ia seclion du muscle vésical. Journ. de T.Anat. ot de Ia ' 
1893 ; — Duapimeu, Conlr. à Vélude du plancher pelvien el de Ia cavilé prévésicale. Th. 
— IIEv, Ueber Drilsen, 1'apillen, Epilheiu. Itlulyefiisse der Ilarnblase, 'l iihingcn, 189»; — ''."Jgj ; —• 
Observ. upun lhe urinary Illadder u. Urelhra. Journ. ol' Anat. a. IMiysiol., vol. ',|C9 
(íexouviule, La conlraclililé du muscle vésiçal à l'élal normal el à 1'élal palhotogiq"^' 
ih^pitaux, 1895 ; — l)Ei.iiEr (Paul). Anatumie chirurg. de Ia vessie, Tli., Paris, 1895; ' ujijti; 
Ueber die Lymphgefãsse u. Lymphdrilsen der Xabelgefiend u. der Ilarnblase. Anal. j jjüii. 
Mayet, Vessie de Venfanl, Tli. Paris, 189tl; — \Vai.i)eveii. Das Trigonum vesiai', 
Prouss. Akad.d. Wiss., 1897 ; —\eiis\iii. Hech. sur Ia tunique de Ia trssíc, etc., .Vnn. 
des Org. génito-urinaires, 1897 ; — Iíeiiti, Sopra Ia plica vescicale Iraversa e sopra alcune P 
larilii degli organi pelvici nei bamoini, liull. de Soe. niéd., 1897 ; — Uomaiiy, lUippC ^ 
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i'^í/ioii aníérieure de Ia vessie aveo le péritoine aux différenls dges, Th. Lyon, 1897; — Fraisse, 
A'o/e sio' Ia lopugr. de Ia vessie et des urelères chez Ia femme, La Sem. gyncc., 1898; — I5iu- 
*".\aiiAM, The sdiape and position of lhe urinavy bladder in lhe child, Traris. of tlio roy. Akacl. of 
-Meil. oi' Irclaiul, 1898 ; — Dwvsox. Observ. on lhe epilhelium of lhe urinavy bladder inman. Buli. 
<'l tlii; lli)plvins's Iloápital. 1898; — CuxÉo ct Ve\u. De Ia sif/nifi.calion morphol. des aponévroses 
périvésicales, .louni. do TAnat. et ile Ia IMiysiol.. 189!); — I'astkau, Ganglions lymphaliques dela 
vessie, Tli. Paris, 1899 ; — Anxei., Conlrib. à Vélude des rapporis du périioine avec les arlères ombi- 
licales el Vouraque, Th. Nancy, 1899 ; — Giiüxstein, '/Air Innervalion der llarnblase. Arch. íur 
iiiikr. Anat,, 1900; — Keifkeii, Anal. el 1'hysiol. vasc. et nerv. de Ia vessie, La Gynécologie, 1900 ; 

UixoN, The formen of lhe emph/ bladder and ils conneclions wilh lhe periloneum, Journ. of 
Anat. and. 1'hysiol., vol. XX.VIV, 1900. 

Lexuohi-, lleilr. Ilislol. d. llarnblasenschleimhatil, Anat. llofte, Bd. XXII, 1901 ; — Eggelixg, 
^eb. die Deckenzellen ini Epithel von Ureler u. llarnblase, Anat. Anz. Bd. XX, 1901 ; — Tschits- 
ÇHui.icz, Zur Anal. der llarnblase u. der Ureleren hei Kindern, üiss. Sainl-1'élorsbourg, 1901 ; — 
'^Eissi., Xeues ünlers. ilber die Innervalion der Illãse, VVion. Múd. Woch., 1901; — Duiiuiel'x, Les 
<liverticules de Ia vessie. Th. Paris, 1901; Gunéo — et Maucille, Nole sur les lymphaliques de Ia 
vessie. Buli. Soe. anat., 1901; — Buaxxa, Sur le réseau vasculaire de Ia muqueuse vésicale, G. R. 
í^oe. Biol., 19ÜI. 

ARTIGLE IV 

URÈTIlUE 

L'uròtliro (oúo-óOpa, de o'jpe'.v, uriner; angl. Urelhra, aliem. Harnrühre) cst iin 
<^íi'ial par Icqiiel Turine, après un séjour plus ou moins prolongé dans Ia vessie, est 
^xpulsée au deliors. Co canal, dernier segnient des voies urinaires, diíTère beau- 

suivant qu'on Tcnvisage chez riioaiine ou chez ia fenime. Nous Tétudierons 
^•^Parément dans Tun et Tautre sexes. 

§ 1. —Uiuniinn ciiiíz i.'iiommk 

iirèthre de l"honinie est uu long conduit, étendu du col de Ia vessie à Textré- 
"iite liltre du pénis. Dans sa portion toute supérieure, en arrière du véru monta- 
"um, il est ])arcoaru exclusiveiuent par Turine. Mais, en avant du véru, l'ur6lhre. 

passage égalenienl au produit de sécrétion de Ia glande génitale : il devient 
"'"'si, iifxng ijj pijjj, partie de son étendue, une voie commune à Turine et 

spernie, d'oii le noni de canal uro-génüal sous lequel le désignent certains 
auteurs. 

A. — CONSIDKUATIOXS GÉNKUALES 

^ Direction. — Le canal de Turèllire, en se sdparant de Ia vessie, se dirige obli- 
UienienL en has et en avant (íig. 4;)3). Parvcnu au-dessous de Ia symphyse, il 
'^lléchit en avant et en haut jusqu'au nivean du point oíi les corps caverneux du 

cliaugent de direclion et, d'ascendants qu'ils dtaient, deviennentdescendants. 

sup ' suivant exactement ladirection de ces derniers, sMníléchit dc nouveau 
''li-niínie pour se porter vorlicalcment on bas. 

^ 'Oniino on le voil, le canal de Turctlire, au cours de son Irajet, décrit deux 

i)o courbe poslérieure, à concavité dirigée on haut et en avant; 
íni/erieure, à concavité dirigée' en bas et en arrière. Ces deux 

étant orientées on sens inverso, le canal dans son ensemble revèt Ia forme 

Co i "-"ilique. Nous appellerons angle sous-pubien le sommet de Ia premièro 
^ Le sommet de Ia seconde, qui répond à Finsertion inférieure du ligament 

I'^'iseur de ia vergo, devient Vangleprépubien. 
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Des deux courl)es précitées. Ia preinière cst permanente. La seconde disparail 
lorsque Ic pénis est en état d'érection ou lorsquc le chirurgien le releve au-devant 
de l'abdomen pour praliqiier le cathétérisine. Dans rune et raulro de ces deux 
conditions (íig. 4i)3), Turètlire ne de'crit plus qu'une seule courbiirc, dont Ia conca- 
vité regarde en haut et en avant quand le sujet cst deboul, en haut et en arriòre 

qiiand il repose dans Ic 
décubitus dorsal. 

2" Divisions. — Lc 
modo de division du 
canal de riirèthre varie 
suivant le point de vue 
auquel on se place : 
1° d'après ccs rapports 
avec 1'aponévrose péri- 
ncale moyenne; 2''d'après 
ses rapjjorts i)éripht3rl- 
([ues; 3" d'après sa mo- 
bilité. 

a. iXaprès ses rapporls 
avec l'aponnvrose péri- 
néale inoyenne. — L'iirè- 
thre est situe, à son ori- 
gine, dans 1'excavatio» 
pelvienne; il passe en- 
suite daiis le p(5rinée et, 
au sortirdu périnée, 
Ia partie lil)re de Ia vcrge- 
Au cours dc son trajet, 
il traverse d'arrièrc e» 
avant raponévrose pen- 
néalo moyenne et 
pouvons déjà, en tenanl 
compte (le ce dernici 

rapport, diviscr le canal en deux portions : une portion supérieure, situ<?e <ii'' 
dessus de Taponevrose périnéale moyenne, c'esl Vurèlhre intra-pelvíen ou iirèlh^^ 
supérieur; une portion inférieure, située au-dessous de cette niéme aponévrosCr 
c'esl Vuròthre exlra-pelvien ou uròthre inférieur. 

b. líaprès ses rapporls périphériques. — Si nous suivons rurètlire d'arriií"^ 
en avant, du col do Ia vessie vers le méat urinaire, nous le voyons (out d'abor , 
au sortir de Ia vessie, s'engager dans Tepaisseur d'un organe glanduleux, 
prostate, et traverser cet organe dans toute sa hauteur. Après s'ôlre dégag<í de 
prostate, le canal reste libre dans une longueurde 10 h 12 millimètres, ct c'cst alo'» 
qu'il perfore Taponevrose moyenne du pdrinéc. I'uis un peu au-dessous <le cc 
ai)ontívrose, il s'envelo|)pc d'un manchou de tissu érectile, (pie nous décrirons p|"^^ 

da"'' 

Fij;. 453. 
Lc canal dc Turòtlire, chez riiomine, vu sur uno coupc vertico- 

inódiano du corps. 
1. syniphyse pubicnnc. — 2» cspacc prAvósical. — 3, paroi abdomínalo. — 

4, vcsüic. — 5, oura(|uc. — G, vésiculo séminalo ct canal di^fércut. — pros- 
tate. — 8. plexus de Sanloríiií. — U, sphinclcr vésical. — 10, lí^ament suspen- 
seiir dc Ia verge. — 11, vergc à rólal de ílaocidilé. — 12 (cii poinlilló). vergo 
à lélal d"6rccÍion. — 13, giaud. — li, Lulbe dc rurôthro. — 15, cul-de-»ac 
du Luibo. 

a, urèthre prostatÍ((uc. — b, urctbre mcmbrancux. — c, urèlbrc spongieux. 

tard sous le nom de co)-ps spongieux de iurèlhrc et (jui Taccompagne jus(l 
inéal. Kn considérant ces dilférents rapports, nous i)0uv0ns distinguer ' 
Turiitlire trois portions («, b, c, de Ia (igure -ioS), qui sont, en allant d'arrif:i'';' 
avant ; 1° une portion proslalique (xirèlhre prostatiqiie), comprenant tonl® 
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porlion du canal qui cst logéo dans Tepaissciir de Ia proslate ; 'í" una portion rnem- 
hraneuse (líràlhre membraneux), étenduc du somrnet de Ia prostate à Torigine 
lio Ia gaine éreclile ; 3° eníln, une portion spongieuse (uròlhre spongiexix), com- 
prenaiit loul le reste du canal cl ainsi appeiée parce qu'elle se Irouve située au 
cenlre du corps spongieux. 

c. ])'apròs sa mobüité. — (Juolque étroitemenl lié aux organes voisins, rurôthre 
'i'esl pas égaleinent üxe dans loutes ses portions et cetle considération nouvelle 
va nous conduire à une troisième division, celle-ci três importante au point de vue 
pratique. La partie antérieure, celle qui répond à Ia partie libre de Ia verge, pré- 
sente naturellenient Ia mème niobilité que ce dernier organe : c'est Vurèlhre 
tnohile. La partie supérieurc, Tangle prépubieii, celle qui va au col de Ia vessie, cst 
'naintenue en position par suite de ses relations intimes avec les organes qu'elle 
còtoie ou qu'elle traverse : c'est Vurèlhre fixe. 

3" Longiieur. — Ghez le nouveau-né, Turètlire mesure 5 ou 6 centimètres seu- 
leuient; à dix ans, 8 ou 9 centimètres ; à Tâge de Ia puberté, c'est-á-dire à quinze 
ou seize ans, il attcint rapidemcnt 12 à 14 centimètres (Sappey). 

<^liez Tadulte, Ia longueur moyenne de Turètlire est de lü centimètres; mais on 
P''ut rencontrer, sur des sujets également bien conformes, *14 centimètres [urèthres 
'^oiivls) et 20 centimètres ou mème plus {urèthres longs). Les 10 centimètres de 
longueur moyenne que nous presente Turèthre de Tadulte se répartissent ainsi 
®'Ure ses trois portions ; pour Ia portion prostatique, í28 ou 30 millimètres; pour 
'"•portion membraneuse, 10 à 12 millimètres; 12 centimètres enfin, pour Ia por- 
tion spongieuse. ]..a portion spongieuse est donc de beaucoup Ia plus étendue des 
^''ois : il ellc seule-, elle reprèsente trois fois Ia longueur des deux autres réunies, 

les trois quarts de Ia longueur totale du canal. 
^''ez les vieillards, Ia longueur do Turètlu-e augmente ordinairement de 2 ou 

^ centimètres. Gel allongement sénile serait díi d'après Sappey, à Ia stase du sang 
^oineux dans les aréolcsdes appareils érectiles de Ia verge, stase veineuse qui serait 
®"e-ni(5me le résultat d'une contractilité moins active de ses éléments musculaires. 

Topographie de Turèthre fixe. — Nous avons dit plus haut que Turètlirc 
^•ins sa portion üxe, décrit une courbe à concavité dirigée en baut et en avant. 

naturc g(5ométrique de cette courbe, le point oü elle commence et celui oii elle 
sa longueur. Ia dircction exacte de ses dilTérents segments, ses rapports 

l"tícis avec Ia sympliyse sont autant de qucstions qui intéressent au plus haut 
l'Oir>t le chirurgien. l'our les résoudre, on a utilisé tour à tour Ia dissection sur 
|J'^ces préalablemcnt durcies, les injections dans Turètlirc de substances solidi- 

' "cs, remj)loi de fiches enfonccíes dans Ia symphyse pubienne, les coupes de 
j-^Mcts congeles. De ces dillerents procédès, le dernier, en íixant les organes dans 

j l^ornie et leurs rapports reciproques, nie parait de beaucoup préférable à tous 
autres : c'cst celui que j'ai mis en usage. .I'ai choisi quatro sujets adultes de 

j,^."te a quarante ans, et après les avoir fait congeler dans Tattitude debout, 

j', l''''iliqué sur le bassia une série de coupes verticales et antéro-postèrieures. 
coupe mcklianc, intéressant Turètlire dans toute son étendue, m'a 

<lu constater,. (juant à Ia topographie de ce canal, un certain nombrede faits 
1'ésume dans les quel([ues projjositions suivantes (íig. 454) ; 

Gii vessie, tout d'aÍJOrd, se trouve constanimcnt situé au-dessus et 
Vali^' ''' ' '-xti émité inlericurc de Ia symphyse ou angle symphysien. Un inter- lio 2o niilliniètres en moyenne le sépare de cct angle; 
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H" Une horizontale menéc par le col rcncontre Ia syinphyse asa partie inoycnnc 
ou uii pea au-dcssus dc sa parlic moyeiine. Dans un cas éludié et íiguré par 
IJitAUXE (Alias, 1'1. llj, elle passail par lextrémité supéricure de Ia synipliyse, mais 
ce fait est toiit à fait exccptionnel; 

3" La distancc en ligne droite qui separe le col de Ia syniphyse est, en nioyenne, 
de 23 ii áo niilliniètres; 

■4° Le point le plus déclive de Turètlire esl toujours situe en avanl de Taponé- 
vrose périndale moyenne, le plus souvent au niveau ou au voisinage d'une verli- 

rt 

fj 

10 
Kig. 454. 

La portioii lixe du canal do ruròthro, vuo sur uno coupo vertico-niédiano du bassin 
(siijct console, adulto de (luaranto-six ans, (,'randoui' iiature). 

, ft * 1. syinpliyso pubiennc. — 2, col dc Ia vcsíic. — 3, poiut le plus déclive do ruròlliro. — 4, aiiple pímcn. —•.. %([,i-o. 
vésicalc. -- C, proslalc. — 7, canal déftTeiil. — 8, canal í'jaculalcur. — 9, véru inonlaaum. — 10, bulbe de l u ^ 

«íi, piau du diHroit stipí-neur. — hb^ axo do Ia sympliyse. — fc, tiorizonlalc nieiióo par Io col dc U 
í/f/, liorizontalc [>assanl par rcili-ómíló iiifórípure »ie Ia symph\se. — ee, liorizonlale inenée par laiiglc p^'" 
//, horizontale niciit^e par le poiat Ic plus déclive du canal de rurètlirc, ^ 
(A droilo de Ia figure se trouve placi?e une divisíon niélrjque pour permcltre au lecleur de coiislater rapiJ'-''"^' 

disLance en vcrlicale (|ui séparo Ich uns dos aulres Ics difTóronls poínts marquês sur Ia coupe.) 

cale passant par Tangle syinphysien. Ce point déclive est séparé de 1 nHo'' 
sympliysien par un intervalle nioycn de 18 niilliniètrcs. .I'ai observé un niini'""" 
de 1"2 niillimètres et un niaxinuuu de áo. Cette donnée est, par conséquent 
variable; 

5° L'angle prépubien de rurèthre a, par rapport au púbis une situatio" 
variable. Je l ai toujours trouvé au-dessous d'une ligne horizontale passaiil 
rextrémité inférieurc de Ia synipbyse, sauf dans un cas oii il reniontait 
cette ligne mais sans Ia dépasser; - 

(')" La longueur de Turètlire lixe est, en moyenne, de (55 à 70 niillimètres, 
•40 pour Ia ])ortion silude en amont du point déclive et io ou 30 pour Ia P*" 

it, 

fori 

située en aval; 
T Si dc riiorizontale passant par le col nous abaissons deux verticalo») 

•uiit-' 'I 
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sur le point déclive, rautrc sur Tangle prépubien, nous constatons que ccs verti- 
cales mcsLirenten inoycnnc, lapreinièro 32 millimòlres. Ia sccondo 26 nullimètres, 

(lescend donc à 32 millimèlres au-dessovis du niveau occupé par Ic col et 
1'einonte ensuite pour alteindrc Tanglo prépultien. Toulefois cctle ascension esl pcu 
considéraljle, puisqii'ellc n'est que de 6 milliinètres. .Ic dois ajoutcr que Turèthre, 
"lUre le point déclive et Taiigle prépubieo, n'a pas toujours une direclion ascen- 
'líinte. Sur deux de nies sujets, Ia distanoe en projection qui se trouve coniprise 
•^'Ure une horizontale nienée par le col et le point le plus déclive de Turèthre, est 
exacteinent égale à celle qui sépare celle nième horizontale de Fangle prépubien- 
'Sur ccs deux sujeis, par conséqiient, le canal de Turètlire, du point le plus déclive 
a Tangle prépubien, suit un trajet parfaitenient horizontal et je remarque qu'il en 
esl de inénie dans Tobservation précilée de Biiauxe; 

La dislance en ligne droite qui sépare le col de Tangle prépubien, autreinent 
''it Ia corde de Tare que décrit rnrètlire fixe autour de Ia symphyse, est évaluée par 

à 7 cenliniètres. Elle atteint mènie 75 milliniòtres sur le sujet étudié par 
1^'iAu.NE. (les chillVes me paraissent heaucoup Irop élevés. .Fai oblenu, dans mes 
'jiiatre observations, o8 millimòtres, 54 millimètres, oo millimètres et, de nouveau, 

inillimòlres : soit une moyenne de 55 millimètres; 
Un retrouve un peu parlout celle asserlion de Gkly que Ia courbe urélhrale 

rapporle assez scnsiblement íi une porlion do circonférence engendrée par un 
"lyon de () ccntimòtrcs et (jue sa longueur représenle un peu moins du liers de 
•^etie circonférence. Formulée d'une fai^on aussi explicite et sans tenir comple des 

^■^['lalions individuelles, celle proposilion n'esl pas acceptable. Guyox, sur deux 
®^'jels seulemenl, a trouvé un rayon de courbure qui mesurail 3 centimòlres chez 
'e preniier, G cenlinièlres cliez le second. Je dois avouer que, sur les quali'e sujets 
'l'^cj'ai examines el donl j'ai actuellement sous les yeux les courbes urélhrales, 

{íi 1 'ú jamais renconlré dans le trajei décrit par Turelbre une porlion de circon- 
•^rence, mais bien une courbe fort irréguliòre, se prètant d'aulant moins à uno 
*^'"iillon géomélrique qu'elle varie [)our chaíjue sujei. La seule formule qui, sur 

point, paraisse se dégager de Tétude coinparativc de mes observations est celle- 
• I urèthre fixe se cuinpose d'i(u segment inüial à peu prós reciüigne et d'un 

^ynient terminal également rectiiigne, réunis Vun à Vautre par une courbe de 

^'■^'^ordeinent. Celle coui'be de raccordement elle-môme varie beaucoup dans sa 
Sueur et dans sa nalure, et ce n'esl pas nécessairement une porlion de circonfé- 

"icnanl deux tangentes par le cuté extérieur des deux segmenls initial et 
""iial et en les prolongeant Fune vers Tautre, on les voil se réunir en arriôre du 

de rurèthre, en formanlun angle que l'on pourrait appeler angle de courbure 
íO'è</í)'e fixe. .Mais cot angle, au lieu d'èlre fixe, varie dans des proportions con- 

<'i'al)les ; sur nies (jualre sujeis, je Tai vu oblus chez l'un d'eux seulemenl (106°), 

p.v' Irois aulres (58°, 63° el 65°j. N'est-ce pas le cas de répéter qu'il n'y a '"1 nrèlhre, mais des uròthrcs, presque autanl d'urèlhres que d'individus? 

15 . — do.Nl"OIíM.VTION UXTljlUEUUE ET HAPPOUTS 

iirètii|-(>^ une fois isolé par Ia disseclion, nous présenle deux renllomenls, 

'leux Irès voluniinenx : Tun, situe à l union de son (piart poslérieur avec 
'I"<irts anlérieurs, a reçu le noni de bitlbe (íig. 453, 14); Taulre, silué à 

j ^'■•^'''cmité anlérieure, conslilue le gland (13). Abslraction faile de ces deux 
•^"lenls, (lui apparliennenl ii Ia gaine spongieuse du canal et que nous décri- 
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rons iiltéricurenicnt à propos des fonnations ércotiles dii pónis, rurèlliro, connue 
Ja i)lupart des canaux do réconoiuie, revét imc forme nsscz réguliòreinenl cylin- 
driquc. Scs rapporls, qiii oiiL une iiiiportaiice pratiíjiie considóral)le, varioiil 
naturclleiiienl siiivant (iii'on considère laportioii prostalifiuc {uròthre prostatique), 
Ia portion meinhrancuse (iirèthre membraneux) ou Ia portion spoiigieuse [inrèthre 
spongieux). Nous Ics éludierons süi)ar(linent pour chacuno do ces Irois poiiions. 

1° Uréthre prostatique. — L'urèlhre prostatique, ([ui fait suite iuunédiateuicnl 
au col de Ia vessic ívoy. Tess/e), suit un clieinin couverl dans 1'épaisseur de Ia 

prostato. Mais il s'en. faut de heaucoup 
(jue Ic coiuiuit urélliral se confoiule 

j 'ivec l'axe de ia glaiide. 1'our se rendro 
un coinple exact des rapports qu'il 

y -6 préseute avec ccl axe, il iiuporte d'ex:i- 

^ ininer deux coupes de Ia prostate, l uiie 

' vertico-inédiaiie ou sagittale, Tautrc 
 4 a. Coupe sagitlale. — Si nous exa- 

«'^r-'• ininons, tout d'abord, des coupes ver- 
tico-niddianos du hassiii prati(Hiées sur 

' 'Ics sujeis congelds (íig. -455,2), nous 
^ constatons que, à Ia parlie sui)érieure 

do Ia prostate, l'urètlire est situií ei» 
avaut de Taxe de Ia glande. Nous le 
voyons ensuite se rapprocher pcu 
peu de cet axe, Tatteindre un peu au- 
dessus du soniniet de Ia jjrostate ct 
souvent iiiôuie passer eu arrière de lui. 
II résuUe d'une paroille disposition • 

1" (jue le canal de l'urètiire et l'axe de Ia prostate s'entrecroisent en X à Ia partic 
inférieure de Ia glaiule et sous un angle de 15 à 20 degrés ; 2° ([ue riirèthre pi'0^' 
   tatique, dans Ia plus grande partie de sou éteiuli'C' 

~p ^N. est plus rapproclié de Ia face antérieure de Ia glandf 
/ y i "" \ que de sa face postérieure ; 3° que, dans sa porlio" 

/ jj».-"'' i \ il ííst, au contraire, un peu P'"' 
I y j«£> ] rapproché de Ia face postérieure que de rant(5i"ic'""'^' 
y"' i 1j. Coupc tramversale. — 1'our représenter p-"" 

des clulfres les rapports précis du canal de rurètl'" 
" IH 

Fig. 4ü5. 
Coupo sajíitlale do Ia prostato ct do l'urèlhre 

prostaliiiuo. 
l, vcssie. avcc T, sou col. — 2, uròlhro. — 3, prostate. — 

4, vóru monlanum. — 5. utriculo proslali(|iic. — 6, vósiculc 
sómiualc. — 7, canal díférent (uii stjict inlroduit dans ce 
canal fuit sailüo daus Turòtliro prostaliquo, un pcu eo 
deliors de rutricule). 

Fig. iy6. 
Les (liffcrents rayons urútliro- 

pruátatiques. 
(I'our rcxplicalion, voycz Io Icxte.) 

avec Ia surface extérieure de Ia prostate, il conviei 
de pratiíiuer sur ce dernier organe des coupes p®' 
pcndicidaires à son axe et de niesuror ensuilt^ l*^^ 
diirérents rayons qui se rendent de furètlf^í 

faces antérieure, postérieure et latérales de Ia glande (tig. 'tüG). Kn procédant 
Ia sorte sur cinq prostates (radultc et en ])ronant des nioyennes, je suis arrivií 
cliilfres suivanls pour le quart supérieur de Ia glande ; 

llayon niédiaii antúricur  i milliinèlros. 
Hayon iiiúilian postérieur  18 — 
Hayoii transvtírsu gaúche  Ki — 
llayon trausveise ilroit  10 — 
Hayon obliíiuo en deliors el en ariiére — 
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I)c ces dilTérents rayons iiréthro-proslatiqucs, rantérieur est debeaucoup le plus 
polit. 11 repróscnlc Ic qiiart seulement du rayon postérieur, ce qui revient à dire 
que rurèlhre cheniinc dans Ia prostale, du inoins à sa partie supérieure, à runion 
do son ciiuiuiòmc antérieur avcc ses quati'c cinquièmes postérieurs. Noiis devons 
•ijoiiter que, sur cerlains sujcts, le canal de rurèthro n'est entouré par les glandiiles 
proslatiques que sur scs faces postérieure et lalérales; sur ces sujeis, les glandiiles 
'ont complètenieiil défaul en avant et, dans ce cas. Ia prostale fournit à rurèlhre 
Uün p,is un canal coniplet, mais uno siniple gouttière. 

e. Rapporís éloignés. — Par rintermédiaire de Ia prostate qui Fentoure, rurèthre 
Gst en rapport : 1° en arrière, avcc Taponévose prostato-péritonéale, qui le separe 
du rectuni (voy. Aponévi-oses du périnée); 2° en avant, avec le sphincter strié 
dü rurètiire (voy. Muscles du périnée), le plexus de Sanlorini et Ia sympliyse 
pubienne; 3" sur les côt(5s, avec les liganients pubo-reclaiix (voy. Prostale) et 
'o uuiscle releveur de Tanus. 

2" Urèthre membraneux. — La portion mcnibraneuse de rurèlhre s'étend du 
®ouiniet de Ia prostale à Ia partie supérieure et postérieure du bulbe. Quelques 
"luteurs, après Amussat, Ia désigncnt j 
cncore seus le noni de portion mus- 
'^uletige. (]etle dénonünation est ini- 
1'roprc et doit ôtre ai)andonnéc. 
'^ous verrons, en ellet, en étudiant 
'<i slructnro de rurèllire, que Ia 
l"'esence d'iino tuniquo niusculeuse 
'uut autonr de rurèlhre nieinbra- 
'j«ux n'cst niillenient un caraclère 
'stinctif pour cetle porliou du ca- 

Ia tuni<|iio niusculeuse se ren- 
•oulniiit «'galeuient, quoique pro- 

°'^dénient bouleversée, surlurèlhre 
l"ostiiti(jiio gm- spon- 
■p"^ux. Vors le niilieu de son trajei, 

"'etliro nienibraueux Iraverse Ta- 
l'onévroso périnéalo inoyenne. Nous 

donc, aii point de vue de 

Se, lui distingucr trois 
désignerons 

"s les nonis de supérieur, nioyen 

' mférienr : 

"lòn supérieur. — Le seg- 
U( ^^'P''''ieur uu sus-aponévro- 
i)c couune rurèllire 
<lu ^ 'lans rélage supérieur 
[o ^*'*^''"ée. 11 est en rapport 

FiS. 457. 
Coupo sagitlalo do Vuròthro niomhranèux ot do Ia 

portion iniüale do ruròllire spongieux. 
l, syniplijse. — 2, li^amont sous-pubion. — 3, ])ortion non 

(K'ilouíjléo do ['aponóvroso pórinéale inoycnnc. — 4 et 4'. feuillet 
iiifÍTÍcur ct feuillet supírieur c!e ccLLc aponévrosc. — o, aponé- 
vroso pórinéale superlicícllc. — 5', apouóvrose prostato-pc^rilo- 
utHile. — <), uròllire nicnibraneux. — 7, uròlln-e spongieux. — 
8, collel du bulbc. — 9, cul-de-sac du bulbc. — 10, prostale. — 
11, mu'iueuse urélhralc. — ü, lissu ppongieux el bulbe. — 
13. couciic spongicuso do rurôtbre supérieur. — 14. porliou do 
!a parei supericure do Turèlliro. dópourvue du lissu spongieux. — 
15, nuisclo transvei se supcriiciel. — IG, musclc transverso profond 
oti inuscle de Outhrie. — 17, {fiando de Cowper. — 18, muscle de 
Wilson. — 19. sphincter externo de l urèthrc. — 20, poau. — 
21, darlos. — 22, lissu cellulaire sous-culani^. — 23. raplié médían 
dos nuisclos ischio-bidbaire. — 24, corps cavernoux du pónis. 

do Wilson ct le plexus do Santorini; 2" en arrière, avec 
prostato-péritonéale ol le reeluin ; 3° laléralcnient, avec le releveur do 

^oii (le son a[)oiiévroso. Lo sphincter strié do furètlire rentouro sur tout 
<le 'voy. Périnée). Nous Ibroiis reniarquor ici, à propos dos rapporls 

"lellire avec le recluni, (juo ces rapporls sont à pcu près iiniuédiats au niveau 

IIUMAl.NE. — T, IV, 0" ÉliIT. C4 
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(Ic rcxlréniité supérioure de l uròtliro incinl)i'ancux. Sur ce poinl, en cllel, Ics 
deux orgaiics, tròs rapprocliés l'iiii de Taiitre, ne sonl separes pour aiiisi dire que 
par l'(;paisseiir de Taponevrosc proslato-i)éritonêale. IMus has, l'urèllirc se dirige 
en avant, landis (juc le rocliiin sMnílíchit en arrière : ils s'écarlcnt ainsi récipro- 
(juenienl run de Taulri! sons nn angle de 90 à 100 degrés et se trouvenl alors sêparí^s 
par iin esjjace triangulaire, le Iríangle recto-nréthral, donl Ia base n^pond aii 
périnée (voy. Recturn). 

b. Segmenl moijcn. —Lc segnient nioyen oti inlra-aponévrolique de rtirèllir" 
nienibraneiix est conipris entre les deux fcuillets de Taponevrose jxíriníiale 
nioyenne ; il est donc três court. II est entouré ])ar les faisceaux du inuscbi traus- 
verse profond du pi''riuée ou niascle de (lutlirie (voy. Périnée). Au-dessous de 
lui ct un peu sur les còtés, se Iroiivcnt les deux glandes de Cowper, baignant ellcs 
aussi au inilieii des faisceaux de ce dernier inuscle. Kn traversant Paiionévrose 
périnéale inoyenne, Furètlire adiière intinienicnl aux deux feuiilels de cettn ai)<>- 
névrose, ([ui joue ainsi à son égard le nMe d'un appareil lixateui'. 

c. Segmenl inférieur. — Le seginent infch-ieur ou xous-aponevrotique, égalenicnt 
Irès court, est en lapport avec le bulbe, dans lequel il penetre (lig. Vòl). Au niveau 
du point oíi il [irend contact avoc le bulbe, Turèllire suit une direction à peu pi''"' 
borizontale. Le bulbe de son còté, au lieu de lui présentcr une surfaco verticale, 
lui olTre une surface oblique d'arrièrc (;n avant el de bas (Mi bani. II en irsulle (jue 
rorillce ))ar leíjuel Furètlire nieinbraneux píhiMre dans Ia bulbe (!st rortenieiil 
taillé en biseau el, de ce fait, a une forme ellipli(jue ot non circulaire. II en résulb' 
aussi que le tissu éreclile du corps spongieux revét Furètlire sur sa face inférieuiL' 
d'abord, jiuis sur sa face supérieure el, en conséíjuence, (jue Ia jjaroi supérieun- 
de Furèlbre nienibraneux est un peu plus longue (|ue sa jiarui inHírienre. 1"' 
íigure 4o7 nous rejirésente três nottenicnt cette disposition. Le lecteur, en étudiii"' 
cette ligurc, voudra bien retenir conune diHail ulile en i)ratiqu(> (dans 1 urélbi" 

toniie interne) (iu'an niveau de Ia base du bulbt ■ 
taudis (jue Ia paroi inférieure de Fuiètbrc ost iU'i 
telassée par uiu; forte coucbe de tissu ('reclili'' 
l)aroi supérieure en est encore totalenienl dépou| 
vue et se trouvo exclusivenient en ra])port avec 
tissu conjonclif (jui Ia separe de Faponévrose pt'" 
néale nioyenne etde Forigine descorjjs cnverneu^- 

3" Urèthre spongieux. — L'urèlbre spougi'-"^ 
cbcmine au-dessous du i)énis, dans Ia gouH" 

(jue fornienl, en s'adossai>t 1"" 
II est en i-M»' 

t et le"'' 

8 «7 

Fig. loS 
Luirtlire spongieux. vii sur uini 

coui»' traiisvorsalc de Ia verge. 

anguleuse 
Faulre, les deux cor[)s caverueux 
])ort; 1° en baut, avec les curps caverueux 
cloison inédiane, donl il est si'paré p;ii' de uoi' 
brenses veines; ±'en bas, avec le fascia p('iiis(v''. ^ 
Verge), (jui forme ainsi une gaine comniunj^^ 
Furètlire et auxcor])s cavcrneux, et, au dela 
cia, avec le tissu cellulaire sous-cutané et 

L'urètbre spongieux sc termine en avaiil 1 
un oriíice en foiMiie de fente verlicale, baut de G à 8 millinièlres, qui 
soinmetdu glaiid et ((ui porte le nom <le inéaí urinuirc. II est, suivant !<-'» 
enfièrement libre ou plus ou moins recouvert [lar le piépuce. 

1. canal tio Turí-lliro. — 2, cor|»«« s|>on}rioiiv 
(lc i iiròllirc. — 3, son alltUHfinót?. — 4, V". 
corps cavorneiix. — íi, alljiifíliiri' (!cs corps 
cavcrnonx. - (J, cloison. — 7, voine dorsaic 
profonili». — 8, artcrcs dorsalcs ol ncrfs 
•loi-saux. — í>, {)', arlíTOs ca\»nicusc8. — 
Io. I0\ hranclio ariléricuro tlc l arlí-ro Imlho- 
cavcriípuso. — 11, voino dorsaic suporíiciellc. 

ti, poau. — darlos. — IV, couclie 
colliileuse. — lõ, lascia pcni>. 
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C-omrno nous Tavons dit i)lus liaiit, Io bulbe et Io gland, au doublo poin' do vue 
inorphologique cl structiiral, seronl éludiés phifs loin [à propos des formations 
iTocliles dc Ia vergo (voy. Verge). 

(^ —Caliiiue de i/uuètmue 

•'•í c.alihro do rurètliro vario suivaiit (iii'on examino Io oanal : 1" à Vétat de 
^'icuiíé;-1" à rétat de dislension moyenne, au inoiiient 

Ia iiiiction, par exemplo; 3" à Vótal de dislension 
exagéfée. 

1° Urèthre à Tétat de vacuité. — Uans ies coiiditions 
"i'dinairos, je veiix dire ou doliors do Ia miction, les parois 
'Io rurèlhro sont j)arlout aj)pliquéos à ollofs-môuies. Dc co 
'''■1, Ia caviló urétliraio esL puromoul virtuciio ol se pró- 
''''iilo, sur des coupes Iransversales du caual, sous Ia formo 
'' "110 simple feulo. Coito 1'oute vario, du resto, daus sa 

et sou orienlation, suivant les régious que Fou 
'■oiisidère (lig. io!)). —■ Au uiveau du méat. Ia feute uré- 
l''n\lo a uuo directiou verticale. — Elle est eucoro verti- 

mais iin peu ])lus hauto, dans presquo touto Tóton- 
"lue (In giiiiid. — Vors Ia base do co deruier orgauo, uous 

^oyous apparaitro, à Ia partio poslériourc do Ia ícuto ver- 
lieale, une petito leulo liorizoulalo (pii doime à rurèllire 
'<v formo d'un T rouvorsó (l). — Coito fonte hovizontale 

'^"Siiienlo cnsuilo graduoilcmenl d'étenduo, landis que Ia 
'''nlo verticale diminuo ; colle-ci (init mèmo par dispa- 
•'iitrc et rurcthre, ii partir do co monient, est roprésonté 
P''!" une simple feiito Iransversale, laqiiello se maintient 
^"''(lua Ia portion prostatique. Toutefois, au niveau do 

^'"'tie postérioure du bulbe, les deux lòvres antériouro 
postérioure sont, dans cerlainscas, légèromonl écartées 

Pjíi du nuicus : Ia fonte de lout à riieurc est alors reni- 

ly' losango <à grand axo transversal, se 
'iinanl laléralcmenl i)ar deux i)0intes três enilécs. — 

sa porlion prostatique et par suite de Ia prósence 
veru monlanum. Ia feiite urótbralo airocto Ia forme 

coui-ije à concavilé postérioure ou bicu cello (l'une 

t(!™yoiis, l'uu antéricur, les deux antros ])os- ^Cosi entre ces deux derniers raj-ons que 

'■^vatico Ic véru, dont Ia coupe est, dans co cas, francbo- 

lltr' '''"o"l'iii'e. — Au delà du véru. Ia coupe do Furô- 
'levient do nouvoau Iransversale. Jo Tai vue dans 

" t;ependanl, irréguliòrement étoilóe, les plus longs 
jOlb' - 

'-Hiant 
l'^oik jeunos sujeis. (]hcz Tadulto et surlout chez 

riiyperlropliio du lobo moyen 
Proslato {luelle vésicale de Lieütaud), Ia paroi poslér 

se disposant dans Ia directiou du piau médian. — 

' orilice du col, ii est circulaire ou plus ou moins 

15' 

ííis. 

1, II 25' 

"igjv.tíV 
88' 

155 miTl) 

Fig. 450. 
Coupos Iransversales do 

ruròtliru, i)raliiiuúes à 
ilillcpcnls nivcaux. 
(I^es lollrcs niajusculcs placées 

a (^auclic (les coujics indiquenl 
lour ordrc dc succession; les 
cliiltres, placés àdroile, indiquont 
cn niillimòtros !a dislancc qui 
séiiare cliacuuc d'eUes du mòal 

ieure du col se soulève 
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cn une saillic plus ou nioius voliuuincuse et Torilice, daiis ce cns, prend Ia forme 
(run croissaiit à concavité inférieure. 

_ Col do Ia 
VCSSÍO. 

- Dilatalion 
proslalique. 

—~-!{ótrócisspmcnt 
lie Ia porlion 

nieinlirancuse. 
—.^Collct du bulbo. 

2" Urèthre au moment de Ia miction calibre physiologique. — Au nioment de Ia 
niiclioii, rurine chassée au dehors i)ar Ia conlraction du iimscle vésieal, dilate le 
canal de ruròthre et cehil-ci acqulert ii cc inonient ce qa'on pourrait njipeler sen 
calibre p/iysiologique. Pour révaluer en cliilíres, le procídé qui est certaincnient 
le uiellleur consiste à poiisser dans rurèlhre, soas une pression égale à celle que 
possède Turine en i)arcourant le canal, une injection solidiliable de gélaline ou de 

cire fondue, de plàtre dikit', etc. 
Le inoule de rurètlirc, ainsi ol)- 
tenu, re[)ri!senle cxacternent Ia 
colonne liquide au nionient de Ia 
miction. Or, Tétude de ce moule 
nous apprend tout d'al)ord que 
Turètlire, tout cn ayant une forme 
cylindriíiae gcínérale, n'esl piis 
uii cylindre régulier, mais qu ü 
est au contraire mal calibre, pi'é- 
sentant alternativement tles par- 
lies larges et des purties éiroites- 

E n p r océ d a n t d 'a van t e n a r r ière 

(lig. 4G0), comme rinstrument 
(lans Topération du catliétdris-me, 
nous trouvons tout d'al)ord unc 
partie étroite : c'est le mcat uri- 
naire. Le méat n'est pas seule- 
ment rdtréci; il est encore 
cxtensible et, de ce fait, se prclf 

Le caliliri! du run tlire, vu siir une coupe sagitlale. mal à Ia dilatation, (|ue cette dil'1' 
Ialion soit l)rus([uc ou progr^^' 

sive. — Au dela du méat, le canal s'élargit et nous presente une dilatation fusiforuie. 
coniuic sous le nom de fosse naviculaire. Elle commence à u ou (i millimètros cn 
arriòre du méat, (pielíjuefuis ii 10 millimètros seulemeut, et se i)rolongt! ordiiiair^' 
ment dans une étendue de "20 à '2o millimètres. Certains auteurs ont cru devou 
considérer Ia fosse naviculaire comme le résultat d'une distension locale du canal 
de rurètlire pi'oduite par l urine en amont (Tun point rétréci, le méat. Mais cctl<- 
hypotliôse est peu concilialile avec les observations de Lockwood, (jui a reneontrc 
Ia fossette en qiiestion chez renfant et cliez le feetus. Du reste, les rcclieiclii!s 
IluTTnitEii ont établi que Ia fosse navic.ulaire existe dès Ia fermeture de Ia goutliC^ 
uréthral.e et. est intiinement liée au inode de développement de Turòthre balanKl"^ 
ehez riiomme. — Au delà de Ia fosse naviculaire, rurètlire se rétrécit de nouvc.u' 

* ' I bC et conserve un calibre à i»eu près uniforme jus(iu'.'i l angle [ténien. — 
produil uue nouvelle dilatation aux dépens de Ia paroi iuférieure du canal- 
dilatalion, (jui occupe toute Ia longiieur du bulbc, (jui s'étend j)ar consoip"' 
jus(iu'au voisinage de Tapoiuívrose périnéale moyenne, a rei^u le nom do 
sac du bulbe (lig. 487,9;. Le commencement de Ia portion membraneuse 
maniué par un rétrécissement brusípu;. (jui répond exactement au point ou ■ 
paroi inférieure de Turètliro prend contact avec le bulbe : c'esl le cüllet du bn 

\ Fosse naviculair 

^Móal. 
Fi}!. 4G0. 

dü run-tliro, vu siip uno coupe sagitlale. 
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Ce rétrécissement se continue ensuite dans toute Tétendue de la portion membra- 
neuse. — Une nouvelle et dernière dilatation, de forme ellipsoide comme la fosse 
naviculaire, se i'encontre au niveau de la portion prostatiquc. Elle se termine en 
arriòre par un dernier rétrécissement, qui vé\)o\\á'a.V orifice postérieur de Vurèlhre 
ou col de la vessie. 

Au lotai, le canal de rurèlhre nous presente qualre segments rétrécis et, dans 
1'intervalledeces qualre segments rétrécis, trois segments dilates. En allantd avant 
en arrière, les segments rétrécis que Ton pourrait appeler les détroils de Vuròllire, 
sont : 1° le méat; 2° la partie moyenne de Turètlire spongieux ; 3°le collet du bulbe 
se prolongeant dans la portion membraneuse ; 4° enlin, Torifice du col. Les trois 
segments dilates sonl; 1° la fosso naviculaire; 2° le cul-de-sac du Inilbe; 3° la portion 
prostalique tout enliòre. Reyuard, en mesurant sur des moules les diamètres de ces 
différenls segments, a obtenu les chilíres suivants : 

SUJEIS SUJEIS 
I)c 23 à 30 ans. Dc 7ü à 8ü ans. 

DoiTièro la Ibsso naviculaire  T»"» 
.V 12 conlimètres ilu iiical  8,3 9 
A 15 ou 16 cenlimòtres  dü,3 10,G 
•V la région inoiiibrancuso  8,6 9 
Au centro (Io la poitioii prostaticiuo  11,6 12 

IMerro Delbet, dans dos recherches réccnles {1892, a constate quo le point le plus élroit 
<10 luivihre (ahstraclion faito du inéat el de la portion inenibranouse) élait siluo dans la 
Ijortion pénieiino, à 3 ou 10 centinièlres du méal, et jjrésentait dans la plupart des cas un 
" laniètro supérieur à 7 iiiilirniètres. Cesl ainsi (jue, sur vingl uròtliros parfaitonient sains, le 
• ii-Tietre du point le plus étroit niesurait : 7 niilüniètres dans ([uatre cas; 7 à 8 niilüniètres dans 
' ciiix cas ; 8 à 9 niilliinôtres dans trois cas: 9 à 10 niilliniètres dans quatro cas; de 10 à 14 mil- 

"letros dans huit cas. Sur ces vingt urèthres, par conséiiuent, 11 y en avait dix-sopl(iui, en leur 
Poinl li> plug étroit. niesuraient plus de 7 milliinòtros, douze ciui niesuraiont 9 inilliinètres ou 
''avantagc. 

3" Urèthre dilaté (calibre agrandi). — Les parois de Turelbre étant três exten- 

®'''les, ce canal se jiíôte mervoilleusemenl à ladilatation et chacun sait qu'il permet 
"Hroduciion d'une sondo ou autre instruaicnt donl le diamètre est bien supérieur 

clülfrcs indiqués dans le tableau i)récédent. Le calibre de Tui^èllire, ainsi 
^Si'andi par la dilatation, ])eut aller, d'apròs les recherches de Guyon et Campenox, 
JUsqu'a D milliniètres de diamètre, ce qui équivaut à une circonférence de 28 milli- 
IJI&tres. Les auteurs américains donnent des chiffres plus élevés: 30 millimètres 
^^íiprès IvEYKs, 32 à 33 millimètres d'après Peasu, de 28 à 40 millimètres d'après 

"^■11 est possible qu'on ait pu, dans des cas parliculiors, arriver à des dilalalions 
'"'ssi considérables; mais ce ne sont pas des exemples à suivre. II scra loujours 
l"i»lenl de s'en tenir, dans la pratique, aux chilíres de 2o à 28 millimètres. Aller 
" 'lelà, ce serait exposcr le nialade à dos déchirures du canal et à loutes les consé- 
*li'ences (jui peuvent en découler. 

I). — COXFOIIM ATION IXTÉIHEDUE 

conílguiMtion inlérieure de Turèthre esl des plus simples. Ses parois, en eílel, 
(luelques plis longitudinaux qui s'elíacent par la dislension, ne 

succ^ ^ considérer qu'un pelit nombrc de délails, que nous examinerons ®siveinenl((ig. lül; dans la portion prostalique, dans la porlion membraneuse 
^ la purlion spongieuse : 

^ Urèthre prostalique. — La portion prostalique dç Furètlirc nous présentesur 



iio APPAUKIL L1U)-(;ÉMTAL 

sa paroi postériourc cl h sa partie nioyciine une saillie oblongue, toujours trèí? 
inarquée, que 
77i07itantü)u 

'on designe sous le noni de véru 

id 
Fig. 46!. 

L uròUirt! ouvert parsa face supé- 
ricuro et úlaiú, pour montrer 
Itís ílctails (lü sa paroi postcro- 
infcricure. 

A, iwrlion pro^Ulí((uc. — 1>. porliou 
inoiubraucuse. — C, portiun spoiifrieuíje. 

1, vt^ru moufanum, avpc los oriliecs des 
ronduits í^jnculalcurs üI do l ulriculo. — 
i.frcin du véru inontanum. —> 3, pros- 

Uto. avüC 3\ ^landulos prostalíques de 
Ia parlic aaiéro Mipóricui-o de l ui-ctliic. 

i, coitpc du sphiiiclci' lissc. — 5, coupe 
du spliiuclor slrié. — ü, parois dc Turft- 
llirc niondiraurux. — 7, ^Maudes «le 
(^o\\ per. avec 7', oriliccs do Icurs conduíU 
oxmHcurs. — 8, Imlbo dc l urèllire. — 

pIÍH lon}çilu<linaux (juc présonle Ia 
mui[ucuHo ur^íllirale daus Ia purtiou 
hulbo-mcnibranousü. — 10, parui postc- rieuro de Ia portíon Hpon^íeuâc de Turô- 
Ihrc. — U, racinoH dos corps caverncux. 
— !2. cloison dos corpscavornoux.suivant 
laqucllc a pralíquéc Ia sccUoii de Ia 
verjjo. ~ 12' 

lóle dcs 

.1. Viinu MoxT.vxuM. — Lc véru moiilaiiiun {capul 
gallinaginis et colliculits seminalis dc certainí 
auteurs) inesure hahiluellenient lá .i li niillimòtres 
lie longueur, sur l inilliinèlrc de largeur el I ou 
a niillimètres de hauteur (ílg. 

a. Exlrémilé supérieure. — l^on exlréuiité supé- 
rieure, aiTondie, donnc iiaissancc à ui> ou plusieurs 
plis (jui se porleut eii arrière et qui, soas e noni 
de freins du vdru {'!), rattachcnt ce dernier à Fori- 
íice vésical de rurèthre. Ces plis sont tfòs variables : 
três développés chez cerlains sujeis, ils font chez 
iTautres entiòrenient déíaul. Dans ce deruicr cas, ü 
existe en arriòre du véru une dépressiou plus ou 
uioins iuar(juée, à laíjuelle on a donné le noui dc 
fossetle proslatif/ue. Dans celle fosselte vient s'ou- 
vrir uu certain noinbre de conduits excréteurs de Ia 
prostate : les conduits du lobe nioyen. 

1). fíxlvémité infórie^ire. — Sou extréniité inlé- 
rieurc, au licu irélre niarquée par un renllcinent 
couinie Ia précédente, s'airaisse graduellenient et est 
continuée, sans ligue de déniarcatiou l)ien ncttc, 
par un pli longitudinal, Ia crête urélhmlc, huiueUc 
se prolonge ensuite jusqu'à Ia région nienibraneusc 
et s'y termine en se bifurquant. 

e. Base. — La base du véru fait corps avec 
paroi uréllirale sur laquelle elle repose. 

d. Sommet. — Son soinniet, entièreinent 1''^'''' 
dans Ia cavilé urélbrale, nous présenle une 
antéro-postérieurc, inipaire et niédiane, longue 

íi 3 niillimètres, largc (Pun tiers de milli'»'''"^^ 
seulenient. Cctte lente nous conduit dans un pd*'' 
canal qui se termine en ciucum et (jue Ton désig'"' 
pour cette raison sous le noni á'ulricule prostaltQ'^^'" 
Nous y reviendrons dans un instant. Uu'il iioii» 
sullise ici (Favolr indique sa situation jtar rai)poi'''' 
rurèthre prostaticiue et son ouverture au som""^' 
du véru montanum. A droite et à gaúche tle Ia 
utriculaire, toujours sur le sommet du véru, 
vüient deux petits orillces arrondis (lig. iO-.H), ^o'' 
vent peu visibles : ce sont les ouvertures dcs 

ílc* 
éjaculalenrs, qui, au moment de réjaculation, 
versent le sperme dans Turètlire. lis s'ouvrcnt so 

12 , orificos ou laciiiics. par lesquellcs Ics aréolcs des dcux corps ca\rriirux coiniíiuiiifiuciit ..inarc íÍ*-' 
ís corps ciivcrneux, leçuc datis uno c*ca*aliou que prt^seule lc ^laiid. — 13'. cloíson libreuM^ qu* 

«o (lernior oi';çauo. — 11, coupo do Ia parlío aiiléricure du corps ^poii^ícux <lc l uròllire. — 15, . 
nnviculairo. avoc 17» los doux moilíós do Ia valvuledc Guériii. — 18, lacuues de Morgaj^uí. — 19, 

Ia 

dc 

— 11). 
urina' 
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sur Ia pavtie moyenne dos lòvres dc rutriciilc, soil, au voisiiiagc de leur extrémilé 
íuilérieuro, Iròs rarciiienl cn avaut dc cclle exlréinilé. 

lí. lliGOLKs L.VTKH.VLEÃ Du VKiiu, oiuFicRs (iL\M)UL.\iuES rosTiíiiiEuus. — LaléralcmcMil 
Ic vcfu jiionlaiimii cst dóliiuilé par deux rigolcs antóro-postcrieuros, Ics ligole;^ 
lalérale& du vóric (Tig. 40^,10). J)aiis cos 
'■'goles viciuieiil s'ouvrir ]iar des oriliccs 
arrondis les i)rincipaiix condnils cxcrctcurs 

Ia prostale : ce soiil les orifices glandu- 
laires postérieurs. 

t-'. OmiTCKs c.landui.aiues ax.téuieüiís et 
•'Atudaijx. — Siir les jjarois antcriciire el 
lívIciMles de rurèllire prostalique, notis ren- 
conlrons cgaleinent (íig. -iG2; une iniiltilude 

pelils oriliees microseopirjiies, qui i-epré- 
scnlenl rahoiicheinenl des glandules pros- 
''diípics correspoiulanls : ce sonl les oriliees 
OlanüHÍaires anléricurs. et latévaux. .Alais 
'■•-'s oriliees sonl lonjours heauconp pliis 
P'nils (jui> ccMix (]iii occujicnt Ia paroi i)os- 
tórieurc du eanal. iXoiis verrons, en eílel, en 
'-^ndianl Ia ])roslale, (jiie C(;s loljules glan- 
''"laires alleignenl leur niaxinuini de dóve- 
'''Ppenicnl dans Ia partie do Torgane qui 
'^-Toiid à Ia i)aroi postérieure dc rurètiirc 
-t (li "iiinuenl ensuile givaduellcinenl dc vo- 

m 
4()2. 

Lc vóru luünlanum. vu do face apròs inci- 
sion mediano do Ia paroi infó.-ieurc dc 
ruròlhre. 
1, vcssic, — 2, urMhro. — 3, proslalo. — 4, véru 

inonlanum. — 5, iVoiiis du vóru. — (i, crôlc uré- 
tliralo. — 7, ulricule proslatiquc. — 8, oriliees di-s 
canaux (.'jaculalours. — í), fossolle proslaliriue. — 
iO, riíroles laU^ralcs (iii vóru. 

l"'Ue au fur el à nicsure (juMls se rapproclicnt de Ia paroi anlérieurc. Rcvenons 

'"íiinlenaul à iiolre ulricide ])roslalique. 

l.' i'iui;i:i.K puosTATiyijE. — L'()rifi(;(? en Torníc dc fcnte qui; nousavons reiuíoulré 
^"1' le soninuít du vcru nionlanuni uousconduit dans une cavilc tubulcuse, inipairc 

"icdiane, souvcnl renílée en forme dc houteillc, que Ton designe indislinctcnient 
les nonis de sinus proslaticus, ile sinux pocularis, dc vesicula spermatica 

de vésicHÍe ivébérienne, áhilvicule prostalique. (IcUe dernicrc dénoniina- 
" ])()ur ainsi dire Ia senlc usitée. aujourdMiui cn auatoniic classique. 

'^'i'ajel el dimeiisions. — Dit sonunci du véru monlanuni, Fulricule piosla- 
M"e (llg. g(> dirige ohliquemenl cn haul el en arricre, passe entre les dcux 

loi)(.s ' 
''ilci'aux dc Ia proslaü; cl se termine par une exlrcmité cn cueeum, qui. sui- 

lescas, occniic Tepaisseur dc Ia proslale ou, dépassanl les limites de cclle-ci, 
^^' "1 laire saillie an nivcau de sa base, cnlrc ics dcux canaux éjaculaleurs (voy. 

'ostute). L'ulricul e prostalique n'esl ])as cunslaiil ; on le rcnconlrc clicz Tliomuic 
une proportion dc 80 p. IDO. Quand il existe, il presente ordiiiaircmcnt une 

oiieur de 10 à 1:2 miilimètres. .Mais il ircst iias cxccssivemcnl rare d'en obscrver 
Mui 
l|, '"^sureiit ÜO à 2o millimíircs. .Vuxoi.d ])arle (Tulriculcs de O à 8 ccntimèlres. 
|, pari, (dicz (juclíjucs nouvcau-nés, .Mhckei. a vu rcxlrémité supcricure de 

^^'•ricule donncr iiaissance ii un prolongcmcnt liliformc, lequel se terminait ensuile 

Ufurealion. 

Iiiif — llislolügiquemeut Fulricule proslaliciuc se compose d'unc 
"iiisculcusc, lapissée inléricuremenl par une inuqucuse, donl 

"iin s(!rail cylindriíiuc pour les uns, paviuícnlcux stralilié pour d'aulres. 
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Touuneux, qui a étudié Ic développemeiit de rulriciilc chcz le foetus et le nouvcau- 
né, se range à cette doriiière opinion. La imujucuse elle-mOiiie nous jirésente de 
noinbreiises invagiiiatioiis épithéliales (jui, suivant leur degré de diíl'éreiicialion, 
constituem de simples dépressions ou de véritables fonnations glandulaires. La 

cavilé de rutricule renterine un liquide 
grisàlre et d'aspect crénieux. 

c. Anatomie coinparée. — Examine 
dans Ia série des mammifères, rutri- 
cule prostatique varie beaucoup sui- 
vant les espèces. Chcz les singes, il 
présciítc à peu de chose prós les niümes 
caracteres morphologiqucs que chcz 
rhomnie. II est beaucoup \)lus re'duit, 
en general, chez les carnassiers. Dans 
certaines espèces, comme chez le re- 
nard el le léopard, il a perdu sa dispo- 
sition tubulcuse, el se trouve constitue 
alors par un simple cordon. Chez (Tau- 
tres, enfin, il fait coniplèteuient défaut; 
de ce nombre sont le mouton (Lküc- 
kaut) et le lama (.Milxk-Kdwauds). 
contre, il existe de nombreuses es.pèces, 
principalement chez les soliiièdos el 
chez certains rongeurs, (jui ont u" 

utricule prostatique beaucoup plus developpiS que celui de riiomiue. Ccst 
que, chez le castor, Tutricule est re[)résenté par une paire de conduits lorniint'' 
en ciccum, qui s'(5tendent de TurMlire jusqu'au testicule. I-euckaut a égalonient 
observo chez le bouc un conduit niédian, (jui, à une certaine distance de 1 urètbic, 
se partageait en deux branches divergentes, lescjuelles remontaient ensuito ju>qn 
réjjididyine. 

d. Si(j)ii/ic(ilion morphologifjue. — Les études embryologi(iuesont établi depm- 
longtemjts que Tutricule j)rostati([iie n'est, chez riiomme comme chez lesaniuiauN' 
(ju'uii organe rudimentaire représentant rextrémité inférieure des caiiauxde - 
ler ívoy. IJmbryologie). Wkükm, en conséíiuence, lui avait donné le nom d 
viãle (icterus masculinus). C.Mc dénomination, qui est encore employee T'" 
jiiupart des auteurs, est cepeiulant tout ii fait impropre : Textrémité infórieuie 11-- 
canaux de .Milller, en ellet, donne naissance, non iv Tuterus, nuiis au vagiu, 

utricule un nom (lui rappelle son homologie avec 
jnital de Ia fenime, nous devons Tapi»'^^''^'' 

Fi^'. 463. 
L'utricule proslati(iue, vu sur uno c(»upc 

sagiltale tio Ia prostato. 
t, vessk», avcc 1', sou col. — 2, uròtliro. — 3, prostalc. — 

4, viTU montanum. — 5, ulricule |»roslalÍ(|uo. — ü, vósicule 
séniinale. — 7, canal (Jéférout {un stylet iniroiluil tlans ce 
cunal fait saíllic daiiâ l'urèllu-o |)ro^lali(|ue, un puu cn (icliorn 
do rutricule). 

nous voulons conserver à 
segment correspondant de 'apjiareil 
non pas Tutcírus màle, mais le vayin rndle .{vagina masculina). 

Loa canaux do Müller, au lieu de dispaiattre, pcuvont i)t'isislcr dans toulü Icui' 
ItoociAiU) cn 187i), Mmitin cn 1873, Hautii en 1878 en ont observe cliacun un exemple. 
vu, mais dans des eas toul à lail cxceiitionnels. Ia poilion des eunduils ([ui avoisine 

oi-í,'ano iiui rappelait Tovaire, mais ijui avait Ia sLructure et par conséiiuonl Ia valeur " m 
cule. I)u reste, il existait un éiiididvme, un canal dclérent, des vésicules séminales, ct le . , ieliomnio<i" 

as oncu"- sujei n'étail pas douteux. Iíieckel, en 181)3, a renconln: de mènie, sur un jeune 
vingtaine <rannOi!s, un utérus hicorne avi'c une trompe et un ligamenl largc ; dans ce c 
il y avait uii leslicule, un épididyme el un canal délurent, atleslanl d'une 1'açun tr"-'" 



IIRÍÍTIIRE CIIEZ 1/llOMME 'Ó13 

sexo masculhi du sujet. Plus rúconimcnt (189G) Jacques a obsorvó, sur un homiiie do Ironto et 
un ans, un long coniluit qui, pailant du vóiu inontanuni, roíiionlait on arrièro do Ia vessie jus- 
Uu íi Ia base dos vósiculos sóininalos : sa longuouf inosurait 7 contiiiiòtrcs, sa largoui' niaxiiua 
IS niillimòtros ; répaisseui' do sa paroi, 2 ou 3 iiiiUimòtres en inoyonno. llislologiquoinonl, il se 
coiiiposait d'uno tuniijuo iiuisculouso tapisséo inlórieuroincnt ]iar uno iiiu(iu0use à ópillióliuni 
<íylimIiiquo slralilióc. La liltéralure inódicalo renroriiio (iuol([ues obsorvations rolaüvcs à des 
lioiiiiiios qui, tous los iiiois, pordaicnt du sang par rurétliro. Ia iiiuqucuso de lapparoil urinairo 
lílanl d'ailloui's parfaitciiionl saino. 11 paraít ralionol d'adniottro, commo Tont déjà 1'ait roínarquor 
''etit Cl SiMi>soN, ([uo COS sortes do ròglos übsorvóes clioz riioiniiie, coincidont clioz lui avec un 
'itorus niasculinus d'un dévolopponioiit iiisolilo. 

Voyoz à CO sujot: 1'etit. Ilint. de VAcad. roy. des Sciences de llelgique, 1720. p. 38; — Franqce, 
>n S(;,VNzoNi's Boitrãgo, lid. IV. p. 25 ; — Roiiin et C\I)I\t, Sur Ia constitiition de Vulérus mâle, des 
'^o.naiix déférenís et des irompes de Fallope, Journ. de TAnat., ■187Í) ; — üoogaiid, Verslagen en 
wedec. lion. Akad. van Wetensch., 1873; — M.vhtix, iUm. sur un cas de persistance des canaux 
d^MUller, Journ. do TAnal., 1878:—IUuth,/líiotoctiíe de développemenl de Vuiricule proslalique, 
'jull. Soe. anal.. 1878: — Uemv, Mème observation, Journ. do TAnat., 1879 ; — Viaui.t, Le corps 

ol//\ Tb. (fagrég., 1880; — L.vngeu, líin neuer Fali vou Uleriis mascidimis hei lirwachsenen. 
I. Anal. u. 1'hysiol.. 1881: —üokkei., Dull. Acad. do niéd., 1893 ; — Jacques, Ulérus mâle et 

"^'''cule prostatique, Bililiügr. anatoiuiciuo, 1890. 

2" Urèthre membraneux. — La porLion niembraiieuse de rurctlire nous prusento 
'^nlinaiveineiit, sur sa paroi infdrieuro, un systònic de plis 
'ongihidinaux (lig. 4(51,9; qui foiiL snile à Ia crêle uréthrale 

SC perdciiL iiisensibleiuenl daiis le cul-de-sacdu bulbe. 
les parois do rurèllire meiubraneux se voicnt les orilices 

''c "oinbreuses glaiides inuqueuses, comuics sous le uom de 
Olandes de Lillre. ('.cs oriliccs (iiioique occiipant tout le 
Poiirloiir du canal, ne sünt ccpendant i)as répandus d'iinc 
'•■ton iiiiifovnio : ils sont loiijours pliis nuilUpliés sui- Ia 

Píiroi supéricurc que, sur Ia paroi inféricure. 

3° Urèthre spongieux. — Dans sa porlion spongieuse, 

'"titlire nous ollVe à considércr ; 1° les orifices des glandes 
'^(-owpcr-, 2" les lacunes de Morgagni-, 3" Ia vahnile de 
^'Uévin. 

les^" glandes de Cowper. — Gcs oriíiees, sur ^'liiols nous aurons à revcnir plus tard (voy. Glandes de 
sonl au noinbre de deux, un pour cIkkiuo glande. 

,lp ^''oiivent situes sur Ia paroi inlericurc du canal, à 
"ito Cl à gaúche de Ia ligne incdiane, ii Ia partie antérieure 

"^cul-dc-sac du bulbe (lig. .401,7'). 
Morgagni. — La surface inlérieurc de 

''Pongieux nous oílre à considércr; dans toule son 
'-luliic^ "n syslènie irorilices ou plulòl de dépressions, que 

0.0 ' 'ivait i)arfailcnicnl décrilcs en 170(5, avait 
1,, l*''iúes h dos lacunes el qu'on désigne dcpuis lors sous 

Morgagni. Le niol de sinus, sinus de 
^ 0<igni, icui- conviendrail beaucoup inieux. 

'euí^.^ livs visibles ii ru;il nu, se diviscnl, d'après 
en grandes et petiles. — Les grandes 

|le 1' ^oramina (lig. .i(5i,uj occupenl Ia paroi supérieure 
Stíc olles forincnt, sur Ia ligne médiane, une ran- 
l'tilii|!|"''"''^ "^Icnd en longueur dcpuis Ia fosse naviculaire jusqn'à Fangle pré- 

"■ "n en coniplc urdinairenicnl de 12 à 14 (d(> li à 23 (raprès les observations 
"^TOMIi; IIIMAIM.-. — T. I\, ;i« KDIT. C,") 

Fig. 464. 
L'ur(Hlire ouverfpar sa 

lace inférieuro ot sur 
Ia ligno médiane, 
pour niontroí' les dé- 
tails do sa face supó- 
rieuro (en parlie (ra- 
près Jaiuavay). 
l,aii};lo supérieurdu mí-al, 

.avcc 1', sa lòvrc droilc. — 
2, fosse naviculaire.— 2', laco 
supóncure tlu canal. — 3. 
sondo piongcaut dans Io cul- 
dc-sac dc ía valvule do Guó- viii, — 4, bords latéraux du 
canal dc Turòlliro, avcc : 
•V, foranjimila laléraux, 4". 
loraniinula in(''dians. — 5, 
«;randcs lacuncs dc Morgaíjni 
ou 1'oraniina. — O, coupo du 
corps sijongieux. — 7, pri'- 
jjuce. ramenó en arriòre du 
gland. — 8, coupo des légu- 
mcnls. — 9, gland. 



A l'l'.Mli:i L I IIO-CH.MTAL 

(Io .Iaií j.vvay). Leur ])rorün(lciii" vario Io jjliis soiivcnt ile 8 ;i 10 inillinièlroB. Mais il 
iMi existe i)ai'f()is de l)eaueoiip jiliis ^ivindos ; (]iiüvi:ii.iiikii cn a roíicoiitiN! (jui rnesii- 
raioiit jiisíiirà nüllimòtrí!;^ do lonmieiir. — hes pelites lacunes on foraminula 
(lig. -4G't,4' et Vjsoiit siliiéoson dcliors dos i)récódonti>s, soit sur Ia faci> su])éri('iiro 
dii canal, soit Ic long do sos hords. Oii on observo aiissi (jiiel(jiiori)is siir Ia paroi 
iiiftirioiiro : mais olles y sont boaiiootii) jjliis raros, (jiiollc iiuo soit loiir silualion, 
lesloraniinula so dis])()scnl poiir Ia pliiparl. ooninio los forainiiia, en sérios linóairos 
diristíos patallèloinoiU à Taxo do riiròiliro. 

(iraiidosoii pelilos, los latMinosdo .Morgagni ropr('soiitonl doscaviti-s hihuleusos, 
([ui (rimo ]iart s'()iivrotit daiis Io oaiial de rtirMIiro ol, d'imtroparl, se lorinitienton 
oieciim. Cos cavili's prósoiitonl oollo parliculariti- oaractóristiqiio qiraii liou de 
s'enl'oiioor daris Ia mii(|ii(íuso poi'pondioiilairoinont ;i sa stirlaoe, coniino le lont 
(Tordiiiairo loiilos los lorniatioiis giandulaires, idlessiiiveiit daiis Ia paroi iirótliralo 
une diroolioii ti'òs oliHípio, do lollo sorlo qno loiir oxlrõniitó fiMaiiéo regardo tou- 
joiirs Ia raoino do Ia vorgo. loiir oxlr(''niitó oiivortií ólani dii'igóo dn còté tli' 
gland. 

L'ouvorluro ilos lacunes de .Morgagni, circulaire ou olliptiipie, ost conslituée on 
iloliors ])ar ia paroi niòine de ruròtlue (d, on dodans, par un inince ropii niuíiiienx 
de forme semi-lnnaii'e, assez analogueii uno valvule. (lolto ouvorlure mesuro, pour 
les granilos lacunes. I à millimòtros do diamMriícl, oonime oll(! ost lournée du 
oòti! du ni('at, elle pormcl aiix liougiosde polit calibro de s'ongagor dans les lacunos. 
De lã Ia i^ecoinmandalion, (pfou ti'ouve ócrito jiarlout à pro|)os du callnHi-risnío. 
de suivro constammonl Ia paroi inlorieuro du canal d(í i'uròtlire dans tonto 1'ótoii- 
due de Ia portion spongiouso. Cotio paroi iníóriouro jjossiíde hion parfois <1*^^ 
lacunos, comnio noiis Tavons dit ])lus liaul, mais leurs dimonsions sont loujonrs 
trop polites pour s(í laisser ii(''nólroi' par los hougios. 

o. Vntvutr (le <litérin. —Sur Ia paroi supóriouro d(> ruròlliní spongioux, à I o" 
:2 continndros on arriòro du méat, A. (iniuiN, a signab' on ISií), ['(^xislcnco d n" 
ropli valvulairo, n|ii)el(' dopuis valvnlc de (iiíérin (lig. Au-dossus i1<í 
valvul(!, outro olloel Ia paroi supiírionro du canal do ruròtlire. so Ironve une sorte 
de poclio oii de cul-do-sac, do () ;i 1:2 niillinn''lros do prolondonr, o'csl U) 
ou siniis de Uuérin. 

Le cul-do-sao de (liu'rin, avoc Io repli sonii lunairo (jui le dóliniito en Im''. '"^1' 
])eilo assez hien par sa disposilion lesgrandes lacunesdo .Morgagni, (jiii sont silu^^V^ 
inime'diatoni(ínt en arriòro, ol Ia ])luparl dos anatomislos, y conipris (luiiniN 
même, I ont considén'' (tomnio n"ólant pas aulre clioso (pfune grande lacunc 
Morgagni, no dill(''rant dos aulros (pw jiar sa silualion, ipii ost plus anlériourc, ' ^ 
pai' SOS dimensions, ([ui sont lioam-oup plus coiisidóralilos. (lontraironiont 'i 
opiniou, líiiTTKiucii (iSDá), on se hasant siii tonl sur oo fait (jiio los lacunos do 
gagui sont rovôlues inlóricnroment (Tun ('pilliéliuni cylindriipie (nous 
|)lus liaiit (pie ItduiN ol C.VDI.VT, au oouli'aire, considóraiont cot ópitliélium conim'^' 

«■onliniialion do colni do l'urMlir(í), landis (pie Io sinus do (luijrin ost lapi^>'; 
un opilliélium pavinionleux slralilií' roposant sur un cliorion pourvii d'5 pfpj"^ 
ItKirEiiKii, dis-)o, so rofuse à oonfondro morpliologinuoniont les doux 
l'ourlui, Io sinus do (lui''rin roprosenlorail tout simplonionl une parlio do ' 
(Muliryonnairo, sa parlio loule supóriouro. (|ui se sorait isohie de Ia j)Mrlii' ^ 
i'iourepar suite do Ia souduro, imni('(liatonionl au-dessous d'ollos, do donx ^ 
goons parlis Tun et Tautro dos parois lal(''rales du canal (flg. A <'t 
doux bonrgoons, soudós l'un à Taidro sur Ia ligno uH-diain:, rornH'raient i""' 
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tniiisversiile qui iie sorail niilrp que nolro valmile de Guérin el, cFautre part, 
Ia partie tüule suj)círicure de Turètlire, qu'elle isole ainsi du reste du canal devien- 
drail le sinus de Guérin. l)u§reste, 
le siiuis de (iuérin, une fois forme, 
pcu donner naissance à des bour- 
geoiis épithéliaux, qui plus lard 
deviendront dcs glandes et, de cc 
'•'lit, il pent i'ccevoir chez 1'adullc 
uii ou plusieurs canaux excréteurs. 
^lais scs parois proprcment dites ne 
sont nullenicnt (Forigine glandu- 
laire. 

Uiioi (ju'il en soit de Ia signidca- 
lioii réelle de Ia valvule de (iuérin, 
cettc valvule est à peu jirès cons- 
''111 te ; Jaujwav l'a vue mauípicr uue 
'^'JÍs sur sejit seulemeni. Ou conroit 
sans ])eine (juc, mieux encore que 

loraniina, elle puisse arirter Ia sonde dans le cathctérisme. On cvitera faclle- 
'"cnt cot obstacle en ayani soin d apitliquer Foxlrémité de Ia sonde, comme je Fai 

dit plus haul, ronire Ia jiaroi iulerieurc du canal, 

K. — (; o N s r I r u t i o x \ x a t o .m i o r n 

''*!s parois de Furèthre sonl constituéespar Irois tuni(picsconcentri(pies, qui sout, 
' " «illant de dedaus en deliors : une lunique ninqueuse, un(í lunique vascidaire et 

lunique muaculeitse. 

Tunique muqueuse. — La tunique inuqueuse de Furcthre revèt Ic canal dans 
'oute son étendue. En arrière, elle fait suite à Ia muqueuse de Ia vessie ; en avanl. 

suconlinue avec cclle du glanil. Elle sc continue de mème, au niveau du véru 
""Jntanuni, d'une pari avec Ia iuu([ueuse de Futricule, d'aulrc pari avec cclle dcs 
•''■'íaux éjaculateurs el desaulres voics s])crmatiques. 

'^AKACTKiiHs iMivsKjuKs. — La uiuqueusc urcllirale, cxaniince sur le cadavre, 
l"'ésenle une coloralion londamentale d'nn blanc jaunàtre : c'csl du moins Ia 
qu'ou rcncontre ordinaircment sur scs deux porlions proslatique et mcnibra- 

s\ir Ia jiortion si)ongicusc, et à cause du voisinagc de Ia gaine vasçulaire 
I''" (ist plne(!c immddialemeni au-dessous de Ia muqueuse, celie leintc devienl 

füi''' -' est (jueUiuefois, principalemcnt sur les points déclivcs, franchcnicnl 
II o'^'dre ou mème plus ou moins violaccc. La uuupunise de 1'urèlbre esl três eUas- 

grà(;e à cettc i)ro])riélé (pFclle se laisse dislendre au niomcnl du pas- 
^ o'- de Furine el (]u'elle i^cvienl sur elle-mème au nioinenl de Ia iniclion. Son 

'"''Seur esl (Fun demi-iuillimètre environ. Sa consislauce est relativcnicnt faible ; 
' Ollív . ' • 

S|. 1 • asscz i»ien ;i Ia dislonsion el aux Iractions qu'on exerce sur elle, elle 
, f^íioilement Iravorser par nu instrument inétallique. Ia sonde ou le slylel 
''' •^"^(-'uipie, 

muqueuse, rexterne 

'' 'lílc'' loulc son étcnduc à Ia lunique vasculairc et lui adlière intinieincnt. 'Oie, oiuièrement libro delimite Ia lumièrc du canal. (Uitrc les lacuues de 

A r. 
Fig. -íüo. 

Soction froiitalo <hi pOnis d'un ÍVfUis Iniinain loiig 
(lu 10 ccntiiiièliTS (iiiilinu ihi 4" iiiois) : A. passaiil 
iiiniióciiateiiKMil cii avant du siiius ilo. Guénn ; 
li, jiassant par Io fond du siiuis do, Guíiin (d'uprí's 
Ukttkkku.) 
1, corps s|)oní:icu\ de ruròthro. — 2, canal de rurísllire (i)ar[io 

poshU-ieurc), a\oc sa iiarlie anléricuro ; coito partio anlé- 
rícure, sóparóo lUi reste (lu canal dans líi tljítn-e B, constituo Ic 
sinns do üuórin. — 3. valvule de Giu-riu, rósnltant do Ia sou- 
dnro à co niveau dos deux jiíirois latóraícs du canal. 

k. 
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Morgagrii (p. .")13) et Ics orilices glandulaires, elle noiis presente iin systèinc de plis, 
à Ia constiliitioii clesiiuels connoureiit ;i Ia fois Ia tuniciue iiiiKiueuse et une ])aiiic 

h 'les tiuiiíjiies sous-jueentes. (les plis imiqueux sont 
ordiiiairenient peu apparents dans les deux portions 

jprostaliqiie et meinbraiieuse. lis dovientieiit plus 
marquês dans Ia portion s])ongieusc et acquièrent 
leiirs pliis grandes diniensions dans Ia rógion dii 
cul-de-sac du bulhe. Ouel que soit leur degré de 1 ' ,i-i 

' développenient, ils sont toujours diriges parallele- 

' ' nient à Taxe du canal : nnlie part on ne rencontre 
y de plis transversaux ou ohliques. Les plis inuqueux 

rurètlire sont des plis de vacuilé, (iu'on me jter- 
"lellc celte expression : ils s'eíTacenl, en clíel, loutes 
Iqs fois ([ue le ciinal j)asse de Tétat de vacuilé à i't;t!il 

disteiision, notamment dans le calliétérisme ei 
au momcnt de Ia miclion. 

C. Stuuctuiie. — Envisagée au point de vuc de sa 
siructure. Ia muqucuse uréthrale se compose : 1° il'"" 
cliorion ; H" (rnne couche épilhéliale. 

a. Chorion. — Lc chorion, iious Tavons dit pl'"^ 
haut, adliòre intiinement j)ar sa face profonile anx 
parties sous-jacentes, et ce n'est qu'avec de grande» 
(Unicultés (ju'on parvient h isoler Ia nuniueusc ure- 
tlirale par Ia dissection. Sa face sui)crlicicllc se sou- 
lòve i)ar places i;n de nomhrouses papillcs, (pü í'*-'"' 
foncent dans réj)aisseur de Ia couclie épitliélialc- 
Ces paiiillcs se rcncontrcnt dans toute Ia longuciu 
du canal, mais leur distribution n'y est píis i""' 
forme ; Irès rares dans 1'urèlhre i)rostati(li"^ 
spongieux, rarcs encore dans le cul-de-sac liullif""'^' 
elles augmentcnt de nonibre à partir de l'anglo pi^^ 

ahondantes dans 

ítíC. 
Coiipi! lüiigituiliiialo (le l:i parlie 

|jull)ousü ilü ruii'lhro ((Taiifòs 
ItoBiN ot Cadivt). 

h, couchc hyatiiio. — m, Iraino pro- 
nremcnt <lilo de Ia inii(|ucusc. — l, pelito 
lacuue de Mor;;a;íni, lapissóo par lc inóme 
ópilliélium que Ia mu(|ucuse pI pro- 
lüiijíoaíit dansÍ'(''paiss(Mjr do Ia intiijuriisc 
prosquo parallôlpMiorjl à sa «uriacp, — 
V, vaissoaux coiipt-s cn Iravers. — r, r, 
follicules siíuplos, uu pcu rcnlli^s à leur 
cxtrómilé prolondt*. — </, d, autres folli- 
<ruh*s, avoc Icuiluiicc, pour Io foiiJ, à so. 
divisor eii cuU-dc-sac mulliples. 

puhien et sont surlout Irès 
région coniprise entre Ia fosse naviculaire 
méat. Elles sont simples, liaiites de 40 à loü 
posées le phis souvent en séries longitudinfi'*^*' 
Ouant ii leur forme, Ia plupart d'entre elles s® 
coni([ucs, se terminant en une pointe niousse 

sur l"'' jiliis ou moins ellilée. nuelíjues-unes, coniine 
muqucuse vésicale, sont cylindriques ou inénic 
rement renllées en niassue. 

Durant Ia vie intra-utérine. Ia nuniueusc 

légô- 

Ihrale, ahstraction faite de Ia jjorlion qu' 
au voisinage de Ia fossette naviculaire, est 
mcnt déi)ourvne de papilles. Ces élevures n" 
par conséíjuent, leur apparition (iu'apriís Ia 

re et on sance. De plus, elles augnientent en noml)i'e 
diniensions au fur et h mesure que le sujet avance en Age (Kiuun et (lAuiA r)- ^ ^ 

ün des traits caractéristiíiues de Ia slructurc de Ia nuniueuse uréllii'i'*^ 
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vichesse en íibres élastiques. Sons ce rapport, aucune autre muqiieiise, pas niôiiie 
Ia imiqueuse Irachéale, nesaurait liii èlro coinparée. A clles sculcs, les íibres élas- 
tiques représeiilent les liiiit dixièines de Ia inasse totale du chorion, le reste étanl 
coiislituépar deséléiuents coiijoiictifsetde Ia iiiatière aiiiorphe. Ces íibres élastiques 
soai Irès liiics : elles mesurent, en nioyenne, i ou 3 fx de diauiètre. Elles sont peu 
'lexueuses, se bifurquant et «'aiiastomosant fréquemment entre elles, de façoii à 
fonnsr daiis leur eriseiiible une sorte de réseau, dont les niailles sont habituelle- 
meiit allongées dans le seus de Ia longueur du canal. Dans les parlies siiperíicielles 
du chorion, elles fornient conune des nappes nmltiples, parallèles et superposées. 
Au-dessus d'ellcs, du còté de Ia hunière dn canal, s'étale une mince couche liyalino 
{basaleon vilrée), de "1 u (fépaisseur, qui les separe de ia couciie épithéliaie. 

1>- lypilhélium. — L'épitliélium de Ia mu(|ueuse nréthrale (íig. 406) repose 
<lirectenicnl snr cotio menibrane liyaline. Son épaisseur inesure de 80 à 100 ,a cliez 
' aduUe, de 30 à uO ;ji senienient cliez Io f(i!lus à terme. 

11 se divise en deus. conchos, Tnae snperíiciollo, Tantre profonde : Ia concho 
Pi'ofonde se comi)ose do denx ou trois assiscs de petites cellnles arrondies ou polyé- 
''ri(|ues; Ia couche superíiciollo ost formée par nne senlo rangée do cellnles prisina- 
tiques ou pyramidales. 

Aux denx oxtréniités du canal, répitliéliuni uréthral seniodiíieplus ou nioinsbrus- 
liiemont, jiour se continuer avec colui dos régions voisines. — P]n arrière, à partir 

spliiiicier vésical. Ia concho superlicicllo ost fornióe par denx ou trois rangées 
cellnles aplalies, qui se confondcnt, an nivoan dn col, avec lescellulesanalognes 
1 épithéliuin do Ia vessio. — De mòino, en avant, à 5 ou 6 niilliniòtres en arrière 
inéut, les colUiles prisníatiques sont rcnii)lacées par nn épithélium pavimcn- 

teux avec couche cornéo manifeste (lloiux et Gadiat), loquei so continue, sur le 
Pourtonr du méal, avec réi)ilhéliuni do niénio natnro qui revôt Ia surfaco du gland. 

(«i.A.NDKs. — Les forniations glandnlairo^ do Ia mnqueuse nréthrale se pré- 
^•^'Ueiit sous deux formes : les foHicules et les glandes en grappe. Les lacunes de 
• o>"gagiu, ci-dessns décrites, que quelqnes anatomistes considèrent à tort conune 

o''indes, no sont autre chose que de simples dépressions de Ia concho épilhé- 
^l^ide dans Io chorion nuKpicux. Leurs parois, en ellot, quel que soit le point oii on 

examino, sont ])artout forniées par le chorion surmonté d'une membrano 
'|^<ile et d'nn épilhélium on lout somblablo à celni do Ia mnqnouse urétlirale. Ces 
Pi'essions muqueuses on formo de cul-de-sac ponvent hien présonter, dans cer- 

' "s cas, soit au niveau do lonr fond, soit sur les C(Més, les oriíices de quelques 
® ' "des voisines; mais co n'est pas liv nne raison snfíisante pour les comprondre 

®"'"(5mos daiis les forniations glandulairos. Tout au plus ponrrait-on les assi- 
^ dans les cas oii elles sont Taboutissant d'nn certain nombre do cnls-de-sac 
s '"^"'lulairos, à dos cananx excrélenrs. 

l'ollicules. — Los glantles en formo de folliculos se roncontront dans toute Ia 
1'urèthro, à partir dn douxièmo on du Iroisièmo centimètre qui snit le 

«lies 

. — uos g 
°"Siieur de  

hlies se trouvont irrégnliòroinont disséminéos entre les glandes en gi-appe 
'1'cnnes do Morgagni. Morphologiqueinent, elles revôtent Ia forme de petits 

^ylindriques, dont le fond ost souventreníló, quelíjuefois mémc divisé en deux 
II plii-;., ... . 

a 0""",ü9. Envisagés au point de vuo structural, les follicnles dornrèthre se 
o 

iiu,,. 

.03 
los 

' pour UoiiiN et Cadiat, ost semblablo à celui de Ia mnqueuse uróthrale dans 
d uiie paroi propre, tapissée ijitérieurement d'nn épithélium. Cot épithé- 
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Ia iiioitlü siipériciiro dii folliculc; j)lus bas, daiis Ia luoitió infóricurL', il osl loriix? 
])ar une ou deux raugéos dc petilcs oollulos polyédriqucs. 

1). Glandes en grappe. — Les glandes cn grappe se coni])üscid, coninie lour nom 
rindiíjuo, d'un canal oxcrétour, aucpiel ahoiilisscnt un cortain noinbrc de culs-de- 
sac représenlanl rélénieiil sécréteur do Ia glaiidc. Lour enscinlilo conslitue uno 
petilo masso, ordinaironienl un pcu aplalie, i)résenlaiit un donii-niilliniètro de 
largour sur un (piarl do niilliniMro (répaissour. üuolquos-unos sont coiilenuos 
(lans Io chorion inuquoux. Jlais Ia j)lu])art d'onlro ellos s'onfonconl jusqu"à 1 ou 
'1 milliniètres au-dossous de Ia niuquouso, ou suivant Io plus souvonl uno direclion 
jilus ou inoins oblitpio. 

Conuiie les foiliculos, los glandes on grai)pe do Ia nuiiiueus(> urólliralo fonl lour 
apparition à 2 ou 3 conliiuèlros oii arrière du nióat ol s'élondenl do líi jusqu'ii Tox- 
iróiuití' vésicalo du canal. On Ics r(;nconlro, par conséíjuent, dans les trois i)orliün;^ 
de riirèlhro. — Dans Ia porlion proslati(|uo, ellos se conrondont avec les glandes 
prostaliíjuos elles-niènies ot il n'esl i»as raro de voir (piolípies-unes (renlro elles 
s'ouvrir dans les canaux exc.róleurs do cos dernièros. — Dans la])ortion nionibra- 
neuse, ellos sonl connues, coinnie on le sait, sons le noni de r/landea de Liltro, 
l)ien (pu; Littiik n'ail jamais vu (pie lours orilices; leurs culs-de-sac oi'.cui)enl 
répaissour de Ia luniiiiio inusculeuse. — Dans Ia portion spongiouse, onlin, elles 
sonl situéos dans Ia (unlcpie vasculairo, baignanten picin au inilieu dos élónienis 
du lissu ('reolilo. 

Uuel (jue soit lour siègo, les glandes en grappe dc rurèlhro onl jiarloul Ia inènio 
siructure, et coito slrticlurc pnísento les plus grandes analogies avec eello dc*^ 
lollicules décrils plus liaut. Elles so coniposenl ({'une nieinbranc! pro|)re, ipi' 
coiilinue avec Ia basale de Ia niuipu;use el (jui est lapissóo inlórieurenient 
lipitbéliuni : épitbéliuni cylindi'i(|uo dans le canal excrótour, éi)itlidliuiu poly'" 
drique dans les culs-do-sac. 

2" Tunique vasculaire, corps spongieux. — Toul autour du cliorion miupienx. 
st! dispose une coiiche coiijonclive três richo en libres ólasliques. (lotte couclic esl 
uno soua-muqiieuse nioiJiliée el, co qui Ia caracl(''rise essonliellenienl, oulrc sa 
riohesso en libres ólasli(jues, c'esl Ia iirósence, dans son tqiaissour, de nonibrousc- 
cavilés voineusos de diniensions variablos, largonient anasloinoséos eniro ellos,- 
rornienl jjlexus par conséquont. 

Sur les |)ortions i)rostali(juo el nieinbranouso de rurèlhro, celle concho est pC 
oi)aisse ol encoro mal diiróronciéo ílig. 4(37,18): c'(>sl, si Ton veut, un 
)ieux rudimentaivc. 

ÍL'iis, on i)assant do rurèthro meml)raneux sur rurèlhi'e spongieux (lig- 'ti)"''"'" 
Ia couche en queslion prend brusijuoment un développemont considc^-ablo, 
mèmo lemps (iu'elle ac(piicrl lous les cara('lères dos lissus érecliles. Kil«' 1"""^ 
longo ensuilo, sans discontiiiuité, jus(iu'au méat, en formant lout auloiu' 
rurèllire pénien comme uno sorlo do manchon ([uo Ton désigne sous le no"' 
corps apuiKjierix. (]olle lormalion iiouvolle, analoguo morphologiqu^í""-'"' ' 
physiologiíiuemont aux corps cavornoux de Ia vergo, au-dossous destinei» 
se trouvo siluóo, esl en lajjporl avec le [jhénomèno de réroclion : e'esl u" 
(démonts essenliels do Torgant' copulaleur ol, i)our cotio raison, nous le déi"''''^" 
plus loin, à [iropos de Ia conslitution anatomitpie dc Ia vergo (voy. 

3" Tunique musculeuse. — La tunique cellido-vasculairo est doublc'c, surs» 
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externe, par imc couche do libres musculaircs lisses. Ces fibrcs se disposenl siir 
ileux plans : \in plan iiilerno (lig. 407,8), 1'ornié par des fibres longiliulinales ; iin 
plan cxlci'iic ((ig. 4()7,9), coiistitué par des fibres circnlaires. 

.1. Fuíuks i,(iniíiti:i)ixam:s. — l^es fibres iongiUulinalcs foiit suite aux íibres de Ia 
i-oiiche plexilbrinc de Ia vessie. Três développées sur Ia portion prostaliquc, clles 
^'alténuciit eiisiiile siir Ia porlion inein])ranense. Hiles diiiiinueiit encorc (Timpor- 
laiice eii passaiit daiis Ia porlioii 
spongieuse et, íiiialeineiil, se coii- 
londent avec les éléiiieitis luusoti- 
l<iires du corps spongieiix (voy. 
Corps apo]igieitxi. 

11. i'iiiiiKs (;iií(;l'I;.\iuiís. — Ijes lil)res 
'-irculaires de l'urèllire cuiilinuenl, 
"le iiuhne, les lil)res circnlaires de Ia 
vossie. Três développées eii arrière, 
''oinine les libres loiigiludiiiales. 
''lies fonneiit Unil aiiloiir de Ia i)or- 
l'oit initiale de i iiièibre uii large 
'iiuieaii. (jiie l\>n désigne impropre- 
'"eiit sons le noiii de xphincter de 

i"e,s,s!e (lig. 4()7,9). (joinnie iukis 
l'ivoiis déjii fait reiuanjiier pliis 
liaul, cei aniieaii iiuisciilaire, par 

s^iluation et par ses rapports, ap- 
P'U'licnt bieii jjliilôtà rurètbre (iu"à 
'■1 vessie : nous rappelleroiis, par 
•^onséqiuMit, spliincter lisse de Vurò- 
"fe (nphinclev inlevne de lluxi.i;). 

1... 

l«ar üpposition ii im detixieiiie 

Fig. 407. 
(lotipu suf^iltalc (lu TuriMliro siiiirriour, poui' iiioiilror 

Ia (lisiiositioM ilc siin apparoil iiuisi',ulairo ol 
juilaimiioiil scís lUniv s\ihiiu'l(ii's [schémalique). 
t, syniplivso |)iiliiciinc. — 2, >cssic. — 3, canal do iurèlhrc. 

nrosUito, uvcc \\ nli-iculo proslali<|uo. — 5, inuqucusc 
— Ct, nuiniiouso — 7, tmii(|uo niusculcusc ilc 

hi vessie, avec a, b, c, sos Irois. couclios. — 8, lil)i'cs Hssos 
Uuiinalcs de rurêlhrt?. — O, liljves iisscs circnlaires de Ia povliou 
proslalitjuc, formaut Io sphinclor inlernc. — lU, íibres lisses 
('irculaires do Ia porlion inonibrancusc. -- II, 11, sphinclor 
oxlornc, — 12, lij;amonls pulio-vósicaux. — l'>, apoiiévrose 
périiióalo inoypiiue, a> o(í ses dciix feuillels el ic inusclc do (lullirie. 

1 'i-, veino dorsale profonde de Ia vor<>c. — l.i, plexus dií 
Saiiloriiii. — lü, naisclo do Wilson. 17. corps spoufiioux el 
Imlljo. — IS. luniiino vasculairc do Turòthre Mipérioiir. — 
!!•, a[tonó\ro"«e proslalo-póritouéalc. 

^l'l>inctcr, le sphinclev strié ou 
'^Phincler externe, cpie iious décri- 
"'"s ultérieurciuent. 

''^'phincler lisí^e de luròlhre. 
spiiiiicler lisse de rurèibre 

4ü7,l)) })réseiile do 10 ii 12 luil- 
"'lelrcs de longueur. 

I ^011 cpaisse.ur inesure (i ou 7 uiil- 
""-'Ires au niveau di' sou extréuiilé su|>érieure. INiis, ii diuiiinie graduellcurent 

011 r • et ii mesure (]u'ou s'éluigiie du col vésical, de telle sorte ipe le sphincler. 
•^"Ndéré dans sou (Miseinble, nisseiiible iioii à uu cylindre, mais à un còne à base 

^ i''"i'e. Sur des coupes sagiltales (lig. 407,9j, il revèt Ia forme d'un Iriangle, 
traverse Turèllire de Ia base au sommel, 

' 'I f^urlace interne ou inlérieure répond natureliement ii Ia nuuiueuse urélhrale, 
' 'ílle est s(''i)arée, ceiiendant, par Ia couche des li))res lougitudiiiales et par ia 

vascnlaire. 

iiP "í ®^"''iice externe t)u extérieure est incluso dans Ia base de Ia proslate : eu 
'Lie, (>i|,; direclenient sur le tissu propre de ce corps glandulenx; en 

e||(^ i-(.pouverle ])ar les faisceaiix su])érienrs du sphincler strié. 
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Anatomiquenicnt, Ic spliincter lissc do rurètlire dilTèrc dii jilan circulairo de Ia 
vcssie, aiKiiiel il fait suite, par les deus caracteres suivaiits mis cii luiiiière par 
ViiiisAiii (1897) : toiit d'al)ord, les faisceaiix inusculaires qiii le coiistitiieiit soiil 
pius serres, i)lus tiissijs les uns contre les aiitres, separes par iin tissu cellulaire 
licaucoiip iiioins ahondaiil (fig. 'i-líH); puis, k ses libres iiiuscidaires vicniieiil se 
joiiuire uii certain nonibre de libres longiliidinales, lesijiielles proviennent, des 
libres longitiidinalcs siiperlicielles de Ia vessie et vieiinent se tenniiier cn parlie 

snr le stroma do Ia ])rostale, en parlie 
dans répaisseiir dii spbincter. Ainsi cons- 
titué, le si)hincter lisse de riirèlbre forme, 
(laiis son cnseml)Ie, une niasse dure ei 
compacte. Sa coiisistauce ferme et sa 
coloratioii (fun blaiic grisàtre sont três 
analogiies ii celles de Ia prostate, et ce 
n'cst guère (]u'à Taide du microscope 
(ju'on i)e«t distinguer Tune de Taulre les 
deux forinations. 

Envisagd au poiiit de vue foiictioniiel, 
le sphincter lisse, agissaiit parsa contrac- 
tioii 011 simplemeiit parsa tonicité, pi"'^'- 
side à rocchisioii th; Torilice (jiii 
commiinitjuer Ia vessie avec Turètlire ; i' 
permet ainsi à Turine de s'accnmider dnns 
son réservoir naturel. Dautre part, au 
luoment de l'éjaculalion, en fermant líi 
portion de Turètlire (jui se tiouve e" 
ainont des orilices des canaiix éjacula- 
teiirs, il s'upposeàce que le liijnide sper- 
matiíiue remonte vers Ia vessie et, de 
lait, Toblige ;i prendre Ia direction fl" 
luéat. 

1). Les libres circulaires au-dessous du 
sphincter lisse. — Le sphincter lisse <j" 
rurètlire irexisle réellenient cpie dans 
(|iiart suiiérieur du (;anal prostatiqH"^- 
s'arriUe d'ordinaire à Ia [)arlic iiiojC"'"' 
dii véni moiitaniim. Aii-dessoiis de 
poiiil et dans lout li' reste de rétencli\íij 

de rurèllire proslatiipie, li;s (ibres circulaires sont três rares, ii jjeine visible» • 
prorondément bouleversées par le développemenl de Ia jiroslate, elles ont 
rejelées, coiuine nous le verrons phis tard (voy. Prostate), soit ii Ia péripbtJ'''''' 
cet organe, soit dans son (Spaisseur. — La conclie des libres circulaires se 
titiie, épaisse et coniiiacte, lout aiitour de rurètlire membraneux (lig- 
— Puis, elle se réduit de nouveau, en [lassant sur Ia jiortion bulbeiise de i'ui'èL'"^'' 
et disparail bientòt après en tant (jue couclie distincle: ses faisceaux, de noii^"^' 
lirolorulément dissocies, se sont conlondiis jiour Ia pliipart, comnie les faisceai'- 
longitiidinaux du reste, nvec les autres éléments du corps spongieux. 

C. Fiiiuns Muscui.Aiiius sTiuKKs. — Lcs íibrcs inusculaires lisscs (pie nous veiio" 

408. 
Coupíí saf^illalo do Ia ivfiion do passa^^e de Ia 

vossio au canal do 1 urrthru (vuísio d uii iioii- 
vcau-nó, paroi postórioui-o, d'ainvs Vkiisaiu). 
«, faisci-aux do libres loiif^ilmliiialcs ('xUtiics <íe Ia 

vessie, qui sp jcllcnl eiiUe les faisreaiu du spliincler 
interne. — h. imn|ueu«^c. — r, spliiiicler iiUeriic. — 
i(, ^é-^icule séiiiinale. 

II 



<lc décrire no représenteiit qu'une parlie de Tappareil contracUle de rurèlhre. A 
ces (il)i'es lisscs (fibres intrinsàques), viennent se joiiidre des faisceaux de fibres 
siriées {fibres exlrinsèqices), qui,  =--3Ss=r—— 
so groupani en corps nuisculaire 
distinci, consUUient los iiuiscles 
bulbo-caveriieux, Io nmscle do (lii- 
Itirie, le luuscle de Wilson et Ic 
splünctor externe de l uròtlire. Tons 
ces nuiscles seronl décrits pliis loiii 
'1 propôs des fornialions niuscii- 
'•lires qui sont aiinexííes à Tappa- 
'■''il sénital de Tlioninio ( voy. Mus- 
cles dupérinée). 

Structure spéciale du véru montanum. 
véfu montanum, examine à sa parlie 

l"Jsterieuro (lig. oiiO, A), so compose d'un 
^'i'ieii'Ue central lormé i'iar un réseau de 
''''res élastiiiues, dans los mailles duiiuel 
*e trouvent des lilires museulaires lisses 
•idirection longitudinalo. Cette masse cen- 
'^'0, aplatie Irausversalement comme le 

lui.|||,;.||,|<_ gy contbnd, par son bord 
j"istri'icui'ou liase, avec le tissu (u^opre de 

1'roslate. Son hord antérieur, pIus ou 
rdargi, est recouvert |)ar Ia mu(|ueuse urétlirale. lai|uello est fineinent plissée à ce niveau 

I"""' se prèter aux varialiens de volume du véru inontanum. Ses laces latciules, enlin, sont 
'''iitidassees ])ar uno couclie do lissu spongicux. ijui los sé|)aro de Ia niuciueuse ot ijui est une 
' '-'I"'ndaiipo de Ia luniquo vasculaire de rurèilue. 

'' 'il pai lio nioyenne dii véru. dans Ia légion i|ui eorrespond aux orilicos do l'uli'icule prosta- 

Fig. 409. 
Coupo transvorsale de rurèthre menihraneux, pra- 

tii|uée irnmédiatoment au-dossus do Taponevrose 
péririéale nioyonne. 
l, Uinúèro du canal. — 2, épillu-lium »le lu menibraiie niu- 

íjueuso, avoc 2'. son chorion. — '•], luniquo vasrulaire. — i, libres 
lisscs loui;itu(liu;«les. — o, libros lisses oirculaires. — 6, libres 
striéos circulaifos, conslituiint Ia porlion metnln-aneusc tlu 
sphiiictcr oxlcrne do ruròlhrc. — 7, vaisseaux veincux. 

' tanau.v éjaculatours (lig. üot), 1!), le squelelte élastiiiue ot inusculaire disparait, et 
so trouve formo à co niveau par du tissu spongieux, au sein dui|ucl sont 

liMli,' précités. 
(il)!',.'.''" lie labouchojaont dos canaux ójaculateurs (lig. SliO. C), los libres élastiques et 

Ibnt do nouveau leur apparition au contre du véru montanum et do Ia crète 
avV se disposent ici encore sous Ia lorme d'uno colonno niédiane, dont Ia baso 1'ait •-c Ia prostato et dont le sornmet s elòve jusi|u'à Ia muiiueuse. Quant à ses faces latérales, 

HUMAINE. — T. IV, íi» ÉDIT. CG 

l'iií. .V70. 
coi„ijdu \vvu inonluuum. passauL : A, par sa porlion Ia plus élcvc''c, dovriôrc rendioucburc dos 

principaux de lu glando pi-oslatÍi]uo ; B, iininállalcinoiil on arrière ilcs orificcs de 1 ulricule 
''Uic et iles canaux (\jaculalours; C, on avaiiL de l eudjouchurc des canaux êjaculaleurs (imili^e dc Ueni.k). 

ir(!iitridi) du vi-ru inouliuiuin. — 2, tissu ravcriiciux. — 3, inuquüuso urvtlirulo. — S, utriculc pjrostuliquo. 
5, u, líaiiiiux ójiu'ulatt'urs. 



1 

522 APPAUKIL UKO-GKMTAL 

elles sont sópaiéos de cctte deniiére, comrae prccédcmmont, par uno couclie plus ou moins 
épaisso de tissu spongieux. 

F. — \'aisseaux et xeuks 

1° Artères. — Les artòrcs dcslinées íi l'urèthre provicnncnt cies sources Ics plus 
diversos, savoir : \° pour Vurèthre proslalique, des artères qui se dislribuent ii Ia 
prostate elle-niôme, c'est-à-dire dc riiémorrlioídale moycnne et de Ia vésicalo 
infe'rieurc, branches de rhypogastrique ; 'i"pour l urèllire membraneux, de Tlié- 
inorrhoídalc inférieure el de Ia transverse du périnée, branches de Ia honteuse 
interne ; 3° pour Vurèthre spongieux, de Ia bulbo-iiréthrale, de Ia cavcrneuse et do 
Ia dorsale de Ia verge, trois branches qui naissent e'salement de Ia honteuse interne. 
Ces derniòres artères se distribuent tout d'abord aii corps spongieux, y conipris le 
bulbe et le gland (voy. Verge), puis h Ia tunicjue nmqueuse. 

2" Veines. — Les veines issues dc Ia muqueuse uréthrale présentent cette parti- 
cularité qu'elles aboutissent toutes fi un syslèine de gros canaux disposés en plexus, 
(|ui fornient les éléinents essentieis de Ia tunique vasculaire ci-dessus décrite. A 
leur tour, les veines allérentes de Ia tunique vasculaire se rendent, suivant 
région de Turètlire dont elles énianent, à Ia veine dorsale profonde de Ia verge, au 
plexus de Santorini, au plexus vdsico-prostatique, à Ia veine honteuse interne. 
Finaleuient, et par l'intermédiaire de ces derniers vaisseaux, elles aboutissent a Is 
veine iiypogastrique. 

3" Lymphatiques. — Les lyniphatiques du canal de l'urèthre fornient dans 1" 
chorion niuqueux, un peu au-dessous dc répithéliuni, un riche rdseau, qui s'ótend 
d'une extréniité à Tautre du canal et qui se continue, en arrière, avec celui de li 
muqueuse vésicale, en avant avec celui de Ia muqueuse du gland. 

a) Au niveau de Ia portion prostatiquc, ce réseau fournit un certain nonibi'" 
d'elKrents (jui se môlent pour Ia plupart aux lymphatiques propres de Ia próstata 
(voy. Prostale). Quelques-uns, cependant, remontent le long des canaux éjacula- 
teurs jusqu'au col de Ia vésicule séniinale et, lã, se confondent avec les lyniphatiqi"'® 
de ce derniei' organe. 

p) Sur Ia portion membraneuse et sur Ia portion bulbeuse, les collecteurs issu» 
du réseau muqueux se portent en arrière, travcrsent Taponévrose périnéalc 
moycnne et arrivent dans le bassin, oii ils se tcrminent, en partie, dans les 
glions iliaques externes, en partie dans les ganglions qui se disposcnt Io long 
Tartèro honteuse interno (Ccnéo et Maucille;. 

y) Les collecteurs provenant du reste de Ia portion spongieuse se portent en 
[)Our sortir de Turètlire, les uns au niveau du frein, les aulrcs sur Ia face infóriei*'''' 
de Ia verge. S"infléchissant alors en haut et en arrière, ils contournent les faci'» 
latérales des corps caverneux, rejoigncnt sur Ia face dorsale de Ia verge les b''"' 
phatiques du gland et, comnie ces derniers, se rendent aux ganglions supcrllcic ^ 
do l'aine. Kuttneu a vu Tun do ces vaisseaux uréthraux ])assor par-dessus hi 
physe, s'engager entre les deux muscles droits et vcnir se terniincr dans Tu" 
ganglions iliaques externes. 

4" Nerfs. — Les nerfs dc Turètlire, commc les artères, provicnncnt de so»"''' 
múltiplos : 1° pour Turètlire prostatiquc et Turèllire mcmbraneux, du plexus 
gastriquo; 'i" j)our Turètlire si)ongicux, du nerf périnéal superlicicl ct du 
dorsal de ia verge, deux branches du hontcux interno. A ces nerfs qui se rende 

14 
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isolémcnt à rurèllire, il convicnt d'ajouler de nombrcusos libres sympathiques, 
qui arrivent à cot organe en suivanl le trajei des artères et en formant autour 
<l'ellcs des plexus. 

Les nerfs urélliraux se terminent, en partie sur les vaisseaux (fileis vasculaires), 
fin partie sur les éléments contractiles de Ia tunique musculeuse {fileis moleurs), 
fiii partie sur Ia inuqueuse {fileis sensilifs). 
Ces derniers allectent une direction longi- 
ludinale et, de plus, décrivent des ílexuo- 
silés uoinbreuscs, probablement pour se 
prèter :i rallongeinent que subit Ia niu- 
'picuse ui-élhrale au uionient de Tércction 
iQüiínu). lis 1'orment, dans Ia couche Ia plus 
^uperlicielle du chorion, uu riche réseau 
^ous-épithélial, d'oii partent ensuite de fines 
'd)rilles destinées à répitheliuni lui-mônie. 
''es librilles se terminent (Rktzius) dans 
' inlervalle des cellules épithéliales par dcs extrémités libres (lig. -471), les unes en 
l'i'intc, les autres plus ou nioins renllées en bouton. Plaxner, en 1888, a décrit 
<'ans Ia mucjueuse uréthrale de Tlionime des corpuscules nerveux terminaux, qui 
'•(í sont vraisemblablenient que des corpuscules de Krause. 

"n a signalé, sur le trajet des nerfs destines à Turòthre, un certain nombre de 
Síinglions minuscules. Les plus connus sont ceux que Ton rencontre autour de Ia 
P''ostate, sur Ia paroi inférieure de Ia portion menibraneuse et h Ia partie posté- 
'■'Gure du bulbe. 

''oui' iiiilications bibliograpliiiiues, voy. p. SíS. 

Fík. ÍTI. 
Tcrminaisons noi'vcuscs dans répilhélium 

do Turòtlire d'un cinbryon huniain do 
i8 cenlimèlrcs {d"apr6s Retzius). 

11. — UUKTHUK CHEZ LA F E MM K 

'"■'urètlire de Ia fenune, beaucoui) plus court que celui de riiomme, représentc 
seuleinent les portions prostatique et membraneuse de ce dernier. 11 se distingue 
^ficore de Turètlire masculin, au point de vue morphologique, en ce qu'il n'est en 

'oinmuiiication qu'avec un seul rcSservcir, le réservoir de Turine : il est donc exclu- 
'^'venicnt urinaire, au lieu d'ètre uro-génilal. 

1" Longneur. — Le canal de Turètlire, chez Ia 

■y, '^'"''"^tres de longueur 

femnie, mesure en moyenne 
sur deux coupes de sujets congelés, j'ai observe 

*■ ""lliinètres sur Ia preniière, 41 millimètres sur Ia seconde. 

2" Calibre. — Son calibre est généralement évalué à 7 ou 8 millimètres de dia- 
jJ'(Jtre. Touteibis, ce calibre n'est pas uniforme : rétréci à son extrémité inférieure, 

'"(ithre s'élargit ensuite jusqu'au niveau du col vésical, oü il se rétrécit de nou- 

canal, dans son ensemble, n'cst donc pas exactcment cylindrique, mais 
Nous devons ajouter qu'il est três dilalable et qu'on y introduil assez 

'icileineiil dcs sondes de 10 à 12 niilliniètres de diamôtre. II peut méme, après 
'itation progressivo, permetlre Tintroduction de corps beaucoup plus volumi- 

pelit doigt ou rindex par exemple. Dans Ia pratique, (íuyox estime que 
, ne doit pas pousser Ia dilatalion au dela de 13 millimètres de diamètre. Mais 

\chirurgiens qui sont beaucoup plus audacieux ; Simon (de lleidelberg) va ''lii <i 2 centinièlrcs et pense qu'on peut aller plus loin encore, jusqu'à 22 et 
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2a inillimètrcs chez Ia feinine adullc. lÍKLrouKT allail jusqu'.! 30 inilliinètres. 

3° Direction. — L'iirèthre, du col do Ia vessie à Ia vulve, suit un trajei oblique 
de haul en bas ct d'arrièro en avant (íig. 472,10). II presente donc, sur riiorizontale, 
une inclinaison de inôino sens (jue le vagin, qui est situé en arrière de lui, et nous 
ferons reniarquer, à ce siijet, (jiie Ics feinnies, quand elles veulent uriner dehoul, 
sont le plus souvent ohligées, pour rendre le jet vertical, d'inciiner en avant leur 

bassin. De i)lus, Turètlire n'est pas rectiligne, mais déerit dans son enseinlil'^ 
Idgère courije ii eoncavité antéro-supérieure. 

4" Conformation extérieure et rapports. — Envisagé au point de vue de sa con- 
lorniation extérieure, riirèlhre leniinin revôt rasjject d'un cordon a^sez régul'^'"'^ 
nient cylindriciue. II nous ollre à considérer un corps et deux exlnhnités, rt'I"^^ 
sentées cluicitne par nn orilice; en haut, du còté de Ia vessie, Vuri/ice 
ou col; en bas, du còté de Ia vulve, Vorifice inférieur ou méal. 

.1. (]|I1\1'S DE I/UIIKTIIUK. — Le corps de rurèthre, traversant coniine «diez riio""'"' 
1 aponevrose périnéale nioyenne, se trouve divise pai' cette aponévrose en 
l)ortions de longueur bien dilíérente : une purtion inlra-peloienne, 
environ les quatre cinquiènies de Ia longueur totale du canal; une portion 

Coupe sagitlalu de l uròllire, (Io Ia vulvo et du vaí^in (^ujol coiigelú, foiniiiL' vierfjo 
de vingt-i]uatre aris, grandeur iiatuiu). 

1, sytiii)ll>se — 2, lijraineill su;s|)<M)seur du cliloris. — 3, corps ca*crnpuv ilii cliloris. — 
anlérieui-0 ilu cliloris (jfland). — 5, sou capuclion ou prépiJce. — O, veíne tJur^aic «lu ciitori». — 7. plrxu?» , 
inlermódiairi» au clitoris et au liuibe. — S, 8', paroU an((''ríeuri' et jwsli^ripurc Ia vessie. — 'J, col ilc Ia 
tu, iirèlhrc. — 11, spluncler cxlmie tio lurMIirp. — 12. im-al uriuaii-u. — 13, pelile lèviT. — li, jrraiiJo lí^vre.,^ 
15, veslilíule. — 10. orilico infi-i-iour du — 17, 17', coloniie anlériciiro ct coluinie postt-ricuro tln 
IS, luborculo vacinai. — íf. Ii>inoii. — 20. t>pliii)cler estorno de l"anu:*. — ii)\ coiislrícleui- di» Ia vulve. — 
de ce deruiei- musclc iutormédjaii c au cliloris el à ruròllire. — 22, fosse naviculairc. — 23, fourciiclle. — 2i. 
v6sico-ul^'rin. — 25, espace prévósic.il. 

,cx, plai) «lu dt^lroil supérieur. — yij, liorizoiilale inenée par le bord íiifi^ricur de Ia swnplivâc. — sz, liorizou ^ 
inoaée par le iiiéat lu-inaire. 

Fi«. 472. 
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pelvienne, boaucoup plus courte el répondant au cinquièiiie inférieur. Cliacune de, 
COS dcux porlions nous présenie dcs rapports iiiiportants, que nous examinerons 
successiveincnl ca an'ièrc, cn avant el siir les còtés. 

a) En arrièrc, ruròthrc leminin repose, dans loute son ctendue, sur Ia paroi 
aiitérieuro du vagiu. Dans son licrs ou son quart supúrieur, il cst encore relalivc- 
rnenl libre, n'clant relié au vagiu que par une couche de tissu cellulaire assez 
làche. Mais, dans Io resle do son étendue, 11 adhòro à Ia paroi vaginale d'une 
façon tellonient intime qu'il lail pour ainsi dire corps avec ello. Ainsi fusionnées 
l'une avec Taulre, Ia paroi do Turètlire el Ia paroi du vagiu consliluent entre les 
doux conduits une cloison épaisse de iO à 12 niillimòtres. Ia cloison uréthro- 
''^aginale. 

avant, rurèlhro répond, lout d'abord, au plexus veineux de Santorini, qui 
Ic séjiare du pul)is el dos liganients pubo-vésicaux. Puis, il Iraverse, en mênio 
tomps (jue le vagin, Taponévrose pérluóale moyenno et se inet en rapport, dans 
celle Iraversée aponóvrotiqiie, avec le nuisclo de GuLhrie, qui se trouve placé entre , 

doux fouillets de l aponévrose sus-indiquée. Après avoir traversé raponévrose 
Porinéale nioyenno, ruròthro répond au constricteur du vagin et, aii-dessus de lui, 
^ plexus veineux, qui le separe de Ia base du clitoris. Au niveau de sa iraversée 
'■^ponévrotique, il cst séparé de Tangle sj^mpbysien par un intervallo de 12 íi 

inilliniòtrcs. 
T) Sur leti cúlés, le canal de rurèthre répond successivonient, en allant d'arrièro 
avant : au plexus de Santorini; 2° au muscle de Wilson, dont les faisceaux 

^'ennonls'cntrecroiser, sur Ia ligueniédiane, entro rurètlire ctlo vagin; S^àTapo- 
nevrose périnéale nioyenne el au nuiscle dcGutbrio, qu'il Iraverse; 4°au conslric- 
'■cur du vagin el à Ia racine des cor])s caverneux du clitoris. 

üuiKuiK suiMíiiiuuii OU coi-. — ]j'ürifico supérieur ou col répond, commo chez 
' ''oniiuo, à Tangle anlérieurdu trigono vésical. 11 cst silué à 2úu3 continièlres en 
^•1'ière de Ia synipliyso i)ubienne, le plus souvenl sur le trajei d'une horizonlalc 
^"1 Iraverserait cetic symphyse au niveau ou un peu au-dossous de sa partie 
"loyenno. íjur le sujei représcnté dans Ia llgure '172, Ia distance conipriso entre le 
""veau do rorilice vésical et Tangle sympbysion, niosuré en projeclion, élail de 

'"'lliniètres. Au point de vue de sa formo, Torilice supérieur de rurèthre esl 
'^^'"ondi ou irrégulièrenient étoilé. 

"uii'iCK i.NKKuiKuu OU MK.VT. — L'oriíice inféricur OU méat s'ouvre dans le canal 
il lai)arlio postérieuro du veslibulo, à 2 conlimòlres en arriòre du clitoris 

""inédiatenient cn avant (fune saillio arrondie qui, sous le noni de tubercule 
^^^üinul, torniiue Ia colonne antérieure du vagin (voy. Vagiu). 11 est silué à 17 mil- 
'"iKtres envlron de Ia symphyse pubienne. Le méat représente à Ia fois Ia partie Ia 

's ''Iroite et Ia moins dilatable du canal do rurèthre. Sa forme est assez variable : 
'""tòl disposé en fonte longitudinale, tanlòl arrondi ou plus ou moins étoilé. 

pari, il cst suporliciol el Irès apparent, ou bionplus ou moins cnfoncé dans 
dépr ossion de Ia nuuiueuso el, do ce fait, beaucoup moins facile à découvrir. 

Uo ^""vent, landis que sa domi-circonférence antérieure cst unie ou lisse, sa 
,^t"'.'"'''''^'^"fy''cnce posléricure so trouve rocouvorte de rugosités, qui, quand elles 

"n certain degré de déveloi)pomenl, prennonl Taspecl d'un amas do 
irrégulières, inas(juent plus ou moins le méat el deviennent ainsi un 

sérieux dans Topération du cathélérisme. 

Conformation intérieure. — L'urèlhre féminin, sur des coupes pratiquées per- 
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peiidiculaircment à son axo, rcvòl Ia forme trunc fente qui esl Iransvcrsalc íi sa 
partie supérieiirc, plus oii moins étoildo à sa partie moycnne, longitudinalc au voi- 
sinage du niéat. 

Vu intéricurenicnt, après incision longitudinalc do sa parei (íig. 473), Ic canal 
noiis presente iinc coloration blancliàtre, passant à Ia teinte rose'e et inónie roíige 
foncé, dans le cas oii les réseaux vascnlaires de sa nmqueusc sont plus oii nioins 
gorgés de sang. II est |)arconrii d'arrièro en avant par un certain nonibro de petits 

plis longilndinaux, (jui s'eíracent 
I par Ia distension. Indépendani- 

inent de ces plis niiiqueiix, on 
rencontrc sur laparoi postéricuro 
une pctitc crèlc inédiane, égalc- 
ment longitudinalc, qui coni- 
inencc au nivcaii du col et, de líi, 
s'étend plus ou nioins loin du 
cuté du niéat. Ellc est peut-étro 
1'honiologue des plis (jue Ton 
voit, chez riionune, prolonger en 
an'ière le vdru niontanuni. 

I.a surface intéricure de rurò- 
thrc nous presente de nonibreux 
oriliccs. (]cs oriliccs sont de deux 
ordres. — I^es uns nous condui- 
sent dans de pctites dépressiouí' 
en ciucuni : cc sont les sinus wu- 
queux ou lacunes de 
Les lacunes de .Morgagni ont id 
Ia inOnie signiíication (jue ch<í2 
riioiunie. liCur ])rofondeur, 
variahlc, lucsure ortlinaircnicnt 
de 1 à i niilliiuètres; mais on 
en rencontrc de bcaucoup 

grandes, atteignant Jusqu';i Io et iíO millimètrcs. l/observation d^montre que ces 
lacunes sont surtout nombreuscs et développées au niveau et en arrière du 
— Les autrcis oriliccs rcpondcnt à rabouchenient des glandes, dites uvéthrdl^^ 
(voy. |)lus bas). 

6' Constitution anatomique. — La [)aroi de rurètlire, chez lii femme, mesure 
í millimcti'es d'épaisscui' dans sa portioii supérieure. Klle se compose dc dcu>- 
luni(jucs concentri(|ues et r('gulièremcnl suiterposées ; une tunique intci"^ 
muqucusc et une tuni(iuc externe inusculeuse. 11 n'y a pas chez Ia femme, cüini«® 
chez riiomnie, de tunique vasculairc distincte : les dléments de cctte dernií'''' 
tunique existe [)0urlant, mais ils se trouvent disséminés, comme nous le veiio" 
lout ii riieure, au sein des libres musculaires. 

.1. 'J'üxifjun MUüCKUsi:. — í^a tunique iuu(jueusc rcvét le canal de Turelbrc <1'" 
toute son ctcnduc. Elle faii suite, cn arriftre, ii Ia iuu([uouse dc Ia vessic et se co 
tinue, en avant, avec (;clle do Ia vulvc. 

a. Caracteresphusiques. — La nuujucusc urctlirale de Ia femme rcssemblcIJ'-''^^^ 
conj) à celle dc riioinmo. Kilc est mincc, (Masti(jue, assoz résistante, doublcc sui 

G.D£VV 

Kifí. i7:i. 
L^uròlhre tuininin, vuo antéricurc. 

Ixi paroi aiilci ioiiic tio TurMIifo a éU' iiicistM» 5ur Li inóiilunc cl 
fortcmeiil óri^íiiéc oii tleliors (ou pailic trupròs Toror). 

1. vcssio, avec I son col. - á. uròlhrc, avec ses |»IÍ!> loii^^ilutliiiaiu 
ol ses oriíiooK jílaiululairos. — 3, orôlo urólhrale. — i, luni<|i(e mus- 
«'uloHse ílo 1 ufolhrc. — spliiiiolci' oxloriio. — (>, orilico extorne tio 
I mòlhio. 7, luhorculo vajriiial. — 8, vagiu. — l>, petitos lòvrcs. 
— 10, clÍlorÍ!!>. a\ec tl, son |H'ój>uco. 
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face profonde d'iiii tissii conjonclif làchc qiii runit faiblenient à Ia lunique muscu- 
leusc. Cesl grâcc à cc tissu conjonclif sous-muqueux. qu'elle sc plisse etsc déplisso 
aveclanlde facililé. 

b. Slnicture. — llistologiqucnient. Ia niiiqueusc iiréthralc se conipose de denx 
couches : 1° d'un chorion, riclie en libres élastiques, surmonlé de papilles vascu- 
lai res assez rares el de pelites diinensions; 2" d'un éptíhélium, forme par deux. 
ou trois rangées de cellules polyédriqucs, que surmonto une rangée iinique 
de cellules prisníatiqucs ou pyramidales. 
Cet épithéliuni, anx. deux extrémités du 
canal, se continue insensiblenienl, d'unc 
part avec répiihéliuin inixle de Ia vessie. 
d'aulre pari avec répilhélium pavinienteux 
stralifié du vestibule. Nous ferons reniar- 

íi cc sujei, que Ia transilion entre 
1 típithéliuni veslibulaire et répitliélium uré- 
•■'iral se fail, non pas sur les lèvres niônies 
du méat, mais un peu en amont de cel ori- 
fico, en plein canal de rurèthre par consé- 
'luent; c'est ainsi que sur ia paroi posté- 
^■'eure, contre Ia cloison urélhro-vaginale, 
1 <5pilhélium pavimenleux stralilié du vcsti- 
l^ule se prolonge à une distance de pius de 
^ centimètrc (Touiíxeux el IlKUHMAXxj. 

^■('landes. — La muqueuse urélbrale de 
fenune nous présenle, comme celle de 

' ^lonane, deux ordres de formalions glan- 
dulaires : des follicules el des glandes en 
a^appe. — L(>g follicules revólent exacte- 
""^lU les mèmes caraclères morplioiogiques 

cliez riiomme. lis sont loulefois beau- 
niüins nombrenx el, d'après JloniN et 

pourraienl móme manquer quelque- 
— Les glandes en grappe se composent, ici comme chez riiomme, d'un cer- 
nonibre de culs-de-sac réguliers cl irréguliers, aboutissant tous à un canal 

commun. Ces glandes, qui sont ordinairemenl peu nombreuses el assez 
«liíTéreuciées, forment des sdries linéaires disposées parallôlement aux plis 

"queux ci-dessus décrits. Leur ensemble represente, à l'état rudimentaire, Ia 

riionune, et nous aurons à y revenir plus lard à propos de \a prostate 
'i-ille (voy., Cliap. iii, Glandes annexées à Vappareil génilal de Ia femme). 

par 1 mi-scumcl'sk. — La lunique musculeuse est essentiellement constiluée es libres lisses, (jui se disposent sur deux plans : un plan interne de libres lon- 

un plan externe de libres circulaires. — Les flbres lisses longiludi- 

'^Onii' sont placées inunédialement en deliors de Ia muqueuse. Elles se ^ "tient en haut, du còté de Ia vessie, avec les libres de Ia couche plexiforme, 

•''i /wses circulaires (lig. 47?),üj continuent de môme les libres circulaires 
■ ^^'-'•"voir urinaire et se prolongent ensuite sans interruption jusqu'au méat. 

rextrémité supdrieurc du canal, elles forment, dans l;i 

Fig. 474. 
Cuupo Iransvcrsalü de TuròLlire cliez Ia 

foinnio, passant par sa parlie moyennu 
(schémaLique). 
1, colonnc anlérioure du vajçin, avec : «. luu- 

ijucuse ; 6, couolic musculeuse; c, couchc íibreusc 
<lc Ia paroi vajíiiialo. — 2, nnKiueuso de rurèllirc. — 
3, couche des libres lisses longiludinules. — 4, concho 
des fibres lisses circulaires. — 5, canaux veiueux 
dissémiuós dans les deux couciies de libres lisses. — 
Ü, sj)hiuclor exlerne de Turòlhre oa spliiiicler slrié. 

. /^'^velüppées 
'^ííiün *]iii avoisine le col, un large anneau (7j, que Ton designe impropremenl 
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sons le nom de sphincler de Ia vessie. Ccl iinneaii, par sa siliiation, apparlient 
bien ' plutòt à rurèthro ([ii'à Ia vessie et, ici coniine clicz rhominc, nous lui 
tlonnerons le noin de sphincter lisse de Vurèthre. 

Uans Tune et daris Tautre coiiclies, les libres iiiusculaires Ibníient des faisceaux 
cylindriques Irès serres, entre les(iuels s'insinueiit, sous forme de cloisons, dos 

4 éltímeiils conjonclifs et élasliqucs. 
\ Nous troiivons encore, dans leurs 

intervalles, des artérioles et de gros 
canaux veineiix, (iiii sont pliis par- 
ticulièreiiient développés dans Ia 
couche des libres longitudinales et 
([iii donnent ii Ia tuni(iue nuiscii- 
leiise tout entiòre un aspect spécial 
rappelaiit un peu celui des tissus 
caverneux. Ces grosses veines sont 
les homologues do celles qui cons- 
tituent, dans rurèthre de l lioninie. 
Ia tuniipie vasculaire (p. ol8). Elles 
en dillerent seuleinent, coinnie nous 
Tavons déjà fait rtüiianiuer plu® 
haut, en ce (jue, au lieu tle se grou- 
per en une couche distincte, elles se 
disséniinent irrdgulièrement dans 
répaisseurde Ia tuniiiue niusculeuse 
(lig. i74,5). 

A cet appareil musculaire lisí=e il" 
Turètlire de Ia leiiime et sur sa sur- 
lace extérieure viennont se joindri% 
comine chez Tlioiume, des libr^'» 
musculaires striées. Ces libres con>- 

tituent le sphincler strié de Vurèlhye ífig. et -i7ü,8 et 8'j. .Nous le décrirons. 
conlbrméinent au jjlan ([ue nous nous somnies trace, avec les autres niuscles tlu 
périnéo (voy. Muscles dupérinée). 

7° Vaisseaux et nerfs. — Les de Turètlire proviennent, chez Ia fenune, 
Ia honteuse interne, de Ia vésicale intérienro et de Ia vaginale. — Les veines, 
développées, se rendent aux plexus voisins, plexus vésical, plexus de Santorii"' 
plexus vaginal et plexus vulvaire. —lA^alymphatiques se jetient dans les gangho"^ 
situes sur les còtés de Texcavation ])elvienne. — Les nerfs émanenl du hontci"'- 
interne et du plexus hypogastrique. Ils se terminent dans Ia mu(|ueusc {fileis 
sitifs), dans Ia tunique niusculeuse (/ilets tnoleurs) et sur les vaisseaux {/lieis vei- 
cula ir es). 

Voyez, au sujei ilc ruiútlire, cliez flioiunio et cliez Ia reiiiiiie. parini les liaviiux réceiils ' 
et Caiuat, íiuv Ia struclure intime ile Ia tnw/ueuse et des t/laruleu urélhrales de l'hoinine et 
femme, Journ. do TAiiat., 1874; — Moiiei., Tuniriue musculeuse de Vurèlhre, Soc. iIb'' 

KiS- 475. 
Les dcux si)liin(;lers de rurèthre cliez Ia leiniiie, 

vus sur uno oüupc sa^ittale (schémati(iue). 
1. col dfj Ia V(?ssio. — canal ilo l urèlhro, avoc 2', móal. — 

3. ]HU-oi antérí(uii'G iiu vagiu. — l, tuiiiqiK; inusculoiisc de Ia 
vessie, avec : a, sch libres longiludiiialen iiiloinea; b, si;s libres 
circulaires ; c, ses lUu-es lon^íludinalcH cxlernes. — .'i, libres loii- 
jjiludiualcs de rurèlhrc. — ü, ses libres circuluires. — T, sphíiiclor 
iiílorae de l'urôlhro ou spluiicler lisse. — 8 et 8', sej^menl anlé- 
rieur ot scjjmenl poslérieur du sphincler externe «le Turòllire ou 
sphincler slrié, — 9, li;;amenU pubo-vésicaux. — 10, aponévrose 
périnéalc nioyenne. — 11, symphyse pubienno. 

Wicti. 
Vircl;ovv^ Nancy, 1877 : — Iíelfield, Zur Kennlniss der Morr/arjnVschen I.akunen der llarnrüli.re-, 

nied. Wochenschr., 1881; — Si.iwlleu, liin Ueilratj zur Analomie der weibl. llarnriihre, Vu 
Arch., 1883 ; — Lau.nois, De iappareil urinaire chez le vieillard. Th. Paris, 1885 ; — 
l'e'lroilesse cont/énilale du méat, scs coinplicalions, Annales de Guyon, 1887; — VadJa, 
zar Anal. des tnannlichen Uroi/enilalapparats, Wien. med. Wochenschr., 1887 ; — Pi.ANNf'"' ; 
das Vorkommen von NervenendkOrperchen in der munnl, Ilarnrühre, \rcU. 1'. inikr. Anii'" 
— Lejahs, Des canaux accessoires de Vurèthre, Ann. de Uuyon, 1888 ; — Lavau.x, ré<J'^" 
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braneuse de Vurèthre. C. R. Acad. iles Sc., 1889; — Deldet, Gexouvillk, loc. cil. (voy. Vessie, 
p. 498) ; — Testi'!, Nole sur Ia topographie de 1'urèlhre fixe, étudiée sur des coiipes de sujets 
congeles. C. U. Acad. dos Sc., 1894: — Asciiofk, Anal. norm. et patli. des voies urinaires, Arcii. í. 
patii. Anat., lid. 138, 1894 ; — Kleix u. ükosciicff, Ueb. intraepitheliale Drüsen der Uretliral- 
sclUeimhaut. Anal. Anz., Bd. Xll, 189G; — Waldeveu. ISeitr. zur Anat. der mannl. Uarnrühre, 
Sitz. d. freuss. Akad. d. Wiss.. 1898 ; — Kütineu, Zur Verbreiluntj u. Prognose des Veniscarci- 
noms, Arcli. 1'. kliii. Cliir., 1899 ; — Spheciieu, Sulla distribuzione dei tessuto elástico nelV uretra 
uniana, Anat. Anz. l!d. XVIII, 1900 ; — Goodai,i,, 2'he comparai, hislol. of the iirethra, Journ. 
of Anat. and 1'hysiol., vol, XXXYI, 1902 : — W.\U)eyer. Ueb. das Verlialten der pars proslalica 
urethrx bei starker FilUuncj der Ilarnblase, C. R. Assoc. Anat., Monlpellier, 190i; — Meiikel, 
Veb. die K rummung der Pars fixa urethrse, Anat. Anz. Bd. XXIII, 1903. 

ARTICLE V 

CAPSULES SURRÉNALES 

Les capsules surrénales (anglais Suprarenal capsules, allemand IVebenniere) 
sünt des organes d'apparonce glandiileuse, occupant Ia partie supérieuro et posté- 
rieure de Ia cavité abdoininale . Leiirs fonc- 

dans l'orgaiiisine, sonl encore éniguia- 
ti<iues. On sail (Ju Addison, en 185o, a raltachó 
>1 1 altératioii de ces organes une allection, qui 
^cpuis porte son noni (rnaladie dCAddison ou 

bronzée) et qui est essenticllenient 
^íifactérisée aii point de vaò syniptouialique 

une andiiiie profonde et une coloratiou 
'^oncéo des légiunents. De leur cuté, Adulous 

I-.vxc.i.ois ont cünclu de nombrcuses expé- 
'"^'ices (jue les capsules surrénales, vdritahles 
S''indes ii sécr(Hiun interne, élaboraient une 
^^Iwlance spúciale (jui, transportée dans le 
^^'"ront circulatoire i)ar les veines ou les lyni- 
I''iati(|i,eg^ avait pour ellet de ueulraliser ou 

Jótrulre des poisons à type curarisant, les- 
'Hi'-ls se produisent nornuilement au cours du 

j uiusculaire. La signiíicalion morpho- 
Sique des capsules surrénales n'cst guère 

'"loux coimue. (lEC.u.Mt.^uii, en se basant sur 

•^cilaines relations ciul)ryologi(iues qui existent 
Ic synipatliique abdominal et les capsules 

^^^Tenales, a cru devoir ddcrire ces derniers 
S<ines coniine une ddpendancedu graud syui- 

s nous verrons plus loiu que, si 
'"clations sont indéniables pour Ia portion 

''e Ia capsule surrénale, elles n'exis- 

'I'icl porlion corticalc, la- ^ derive uianifesteinent du uiésoblasto 

tenant conipte de ce dernier fait, en teuant comptc 
(ies rapports anatoniiques intimes qu'elles présentent chez tous les nianimi- 

VTüMíE IILMAINE, — T. IV, Ü« ÉDIT. Ü7 

Fig. 470. 
Lc rein et Ia capsule surrcnale du còtú 

tiroit, vue aiilérieure. 
1, l)ord exlcrne. — 2, bord inlcrne, avec 

2*. íiile. — 3, evlrémilé supéricure. — 4, exlró- 
milc infóricure. — o, capsule surróiiale. — C, ar- 
lèrc réiialc et sps divisions. — 7, vcinc réiiale. 
— 8, bassinel, avcc 8', son collcl. — 'J, urelère. 
— 10, artfiro capsulairc inféricurc. — 11, ariòrc 
capsulaire infórieurc. — i2, arlíre capsulairc 
supéricure. — 13, grande veine capsulairc. 
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fères avec les reins^ nous clécrirons les capsules surrénales à Ia suite de Tappareil 
uri 11 ai re. 

I. — CONSIDKII.VTIONS GKNKRALES 

1° Situation. —Au nombre tlc dcux, Tune droite, Tautre gaucUe, les capsules 
surrénales sonl situées (íig. 478) dans Ia partie postéro-supérieuro de Ia cavité 
abdominale, immédialenient au-dcssus el en dedaiis dos reins, ce qui leur a valu 
leur nom. De là encore le noin de reins succenluriés, sous lequel les avait dési- 
gndes Gassiíuius. Les rapporls du rein avec Ia capsule surrénale se bornenl à ce 
siinple rapport de contiguíté. II n'existe entre les deux organes aucune relalion 
physiologique et, si nous ne coiinaissons rien ou presque rien des fonctions des 
capsules surrénales, nous savons lout au inoins que ces fonctions ne se rattaclient 
nullement à Turopoiese. Du reste, dans les cas oíi le rein se trouve déplacé, soit 
accidentellenient, soit congénitalement, les capsules surrénales n'en conservent 
pas nioins leur situation norniale. 

Pendanl longteinps on a considero les glandes surrénales conime situéos aii-dessus des reins cl, 
pour cmploycr Texpression classiiiuo, coiirant Io rein à Ia inanièro d'un bonnel plirygien. Los 

recherches d'Ai.BAuii.\N et Cathki.in (lOOi). 
conlirinées jiar celles de ükiiaiu) (1902), ont 
déiiiontré que celte disposition ne se ron- 
contrait guère i|ue chez le fcctus. CliW 
Tadulte, et prolialileinent par suite du de- 
vuloi)peiuent eii Imuteur de Ia paiiic supe- 
ro-externo du rein, Ia capsule se trouyo 
placée, non plus au-dessus de l'extróniilo 
supéricuro du rein, mais plutôt sur sou 
e(Hé supéro-inlerne. Klle oecupe lá u"" 
sorte de (|uadiilalère, le quiulrilalère d" ''' 
surrénale, «[ui est limite conune suit : e» 
deliors, par le bord interne du roin: 
dedans, par Ia eolonne vertébralo et 
gros vaisseaux; en bas, par le pédicule i 
rein; en liaut, (lar Ia face inftirieure 
fole. Toutefois ta position de Ia 
surrénale varie suivant les sujets el ' , 
pout, à ce sujet, adnieltro les trols P®'' 
tions suivantes (íig. -477) : 1' une . 
haute (I). dans Ia(iuclle Ia glande surrena 
coiire réellement Io pftie supérieur du ii-' ^ 
c'cst Ia disi)üsilion füctale, i|ui s est c 
servée cbez Tadulte; elle est ri'lali\>"y''|^_ 
raro; 2» une position basse (III). 
(]uelle Ia glande surrénale se trouvo 
ment située sur le c(Mé interne du 

(lessus (le son i)édicule vasculaire; 3» une position (II) moyenne, intermédiairo aux deux 
dentes, dans laquelle Ia glande surrénale est, par rapport aux reins, ni supérieure, ni 
mais supéro-inlerne. De ces dilTérentes posilions. Ia position basse est, je le réprle, de 
Ia plus frétiuenle, celle (]ue lon doit désormais considérer coinme classique. Cest, du 
disposition ((ue Ton rencontro chez presquu lous les inaminifóres (voy. au sujet de li"' 
coniparéo de Ia capsule. Pettit, Thèse doclorat es-Sciences, Paris, 18'JG). 

2" Moyens de fixité. — La capsule surrénale est, lout d'abord, rattachée au 
sur les points oii les deux organes entrent en contact, par une couche de " 
conjonctif qui les unit Tun à Tautre. Mais ce n'est lii qu'un nioyen de íixitt 
fait secondaire, et je rappellerai à ce sujet que, lorsque le rein se dépliicc. 
déplace seul ; Ia capsule surrénale ne Taccompagne jamais. , 

Comme nous Tavons vu, à propos du rein ([i. 39i)), les deux fascia prér'^'^ 
rétro-rénal, avec Ia couche cellulo-adipeuse qui les double, arrivés à ' 

Fig. 477. 
Kes posilions divcrscs des capsules surrónalcs (sciiématiquc). 
1, rein droit. — 2, bonl postêrleur du foie. — 3, veino caro infé- rieurtí. — 4. veine rénale et péiliculo »lu roin. 
I. II, III, position biiute, position müyennc et position basse de ia capsule surrénale. 
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s.upérieurc du rein, passcnt sur Ia capsule surrénalo poiir reiivelopper dans toutc 
sa haiiteur et se íixer ensuite à Ia face inférieure dvi diaphragme. La capsule 
surrénale se Irouve ainsi coiitcnue dans Ia môrne loge íibreuse que le rein et, 
d'autre pari, elle est reliée aux parois de cette loge par des travées conjonctives 
qui s'échappent de tous les points de sasurface. Somme toute, Ia capsule surrénale, 
coninie le rein quelle surrnonte (voy. Reins, p. 397), garde sa position parce qu'ellc 
tíst íixée aux. parois d'unc loge íibreuse, laquelle est fixée elle-même aux forma- 
tions du voisinage. 

üutre ces moyens de íixité, qui sont comniuns à Ia capsule surrénale et au rein, 
Amíauiían et Catiiemn décrivent, comme ligamenls surrénaux propres, trois lames 
fihreuses qui, prenant naissance sur Ia capsule, viennent se fixer d'autre part sur 
'es organes voisins. Ge sont ; l» le ligamenl surréno-cave, sorte de niembrane 
conjonclive ou íibreuse qui part do Ia face antérieurc de Ia capsule surrénale et, de 
lii, se porte transversalement sur le coté interne de Ia veine cave inférieure (ce 
'igament surréno-cave n'existo naturellement que pour le còté droit; il est reni- 
Plíicé, à gaúche, par uu ligamenl surréno-aorlique)-, 2° le ligamenl surréno-hépa- 
iique, allant de Ia capsule surrénale à Ia face infé)'ieure du foie; 3° Io ligamenl 
^^'■rréno-diaphragmalique, Io plus résistant des trois, mince à sa partie moyenne, 
s'élargissant à ses deux extrémités, unissant Tangle supérieur de Ia glande surré- 
i'ile à ia coupole diaphragmatique. Ai,iiAiínAN et Catiielin font remarquer que, pour 
Ijíeii voir ces diflerents ligaments, il faut au préalable ouvrir Ia capsule du rein. 

^ignalons encoro coinnio moyens de fixité des capsules surrénales, mais moyens 
''ien accessoires : 1° les vaisseaux qui arrivent à Ia capsule (artòres) ou qui en 
•^'nergent (veines); 2" les nombreux filets nerveux qu'elle reçoit; 3° le péritoine 
P'ii'iélal qui, en passant sur sa face antérieurc, Tapplique contre Ia paroi abdo- 
"'iiialc postérieure. 

3° Dimensions et poids. — Les capsules surrénales mesurent en moyenne 30 mil- 
'iinòtres de hauteur, sur 25 uiillimetros de largeur et 7 ou 8 millimètres d'épais- 

Kllcij pèsent, habiluellement, de S à G grammes : IIoffmanx, sur 76 sujets, est 
'•■rrivé aux cliillVes do li à 18 grammes, comme représentant le poids des deux 
^^"'i'énales ; Simmonos, en se basant sur les résultats obtenus dans 200 autopsies, 
•^sUine que le poids moyen de Ia surrénalo est de ob'',C. (íaüfini dans un travail tout 

(lí)Oo), donne desclnlfres moins élevés ; 2 grammes à 28'',2, depuis Ia nais- 
^'iiico jusqu à Ia première année ; 3 grammes à 3''''',5, de un à dix ans; puis, chez 

' de 4 g ramnies ;i 48'',0. Ces chilíres ne représentent, bicn entendu, que des 
""^yenncs : ils seront dans bien des cas, ou trop élevés ou trop faibles. Les capsules 
^"/'"nales, cn elíet, sont três varialilcs dans leur développement, et Tobservation 
•'éuiontr o qu'eu dcliors de toute iníhicnce patliologique, les plus petites sont aux 1         1 1  1  . 

\'olumÍMeuses comme le chilfre l est au chillVe 2. Quant au poids spéciüque 
'-''ipsules surrénales, 11 est de I.OIG d'après Kuause, de 1,033 d'après IIüscuke. 

^cs pesées comparativos des capsules surrénales aux différents àges établissent 
|l"e ces organes sont proporliounellement plus développés chez le füítus et surtout 

' '^"'hryon que chez Tadiilte. í^liez le vieillard, elles i)réscntent à peu de chose le nièiae déveioppemenl (juc chez radulte et rien n'est moins exact que cetle 

(■ "^'sonKE (jue Ia surrénale sénile est toujours beaucoup plus petite que 

Vol*^ l'íidulte. l)'après (íottsciiaü, les capsules surrénales augmenteraient de 
a II "'üins chez les manunifèrcs, perulant Ia période de gestation et le fait 

^ Cüiilirnié dej)uis par Alezais (1898) et i)ar (Iuieysse (1901) ; d'après ce der- 
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nicr, taiulis que Ia liauleur cie Ia surrénale oseille clicz le cohaye màle entre 8""" 
et 10""",u, cette iiiôme hauleur, chez Ia femelle plcine, mesure eii nioyeiuie 1:2 niil- 
liiuètroí. Stii-lint., tle sou còté, a observé sur les capsules surrénales tlu laj)in dos 
vavialions símonnicres, je veux dire des variations volumétritiues, (jui seinblent 

KiS. -178. 
Les deux capsules sunviiulcs, vucs en place par Icur Taco uiilóricuiv. 

1. r, reiii (Iroil et rciu írauchc. — i, 2', ca|isulos surri-nalcs droito ct ^'aiiche. — 3, urplòre. — V. p-aissc 
- j, (tsophajrc. — tí. (Iiajihraj;ine. — 7, aorlc abdoniinale avec scs hranclics. — 8, ariòro rénalc. — 'N i jjja- 

lilírajíinaljipie snprneurt?. — 10, arlcre capMiIairc movcmic. — 11. artòre capsulairo hupérieure, |iro\<^nanl uc '.j, 
plira:íiiuiti<|uo supi-riouro. — 12, ailòrc capsuiairo inférieurc, pro^fiiaiit de Ia rrnalc. — 13, veine cave iulóriouro, c 
a sa partio movíMino. — U, vciiu» ccnlraie <lo Ia capüiilc. — 15, veine ròiiale. — 10, >eino sperinatii]Ui'. ^ ^ 
vcino de Ia capsulo adipcuso du rein. — 18, 18', iutís piieuinoj;aslriiiucs droit et gaúche. — 19, graiul splanchn»'! 
20, pctit splancliniiiuc. — 21, ganglions senií-luuaircü. 

ètre en relation avec les dilíérentes époqiies de Tannée ct, <le ce fait, sont viíi' 
senil)lal)lenient en rapport avec les fonctions sexuelles. 

Toiit réceinnient CiACcio (I9ü3) a constate que, chez Ia grenouille, Tablation de» 
testicules détenniiie une liyi)éiTinic el une liyperlrophie de ia glaiule surrénal"-^^^ 

Nous ajouterons (jue les deux capsules surrénales sont rarenient égales : 
de droite, probaMenient <à cause de Ia conipression (iu'exerce sur elle le foiií» 
ordinairenient un peu nioins volunüneuse et pòse un peii nioins que celle du 
()|>posé. .Mais une lelle formule est loin d'ítre Ia règle et il est extrônieinent 
d'ohserver le fait eonlraire. 

4° Couleur et consistance. — Vues extérieureinent, les capsules surrénales 
presentent une coloration hrun jaunàtre, tirant plus ou nioins sur le rougt' 
les cas de stase sanguine. Sur des coupes de Torgane, cette coloration est toujo^' 
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un pou plns foncde, siirloiil à Ia partie ccntralc : cette dernière partie, par suite 
de rallératioii cadavérique, prend mòmc daiis certains cas uno teinle franchement 
noiràtre. Lcs capsulcs surrénales ont une consislance assez mollo, un peu inférieurc 
dans Ia plupart des cas à celle du thyiiuis ou de Ia thyroíde. Tantôt, et c'est le cas 
Io plus fréquenl, elle s'elTrite sous le doigl lorsqu'on exerce sur elle quelques trac- 
tions potir déchirer ses coniiexions avec lcs organes voisins : c'est presque Ia déli- 
catesse de Ia substance nerveuse. D aulres fois, elle resiste assez pour donner Ia 
sensatioii d'une gUuide lobulée, coinme Ia parolide ou inieux le pancréas, et cette 
sensalion est importante h connaitre, car il arrive, quand Ia glande est entourée 
de graisse, qu'on Ia sent mieux qu'on ne Ia voit (Albaiuun et Catuelin). 

§ I I . — C ONFOUMATION E X T K RI E U IIK ET UAPPOUTS 

Envisagées au point de vue de leur forme, les capsulcs surrénales varient beau- 
coup suivant les snjcts et presque toujours, sur le mème sujet, d'uii cote à Tautre. 
^*11 en voil de Iriangulaires, de pyramidales, d'ellipsoVdes, de semi-lunaires, etc. 
•)'apròs Ai.üAiutAN et Ia formo Ia plus commune serait celle (Fune grosso 
virgule rtMívorsée (G), dontlatête serait dans Tangle vertébro-rénal et dontla queue 
•'eposerait sur le rein lui-mènie. Nous pouvons avec tout autant de raison Ia con- 
sidérer comnie ayant Ia forme d'un cône aplati d'avant en arriôre, dont Ia base 
serait iiiférioure et le sommet dirige en liaut, et nous lui distinguerons en consé- 
'luence : 1° doux faces, Tune anléricure, Tautre postérieure; 2° deux bords, Tun 
interne, Tautro externe; 3° un sommel; 

une base. 

l°Face antérieure. — La face antérieure 
ia capsule surrénale, comme Ia face 

correspondanto du rein, regardc oblique- 
•iient en avant et en dehors. Elle est an- 
léro-exlerno plutòt qu'antérieure. 

Légèrement concave ou convexe, mais 
plus souvent concave, elle nous ])ré- 

sento, un peu au-dessous de sa partie 
"lüyenne, un sillon curviligne, tantôt 
l''ansversal, tantôt oblique, au niveau 
'Níquel s'engagent quelques branches ar- 
térielles et d'oü emerge Ia veine princi- 
Pale ou veine centrale: de là, le noni de 
^i^üe que l'ün donne ordinairement au 
®'llon en quostion. Cette désignation, 
' 'sons-lotout de suite, n'ost pas rigoureu- 
^'^'nent exacte : Ia capsule surrénale, en 

possède plusieurs autres artères qui 
1'tnètront dans l'organe par des points 
'lutres que le prétendu hile. 

-cs rapports de Ia face antérieure va- 
^suivant (iu'on examine Ia capsule 
s^uclie ou Ia capsule droite. —A gaúche, 

'^•ipíule est recouverte par le]péritoino dans Ia plus grande partie de son éten- 

8 

Fík. 479. 
La capsule surrénale droile, vue par sa face 

antérieure. 
i, capsule surrónalo, avec : 2, hile. — 3, veiiio centrale. 

— 4, zúne rccouvertc par Ia vciuc cave iiiférieure. — 
o, zone recouvorlo par Io duodéiiun». — G, zouc recou- 
verte par le foie saiis interposilion <Ju péritoinc- — 7, 
zone rccouvertc par le foieaved inlerpositiondu péritoine. 
— 8, veine cave infcricure, réséquée au uiveau du poiut 
oú elle est cii rapport avec Ia capsultf surrénale. — 9, 
duodónum, r<^sóquó au niveau du poinl oü il est en con- 
lact avec Ia capsule. — 10, pancréas. — 11, reiu droit. 
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(lue. Ellc répond successivement : 1° tout cn haut, ;i Ia face inféricure clu lobe 
gauclio (lu foie et quelqucfois (mais pas toujours) au bord postérieur de Ia rato; 
2° à sa partie inoyenne, à Ia porlioii de Ia grosse tubérosité de restoniac qiii avoi- 
sine le cardia; 3° en bas, à Ia queue da paiicréas. Ce dernier rapport, toutefois, n'cst 
pas constant, le pancréas, dans certains cas, ne s'élevant pas jiisqu'h Ia capsule 
surrénale et reposant exclusiveinenl sur le reiii. — .1 droile, Ia face antérieure dc 
Ia capsule surrénale est cn rapport, au voisinage du bord interne, avec Ia partie 
corres{)ondante de Ia veine cave inférieure et avec le duodénuni. Dans tout le reste 
dc son étendue, elle répond íi Ia partie Ia plus recidée du foie et nous avons déjà 
décrit, sous le nom de facetle surrénale, Tenipreinte que forme Ia capsule sur ia 
face inférieure de cc dernier organe. En allant de dehors en dedans (lig. 479), le 
foie est d'abord en contact inuuédiat avec Ia capsule surrénale; plus loin, à Ia 
partie nioyenne de Ia capsule, il en est séparé par le péritoine. 

2" Face postérieure. — La face postérieure ou mieux postéro-interne regarde, 
comme Ia face correspondante du rein, en arriôre et en dedans. Tantòt plane, 
lantòt légòrement convcxe, elle repose directemcnt sur Ia portion lombaire du 

diapliragme, en regard des 10" et 11' Jor- 
sales dans Ia i)0siti0n haute, en regard de 
Ia lá" dorsale et de Ia 1''° lombaire dans Ia 
position basse. Par Tintermédiaire du dia- 
l)bragme, elle répond : au cul-de-sac infe- 
rieur de Ia plèvre d'abord fsinus costo- 
diapbragmatique); puis, sur un plan pbi^ 
postérieur, aux deux derniôres còtes ct a 
Tespace intercostal qui les sépare. 

3" Bord externe. — Le bord externe est 
concave à Ia fois dans le sens vei'tical et 
dans le sens transversal. 11 réj)ond au boi''' 
interne de Ia portion supérieure tlu rei"- 
Un tissu cellulaire lilclie unit Tun ii Tauti''' 
les deux organes. 

4" Bord interne. — Le bord interne csl 
tantòt vertical, tantòt obli(iuemenl dii"'n'' 
de haut en bas ct de debors en dedans. 
rapjjorts diílerent à droite et à gauclie. 
droile, il répontl à Ia veine cave inférieure 
et au duodéiuim , qui le recouvrent p'"^ 
ou inoins. II réi)ond, cn outre, au plcxi' 

Coupe verticale et antéro-postérleure de lout particulièrement au 
Ia capsule surrénale droile : segiiient senii-lunaire droit ct à Tanse de ® 
interno do Ia coupe. — j gaúche, Xa bord interne de Ia cap»'*^ 
I. cap.si]Ic sum-nale, avec : a. sa sul.slancn cor- cn cet on nnnni-t iviv TaOrte. licalfi. — Íí, sa subslancc» métlullaire. — i.ciivcloppo SUlKIlUlC tSt CU IapJ)Oll ílvtC 

~ «T"'"''''"''' 7 ces rapiiorts avec Taorte sont nioins inl" •í. vcme ceiilralo. — 6, rem, avec 5, sa capiulc * » nort^ 
«dipouse. — (i al■u^rc iliaiilira^maliciuc siip.Ticmc. ([nc ne lo SOIll, (lu CÒté OllUOSé, leS rapl 7, (oic. — 8, inférieur du li^ainenl coro- * * i* iiilC 
nairr. — 9, diapliia^nie. — 10, lissu ccllulairo aVCC Ia VCillC CaVC. Eli eiVcl, taiuHí^ 4^ 
rélro-liépatiquo. . «finHllC' 

capsule surrénale droile est en contact n 
diat avec Ia veine cave, ia capsule surrénale ganche se trouve séparée de 1 
[)ar iin intervalle de o à 6 n)illimètres, au fond duíjuel oii aperj^oit le pilici' gi"'' 

c 

Kig. 480. 
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du diaphragme. Dii rcsle, comme Ia capsule surrénalo droite, Ia capsulc surrénalc 
gaúche répond aii plexus solaire et au ganglion semi-lunairo correspondant. 

5° Base. — La base de Ia capsule, dans les cas de posilion haule, repose sur Fex- 
tréniilé supérieure du rein, à laquelle elle est unie, coinme le bord interne, par un 
tissu cellulairo làche. Elle est concave, se nioulant exactement sur le rein et des- 
eendant plus bas sur Ia face antérieure de cet organe que sur sa face postérieure : 
les coupes sagittales (lig. -480) nous monlrent nettement cette disposition. Dans les 
cas de position üasse (position Ia plus ordinaire, ne Toublions pas), Ia base de Ia 
capsule surrénalc répond au pédicule du rein, cntrant alors en rapport (fig. 478) 
avec Ia veine rénale, Tartère rénale et Ia partie supéro-interne du bassinet ; Ia 
partie externe de cette base (ou angle externe) coinble Fangle dièdre que forme 
Ia veine rénale avec le bord interne du rein ; Ia partie interne de cette même base 
(tíu angle interne) répond à Tangle dièdre que forinent Ia veine rénale et Taorte 
pour le côté gaúche. Ia veine rénale et Ia veine cave pour le còté droit. 

6^ Sommet. — Le sommet de Ia capsule surrénale regarde obliquement en haut, 
cn dehors et un peu en avant. Tantôt aigu (et alors três nettement accuse), tantôt 
mousse (et alors peu ou point niarqué), il répond au pòle supérieur du rein et, 
comme ce dernier, repose surlacoupole diaphragmatique. 

I 111. — CONSTITUTION ANATOMiyUE 

Les capsules surrenales, comme le foie, comme Ia rate, comme le i'cin se compo- 
scnt ossenliellement : 1° d'une enveloppe fibreuse ; 2" d'un tissu propre. 

1° Enveloppe fibreuse. — L'enveloppeübreuse entoure Torgane sur tout son pour- 
tour. Assez mince, mais três résistante, elle adhère intimement au tissu propre. 

a) Par sa surface extérieure, elle envoie aux parois de Ia logo fibreuse (voy. 
plus haut) de nombreux prolongenients conjonctifs, qui se chargent, chez Tadulte, 
<l'une (juantité plus ou moins abondante de graisse (íig. 480). L'organe tout entier 
lia igne alors dans une atmosphère cellulo-graisseuse, qui fait suite u celle du rein. 

1^) Parsa surface intérieicre, elle envoie, de mémc, dans Tépaisseur de Torgane 
"ne multitude de cloisons lamelleuses (lig. 481) qui marchent en sens radiaire et 
Mui, en s'unissant les unes aux autres par leurs bords, forment un système de 
^'■•inaux à coupe hexagonale, que Ton a comparés aux alvéoles d'une ruclie d'abeilles. 
''Cst dans ces alvéoles, longs de 2 millimètres à 2 millimètres et denii, larges de 

íi 4o a, que se disposent les éléments propres de Ia substance corticale. Los cloi- 
sons conjonctives précilées se prolongent sans interruption dans toute Tépaisseur 

Ia substance corticale. .\rrivées à Ia limite interne de cette dernière, elles se 
résolvenl en de minces lilaments conjonctifs, qui pénòtrent dans Ia substance mé- 
^lullairc et Ia traversent dans tous les sens. 

Knvisagé au point de vuc desa constitution anatomique, renveloppe íibreuse de 
surrénale se compose essentiellement de faisceaux du tissu conjonctif, disposés 

pour Ia plupart tangentiellemenl àla surface de Torgane. Aux éléments conjonctifs 

•^joulent (les libres musculaires lisses, remarquables par le grand nombre de divi- 
^'oiis (pie présentcnt leurs deux extrémités (Fusaiu). 

2" Tissu propre. —Si Ton pratique sur Ia partie moyenne de Ia capsulc surrénale 
coupes, soit verticales, soit transversales, on constate nettement, rien qu'cn 

J^^Unt les yeux sur Ia surface de coupe ((ig. 480), que le tissu propre de Ia glande 
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comprencl deuxsubstances morphologiquement bieii clistincles, Vwna périphériqiie 
ou corlicale, Tautre centrale ou méduUaire. Etuclions-les séparémenl: 

,1. SuiíÃTANCE COUTICALE. — La substaiice corlicale, située inimédialenient au-des- 
sous de renveloppe fibreuse (fig. 480, a), a une coloration jaunàtre, uiie consistance 
relativement ferme, une épaisseur variant, suivant les poiiits que Ton examine, de 
\ millimètre à l millimètre et denii et mime Í2 millimètres. A elleseule, elle repre- 
sente environ les deux tiers de lacapsulesurrénale. Histologiquement, Ia subslance 
corlicale nous ofTre à considérer Irois zones, qui sont, en allanl des parlies superli- 

cielles vers les parlies profondes : 1° Ia zone glo- 
mérulaire; 2° Ia zone fasciculée; 3° Ia zone réti- 
culaire. 

a. Zone glomérulaire. — La zone gloméru- 
laire est formée par des cordons cellulaires, pliés 
et repliés sur enx-mômes, au point de rappeler 
les glomérules des glandes sudoripares ; de là Ic 
nom de zone glomérulaire qui a élé donné par 
Auxold à celte parlie toute superíicielle de Ia sub- 
slance corlicale. 

Ces masses cellulaires, du reste, varienl beau- 
coupdans leur nombre suivant les espèces oíi on 
lesétudie: chez cerlainsníammifôres, comme chez 

Ile cobayc, elles forment une seule rangée; cbez 
(rautres, comme chez Tliomiiie, elles se disposent 
en deux ou trois assises. Elles dilTerenl encere par 
leur forme : assez régulièremenl sphériiiues ou 
globuleuses chez cerlains animaux, elles revèlcnt, 
chez d'autres (chien et cheval). Ia forme 
dont Ia concavité regarde le centre de Torgane et 
dont les deux extrémilds se conlinuenl avec le® 
cordons de Ia zone sous-jacente. Hexaut, en se 
basant sur ce ilernier caractère, ddsigne Ia zoni- 
glüuiérulaire sous le nom de zone des ares. 

Jíais, quel que soil leur mode d'enr()ulomcnl. 
ces cylindres ont toujours Ia niúme valeur analo- 
miíiue : ils sont essenliellenient conslitués 
des cellules glandulaires, superposées el 
rées les unes conlre les autres. Ils sonl entourtf. 
d'aulre i)art, par des Iravées conjonclives, q"i 
séparent des cylindres voisins el lendent ainsi 

les individualiser. Quant aux cellules elles-mémes, obligées de s'a(lapter a 1 esp-i'"'' 
qu'elles doivenl remplir, elles sonl, suivant les cas, sphdriques, ovofdes, 
tiques, plus ou moins allongdes, etc. Elles sont gdaéralement « volumineusc» 
possèdenl un noyau vésiculeux, arrondi, assez gros, mais dont le rdseau de chio 
nuitine n'a pas beaucoup d'aHinité pour les matiòres coloranles, ce (jui indiq'"^ 
noyau au repôs » (Vialleton). 

b. Zone fasciculée. — La zone fasciculée, elle aussi, est formée par des cordon® 
cellulaires, qui se conlinuent, d'une part avec ceuxde Ia zone glomérulaire, d ii"" ' 
part avec ceux de Ia zone réliculaire. Mais ici, les cordons, au lieu d'étre ílexueu^' 

Kig. 481. 
Coupc transversalo de Ia capsule 

suiTónalo tio i'hoinme (d'aprè3 
l-lüEHTIl), 

rt, cnvoloppc conjonclive. — 6, f, d, zono 
glomérulaire, zono fasclcülóo ct zone rélicu- 
iairc do Ia suhstanco corlicale. — e, subs- 
lance médullaire. — une grosse vciiie. 
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sonl rcctiligncs, orienlés irune faç^^on tellc qu'ils se dirigent dc la zone ^^loméru- 
laire vers Io centre de Torgano (disposition radiaire). 

(Hiacun d'eux se coniposo de deux. ou Irois rangées de cellules polyédriques., avec 
un no}'au central et un corps protoplasuüque bourró do vacuolcs arrondios. P]gkeu 
avait cru voir, tout autoiir dos cordons prócités, une meuibraue propro et, de ce 
1'ait, il avait considere ces cordons coninie de véritables formations glandulaires. 
-Mais cotio prélondue meuibrane n'a élé rotrouvée par aucun histologiste, et Topi- 
nion d'EcKKii n'a aujourcriiui qu'un intéròt puromont historique. 

Les cordons collulaires de la zoue fasciculée sont séparés les uns des antros par 
des vaisseaux, coinmo eux. rectilignes et disposés 
cn seus radiaire . Ces vaisseaux, quol que soit 
leur calibre, sont rédiiits à leur couche endothé- 
lialo : ils ont donc la signiíication de vrais capil- 
lairos. Les cellules glanduleuses qui les entourent 
se trouvont donc três rapprochées du courant 
^anguin. De distance en distance se voient les 
eloisons conjonctives, ci-dessus décrites, qui de 
''envelop])e íi])reuso se dirigent vers la substanco 
'nédullairo et séparont les uns des autres des 
pfiquels plus ou uioins considérables de cordons 
collulaires. Lo long de ces cloisons cheminent les 
vaisseaux et nerfs de distribution. 

tiuiEYssE a divise la zone fasciculée en deux 
•^ouches : 1» une couche externo ou spongiouse, 
Ciiractérisée par la structure alvéolairo des cel- 
lules ou spüngiocytes qui la composent et dont 
' 'isjject a été coinparé à une niousse três légère, 

luie délicate éponge; 2° une couche interne ou 
^ohc fasciculée proprenient dite. Cette division n'est pas admise par tous les 
^'uteurs, car la structure alvéolairo est la caractéristique de toutes les cellules des 
'•ones inoyenno et interno de la capsule surrénale (dk Cost.\, Bonn.\mouu). 

l^ans les alvéolos do ces cellules sont contenues, non ])as un liquide coninie lo 
^^ulail (iuiEYSSE, mais des granulations graisseuses, bruuissant simplenient par 
osníiuiu, no noircissant qu\apròs Taction de Talcool, se colorant en bleu par Tan- 

eienne niéthodo do Weigert niodiliée par Ue(í.\ui) (Bonnamouu), présentant par con- 
■''^íluent (juel(iues-uns des caraclères propres aux graisses phosphoréos, aux léci- 

""es (Mui.on, Beu.naiu), Iíiüaut et Laudé). 

1'éliculaire. — l^a zone réliculaire a encore pour éléments constitutifs 
^ cordons collulaires. Ces cordons, qui sont la continuation de ceux dela zone 
^j^si-iculée, se dirigent ici dans tous les seus. De plus, ils s'anastomosent entre eux, 

I^Ufon h former dans leur enseuihle un vaslc réseau, donl les niailles sont occu- 
^ coninio iirécédeninionl, par des vaisseaux à typc capillaire. Les cellules des 
ordoiis róliculaires iirésentont h peu jirés les mémos caraclères que celles des cor- 

l^iisciculés; elles en dilTcrenl, cepeiidanl, en ce que leur proloplasma est plus 
"^^'Jíogène et leurs vacuoles nioins nouibreuses. 

lo cellules de cette zone, ou a pu niettre en évidence des formations ergas- 
'^^'"iqiies, co?'ps sidérophiles de Guieysse, relrouvés par Ciaccu) et Bonxamouk, 

Pfouvam la nature giandulaire de cos cellules. 
ais leur caractéristique est la présence d'amas pigmeiitaires signalés par 

Fig. 482. 
Cüllules de la capsule surrénale dc 

riioinnie (d^apròs Kòlí.iker). 
1, ciiKj cellules de la pointe crun cvlimlre 

corlical, rcniplics d'une siibslance pâle. — 
ü, cellules pijfníonlécs do la zoqc réliculaire. 
— 3. cellules coutenaut do la írraissc, pro- 
veiiaul d'uno substanco corticaie coloréc c» 
jaune. — 4, grosse vósiculo remi)lio de 
graisse, ])rovenaut d'une capsulc semblablo. 
— 5, qualre cellules dc la subsiaucc raédul- 
laire, avec leurs prolongemeuls. 

•^NVTOMIE HÜMAINE. — T. IV, 5® KDIT. C8 
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(íiUNi)Y et Stillixo, éliuliés par .Mlxon. Lc piginent surrénal, absent clicz les sujeis 
jcunes, augiiientant sons rinlUiencc de Tàgc, de Ia gestution, etc., est constitué par 
des granulations jaunàtres, soiivenl réunies eii amas, absohiment incolorables, 
insolubles dans les dissolvants ordiiiaires. Sa nature est encore irès disciitée. 

B. SuHSTAXCK MKDULLAiitE. — La substancc médullaire, entièrcinent incluso dans 
Ia pnicéderite (lig. 480, b), represente le liers seulenieiit de Ia capsule siirrénale. 
Son épaisseiir varie, suivanl les points exaniinés, de 1/4 de niilliniètre (voisinagc 
des bords) à 2 ou 3 milliinèlres (partie centrale). Elle se distingue do Ia substance 
corticale : 1° par sa coloration, qui est grisàtre ou brun foncé ; i" j)ar sa vasculari- 
sation, qui est plus riche ; 3' par sa coiisistance, ijui est plus faii)le, et surtout par 
sa grande fi'iahilit(;. Après Ia niort, elle s'altère avec. Ia jilus grande rapidité, se 
ranioilit et se transforme parfois eu une substance diílluento. Si, dans ccs condi- 
tions, on sectionne Torgane, ou rencontreà son centre uno sorte de cavité reuii)lio 
de li(|uido : c'est vraiseinlilablementà des observations íle cette naiure. considérees 
à tort conuiie représeutant Tétat noruial, i|ue les cai)sulessurrénales sontredevablcs- 
(lu nom, Ibrt im[)ropre, sous leíjuel on les designe encore awjour(riuii. Les nonis 
de co7'ps surrénaux ou á'organes surrénaux seraient bien prélerables. 

Ilistologiiiuement, Ia substance médullaire (lig. iSl, e) presente Ia môme consti- 
tution fonilanunitalo i[ue Ia substance corticale : elle se compose <le cordons cellu- 
laires rorteinent anastumosés en réseau. Les mailles de ce réseau sont conibleos 
ici encore i)ar des capiliaires do grandes dimcnsions, dont Ia paroi endotliéliii'''-'' 
s'ap|)Ii(juo exactcment contre Icscellules (jui les délimitent. 

(lescellules mesurent, en moyenno, de :2o ii30 u. Klles sont, jiar conséquent, p'"^ 
vohunineuses (jue celles de Ia substance corticale, donl Ic dianiètre vai'ie do " 

20 ;jt. Elles diílerent encore de ces dei- 
nières par leur forme, en ce (luc Id" 
conlour est anguleux, émettant le ['l'"' 
souvent, coninu! les cellules ni'rvcusc& 
des centres, un certain nonibro do pi'0' 
longenients simples ou plus ou nioi'"' 
ramiliós (lig. 482,;)). Kllesen tlillèrcnt, 
enlin i)ar trois réactions cliinu*!'"" 
spéciliques; 1" elles se colorenton vd 
par le percblorure de fer [rénclion 
\'itlpian); 2' elles se toignent ca 1""" 
foncé sous rinlUience ilo l aciilc 
mi(}uc ou de ses seis [réaclion de 
ou réaclion chroDiophile); coüi^ 
tion serait la preuvo de Toriginc 
pathiíiue de Ia substance méduH*'" 

1, ccllulc picinc (le graiiis cliromallincü, avcc ilou\ potilos - i i i.-.mv out I'''" vacuolcs. — á, vacuoles, ticdimcnsionsilivor^rs. — 3, nojaii. SUrrOIlíllc, Cíll' StILI.IMí t'l KOII- 
- 4, aulrc ccliule avec pruins Hus claiiscmi^ ^ troilVtí OPS CPllnlP'< chvomophi^^^ ^ laiit uiio vacuohsation plus avaufiéo. — u, ccllulc \iil(!ic «le IMUlVt. LLb tCllUlCc» t/H 

ckromaftines dans les ganglions 
|)atbi(juos; 3°enlin, les cellules 

laires, sous Taction des vapeurs osmi(jues, jjrennent une teinto rose i|ui píis=® 
rapidenient au brun roux puis au noir íréacliun de Mulon). , ,,| 

Les cellules do Ia substance médullairesont reniplies de lines granulations; c 
sur COS granulations que se |)ro(luisent les réactions colorantcs précédentes, com 

Fi^'. í«3. 
Cellules cliroiiiaflincs ilo la capsule de la grc- 

nouillo (iraprès (íky.nkei.tt). 



C A1' S U L lí S S U U R É N A h E S 530 

l'ont vu (invNfELTT, Mui.ox, CiAccio. Or ces réactions sont aiissi ccllos dc Vadré- 
naline, príncipe aclif isolé de Ia surrénale par Takamine. Les cellulcs médullaires 
sécréleraienl doiic l'adrdnaline sous forme de granulalioiis iiitra-cellulaires (cel- 
hiles adrénalogònes do í\Iulon). v 

Alexandeu et Caumeii, Manasse, IIui.tgrex et Andeüsox ont cru devoir rapproclier 
<•-08 granulations desgranulalioiis zymogènes de certainesglandes, et ils admettent 
qvrellcs passentdiroclement dans le capillaire voisin, soilà Iravers rendolhéliuni, 
soil par des sohitions de contiiuiitó que présenlerait Ia paroi vasculaire. ConliMire- 
íiieiit à celte opinioii, les recherclies recentes de Bonnamouu (1905) ont étahli qu'il 
n'y avaitaucune eflraction de rendolhéliuni et que Ia sécrétion niédullaire devait 

■SC faire par exosníose comnie dans toutes les autres glandes à sécrülion interne. 
Oulre les cellules et les vaisseaux (jue nous venons de décrire. Ia subslance mé- 

dullaire renfernic encore ; 1° un certain nombi'e de íiljres lisses, qui proviennent' 
<le Ia tunique niusculcuse dc Ia veine centrale (voy. plus bas); S» dc nonibreuses 
cellules nerveuscs, sur lesquclles nous aurous à revenir à propos des nerfs de Ia 
«apsuln surrénale. 

Daprès dos rcclicrchos réccntcs do Stili.int. (1898), Ia capsulo surrónalo subii-ait, suivant les 
saisons, im cciiain nonil)rc do niodifications struclurales, se manifostant à Ia fois sur Ia sub- 
•slanco oorticalc cl siu- Ia subslance iiiódullaira. l'aríiii ces niodilications, (|ue Stii.i.ing a paríaitemcnt 
'"cn úludiiíes cbez Ia grenouille, Tune dos pliis intéressanles est rapparilion, au niomont dc réló, 
■<lc collulcs iiouvolies (cellules délé), dillorant cnUèi-oiiiont, dos cellules ordinairos et par leurs 
<^aractòrcs morpliolofíiquos cl par leurs réaclions. Stii.i.ing. sans i)réciscr lanalure de ces cellulcs 
'louvcllcs, óinct riiypotliéso (jue lour apparition pourrail bieii èlrc cii rapport avcc les rolations 
l'l'ysiologi(iues ([ui cxislcnt vraisoiublableinent entro los glandes surrénales ot les foncüons 
^tíxuelles. Cepondant ItoNNAMOiJii cl 1'oi.i(;ard (1903) el Ukynfeltt (1904) ont constato Ia porsislance 
i'6'idant riiiver des cellulcs do Stilling. 

Capsules surrénales acoessoires. —On observe íréi[ueninicnt (10 füis sur 4á autopsios, R. May) 
■•'ps capsulcs siirróiialos accossoiros, dont le volume varie ordlnaircnicnt do cclui d'une tòto 
<11'pinglc à eolui d'un ]M)Is. 

a. üilualion. — On los roncontro dans trois rógions principales : dans les reins, dans Ia zonc 
syiiii)albinue abdominal, au voisinago des glandes gónilalos. — Dans los rcins, des glandes 

■surrénales acccssoires ont étó signalées par IIokitanski, par Ciuawitz, par Moülia. Pili.f.t (1890), 
un vicillard ilo Tliospicc d^lvry, a rencontré un fraginent de capsule surrónalo, aplaü et 

'"iiice comine une piòce do cimiuante centiincs, situo sous renveloppe íibreuso du rein. — Le 
l>loxus solairo cstle sirge do pródiloclion des glandes surrcnalos acccssoires: ellcs se dévcloppont, 
■^'"vnnt los cas, autour dos ganglions semi-lunairos, dans Icur épaisseur (un cas do .Iaboulav), 

Ics ranioaux <|ui cn partcnl, ele. Stii.i.ino, (pii on a fait une elude minuliouso chcz le lapin. 
^"cz Is cliien et cbez Io cbat, les considòro comme constantes. Ellcs sont, en outro, fort noni- 
'''euses cl une fois, sur un jouno cliat, il en a compté ])lus de trente. Knvisagóes au point de vue 

' c Icur formo, clles sont arrondics, ovalaircs ou jilus ou moins allongócs. Leur volunio est 
♦•'Ralciuent Ires variable ; cerlaines sonl à pcines visibles à rocil nu, tandis que d'aulrcs atloi- 
M'enL jus([u'à 1 ccnliinótre de diâmetro. — lOn co (|ul concorno los capsulcs surrénales acços- 
• oinís développces au voisinago des glandes génitales, on les roncontro : cbez Ia fommo, dans 
^'■paissour dos ligamenls largos, à cAté de Torgano do llosenmüllcr ou du paroopbbre do 

^UiKVKii (observalions de Mauciiand, do Ciiiabi, do ükawitz) ; cbez riiommo, dans Ia région de 
"^ludidyiiiy Dagonnet, en 188ü, a rencontré uno glandc surrénale accos accossoirc dans répididyine du 

à Ia Sociélé analomi(iue le fait 
nouvellü capsulo surrénale accessoiro, observée par lui dans Io méso-épididyme d'un 

droii cboz un onfant, cl tout réconimoiit 1'ii.i.et a communi(|uc à Ia Sociélé anatomiiiue le fait 

'loiiv           —  ...«   ] '>eau-nc. 11 est à noleríiuo les débris surrénaux (jui constiluont ce troisiòmo groupo se déve- 
I'"'® glandes génitales cllos-mõmos, mais bien dans los porlions d'origino 

l'bou qui les avoisinent. Ge lail csl imporlanl cl nous en donncrons rexplicalion tout à 
^ 'i- ^íriiciurc. — Parmi los capsulcs surrénales acccssoires, un corlain nombrc préscntcnt 

'Iru ■ Ia nième slruclurc ijue les capsulcs normales : comme ces dernières, ellcs possèdenl 
liar'' Tunc centrale, Tautre corücale. l)'aulros. au conlrairc, sont coiistituécs 
'|Uo de CCS subslances et los observations bistologiques nous démontrcnt ([ue, tandis •^<M'sulcs acccssoires dévelüppécs au voisinago des glandes génitales no comprcnnent 
du'^ masso ([ue de Ia subslance eorticalo, collcs (jui so trouvent situécs dans Ia zone 

®>'"pathi(|ue so comiioscnt exclusivcment, dans Ia plupart des cas, de subslance niédullaire. 
i^onnces de 1'embryologie et de Vanalomie comparée. — L'embryologic et ranaloniio com- 
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parce nous expli(iuent cc iloulilc fait (l'uno façon on nc peut pius salisfaisanto. — r/onihryo- 
iogie. toul d'aboid, nous apprond ijue les (ieii\ subslances 1'oiuiamentales des capsiiles surrrnalos 
ont une origino toute dilTércnlo : Ia substanco niédullaire dérive du systèino ncrveux synipa- 
tlii(|uo: Ia substanco corUcalo provient, coinrne Ic corps de Wolir, du niOsoblaslc. I^a cai)sulu 
sunrnale se coinpose donc enibryologi(iuenicnt do deux parlies, une partie nerveit.te et uno 
parlie mé.ioplastique, dont l'une eat enveioppéo et l'autre cnveloppaate. — l/anatoniie coiiiparée, 
ii son loiir, conlirine pleineniont celte inaniére de voir. Cliez les élasníobranilios, coninio l u- 
útabli li.vi.Kouit, les deux parlies précitêes, non seulenient se développenl isolónient, mais restont 
séparées : les capsules surrénales coinprcnnent, ebez eux, « une série de corps pairs derives du 
grand synipatliiciuo ct un corps inipair d'origino inésoblastiiiue ». Cliez les aniniotes, 1'orgaii'' 
nérveux et forgane inésoblasti(iue, originellenient dislincts, se réunissent ensuile au cours du 
développenient pour eonstituer Ia capsule surrénalo niixte, telle ([ue nous Ia rencoiitrons cliex 
lous les niamniileres. 

Cos iaits éclairent d'unovive luniiéro riiistoire des capsules surrénalos accessoirus cliez riioniine, 
cl Ton comprem) niaiiitenant : 1» comment il se fait (|uo des capsulos surrénalos accessoircs, 
coniposées oxclusivement ilc substanco corlicale {parlie mésoblasUque), se rencontrent au voisi- 
nago des glandes génitalos, à ciUé des débris ou des dérivés du corps de Wollf, (jui les a cntraf- 
néos à sa suito : comment il se lait (jue des capsules surrénalos accessoires soient si fréi|Ui.ntes 
dans ia zono du sympatliiiiue abdominal et ijue ces dcniières soient, pour Ia plupart, oxclusive- 
ment lormees par do ia substanco inédullaire (parlie nerveusé). 

d. Lear iinporlance en phi/siologie el en analomie palholorjique. — L'existence des capsules- 
surrénales accessoires a, en pliysiologie experimentale et en analomie patliülogi(iuo, une impor" 
lance considérablo. Kllo nous explii|ue Timpossibilité, pour lexpórimenlateur, de détruire 
complèteinent toutes les 1'ormations surrénales : s'il pcut enlever ou détruire sur i)lace les 
capsulos normales, celles (jui coilVent les reins, il ne réussira pas á atloindre les noinbreuses 
capsules accessoires iiui occupent Ia zono du syinpatliiiiuo, et ces derniéres, ainsi respectées, 
pourront parlaitoinent augmenler de volume el suppiéer, d'uno fa^'on pIus ou moins complé'^ 
celles ([ui ont été détruitus. Comine conséciuence, ranatoino-patliologiste, ijui roncontrera n 

Tautopsie Ia dégénéresoonce dos capsules sur- 
rénales sur un sujei (jui n aura présenté il" 
son vivant aucun des symptí^mes de Ia inala- 
ilio d'Addiáon, ne sera nullement autorise 
conclure do co fait á Ia négalion de toul" 
relalion iiatliogéniciuo entre cillo aHectio'^ 
ot Ia dégénérescenco des capsulos surrénales- 
II aura pour devoir dexaminer altentiV' 
Mient s'il n'cxiste pas dans les réyions sus-m"' 
(|uéo>. principalcmcnt dans Ia zono ilu plexu^ 
s(daire, des capsules surrénales surnuuii- 
raircs, présentani celle liyportropliie (lueSn^ 
LiMi a appelée fort justement hi/pertrop" 
compensalrice et cjui esl susccptible de sup 
l)léer les capsules altérées ou détruilcs. 

Organes parasympathiques. — 
communicalion faite au IS' Congrès de - ^ 
lomische (leseLiscliafl en lOül. Zi 
signalé comme constante cboz rembr)0'i^,^| 
Io nouveau-né ((14 fois sur (il cas 
roxislence dans le plexus sympatlnM"!'^^^^^ 
Taorle abdominalc de deux petits 
Tua droit, lautre gaúche, (|u'il a 
sous le noni á'or<jaties parasijmpallii<l">-''" 

Conimo nous le montro Ia ligure 
los organes parasympatbiiiues se pre^i- 
sdus Ia forme du deux petits corps sfc 
dans le sons vertical, eylindroiiles <»' f 
menl aiilatis, plus ou moins eflilés a loui» 
fcXtrémites. lis mosurenl, en f 
15 millimètres de liauteur sur le ' i/ir- 
á 10 millimètres sur Io C(Mé .''t",|iilli- 
geur oscille ordinaireinont entro i .,pira- 
métres. lis diirèrent dos gangliuii^" 
liclues en co i|u'ils sont plus mous 
gris plus foncé. „arasyi": 

Topograpliiciucment, les organes i 
pathii|ues se trouvenl situés de cliaq 

f I 

Fig. 
Organes paraisympalhiqnoü il un iiuuvcau-iiú 

(tiapròà ZlCKtllKAXDL). 
1. aorlo. — 2, ariúni iliaquí» {iriiuilive, — móspnt»^ri<jup su- 

jícrivure. — veino ruv»! infi*ru'ure. — 5, Y«!Ín»j n-iialo ^aurlu*. — ploxuH uorliiiuo. ~ 7, urt-lêrt». — 8, h'. nrjfanps pdrasyinpa- thiíi^uí.'* ilruit í!l (ç.iuclu! u»nlrtí h'» »ur U faro aiiterioun' ili; I dürlü »ü voieut iiui-li[ueií petits or>fanc» parasympAlliiiiues 
aocessuirosi. 
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lio Taorto on rogard Jo l'émorgoncc do rarLèro mósentúriquo interiouro. Environ 1 fois sur u, les 
ileux organes parasyinpathiiiues sont unis Tun à Tautrc, au niveau do loui' exlréinilé supórieure, 
par une sorlu do pont qui passo transvorsaleinonl cn avanl do raorlo. Uans cos oas, les doux 
organos ressemlilont assoz iiien, dans lour onsoniblo, à im for à cheval ou á un U retourné (n). 
Les organes parasyinpalhi(|uos presentenl des rapports íntimos aveclea branchos du ploxus syni- 
palliiquo, losquelles se croisent et s'entreeroisont lout autour d'eux comnie pour les envolopper 
dans uno sorlo do íllot. 

La slructure dos organes parasynipathujuos est encoro fort obscuro et il on est do inõme do leur 
significatiün morpliologique. II parait aciiuis <[u'il3 n'oxistont plus eboz Tadulte üu qu'ils n'y 
existcnl. ])lus qu'à Tétat de vosligos ; ils rügressont dono. coninio Io íait Io thymus, au fur età 
niosuro ([ue le sujei se développo. Zuckeukandl d'abord, puis üihdi. (Soe. des Med.de Fíenna, 1902, 
on s'appuyanl. Io proniior sur des recherclios liistologiques, le socond sur des faits expõrinion- 
taux, inelinunt à ponsor que tos organes on (luostion sont des capsules surrénales accessoires 
dont les fonetions, essenliellonient transitoiros, soraient liniitées à rembryon et (jul disparaitraient 
peu à pou après Ia naissanco, roniplaeéos alors par les capsules surrénales de Tadulte. 

Les capsules surrénales possÈdent une richesse de vascularisation et d'innerva- 
lion, peu conciliable avec l'opinion émiso par certains auteurs qu'elles ne sei'aient, 
chez i'adulte, que des organes rudinientalres. Elles dénoLent chez elles, au con- 
Iraire, une fonctioii rdelle 
'l"i, pour tUre encore mal 
•'oniiue, n'cn est i)as nioins 
três aclive. 

1° Artères. — Les cap- 
sules surrénales reçoivent 
'""ois ailèrcs, dites capsii- 

(]ue Ton distingue, 
'' après leur origine conune 
'' après leur uiode de dis- 
trihuiiyn, en supéricure, 
'"oy(Muie et inférieure (íííí. /o»' ^ ^ 

~ l.a capsulaire supé- 
branche deladia- 

l'liragiiiati(jue inlerieure , 
aborde rorgane au voisi- 
""go de son sonuiiet et des- 
•^cnd ensuito le long de son 
'•ord externe. — La capsti- 
uire moyenne (8), branche 

1 aorte abdoininale, Tat- 
au niveau de son bord 

'^(■orne et se raiuiíle sur ses 
' ciix faces. Ellc envoie toii- 
Joiirs un ou deux ranieaux 

sillon qui represente 
capsulaire inférieure (9), née de Tartère rénale ou de Tune de ses 
porte vers Ia capsule en suivant un trajet obliquenient ascendant et 

°'''stribue principaleincnt à Ia région de Ia base. 

surf ^ "'"''''fitions de ces Irois artères, après s'ètrc anastoniosées entre elles à Ia 'ice de i'organe, péuètrent dans son épaisseur, en suivant les cloisons conjonc- 

Artòres de Ia capsulo surronalo. 
A, rcin droil, — IJ, capsule surrénale ilroite, avec í», son sillon anténeur. 
1. flortc. — á, apLòrc diaj)hraíçmali<(uo supérieurc. — 3, Iroiic cceliaquc. 

— 4, arlòi'0. inésenlóri{(ue su[K'rieuro. — 5, artères rénales. — 6, artères 
spcrinatiqucs. — 7, arlcrc capsulaire supórieure. — 8, arlère capsulaire 
moyeuue. — O, arlère capsulaire inférieure. — 10. arlères capsulo-adipcuses. 
— II, veine cave inférieure. — 12, veincs rénales. — 13, veiue cenlrale de- 
la capsule. 
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tives ci-clessus décrites et s'y résolvcnt en un riclie réseau capiliaire, lequel 
est un peu dilTércnt dans Ia substancc corticale et dans Ia sul)slance nu^dullaire. 
Dans Ia substaiice corticale, les capillaires, larges de G ou 7 [x, forinent de larges 
rnailles allongées en sens radiaire, dans le sens des cordons cellulaires par consé- 
quent. Dans Ia substancc mt^dullairc, les vaisseaux sont plus larges et, d'autre 
part, les inailles qu'ils forinent sont arrondies et três serrées. 

2' Veines. — Des réseaux. capillaires précités naissenl les veines. Ces veines, de 
calibre fort irrégulier, souvent élargies en forme de sinus, se dirigent pour Ia 
plupart vers im gros canal collecteur qui occupe Ia partie moyenne de Ia glande 
surrénale et qui, pour cette raison, est appelée veine centrale. Cette vcine, grosse 
comnie Ia veine mddiane basilique (Aluauuan et Catiieli.n), traverse d'arrière en 
avant, ia substance intídullaire d'abord, puis Ia substance corticale, et déboucbe à Ia 
face antérieure de Ia capsule surrénalo, à Tunion de son tiers inférieur avec son 
tiers moycn, au niveau de ce sillon qucnous avons décrit plus baut soas le nom de 
hile. Se portant alors en avant et en dedans, elle vient se jeter, à gaúche dans Ia 
veine rénale, à droito dans Ia veine cave infdrieure. 

Outre ce gros trone veineux, Iroiic principal, Ia surface de Ia capsule laissc 
échai)per un certain nonibre d'autres veines, beaucoup plus pelites, provenant do 
Ia substance corticale. Ces veines capsulaires accessoires, toujours três variables 
par leur uonibre, par leur volume et par leur situation, suivent plus ou inoins Ic 
trajet des artères et aboutissent, les unes aux veines diapbragmati(|ues, les autres 
íiux veines rénales, (rautres aux veines de Ia capsule adipeuse du rein, Ai.i>aiuia>' 
et Catiiei.ix signalent Texistence, à peu peu constante, d'un canal veineux naissant 
de Ia diapbramatique inférieure ganche et aboutissant d'autre part à Ia veine 
centrale et, par son intermddiaire, à Ia veine rénale corres[)ondante : ce canal 
véno-cap&ulo-diaphragmalique est une voie de dérivation jetée entre Ia veino 
rénale et ia circulation pariétale de Tabdomen. 

Les veines des capsules surrénales sont remarquables par le développemciit 
considérable de leur tuniíjue nuisculaire. Grandiiv a niônie signalé depuis long* 

tempsdéjà, sur Ia veine central'N 
Ia ])résenced'une concho de libre» 
musculaires à direction longil"' 
dinale. 

3° Lymphatiques. — Les ly'"' 
phatiques de Ia capsule surit- 
nale, signalés (lei)uis longlcnip^ 
déjà par Mascagxi et par Iluscin^^' 
onl été soigneusenient étuJ'''^' 
en 1887, par Stii.linu. H'' 
sent, par de lins capillaires, 
fois dans Ia substance cortic*^ 
et dans Ia substance méduH'!'"^ 
l.es uns, se portant en 
viennent former à l'i 

í ^ 11L ^ 
Fif,'. 48G. extérieure du tissu proi)re,^ 

Moilu (Io torininaiaon dos lyinpliafKiues do Ia capsulü [a zone "•lomérulaire et 
surrénalo ((]'ai)ri;s Oiiégoihk). ® 

(Celle figure pst uii coinposó des ilivcrs résutlats obtenua, avcc rinjeclion de GtnoTA, sur dix cadavrcs dc i 
iiés ou de fictus ii Icrine.) 
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loppc fibreuse ([iii Ia recouvre, un i'iche róscau, Io réseau siiperftciel. Les aulres, 
cüiivergeanL eii dcdans, se condensent tout autour de Ia veine centrale, cl de ses 
aliluents, cii iin dcuxiènie réscau, le réseau profond ou ré&eau central. Cos deiix 
réseaux, i-éseau superficiel et réseau profoiid, sont reliés entre eux par de longs 
caiiaux, (jui vont de Tiin à l'autre à Ia manière do rayons. 

Lc réseau profond ou central se condenso en dcux ou trois trones collecteurs, qui 
s'échappent do Ia glande en inèmc temps (jue Ia veine centrale. Le réseau supor- 
liciel, à son tour, donne naissance à un certain nombro de trones et de troncules, 
qui Iraversent Tenveloppo (ibreuso et arrivcnt ainsi à Ia suriaee extérieure de Ia 
glande, 011 ils suivont un trajet oblíquo en bas et en dedans. 

(Ju'ils ómanent du réseau profond ou du réseau superíiciel, les colleeteurs lyni- 
plialiques de Ia capsule sucrénalo convergent tous vers le l)ord interno de Torgane 
et, lã, s'en séparent pour aller se terminer dans leurs ganglions respoctifs. 

Co niode do terininaison diíTère, toutefois, à droite et à gaúche (fig. 486). — .1 
druile, les lynipliatiques se divisent en antérieurs et postériours : les lyniphatiques 
antérieurs, au nonibre 2 
<icquatreoucinq, Irôs 
volumincux, se por-  5 
lent obliquumcnt en A e 
l'aseten dedans, croi- 
sent succossivenient 

(en passant en avant 
'' elles) Ia veine rénale 
<l'abürd, puis Ia veine 
eavo inléi'ieure, et 

viennent se jeter dans 
'cs deux ou trois pre- 
"liers ganglions laté- 
''o-aorli(jucs droits 

situés au-dessous du 
P''<loncule rénal ((iiui- 
''""iK); les lymphati- 
'l"es postérieurs, au 
■lonibre de deux ou 
l''üis, irès courts, se 
'■'^'ulont à un ganglion 
'l"i se trouve situé sur 
''1 face postérieure de 

veine cave, entre 
• '-ttc veine et le pilier 
''''•JÍt dii diaphragnie. 

■' ganche, les lyni- 
j|'iali([uej^ (le Ia capsule se divisent de niénie en deux groupes, Tun antériour, 
''litro poslérieur. Les lyinpbaticjues du groupe antérienr, au nonibre de quatre à 

se porlent en bas, [)res(iuc iierpendiculaireinent, cl viennent se terniiner dans 

Kig. 487. 
Vaisscaux lyinpliaticiues du rein et de Ia capsule surrónalo 

(d'a\)ròs Saitev) . 
A. aorle. — H, voinc cave supéricure. — C, rein ilroil. — D, capsule surrOnalo 

<h'oile. — lí, l*", vcincs rónales jiaiiclie et droilc. 
1, vaisseaux lynipliatujues profond* ilu roÍn el ganglions dans Icstjucls Íls se lor- 

niinont. — 2, 2, 2, vaisseaux lyniphali(|uos superficiels, i)lus iionibroux mais 
inoins voluníinoux <|uo les j)récódcnls; ils alTeclenl uno diroclion divergente â leur 
píutit ílc dí^part, puis converfront ensuítc vors Ic liile du riMU, en cheiuinant dans 
répaisscur do Ia capstdo, — 3, 3, aulros Ironcules superliciels, ([ui convergent au 
contralfo dès lour poinl do départ. — i, ganglion rocevant dcs trones superliciels. 
— 5, róseau lyinpiiati(|iio superíiciel de Ia capsule surrónalo (au-dessous de Ia cap- 
sule se voient deux ganglions aux(|uols aboutisseut les Ironcules éniaués de cc 
róseau). — 10 et 11, ganglions <jui recoivenl les lymphaliqnes des ovaires. 

s''i'iglion latéro aorllíjue gaúche, qui se trouve silué inimédiatenient au-dessous 
' cniboucburo de Tartèro rénale. Quant aux vaisseaux du groupe, postérieur, 
^'^ut au nonibre de (juatro ou cinq, suivant un trajet tout à fait diüerent : tandis 

les uns se i'cndent à un ganglion latéro-aortiquo situé sur le còlé gaúche 
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de l'aorte, un peii aii-dessus dii pédiculedu rein, les aulres suivant un trnjet ascen- 
dant s'accolent au nerf splanchniqiic, Iraversenl le diaphragine en inôine tenips 
que ce nerf el, íinaienient, se jettent dansun ganglion situtí dans le inédiaslin entre 
Ia colonne vertélirale et Taorte h ia liauleiir de Ia 9"^ dorsale (GniicoiREj. CirMÍo 
et Mauch.le ont signalé, eux aussi, Texistence de collecteurs lynipliatiíiues qui, de 
Ia capsule, se rendaient aux ganglions du inédiastin. 

II est à remarquer que tons les ganglions, quels que soient leur situation et leur 
volume, qui re^oivent les collecteurs lyniphaticiues de Ia capsule surrénale, se dis- 
tinguent des ganglions voisins par leur richesse en pignient. 

Si Ton compare enlre eux au point de vue de leur développement respectif, les 
deux ordres (Je vaisseaux, veines et lymphatiques, qui éinanent de hi capsule 
surrénale, on est frappé de Ia i)réénunence des vaisseaux veineux. Nous ])ouvüns 
en conclure. avec (iott.sciiau, que. si les lymphatiíines jouent un ròle dans Féva- 
cuation des produits de Ia sécrétion surrénale, ce ròle est bien secondaire. Cest 
dans les capiliaires sanguins et de là dans les veines qui leur font suite, que les 
cellules glandulaires déversent leurs produits de sécrétion : Ia veine centrale devient 
ainsi conune le canal excréteur de Ia glande surrénale. 

4° Nerfs. — Les nerfs qui se rendent aux capsules surrénales, soit isolémcnt, 
soit en suivant les vaisseaux, sont extnímement nombreux : Kííllikeii, rien que d'un 

seul còté, en a compté jusqu'à irente-trois, 
dont huit mesuraient de O'""",50 à 
cinq de O""", 15 à O""", 10, sept de 0°"",08 á 
O'"™, 07 et treize O""", üü à O""",03. La plu» 
grande partie de ces nerfs émanent du plexus 
solaire el du plexus renal. i)'autres, mais en 
plus petit nombre, seraient fournis directe- 
ment, d'après Beikima.nx, par le pneuniogas- 
trique et par le plirénique. 

Les nerfs capsulaires abordent rorgí»"" 
par son bord interne et par sa moitié 
rieure. Ils traversent Ia substance corlicale» 
en suivant, comme les vaisseaux. Ia dircr- l''ig. 48S. 

Tcrininaisons nerveuses dans Ia capsule 
surrúnaie du cliien, inétíiodo de (iolgi 
(d'aprfís ÜOGiEL). 

coupo traiiHversale crun sinus veíiioux, au-dos- 
sous duíjucl SC voienL les (^lóincnU de ia siilislaiice 
níódullaire. — 2, 2,' runiilicalioiis ncrveuspg, con- 
lournaiit les cellules de Ia subsiance inédullaire el se 
tcrminaul dans Ia substance Intercellulaire, 

tion des travées conjonctives, et vien neni 

se terminer dans Ia substance médullíi""'^' 
oü ils forment un riche réseau. 

Sur le trajet des íilets nerveux, coi»»"^' 
aussi sur les mailles de leur réseau inti'"^ 
médullaire, se disposent de nombreux 

glions uni- ou pluri-cellulaires. Hoi.m et, après lui, Dostoiewskv, Gottsciiai^ t- 
Douiel ont môme signalé des cellules nerveuses en liberté entre les élénients 
pres de Ia substance médullaire. Les cellules nerveuses ainsi annexécs aux "Ci 
capsulaires sont arrondies ou oblongues, mesurant, d'a])rès de à 8 1'' 
de longueur sur 21 à 71 jx de largeur. 

Le mode de terminaison des nerfs dans Ia substance médullaire n'est pas 
nettement élucidé; mais nous j)Ossédons sur ce point un certain nombre de 
que nous devons aux récentes recherches de Fusaui (1890; et de Uoüiei. 
Dans Ia substance corticale, les libres nerveuses forment un riche 
enlace étroitement les cordons médullaires, mais ne pénètre jamais da»'' 
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épaisseur. — II n'cn cst pas de mêmc pour Ia siibstance médullaire. l)u réseau 
ncrveux de cctto suljstance se détachent dc íins 
ramcaux, qui pénèlrent cnsuitc entre les élé- 
inents propres de Ia siibslance médullaire el s'y 
divisciil en de fines fihres variqueuses. Ces libres, 
à leur lour, apvès un trajet variahle, se subdivi- 
sent Ijrusqiienienl en un certain nombre de pro- 
longemenls Irès (ins el tròs courts, qui, par leur 
ensenible, fornient un réliculuin terminal muni 
de pelits renflements discoVdaux ou poiygonaux. 
Kxanuné a un fort grossissement, ce réticulum 
tenuinal revèt dans son ensemble Ia forme d'une 
splière creuse ou d"une corbeille (íig. ^Sl), enla- 
tont ])ar ses nonil)reuses fibrilles une ou plu- 
sicurs cellules glandulaires ; ces fibrilles, avec 
lours renflements terminaux, reposent direcle. 
">ent sur Ic proloplasma cellulaire. II existe 
<lünc, entre les nerfs et les éldmcnls propres de Ia 
subslance médullaire, des relalions anatomiques 
intimes. 

Fig. 480. 
Cellules norveuscs synipalhiques de 

Ia subslanco módullaire, niéllioilo 
lio Golgi (iVaprès Dogiel). 
l, ccllulcs synipalliiqucs do grande taille. 

•— 2, prolongènienls protoplasmiqucs des 
cellulcs tlc pclilcs (limensioiis, les<juels fov- 
nienl k Ia sucface cxlóriauro ilcs grosscs ccl- 
lulcs un plciíus périccllulaire. —3, substance 
médullaire. — capillaircs. 

A consullcr, au sujol des capsules surrónalos, parnú les 
travaux récoiils (1880-1900): Mitsukuiu. Ou lhe development 

Jfie suprarenal bodtes in Mammalien, Quat. Joiini. oí' 
"licr. Scitjncc, 1882 ; — Janosik, Demer/c. überdie Entwich. 

yiehenmercn, Arcli. f. inikr. Anat., 1883 : —* IIauiíkh, 
feineven Slnictur der Sebennieren^ Disscrl. llostock. 1881 ; — 

speciel. ilbev. die des Menschen^ Sitz. d. pliys.-incd. Gcscliscli. zu AViu'zburg, 
Ueber die XebeiiJiieren dev Sâugeihiere^ liiol. Genti-allil.. 1883 : — nu mème, Struc- 

u. etabvifon. EnticickelitnQ der Sebennieren bei SãuQetJiieren, Arcli. í". v\naL. u. IMiysiol.. 1883; 

Gottschau, Veber Xebenniereii 

Gui ua, Xur Kennlnis.f der accesor. Sebennleren des Menschen, Prager Zoilschr. f. Ileilkundc- 18^' Ij' ''— WnLiioN, Oii lhe xuprareiiul bodies uf Verlebrata, Quat. Journ. of. inici". Sc., 18S5: — 
'I railc 'CEmbnjoloqie, Trail. IVanc;., ISSo: — Dagonnet, Zeitsclii". /'. Ileilkunde, vul. YI, 

'^guo, 18Sj; — .Minot, Morplwlogy of the siiprarenal capsules. Proc. of llio anioricaii .\ssoc. for 
advanc. of Sc., 188Õ; — Dostoikwskv, Kin Ileitr. zur milcrosic. Anal. der Nebenniereii bei 

j,'Areli. f. riiiUr. Anat,, 188(5: — IIolm, Ueber die nemosêii Elemenle in der Nehennie- 
Pat) 'lu Wiss., 188(i ; — C.\x\i.is, Contrib. a Vélude du développ. et de Ia 
'/"•'v capsules surrénales, InloiMiat. Monalssclir. f. Anatoiiiic, 1887 : — Siilunc, Zur Anal. 
'/e'-V ^Arch., 1887:— du mk.me, Ueber die compensalorisclie llyperlropliie 
siir / Arcii., vol. 118, 1889: — nu mème, A propos de (juelques eapériences 
uê' líüv. de inód., 1890; — üi:aiimehi et ÍIagini, Eludes sur Ia fine slruclure Arcli. ital. do biologie, 18SS : — Tizzoxi, Ueber die Wirkungen der Exlir- 
(jyy^iebennieren auf ííuninchen, in Beilr. zui-palh. Anal. do Zif.ulku, 1889 ; — Jauoci-ay, Psules surrénales accessoires dans un yanylion semi-lunaire, I^yon niéd., 1890. 

cal capsules surrénales dans les or;janes dérivés du corps de Wolff, Progròs niódi 
18!)'i . ' — MK.ME, Capsules surrénales dans le pelxus solaire, liull. do Ia Soe. anat. do Paris, 

~~ Unlersuch. ilber die Sebennieren u. ihre Beziehungen zum ^ervensyslem. in Anat. do Zihííleu, 1891: — .Mahciiaxu, Beilr. zur norm. und palhol. Anal. der glan- 
'■•"ííe 'iitern. liuitr. zui' wissencli. .Modicin, 1891 ; — Fusaiu, Osserv. Ijjijlj. ^''"^'itazioni nervose e sullo sviluppo delle capsule surrenali, lleiid. d. R. .Vccad. doi Lincoi, 

Sulle lerminazioni nervose nelle capsule surrenali dei mammiferi, Atli d. R. 
Wijjj, ' ^cienze di Torino, 1891;— 1'iíauui,axdeu, Zur Anal. der Xebenniere, Anz. d. K. Akad. d. 
Vol Vin*^ Wion, 189á ;— Caiii.ieu, Xoíc on lhe slruclure of lhe suprarenal body, .\nat. .\nz., 
Kreisi '■ — .Manasse, Ueber die liezieliunr/en der í^ebenniere zu den Venen u. den venüsen 

Arch., 1891;— Xwv.s, Essai sur les capsules surrénales, Tli. l'aris, 1894: — 
189',. ' ^<!>'fcneu(ligun()eií in den Sebenniere der Sãugelliieren, Arcli. 1. Anal. u. Physiol., 
®''r Ilislol. der Sebenniere, Yircliow's Arcli., 15d. 1 i6 1896;— PEiirr, IXech. 

•^'•Jl Anat., 18911: — Koiin. Ueber der Sebenniere. l'rag. nied. 
VixcE.NT, Tlte comparalive Ilislol. of the suprarenal capsules. Intern. 

1 1 >' 1898 ; — Stili.inc, Zuc .Ihííí. der Sebennieren. Arcli. f. niikr. Anat. 898; — ViALLETQX. Slruclure de Ia capsule surrénale, Nouv. Montpollior módical, 1898; 

^^ ITOMIE IIIMAINE. — T. IV. íi" ÉDIT. G9 
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— Alezais, Conlrib. à Vélude de Ia capsule surrénale du cobaye, Arcii. do Physiol. noini. et 
palhol., 189S. 

ZucKERKANDL, Uebcr Sebenorgane d. Sumpal/iícus im retro-peritonealraum d. Menschen, Vorli. 
anat. ües., Bonn., 1901 : — Matsoükis, Elude des capsules stirrénales, Th. Paris tUül : —Albauuan 
et Gatuelin. Anat. descripl. et topopr. des capsules surrénales. Itev. gynéc., 1901 : — GuunssE, La 
capsule surrénale du cobaye. Th. do Paris, 19U1 : — CiinisTUNi, Rech. sur les capsules surrénales. 
Journ. Piiysiol. ot Path. gén.. 1902; — I<'elicine, fíeilr. z. Anal. der Sebenniere, An. Anz., lid. 
XXII, 1902; — Gékaiid, Sur Ia situalion lopoqr. des capsules surrénales cliez Vhomme, C. K. 
Assoc. Anat., Monlpellior, 1902; — IIolmüren, Vb. die Saflkaniilchen der Lebenzellen u. der 
Epilhe.lzellen der Nebenniere, Anat. Anz. lld.XXII, 1902; — Plecnick, Zur Ilistol. der Sebenniere 
des Menschen, Ardi. niil<r. Anat., lid. LX, 1902; — IticAiin et IlKiiNAKt), Sole sur Ia graissedansles 
capsules surrénales normales de Vhomme, Buli. Soe. anat. 1902 ; — üüNNAMOrii, l\eck. hist. sur Ia 
sécrélion des capsules surrénales, C. U. Assoc. Anat. Montpellier, 1902 ; — Pinatkli.e et ISonna- 
MOUH, Xote sur lonjane parasympalhique de Zuckerkandl. Ifibliosr. anat., t. XI, 1902; — Wiesel. 
fíeitr. z. Anat. u. Enlwick. d. menschl. Xebenniere, Anat. Mello, lld. XIX, 1902; — Simmonds, 
Weit. Beobachl. tib. compensatorische llypertiophíe der Sebenniere, Ccntr. f. allg. Palh. u. path. 
Anat., 1902 ; — üelamare, Hech. sur Ia sénescence de Ia glande surrénale, G. U., Soe. Biol., 1903; 
— Mende, Ein Beilrag. zur. .Inat. d. menschl. Sebenniere, Diss. Kônigsbcrg, 190!!; — Ciaccio, 
Communicazione supra i canalicoli di secrezione nelle capsule soprarenali, Anat. Anz. lid.. XXll. 
1903; — Roli), Conlrib. à létude du développ. de Ia capsule surrénale de Ia souris. Buli. soe. 
vaud. dos Sc. naturolles, 1903; — Gkynfeltt, Sur laprésence de granulations spécifiques dans les 
cellules chromaffines de Kohn, G. U. assoc. des Anat., Liège, 1903; — Fheuet, liocumenls sur Ia 
formalion des capsules du rein chez Vembryon humain. Buli. Soc. anat. 190i; — ükécíoibe. 
i'aisseaux- et ganglions lymphatigues de Ia capsule surrénale. Buli. Soe. anat.. 1901; — .MineuviM. 
Des capsules surrénales, .lourn. Anat. et Physiol., 1904 ; — Kélicine (L.), Uber die Uezieh. zirischen 
dem lilutgefãsssystem u. den Zellen der Sebenniere, Arcli. 1'. niikr. Anat. Bd LXlll, 1904 ; — 
üAfKiM, Alcune particolarità morfologiche e topograficlie delle glandulx suprarenales dell uomOt 
Arch. ital. di .Vnatoniiact Enibrlologia, 1905 ; — Bonnamouii. Elude hist. des phénomènes de sécré- 
lion de Ia capsule surrénale chez les mammifères, Th. Lyon, 1905. 
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CIIAIMTUE II 

ORGANES GÉNITAUX DE L'IiOMME 

L'apparcil génilal de rhommc se compose cssentiellement de deux parties ; 
l°d'im organe glandulaire, le /es/icí</e, aucjuel incombe 1'importante fonction d'éla- 
l)orer le liquide fécondant ou sperme; 2" d'un long conduit, destiné à Iransporter 
ce liquido dans Ia poeiio copulatrice de Ia fenime, conduit qui prend succossivo- 
iiienl les noms do canal déférent, vési- 
cule séminale, canal éjaculateur, urèlhre 
ouconduit uro-génilal. .]usqu'à ruròllire, 
le conduit oíi chemine le sperme cst pair, 
comme Torgane qui rélal)oro. L'urèlhre 
•vu contraire, comme nous Favons vu dans 
'e cliapitro précédenl, est impair et mé- 
*liiin ot, de cq fait, re(,'oit le i)roduit de 
' iin et Tautro tcsticule..— L'urèlliro, dans 

portion extra - pelvienne, est cntouré 
^le formations érectiles ([ui, en dcvenant 

^i'1'gescentes et rigidos au moment do Ia 
copulation, lavorisent l intromission du 
■conduit vocteur du sperme dans le vagin: 
'cur ensemhle, rovètu par les téguments, 
constituo un organe allongé, do forme 
'^ylindrique appeló verge ou pénis. 

Aux organes précités, qui constitucnt 
'•-'s l>íii'tiesessentiellcs de Tappareil scxuel 

1'liomme, vienncnt s'ajouter à titre 
'1 nnnexes : 1° un systènie (renveloppes 
^oiicentriques, qui, sons le nem de buur- 

entourent le tcsticule; i" un certain nombre de glandes, qui se dévcloppent 
le trajet de l'iiròllire et mèlonl leur produit à cclui de Ia glande génitale; 3° des 

""ütions musculaires et aponévrotiques, eníin, que nous réunirons dans un 
article sous le titre de muscles et aponévroses du périnée. 

['"ÍK. iítü. 
Schóma représentant rensenible de rapparcil 

gúnilal chez rhomnie (côtc droil). 
A, vcssie. — li, portion proslali<iiie do ruròllire. — 

C, sii porlion meinbranousc. — I), sa portion sponfíieusc. 
1. tesliculo droit, — 2, ópididynie. — 3, canal déí"i4'en{. 

avec 3'. son ampoule. — 4, vésiculo séminale. — 5, canal 
éjaculatcnr, débouchant sur le coié du véru montanuni. 
— ü, gliindc de Cowper, avcc 7, sou canal cxcróleur. 

AUTICLl:: 1 

TESTIGULE 

^ Les testiculcs (íeslis, angl. Testicle; aliem, llode), cncore appelés glandes 

organes d'aspect glandulaire, destinés à produire rélément 
du sperme, le spermalozoido. Leur présence caraclérisc cssentiellement 
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rnppareil iiiillo, dc mèmc (jue lüs ovaires sont les organes essenlicls cie rnppareil 
fcmelle. A Icur paiiic poslero-supcírieure, chaquo lesticule est siinnontc (run 
corps allongé qiii, eii raisoii de iiu siliiation, esl ap[)elé épididijine (de 'i-i, sur el 
òiòo.aí,-, testiculc). L'épidi(h-me cst à propreiiienl parlor le preiiiier segnient des 
voics sperniatiíjiie#, luais il jírésente avec Ia glaiule séiiiinalc des connexions lelle- 
nieiit inliines, que sa descriplioii ne saurait ètre séparée de celle dii lesticule 
proprenienl dit. 

I. — CüNSIDKHATIONS GKNKUAI.KS 

l°Situation. — Les lesliculos sonl situds au-dessous de Ia verge, entre les deuK 
cuisses, à ia pai tie aiildrieure de Ia région périnéalo. lis sont contenus dans un 

systènie d'enveloppes, (]ui onl reeu le noui 
três bigniílcalif de honj-ses et que noiis 
décrirons ])lus loin. l)u i'este, lesdeux or- 
ganes n'occupent i)as exactenient le inOnie 
niveau : le ganche ilescend ordinairenient 
nn ])eu j)lus l)as (jue le droit. 

Siispendus à rextréniité inft'rleure du 
cordon sperniatique coninie un fruit " 
sou piViicule, dépourvus (raillidrence dans 
Ia plus grande partie de leur surface 
extérieure, les testicules sont tresníubilt'''- 
La niain, on le sait, les déplace avec 
l)lus grande facilité et dans tous les sens. 
l)'eux-nièines, ils s'dlèvenl vers Tauncau 
inguinal à Ia suite de Ia conlraction du 
dartos et du créinastei', et, par leur prop'"'^ 
poids, reprennent leur position initiide 
(juand les deux niuscles précitds cessciit 
de se contracter. 

(];iiez cerlains aniniaux, les testiculc^ 
clTecluent des excursions beaucoup 
étendues encorc que chez riioninie "• 
ainsi (jiie chez Ia i)lui)art des rongei"® 
et des insectivores, nous les voyons 

iir du canal inguinal à répoque du rut ; jiuis, quand celte épocine est passet. 
reinonter de nouveau dans Tabdonien pour y j)rendrc leur position de repôs. 

2" Migration des testicules. — Du rest(\ chez l'homnie coinnie chez 
maniniifòres à hoiirses, Ia i)résence du testiculc au-dessous du canal inguiníil n 
l)as une siluation originelle, mais une situation acíjuise au cours du développc" 
ontoge'nique. La glande séminale, en ellet, conime nous le verrons i)Uiá Imd 
cinhryologie, se dévelo})pe en pleine cavité abdoniinale, à droite et à gaúche de • 
colonne lonihaire, lout à cotíS des reins. (le n'est (jiie plus tard, vers Ia íln du 
siènie niois, (iu'ahandonnant Ia région oii elle a pris naissance, elle se porte 
le canal inguinal, Tatteint, traverse ii son niveau Ia paroi ahdoniinale et 

Kif,'. i'Jl. 
I.u conloii et Io loslicule du C(Hú droit, vus 

en place, après incision des Icgunients ([ui 
les rucouvrcnt. 
!, orifice oxlorno du canal injíuínal. — 2. cordon. — 

3, lesliculo avcc 3\ soí» ópididymp. — -i, tnni»|ue vajri- 
nalc, iiicUóe et órijjnéo. — 5, scrolum. — (>, MTge. — 
7, niont de Vónus. — S, ciiisse droilo. — t), abdômen. 

descei!'' 
C ' -    —       fiVC' 

alors dans les hourses, })0siti0n qu'elle occupera désorniais ({'une fa(;on dél"" ^ 

Pour coiiiprendní Ic pliénoinòno de Ia desconte du testículo, il importe d'iHrü l'' 
lixo sur uncertain noniltro de faits ombryologiiiues i|ue nous résuniorons briòvonicnt. Lor='l 
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torps (1(! Wolir apparaít, il soiilòvo aii-devaiit do Uii Io púritoino ciui Io recouvrc, ol ce dornier lui 
íüniio aloi'3 commo une sorte do inéso, qui se prolonije on liaut et on bas par deux roplis, Tim 
su|]ih'ic'iir, Taulro iiifóriour. I.o ropli su|)óriour pari de l'extróniUó supérioure du corps do WülH' 
•'1 se dirifío eii liauL vers Io <liapliragino : il consliluo Io li^ainent diaphmgmaíiqiie du corps de 
U'oí//'(IvOi-LiKEn). Le ligainent (liapliragniali(iue iie jouo plus tard aucun ròlo : il n'on sora plus 
ifuostioii. Mais il n'on est pas do iiiònie du ropli iuloiioui', (jui so dirigo do roxtrójiiiló iiiforicuro 
du roiii primilir vers Ia rógion inguiiialo, et consliluo Io ligameiit iit;/iiiiial du corps de WolfJ' 
llvõLi.iKKii]. Co ropli s'ó[iaissit ])ar Ia suite et forme, sous Io noni de gubernaculum leslis do 
lIi-NTEii, un dos organes auxi[uols on a allrihuó uii ròlo essontiol dans Ia <losconte du testiculo. 

Le tortticule pronil naissanoo on dedans du corps de Wollf, entre co dernier et Ia iignc 
iiiódianr. Au lar ot à niosure i|u'il se dóvoloppo, Io corps de WolIT s'atroplue, ol co dernier linit 
par di>paraitre après avoir 1'ourni à Ia glando niâle l'ópi(lidynio et Io nanai dóloront. Sinm!- 
lanOinont, lo testiculo s'apprüprie en (luelijue sorle le inóso póri- 
tuiiéal du rein priniitif. (|ui lui íornie un mcsorckium, et le gulier- 
iiaculuni, (jui conlinuait au début Ia parlio iníérieure du corps 
do Wolil', sonililo s'attaclior niaintonant au tosticulo et 1'airo parlio 
•lo l'apparoil gónital. 

Lo niósorchiuin disiiarait par Ia suito, ainsi que lo liganiont dia- 
idn^agMialiciue. I^e guhornaculuni, au contrairo, i)rond une grande 
•iiiportaiice. 11 so conipose siniplonient au dóhut d'un ropli póii- 
'onóal soutenu par un axo do tissu conjonctir. 11 so coinpli([ue 
l''us tard par Taiiparition de libres niusculairos, (jui provionnent 
'lo3 nuiscles obliiiues do Pabdoinen et lurnient uno coucho intoi'- 
poséo entre le péi'itoiiic ol Taxo conjonetif. Le gubornaculum se 
''■Ko on liaut au tosticulo, en bas á ranneau inguinaL 

íSur sou prolongcrnont, au niveau de ranneau inguinal, appa- 
''f-ítuno polito d('prcssi(iii du pOriloino ou lV)rnio dodoigtdo gani, 
'''■prusáion ijui s'allüngo peu á peu jusque dans lo scrotuni ot 
'"rino ]i> jirocessiis vaginal (divevlicule Víiijinal de IIeiitwic:). Lo 
Scrotuni ost d'abürd constituo, au-dessous de Ia peau, par uno 
^••rto de biiurrelot niassií do tissu conjonclil'jeuno, Irès lúcbo en 
^aissi'auv ilig. 4',ll, A, áj; le processus vaginal deprimo co tissu et 
l"'''nd sa place. Kait trós important, co procossus vaginal prond 
'Jiiissanco avant Ia doscento du testiculo ; il n'est donc pas pro- 
''Uit, comnie on pourrait ètre tonté do le croire, par raclion 
"'ecanii|uo du tosticule rei)Oussant au-devant do lui Ia séreuso 
r"-'ntoni'ale. 

gubernaculum, i|uollo que soit Ia profondour du processus vaginaL s'insèro toujours parson 
^^í^tréiniló inCOricure, dans lo íond de celui-ci. 

Lo toslii-ule, placé dans les lombos, doscend d'abord jus([u'ii Taiincau inguinal. oú il est arrivé 
"abitudo vors le sixiéme niois. A partir de ce niomont, il entre dans le canal inguinal et le 

1'ai'couct, lenteniont, ilo fai;on à arrivor dans le scrotuni avant Ia ün do Ia vio fiutaie. Copendant 
^ descento jíoat ne so terrniner ([U après Ia naissanco. Les lesticulos occupont donc, dans leur 
''■'fíration, (róis positions dillcrontos : ils sont successivonient iatra-abdominaux. imra-inguinaux 
'■ '"Ira-scrolaux. 

'-•Iiez lf.s nianimileros, lei losticules i)ouvent se roncontrer dans Tune ou dansVautre deces posi- 
'»is. ^,| les dillerontos élapes do Ia migralion de Ia glande clioz riionune somblent rópondro á 

ant irotaiies dans Tóvolution derapparcil sexuel. ICn elVet, d'une nianiòre génóralo et à (|uel- 
1 Cs e\c,.pLi()ns prós, les nianiniiloros qui ont leurs losticules siluós dans rabdomon appartien- 
I..', '''''' groupes inieriours: les rongeurs et los insoclivoies, plus ólevós en organisation, ont dos 

^ 'culos inguinaux et, enlin, les carnívoros ol les priinatos possédent lous un vóritable scrotuni. 
"'ócanisme de Ia desconte dos losticules a ótó três discute. II róside óvidemmenl, jiour uno 

pari, dans les rapporis inegaux de croissance entro los parties (J. Ci-ei..\m), KOllikeu, 

''eíconiprondre, il ost bon do divisor Ia descentc en trois temps : 1" descenle I onneau inguinal: 2° parcours du canal inguinal; 3» descenle dans le scro- 
' 7~ '-o premier temps résulto surtout do raccroissemonl dont Ia région lombaire ost le siège. 

du gubornaculum. L'accroissomoul do Ia région lombaire est indiscutable : il est 
suliiáaninK.Mit indi(|U(' par Tepaisscur considérable du corps des vertèbros de celle région 
'"■'^''uitiiien d'autres pliéiioniònes ((ue Ia descenle du lesticule, notaniment Ia prétonduo 

•iccr"'^""' nioollo épinièro, à laiiuollo il contribue pour une grande part. Si, lorsciue cet t^,,j^.®'i'®'í"iont se jiroduit, lo testiculo reste IKé à Tanneau inguinal par lo gubornaculum inox- 
clair (lue, au lur ot à inesure ([uo Ia région lombaire s'allongora, le tosticule 

''O raiiproclier de plus en plus do Taunoau inguinal et seniblera descondre. Quolquos 
""t penso (|uo lo gubernaculum avait un rôlo actif et ([uo los libres niusculairos (iu'il 

''tpprocliaieiit par leurs contractions lo testículo do lannoau inguinal (E.-C. Weiieh). 
"'■'■iXKii aniontréíjue cela n'élait pas possible. 11 suflil ([ue lo gubernaculum ne s'accroisso 

aiis Ia mème iiroportion (jue Ia région lombaire pour qu'il untraíne le déplacoinent du 

t)rgan(?s {jénilo-ui-inaircs d'un ein- 
i)ryon liumai» de qualrc semaiiies 
(iVapròs Koi.i.ikeu). 
1. capsule surriMiiile. — 2. rein prinii- 

tif ou<;orps<lo WoHV. — rein gaúche. — V, canal de WdIIV. — 8, glande jféni- tale. — 6. lisauKMil infíuinal tlu rt'in 
priinitif (içubtMnacuiuni <le lluntor). — 7. recluiii. — 8. vessie. — 9. veino cave 
infiTieure. 
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Quatro slacles succcssifí de Ia mij;»alion du tcsliculc chcz Ic fíclus humaiii 
(dessin scljí^matique iPapròs Touí»nei'x). 

A. fa»tus «Io "'9.S oeiit. — B, fu»tus do 19,30,5 cent. — C, fcetus do 22,3/35 cont. — I), fcRtus de rent. 
1. testiculu. ~ i, lissu ronjonctif donstí occupant suocf»ssivciiu'nt 1«* canal ínffui- nitl i't les bourse», dans lequel 8'onírnífe pou ii peu l«i proressus raicinHl du põri» toiuo. — 3. ffubiTnaculuui. — 4, canal péritonéo-vuginal. — 3, puroi des bourses. 

testículo (lont il est qucslion. Kn outro, Io Ruliernaouluiii peul subir un léger raccourcissemcnt, 
coinparal)le à Ia rúaction cicatriciolio du tissu conjoiictif (II. Meckel). Ainsi Ia d^sceiito ilu 
testículo jus(iu'à l'annoau ínguinal s^explíciuo par l'accroíssoment de Ia régioii lomhaire ot par 

laprésonce du guhoniaculum qui 
maintiont Ia glandogénitalo lixe 
et niòino se raccourcit un peu. 
—Quant á Ia dcscente du testicule 
dans le canal Ínguinal d'abord. 
puis dans los buurses, il s'ex- 
pliquo par CO triplo fait : 1» que 
Ir |)rocessus vaginal doviont do 
plus en plus long, je veuv dire 
qu il su rapprochede plusen plus 
des bourses: á» í|ue le giiborna- 
culuni répond toujours, par son 
extréniité inférieure, au fond du 
processus: 3° (|ue ce niònie gu- 
bernaculuni conserve toujours sa 
mÍMUc longueur ou nirnie se rac- 
courcit légèrenient par suite d'uno 
rétraction de ses élénicnts cons' 
tituants. On coni;üil sans peino 
que lorsijuo Io processus vaginal 
a attcint Io fond dos bourses. 1^ 
gubernaculuin s'y trouve 
ot, avec lui, Io testicnle. q" " J 
a ontrainé (voy. lig. 403). — Nou» 
verrons plus loin que lorsque ^ 

niigration est torniinée, Ia partio du processus vaginal (canal périfonéo-vaginal <lu fa-tus) 'l^J 
s'L'lend du testículo à Ia cavitó abdoniinale s'oblití're, tandis ([uo Ia partio (jui répond au testicu ^ 
lui-nii^ino persiste pour fornier Ia limiqite vdgiiiale Nous verron.s aussi que Io gubernaculun) 
testis devient uno sorto de liganient (|ui unit rextréinlté postéro-inléricure (lu testicule à Ia 
dos bourses, Io lir/ainent scrolal du testicule. 

Voyez, au sujot de Ia niigration du testicule : Iík.vm vxn, Arch. f. klin. Chivurqic. 1890;—' Ki.aaim-"' 
Morpholo;/. Jaltrb., Itd. X\M, 18'JÜ; Soulik, Th. de Totilouse, 189,j;— Lksuiie, llull. Soe. ifAiil'"" 
pol. de 1'ijoii, 1903. 

3" Ectopie testiculaire. — l.e testicule ])eiit acciclentelleineiit s'arróter au coui» 
(le sa dcscente et se iixer, duraiit toute Ia vie, sur un point plus ou nioins éloig'"' 
(les bourses. Cette anoniatie, (jui, coinme on le voit, n'est ([ue Ia persistance d i""' 
disi)osition uoruialc mais transitoirc chez le foitus, a reeu le noni d'ectopie 
culaire (de âx; horá et t(5-oí, lieu). 

Du reste, le testicule ectopique peut occuper les régions les plus diverses' 
[)lus souvent, on le trouve dans rabdonien ou dans le canM ínguinal. Mais on 
rencontre aussi, (juoicjue dans des cas plus rares, dans Tauncau crural, sou» 1' 
génito-crural et jusíjue dans Tepaisseur du périnée. De là, les cinq variéti'S d 
jiie abdominale, inguinale, crurule, génilo-crurale ci périnéale, variétés dou' *- 
nonis seuls équivalent à dos délinitions. 

Quelles (jue soient les variétds de Tectopie, un fait est constant: le te.-^ti<"ulc 
toujours défaut.au niveau des bourses. La inalforniation ainsi crt'ée conslil'"^ _^ 
cju'on appelle Ia cryptorclndie (de xpú-Teiv, caclier, et íp/w, testicule), et 1'' 
([ui en est porteur a ret,'u le noni de cnjplorchide. La ciyptorchidie, conune 
les autres anoinalies, peutôtre unilatérale ou siéger à Ia fois à droite et à gi"" 
on est donc, suivaiit les cas, mono-cryplürcliide ou bi-crijptorchide. — '^'-1 
cliidie bilatérale est excessiveinent rare et nous raiipellerons à ce sujet (J 
ne I a rencontrée (ju'une seule lois sur 10 80ü sujets souniis h son exanii'n. 
part, Ia cryptorchidie est partielle ou lotale : elle est partielle lors((ue, 1<-' '*^'''1,^1,, 
étantdéplacé, répididynie et le canal déférent occupent leur posilion liabitUL'11'-' 
les bourses ; elle est totale dans les cas oü le testicule, répididynie et le canal < 

l)'auli'^' 



TESTICULE 531 

rent se trouvenl lous les trois dans rune des positions anormales indiquées ci-dessus. 
La lixalioii du testiciilc sur un point plus ou iiioins éloigné des bourses est nor- 

male, ainsi que nous Tavons vu plus liaut, chez un grand noinbre de niammifères. 
G'eí>l aiusi (jue uous voyoiis cel organe rester loule ia vie dans Ia cavité abdominale 
chez r('léi)hanl et chez les cótacés, occuper Ia région de Taine chez Ia loutre, des- 
cendre jus(iue sous Ia peau du périnde chez Ia civelte, clc., etc. L'ectopie lesticu- 
laire de !'hoinme n'est donc pas seuleinent Ia reproduction d'uno disposition foilale, 
conune nous Tavons dit plus haut; elle est encore Ia reproduction d'un type qui 
est normal dans Ia sürie zoologi(]uc. 

Mais, si, chez les animaux précités, Ia glande séniinale, malgré sa situalion en 
«lehors des hourses, reniplit adinirablement les fonctions qui lui sont dévolucs, 
il u'ru est pas de niônie chez Tliomnie. Chez lui. le testicule arrélé dans son niou- 
venient de desconte ne produit pas de si)ermatozoídes, conime Tont établi les 
recherches parfaiteuient concordantes de van IIaiíltz, de Goühkaux, de Follin, de 
(iiii)AHD. Le teslicule ectopique (du nioins cn ce qui concerne sa fonction sperma- 
tique, car nous verrons i)ius loin quMl possède une autre fonction), est un organe 
ddgúnéré, un organe fonctionuellenient niort. II cn rdsultc, et c'est là le còté grave , 
de Tanonialie : 1° (luc le sujet atteint de cryptorchidie hi'alérale esl infécond; 

que le niono-cryplorchide est encore fécond, mais qu'il doit exclusivenient 
cette aptilude à Ia lecondalÍLn à celui de ses deux testicules qui, ayant accom))li 
'lornialeinent sou niouvenient de desconte, se trouve logé dans les bourses. 

Li's conclusions précitúcs do GouiiEvf.K ct Kollix (ISüT) lüuclianl Ia dcgúnérescence analomi(iue 
ot 1'onclioiuiello du testículo cctopiciuo üiil ótó conliniióos dcpuis par do tròs noivibrfusos obsor- 
\'ii.tioiis. parjiii leaiiuelles jo citorai collos do (1809). do Ivooiiisii (1887), de Cornii. (1888), do 

M\uciian[) et Mouvx (1891), do V.viuut (1892), do Iíezançon (189'J). de Launois 1894) et enlln, celles 
Kèlizet et IIkvnca (1898), aux(iuols nous liovons une excollonlo ólude du testicule ectopique. 

Félizei ct IliiANCA, á Ia suite do roxamon histologiiiue de lesticulos oclopi(]uos. ont cru 
'levüii' ailmetlro deux types analominues, so rapportant l'un à renfant. Tautre à l'adulto. 
^ Chez ienfanl, to testicule ect()pii|ue presente encore une structuro lobulairc luanifusto. Ses 
Çiinalicules sont pourvus d'une nionibranu pro|)re et d'un rovotonient coniposé do pelites cellules 
'•'Pilliéliales, auxíjuelles se joignent parlbis de grossos cellules so.xuelles. Le tissu conjonctif est 
^''í's développé. Quant aux cellules interstitiellos, clles íont le plus souvent défaut ct, quand elles 
•^"istent, elles sont peu nonibreuses. — Chez Vadulte, le testículo ectopiciue n'a plus de lobules 
■^ottenient individualisés. « La paroi propre dos canaliculos présente une zono externe libriilairo, 
■'einéo de noyaux, et uno zono interne, hyaline, capablo do sMiypc.rtropbior au point do coni- 

Ia luiniòre du canalicule. qui dòs lors pord son rovôteraont épilliélial. Mais, avant d'en 
"■n-iver li, le canalicule donno iniplantatiun pendanl longtenips à de grands élénients do formo 
ttllongiie : ce sont là iles collu es de Sortoli... Los cellules éiiitliélioldes sont extriíniement noni- 
"■•iuses; clles apparaissenl, cliargées do piginont, do graisse et do crislalloídos et so rasseniblent 

"odulus, en cordons, cn anneaux. Kllos constituonl, niorplioloRiquemont, le vóritablo tissu do 
"cutieii ilu testicule adulto ; do ce fait, elles occupont les ospacos intortubulaires et se substituent 
l''us ou iiiDÍns nu lissu conjonctif... » (Kéuzkt et Üiianca.) 

''OxpOrinienlation. à son tour, est venuo conllriuer les données de ranatomie anormale. 1'iana 
'jaboni (1891), puis Stii.i.in(i (1892), en arrêlant árliliciollonient Ia glande génitalo sur des points 
|.'vers (Io Ia cavité abdominale, ont vu Ia glande s'atropliier au bout de deux ou trois rnois ; 

•"'pithOlium de rovõteinent des canaliculos so réduit (Sth.linü) à ([uclques spormatogonies elàun 
^'^■'Ittin uunilire de ccllules de soutien. Les expériencos de üiiikfitus (1893) parient dans le même 

Ce dernier auteur a constate, cn outro, que, si lon remonto clans Tabdonien le testicule d'un 
"Cl ailulte. cet organe diminuo d'abord de volume, puis subit. dans sa structuro, des transfor- 
^tions ir()i'ili'o atr()phi(|ue, qui le remlent iiiapte à Ia produotion des spermatozoides. 

lestieule eclopiíiuo est (lonc, conuiio nous Tavons dit plus haut, au poinl de vue de Ia sper- 
nioins, un üi-gano dégénêré, un organo fonctiünnellement mort. tSans douto 

1^,' ^ I>u, dans certains cas, constaler Ia présenco de spermatozoides, soit dans le spormo éjaculé 
01'yplorchidcs (faits de Ti:ffiku et Tüui'et), soit dans Ia glande génilale elle-même (fails 

tio Auüeht, Lannki.ongue, Monoi) ot AiiTu\i:n); mais ce sont lá des faits tout à fait oxcep- '"els et Topiuion classiquo n'en conserve pas nioins toute sa valeurcommo formulo générale. 

j, Nombre. — Les testicules sont au nonibre de deux., Tun potir le còté droit, 
''^'tre pour le còld gaúche. Anornialenient, il n'en existe qu'un seul, Fautre ne 
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s'étant pas cléveloppé. Cclte abscnce cie riin des deiix testicules, s'accoinpagnant ou 
noii de celle de répididyine et du canal déférent, conslitiie Ia monorchidie; elle est 
fort rare. Daiis des cas pliis rares encore, les deux testiciiles font coinplètement 
défaut, inaUbrinalioii que noiis désignerons sous le iioni iVanorchidie 

Par contre, noiis Irouvoiis dans Ia littéi'atare analomiijue un ceiiain iionibre dc 
faits se rapporUiiit à des testicules sunuitnéraires. 11 cn existait trois dans un cas 
de 15lasius, (juatre dans un fail de Iímíuny, cinq dans un cas dc Schaui-f. Mais ces 
fails ne sauraient èlre acceplés qu'avec une extreme rdserve. La plupart d'entrc 
cux nianquent de détails prdcis. A lous, il manque le contròle du scalpel et du 
microscope, étahlissant nettement que les prétendus testicules surnuméraires pos- 
sédaient reellement Ia structure caracféristique des testicules vrais. Nous savons, 
en ellet, que des tumeurs, arrondies ou ovoídes, développées dans le voisinage des 
bourses, sensihles au toucher conime le sont les testicules, i>euvenl cn iniposer 
pour des testicules abcrranls ou surnuméraires, alors qu'elles ne sont en réalilt^ 
que des kystes, des boules graisseuses ou méme de petites masses épiploiques. 

5° Dimensions. — Le testicule, choz le fcetus, chez Fenfant et ciiez Tadolescent, 
nous pr('sente des dimensions relativement fort rdduites. Cest à cctte époque un 
organe qui soinmeille, je veux dire ([ui est encore dtípourvu de toute fonction. A 
Tàge de Ia puberté, il s'accroU brusquement comme tous les organes génilaux, cn 
mémc temps que s'établit Ia se'crétion spermatique, etarrive en (juelipies années a 
sou état de développement parfait. II mesure alors, cn nioyenne, 40 ii 45 milliniètres 
de longueur, sur áil niillimctres de largeur et 30 millimôtres dc hauteur. 

Ces dimensions qui sont celles de l'iige adulte, le testicule les conserve jusqua 
un àge três avance, parfois mème durant toute Ia vie. 11 s'alropliie cependant sur 
Ia plupart des sujets, au fur et à mesure que s'atlénuent les fonctions génitales ot 
peut [)erdre ainsi le cin(juième ou môme le quart de son volume. 

Les deux testicules ont habituellement des dimensions égales. Lorsqu'ils dillt^''^"^ 
l'un de rauti'e, Ia diíTérence est toujours minime et elle est en faveur, tantòt 
testicule gaúche, tantòt du testicule droit. On a remarqwd que dans les cas ilc 
monorchidie ou de cryptorchidie unilatérale, le testicule que renforment 1*^» 
bourses presente ordinairement un développement insolile et peut ainsi supplt'^''' 
d'une façon plus ou moins complete, celui qui est absent ou simplement ectopi<l"'^' 

> Fn 6" Poids. — Le poids des testicules varie naturellement comme leur volunic- 
moyeiine, chaque testicule, y comjjris son épididyme, pòse de 18 h -á graniuic^» 
dont 4 jtour répididyme. Dans un cas de monorchidie rapporté par Clmu.im"'- 
ticule droit, le seul (jui se fiit développé, pesait 70 grammes, beaucoup plu» 
conséquent que ne pèsent normalement les deux testicules réunis. Le poids 
fique du testicule est de 1,0435, d'après Kuause. 

7° Coiileur. — Vu extérieurement, le testicule nous présenle une coloration J " 

' La plupart dos autcurs düiinent Io noni do monovchide aux individus nui ii onl ([U un 
tüslicule dans les boursos. Io socond étant octopiquo. Ciio pareillo diillnilioii me parail ,,(> 
formo á Ia valeur litymolosiiiuo du mot monorchido (de [jióvo; seul ct osx:;. ^,^.,,1,5 
poul raisonnablement-appeler monorchido, homnie à un xeul testicule, ui! sujei 'lui i"" P^y^íIú. 
réüUenienl deu\, l uii situo dans les bourses, l autre cache, mais n'en exislanl pas l"! 
IiouniUDÍ j'ai cru devoir créer le mot de mono-cryptovchide pour designer cc sujet, 
mot de monorchide pourcaractériser celui c|ui no posséde <iu'un soul testicule, l autro ne 
pas dévelü])pé. Los auteurs désignenl cc deniier sujot sous Io nom ú anorcliide: ce»l _^*"''®' [esti- 
erreur, ce mot iiidi(iuant étymoloKÍ(iucment l abseiico du testicule (de i privalif ct 
tule), et le sujet en (|uestion en possédant reellement un. l'our moi, ranorchide est 
lequel les deux testículos font complètement défaut. 
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l)Innc bleuàtre, tiranL un peu sur le rougo quancl l'organe cst gorgé de sang. Mais 
colte coloralion esl celle de son cnveloppe Ijien pliitòt que celle du lissu teslicu- 
Inire proprement dit. Ce dernier, que Ton ne voit bien que sur les coupes, revêt 
une leinle jaunâtrc ou brun jaunàtrc, qui rappelle jusqu'à un certain point Faspect 
tics glandes salivaires. 

8' Gonsistance. — Le lissu lesliculaire se présente sous Ia forme d'une pulpe 
inolle, dólicale, demi-íhüde. Malgré cela, el gràce à Tepaisseur de son enveloppe 
libreuse, le leslicnle oíTre à Ia palpalion uno consislance loute parliculière. Celto 
consislance, loulefois, varie beaucoup suivanl Félal de róplélion ou de vacuilé des 
canaux séminifòres. Dans le premior cas, renveloppe íibreuse élanl forlement dis- 
lerulue par son conlenu, le testicule esl ferme ct élaslique comme Tesl le globe de 
l''eil exploré sur le vivanl. Lorsque au contraire les canaux sdminifòres sonl vides, 
couime cela s'obsorve apròs le coit plusieurs fois répélé, Ia glande osl molle, 
flasípie, se déprimanl facilemenl sous le doigl qui Ia prcssc el rovenant mal, 
quand Ia compression a cessó, à ses dimensions premièrcs. Cesl vraisemblable- 
'nonl par suite (Puno vacuilé relalive des canaux séminifòres que les leslicules sonl 
inoins consistanls chcz le vieillard que chez radiiUc. 

L'épididyme, dont renveloppe íibreuse est beaucoup plus mince que celle qui 
revèl Io leslicnle, présente, de ce fail, une consislance qui cst beaucoup moindre. 

I II. — CONFOUMATION EXTKUIEUUE ET UAPPOnTS 

^'ous envisagerons successivemenl, à ce point de vue, le testicule proprement 
el son épididynie. 

1" Testicule proprement dit. — Le testicule (fig. -494,1) a Ia forme d'un ovoíde 
•''1'lati dans Io sons transversal. Son grand axe est obliquemenl dirigé de haul en 
''•is et (Favant en arrière ; il esl incliné do 45 dogrés environ sur riiorizonlalo. Un 
^''>usidère au testicule, en raison do sa forme, deux faces lalérales, deux bords et 

oxlrémilés : 

■l- Faces i..\TKnALEs. — Dos deux faces latorales, Tuno esl oxlerne, Tautro interne. 
I • 

lace externe esl convoxo; ia face interno esl á pou prós plane. Toules les deux 
sont recouverles par un feuillel séreux, qui, en s'étalanl réguliòremenl sur elles 

Vaginale), leur donne un aspoct lisse et uni. 
H. liouDs. — Les deux bords du testicule se dislingucnt en antéro-inféricur et 

l'<Jslúro-supérieur : 
antóro-inférieur. — Le bord anléro-inférieur esl convoxe. La séreuse, 

l'íissanl d'nno face sur Faulre, le revèl dans loule son élendue. 
liord postéro-siipérieiir. — Le- bord posléro-supérieur {dorsum teslis de 

|luel([iiQs autours) osl droil. II répond dans loule sa longuour à Tépididymo, qui 

' fdlière intimement à ses deux exlrémilés et dont il cst séparé, à sa parlie 
un cul-de-sac de Ia sércuse vaginale, Io cul-de-sac de Vépididyme 

»• *'30,10). (Tcst par co bord, el immédialemonl en arrière do Ia tôle de Tépidi- 
(pio passenl les nombroux vaisseaux qui se rendent au testicule ou qui en 

|'^ilonl ; Ia parlie moyenne du bord posléro-supérieur devient ainsi Io hiledu ies- 

•iü sorlir du hile, le paquel vasculaire jirécilé, composé en grande parlie 
II \'íiisseaux veineux, s'appli(iuecontre répididymc et Io recouvro (íig. 494, B); 

1'ésullo que co dernier organe, Irès apparent quand on regardc le testicule 

'^'i VTOMlE IILM.IINE. — T. IV, 5" ÉUIT. 70 
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Fig. 49i, 

Lo^testiculo droil : A, vu par sa faco oxtorne : iJ, vu par sa faco intorne. 
1, faco externe du teslirule. — 2. sa face interne, — 3, aon boril aiiléro-infiTÍcur. — 4, son bonl posléro-sui^rioiil"^ 

— 5, son extrénúló aulérieure. — ü, liydatide do Mor<;n«fni. — 7, extrémilé poslórieuro du tesUcule. — .c|jO!< 
répididynio. — 9, sou corps. — 10, sa queue, — li, curdon spermali({uc, avec 8on en\oloppo fibreuse et Io» , a 
do Tartèro funiculaire. — 12, porlíon de ce cordon recouvorle par 13, Io feuilicl viscc^ral dc Ia Unu(|uc '«r,,sial 
ólé résí^<|U(í et récliné eii bas sur Ia figure li pour monlrcr rémerpencc des reines s|>ernialiqucs. — 14, feiiillfl p 
do Ia tuniípie vaginale. — 13. point oü le feuillel pariétal dc Ia sércuse se réllócbit on dedans pour uccau 
Io feuillet viscóral. — 16, porlíon du cordon, dénudóo pour monlrer se# ólémcnlâ vasculaíres. — IT, 
antérieur et faiüceau postérieur des veiiies spermaliqnes. — 18, arlère spcrmati({uc. — 19, canal déffrcnl avec 
déférenticlle. 

petite saillie, Vhydalide de Morgagni (fíg. 494,6^ sur laquelle nous auron^ 
rovenir en étudianl les débris eiubryonnaircs aiinexés aux testiculcs. 

1). Exlrérnilé postérieure. — Lextrémité postúrieure, encore appclt^c P 
postérieur, répond h Ia parlie Ia plus inférieurc de Ia glande. Elle 
sance h une lame, moitié íibreuse, inoitié inusculeuse ({ui va s'attachcr da» 
part h. Ia partie correspondante du scrotuin et qui, sous le nom de liíjO'" 
scrolal du testicule (lig. 49o,5), a j)our elTet de lixer rextréniité postdrieure dc 
organe à ses enveloppes. Au-dessus d'elle, se trouvent Ia queue de répidiJj""^ 
le canal déférenl, qui lui fail suite. 
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par sa face externe (íig. 494,A), esl toujours plus ou moins masque quand on le 
regarde par Ia face opposée (lig. 494,Bj. 

C. Extrkmitês. — Les extrémitds de Ia glande séininale se dislinguent eii anté- 
rieure et postérieure : 

a. Exirémilé antérieure. — L'extrémit(5 antérieure ou pôle antérieur, réguliè- 
rement arrondie, regarde en haut et en avant. Cette extréinité presente parfois une 
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2° Epididyme. — L'épididyme (fig 
rière, couchó sur Io bord postfSro- 
supérieur du tcsÜculc et lc surmon- 
tant à ia iiianière d'un cimier de 
casque. Tout en longoant le bord 
l)osléro-supéricur de Torganc, Tépi- 
ilidyme se renverse en dchors et 
omplète ainsi plus ou moins sur sa 
lace externe. II niesure, en nioyonne, 
íi centimètres do longucur sur 
1- millimètres de largeur et 5 mil- 
liniètres d'épaisseur. On lui consi- 
dère, en allant d'avant en arrière, 
une tètOj un corps et une cjueue : 

a. Téte. — La téte (globits major 
de certains auteurs) est Ia partie Ia 
plus antérieure de répididymc. Cest 
«lussi, comme sou noni Tindique, sa 
partie Ia plus volumineuse. Arron- 
'lie et lisse, ello rcpose au-dessus du 
pòle antéricur du testiculc. Elle lui 
est unie : 1° par le feuillet viscéral 
'le Ia vaginale, qui, à ce nivcau, 
P'isse directeinent du pòle ant6- 
■"'cur ct des faces latérales du testi- 
cule sur répididymc ; 2° par une 
eouclic intermédiaire do tissu con- 
Jonctif; 3° par les contluits séminifòres 
•'cnioiitent vers répididymc et se conti- 
""ent avec ce dernier. 

Corps. — Le corps de répididymc, 
''PliUi do luiut en bas, revét sur les coupos 
'^'ausvcrsales Ia formo d'une virgule, dont 

tóte serait dirigée en dcdans ct Ia 
'lucuo en dchors (fig. 4í)ü, í). 11 nous pré- 

^eiite, par conséquent, deux faces ct deux 
Jords. — Des deux faces. Ia supérieure, 
|-onvcxc, regarde en haut et en deliors ; 

"'féricur(>, concavc, repose sur Ia partie 
plus élevée de Ia face externo du tosti- 

1'outos les deux sont tapissécs par le 
*-"iUet viscéral de Ia vaginale. — Des 

borda, rcxterno est niince, Iran- 
•^"t. Ilottanl lihrement dans Ia cavité 

494,9) est un corps allongé d'avant en ar- 

Fig. 495. 
Ligamont scrotal Ju testiculc, 

1, Icsliculc droil, vu par sa face externo. — 2, lôte de l'épi- 
(Jidynie. — 2', sa (jucuo. — 3, cordoii spermaliquc. — 4, lam- 
l)(»au des bourses, érignó eu bas. — 5, ligamont scrotal du 
testiculc. — O, tunique vajjiiiale, détachóe de Ia queuo de Tópi- 
didynie ct órígnée eu avaut. 

(La ligue pointilléo iuditjuc Ia situation du cul-de-sac oii s'éta- 
blit Ia coutiuuitó du feuillet viscéral avcc le feuillet pariétal). 

(cones efférents), qui, de Ia glande, 

j^'^o'nale. L'intorne, beaucoup plus épais, 
*;pfJiul aux vaisscaux qui s'échappent du 

jou*^ testicule : un rcpli séreux, lou- 
couri, \o méso-épididijme, le rattaclie à ce paquet vasculaire. Sauf sur 

"Jrd interne, le corps de Tépididyme est entouré par Ia séreuse sur tout son 

496. 
Coupc frontalo dc répidídymo, passanl par 

sa partie inoyenne. 
1, toslicule avcc ses cloisons. — 2, albu^çinóe. — 

3, corps d'llÍffhiuore. — i, ópididymo. — 5, 6, feuillet 
pariétal et feuillet viscéral de Ia vaginale. — 7, 7', 
points d'uuio!i de oes deux fouillets. — 8, caviló séreuso. 
— 1), cul-de-sac sous-épididjmaire. — iU, canal défé- 
reut. — II, artôre déféronliellc. — 12, arlèro spernia- 
liíjue, eutouréc d'uu lacis de veines, couitne clles obli- 
(juement ascendantes. — 13, autres veines du cordon. 
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pourloiir (voy. Tunique vaginale) ; de là, sa mobilité relalive, mobilité qui parait 
(raiitant plus grande que, par ses deux extréinités anlérieurc cl postdrieiire, rópi- 
didyme est entièremenl lixe. 

c. Queue. — Lu queue (globus minor de cerlains aulcurs) présenle ii peii de 
chose près les luôiiies dimensions que le corps ; elle n'csl done pas une extréniilé 
aniincie et efíilée, coninie semble Tinditiuer son noni. Elle repose sur rextr(''niité 
postérieure du iesticule, h laquelle elle est inlimeinent unie par une couche ile 
Ussu ccllulaire três deiise, qui sMuterposo entre les deux organes. Elle adhère d'aii- 
tre part, couime le gesticule lui-niíme, à Ia parlie infdrieure et ])ostérieure des 
bourses, gràce à ce liganient scrotal, signalé ci-dessus, qui prend sur elle uu cer- 
tain nonibre de ses insertions (lig. -495,5). La queue de 1'épididynie est continuée, 
sans ligue de diíniarcation bien neite, par Io canal déféreni, que nous étudierons 
daus l'articlo III. 

Inversion du testicule. — Los rapporls nuo nous venons (rindiiiucr, entre Io groupc losliculo- 
épiclidyino et los l)ourses peuvont iHro prolondóniont niodifiés. L'anoinalie ainsi créée est appelé'^ 
indistinctenient inversion du testicule ou inversion de Vépididyme. 

L'invorsion comporto de noiiibrousos variétés. — La plus eoniinune est Vinversion antérieure. 
On no saurait niioux Ia délinir (iu'cn disant que Io testículo et son cpididyino ont exécutó un 
niouvonient do rotation do 180° autour d un a\o vertical passant par son centro. II resulte d'un 
l)areil déplaeoinent ijue le bord postóro-sui)érit!ur du testicule est devonu antéro-supérieur et 
í]ue répididyine, ([ui a eonservé ses rolatlons avoe co hord, so dirige niaintonant oliliqucinent do 
bas ea haut et d avant en arrit-re : sa t(^to rofíardo on haut et en arrière; sa i]ueue est situéo i'ii 
bas et en avant, et le canal délerent ijui lui fait suite s elèvo verlicalenient cn liaut. en lonseaiil, 
non plus Ia paroi postóriouro dos boiirsos, mais blon leur paroi antérioure. Uoyet, auquel nous 
devons uno excollonto óludo do rinvei-sioii du testículo, estimo à 8 ou 10 j). 101) Ia fréquence de 
cotte anoinalío. Mais co cliílíro est vraísend)lablemont trop (!lovó. Sai'I'ey, en oiret, n'a rcncontrt' 
(|u'uno seulo lois l inversíon antérieure sur 45 sujots (|u'il a examines. — l/ínversíon peut èti'' 
supérieure. Dans ce cas, le bord postéro-supérieur du testicule, devenu supérieur, se diriRC bun- 
zontalenient d'avanl en arrière. LVpididyme, horizontal lui aussi. legarde directement cn liaul- 
— Dans d'autres cas, réi)ididynio occupo l'uii des côtés du testicule, le côté interne ou Io 
externe : do là Vinversion tatérale interne et Vinversion latérale externe. — Knfin on a décril. 
sous Io nom (Vinversion en fronde ou inversion en unse. uno variété de Tinversion unlérieure <1<'"" 
laquelle le canal délerent, au liou do remontor le long do Ia paroi antérieure dos bourícs. so 
réllécliit en arrière et en haut, ])0ur longer Io bord libre du testículo, loquei, dans co eas, 
postéro-inférieur. 

(Voyez au sujot, do Vinversion du testicide, Hovet, Th. de Paris, ISÕD) et Le Denti', Th. d a?' 
gation, Paris, 186'J.) 

I. — GoNSTITUTION ANATOMlyUK 

Euvisagc^s au point de vue de leur coustilution anatomlcjuc, le testicule et 
épididynie se composent do deux parties niori)hologiqueniont bien dilíérenli-'' 
1° d'une enveloppe flbreiise, três épaisse et três résistaute, connue sous Ic "O"' 
iValbugiiiée; 2" (Pun tissu propre. 

Ce tissu propro, (jui conible tout 1'espace circonscrit par l'all)uginée, 
apparait sous Ia formo d'une i)ulpe niollo, denii lluide, de coloration brun jaunàli' • 
Si nous Ia souniettons <à Panalyse liistologiciue, iiuus constatous qu'elle ost esst 
tiellenient foriiiéc par doscanaux tròs lins qui se prolongent dans le corps d Hifc 
uiore et dans IMpididynie et nous constatous aussi (jue les canaux dillèrenl 
coup, suivant ia région à laquelle elles appartiennent, par leurs diuiensions, 
leur structure et par leur valeur fonctionnelle. A ce dernier point de vue, ilssedi^'^ 
sent en deux grotipes : les uns, silués dans répai.^iseur mônie du testicule 
tituantses éléinents essentiels, sont los organes producteurs des spertntito^o'í 
les aulres, (pii font suite aux j)réce'dents, restent couiplètement étrangers :i 

iíi 
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imporlante fonclion cl nc sont, pour les spcrnialozoYdes, que de simples conduils 
cxcréleitrs. 

La slnicture du leslicule et de Tépididyme nous olTrent dono à considerei' : 
1° Vemeloppe /ibreuse on albuginée; 'i" \cscatiauxproducleurs duspertne, auxqiiels 
nous raltacherons le lissu conjonctil' qui les réunit, sous le nom de lissii interstiliel' 
du leslicule; T les canaux excréleurs du sperme. 

A. — En"VKL()P1'E FIliUEUSE OU ALliUGINÉE 

1° Albuginée testiculaire. — L'all)uginée est iine niembrane (ibreuse, d'unecolo- 
i'alion i)lanc bleiuUre, présenlant les plus grandes analogies avec Ia sclérotique de 
''uiil, àlaquelleon Ta justenienl coniparée. Elle enLoure le leslicule sur loul son 
Iiourlour el lui forme ainsi une sorle de coque, partoul conlinue, mesurant cliez 
l'homme 1 millimèlre d'épaisseur. Sa snrface exlérieure esl lapissée, dans Ia plus 
grande parlie de son élendue, par le feuillet viscéral de Ia tuuique vaginale. Sa 
surlace inlérieuro répond au lissu proprc du teslicule, auquel elle esl unie par 
de nomhreux. vaisseaux. qui se rcndenl de Tune à Faulrc. 

Au niveau du bord posléro-supérieur du teslicule et sur Ia parlie moyenne de 
ce bord, ralliuginée prdsente un épaississement 
considérable, api)elé corps d'llighmore. Cet épais- 
sissement, ([ue Ton voillrèsnellement surdes cou- 

sagillales ou fronlales du leslicule (fig. 497,4 
ct 490,3), revél Ia forme d'une i)yramide, dont Ia 
'^'ise, large de i) à (i millimèlres, répond à Ia péri- 
pliOrie el dont le sommel, plus ou nioins Ironqué, 
^'ivance à Ia nianière d'un coiu dans Tépaisseur 

masse testiculaire. IJien qu'occupanl Ia par- 
lio moyenne du bord jiosléro-supdrieur du lesti- 
^"'e, le corps d'lligbmore est un peu plus rap- 
Proclié de Textr émilé anlérieure de Torgane que 

son extrémilé poslérieure, un peu jilus rap- 
ProclKÍ aussi de sa face interne que de sa face 
^'^lerne. 

'"ti corps iriligbmore renferme dans son épais- 
conune nous le verrons plus loin, de nom- 
vaisseaux et un réseau de canalicules sper^ 

|'uiU(jues connu sous le nom de réseau dellaller. 
sou sommel et par ses faces latérales, il donne 

'^'iissancc à un système de lamelles ou cloisons, 
i^ours fort minces, qui se dirigent en rayon- 

"ani vers Ia péripbérie du teslicule et viennent 

""planler (rautre pari sur Ia surface profonde ,dc l'albuginée. Ces cloisons {septa 
^<^plula], en so réunissanl par leurs bords, décomposenl Ia grande cavild que 

liljconscrit l'aibuginéo 
^ ^>-lanl toutes une fo 

viyuj. [y (jggjj pTopro du teslicule. 

lib ^ l'idbuginéo nous presente tons les caractères dos membranes *^"ses. kiiq cQiiipose essentiellemenl de faisceaux de íibres-conjonctives 

Fig. 497. 
Figure scliúmalique. nioiilrant Ia 

constUution anatoiniquo du tes- 
tículo el (ic rópulidymo. 
l. albujrlnée. — 2, cloisons conjonclivc* 

inlcrlüliulalres ou scplula. — 3, uii lobule 
spcrniali(|iie, avoc ses canalicules s«»niinifères 
se lerminaul par les canaux droils. — 
4, corpsírUijjfhniore avcc le rcle vasculosuin 
toslis. — 5, côncs elTórcnts. — C, canal cpi- 
(li{l\inairc. — 7, vas aberrans dc Iíai.lku.— 
8, canal défórenl. 

en une nuillilude de loges'de dilTérenles grandeurs, mais 
■me conique ou pyramidale (íig. 49,7,). Cesl dans ces loges 

^•^'seuient enlrocroisés, auxquels viennent se joindre dos cellules plales du lissu 
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conjonctif et un petit nombre de libres élastiques fmes. Chez certains maniniifères, 
notamnieut chez le lapin, Talbuginée esl doublée à sa surface extérieure par une 
couche de íibres musculaires lisses, qul se conlinuent avec le crdinaster inlerne 
(voy. Bour&es). Celte couche musculaire acquiert, chez les solipôdes, iiii dévelop- 
pement plus considérable encore. Cest ainsi que, chez le cheval el chez le nuilet, 
Talbuginée esl essentiellenient musculaire et envoie inônie des faisceaux de libres 
lisses dans Ics cloisons inlra-testiculaires signale'es ci-dessus (Heuumanx cL Touh- 
XEUX). L'albuginée de rhonime nous presente aussi des libres musculaires lisses, 
mais sur un point seulement, à sa parlie posléro-inférieure, lá oü elle contractc 
adliérence avec les bourses. Partout ailleurs, elle est exclusivcment libreuse. 

2" Albuginée épididymaire. — Au niveau de Ia téte de ré[)ididynie, Talljuginéc 
se prolongo sur ce dernier organe et Tenveloppe dans toute son éteiidue. .Mais, cn 
passant du testicule sur Fépididyine, Talbuginee devient beaucoup jilus mince et 
partant moins résistante. Elle s'atlénuc encore graduellcment en se dirigeant de 
lextri^mité antérieure vers rexlrémité postérieure et se trouve réduilo, au niveau 
de Torigine du canal déférent, à une simple couche celluleuse. 

15. — CaNAUX PRODUCTEUnS DU SPERME 
( C A M A LI CUI.ES S É M 1 .M Fí;II E S) 

Les canaux préposés à Ia production des spermalozoides sont babituellement 
désignés sous le nom de canalicules séminifères. Nous étudierons sucçessivement 

leur disposilion générale, leur nom- 
bre et leurs dimoisions, leur ori- 
gine, leur trajei, leur mode de tel'- 
minaison et leur slruclure; nous 
décrirons ensuite le lissu conjonctif 
interstitiel du testicule : i 

1° Disposition générale, lobules 
spermatiques. — Les canalicules üé- 
minifères remplissent les loges ci- 
(lessus décrites, (pie circonscrivcnt 
les cloisons de Talbuginee. 1'^ 
réparlissent ainsi en un grand nom 
bredepetites niasses plus ou nioi'J® 
distinctes, (jui prennent le noiu ^ 
lobules spermatiques (lig- ^ 

Les lobules s[)ermati(iues revtHt n 
naturellement Ia mónie conlig'"'' 
tion que les loges conjonctivos 
lesquelles ils sont contenus 
forme est celle d'un còne ou 

I"ig. 498. 
Coupo sagillalo ilu testículo gancho, scgnionl 

externo de Ia coupo. 
1, testicule. — i, albu(;íii('o. — 3, corns d'lIij;hmoro. — 4, cloÍ- 

soiiH iulí-rlolmlaires, allaiildii «orpü á ralt)u;;inóG.  
lôlo do — tí, «a <|in?ue. — 7» soü corns, iion 

iiilérrssf» par Ia coiipe. — 8, 8', fcuillol visceral el feuillot 
pariclal do Ia va^inalo. — S", poinls d uiiioii do ces doux feuillcls. 

0. caviló vajçinale. — lu, ciil-<lc-sac sous-ópididyinaire. — 
tl. arlòrc spcnnaliquo. — lá, vcinos ilti cordon. — 13, oanal 
dt'féront, vepréscnUí eu poíiililló parcc í|UO, cn réalitó, il 
Riluc daiiâ le sejjmenl inlcnie de Ia coiipe. — 1 hydalide de 
Morijagni. — 13, lijfanicnl scrolal du Icsliculc. 

leur 
(ruiio 

pyramide, dont Ia base repose í-" 
Ia face profonde de Talbugin'-''^ 
dont le sommet répoml au 
d'llighmore. ~ -..li P 01 

Leur volume est tròs varia 
on peut, à ce sujet, diviser les 

ct 
corps 
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los (lu Icsticule en grands, moyens et petüs : les plus grands sont ceux dont Ia 
base répond au bord libre du testicule; les plus petits, ceux qui avoisinent le bord 
supérieur. l)'après Sappev, les plus grands égaleraient deux ou trois fois le volume 
des moyens et scpt ou luiit fois celui des plus petits. 

2" Nombre et dimensions. — Le nombre des lobules, également três variable, est 
environ de 250 à 300. Cbaquc lobule spermatique, pris à part, est constitué par 
trois ou quatro canalicules séminifères, Ce qui, pour un même testicule, donne un 
total de 'JOO à 9o0 canalicules. Laotii estime ce nombre à 840; Monuo, à 300, 
Sappev, à 1 100. 

1.0 diâmetro des canalicules séminifères est de ISO à 200 j;.. Leur longueur, quand 
ils sonl dcroulés, mosure 30 centimètres pour los petits lobules, i"\bO pour les 
lobules les plus volumineux, soit une longueur moyenne de 90 centimètres. 

Le nombre total des canalicules élant de 900 à 950, nous voyons, par une règlc 
aritbmétique des plus simples, qu'en ajoutant bout h bout tous ces canalicules, on 
arrive à constiluer un canal 
unique d'une longueur de 
800 à 850 metros. Cos chif- 
'res, il est à poino besoin 

le diro, sont puromont 
'ipproximatifs; ils varient, 

resto, d'un sujet à Tautre 
cela dans do larges pro- 

Portions. 

3" Origine. — Les anato- 
'«istcs ne sont pas cntiòro- 
'iient d'accord sur Io mode 
'1 origine des canalicules 
souiiuifèi-Qs. Les uns, avec 
'-■autii ((ig. les font 
"aitre d'uu resoau à larges 
"laillos, (|ui íonno Tócorce 

testicule, qui répond à 
'''"ise dos lobules par con- 

^•^'luenl. Les autros, avec 
^•\PPEV ((ig. .ioo^ A et 15), ad- 
"^"^Ucnt au contrairo qu'ils 

par dcs extrémitós libres, disposées en caicum et plus ou moins ronílées, 
•-'xtrémités seraient situéos, non pas à Ia surface libre dos lobules, mais 

'''s leur portion basalo, à i, 2 ou 3 millimètros de profondeur. Entre ces opi- 

"IM^osées, Ia contradiction est plus apparenle que réelle. Sappey, en cíTot, 
'^'"' '^'^'stence do nombreuses anaslomoscs, unissant les uns aux autros, non 
enient los canalicules séminifòres d'un même lobule, mais encoro les canali- 

""cnT ^ "" quelconque à ceux des lobules voisins. Or, il n'y a pas une diíTé- ^ cssentielle, on cn conviendra, entre un systèmo de conduils disposés en 
un systòme do conduils fréquemmenl anaslomosés enlre eux. 

et anastomoses. — Qnoi qu'il cn soit de leur modo d'origine, tous les 

fesn séminifòres se dirigent, en convergeant, vers le sommet de leurs lobules •^ctifs. Toujours trôs flexueux, ils s'enroulent et se pelotonnent sur cux-mômes 

Fig. 499. 
Les canalicules séminifòres, en parlio déroulés : A, anasto- 

moses et ciecuins des canalicules séminifères {d'apròs S\p- 
i-Ev); li, tronçon três cüurl d'un conduit séminifère, avec 
six cacums (d'aprés Sappey) ; G, réseau de Ia subslance 
corticalo (d'aprós Lautii). 

1, 1, 1, canalicules anasfomoliqucs. 
3, 3, 3, Cii'Ciinis loiigs. — 3', cíccum Liíide. 

ccuni courls. 
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{ducluU contorli), de façon à n'occupcr (ju'une longucui- de á ou 3 ccntiniètrcs, 
alors que, déroul(!s et ramenés à une dircclion rectiligne, ils présenlent une lon- 
gueur vingt-cinq ;i trente fois plus cousidérahie. 

Au cours de leur trajet, les canalicules séininifères contraclenl entre eux des 
anastomoses nonibreuses. — Tout d'abord, les canalicules d'un lobule entrent en 
relation avec ceux des lobules voisins : ces anastomoses, que Ton peut appeler 
interlobulaires, sont surlout fréquenles dans Ia zone corticale du teslicule et c'est 
Tcnsemble de ces anastomoses, (jui constituo le résecm d'originc de Laltii. A leur 
jiniile moyenne et à leur partie suitérieure, les lobules ne sont reliés entre eux 
que par des anastomoses beaucoup plus rares et possèdent, de ce fait, une indé- 
pendance à peu près complete. — Dans un môme lobule, les canalicules séminifèrcs 

sont encore unis les uns aux autrcs 
par des anastomoses à dircclion 
oblique et ordinairement três lon- 
gues (lig. 499,A). lei encore, il cst 
à remarquer (|ue ces anastomoses, 
assez nombreuses dans Ia région de 
Ia base du lobule, vont en dimi- 
nua nt au fur et à mesure qu'on se 
rapproche de son sommet. — Eníin» 
on voit parfois un canalicule sénü- 
nifère se diviser en deux branches; 
puis, apròs un parcours plus ou 
moins long, ces deux branches sc 
reconstituer de nouveau en un canal 
unique, rappelant ainsi cette varitíl'' 
d'anastomose que nous avons signíi* 
lée àpropos des vaisseaux sanguin» 
sous le nom á'unuslomose longit^''' 
dinale. 

Sur les parois des canalicules se- 
minifères viennent se branclier 
distance en distunce des diverliculcs 
en forme de c:ecum (lig. 
Leur nombre cst fort variablc, 
mais, comme pour les anastomoses, 
c'est toujours h Ia base du lobu''' 

Kig. 500. 
Scliéina représcntanl Io modo de ilisposUioii des 

canaliciilos séiuinifèros daiis un lobulo sjjcrnia- 
li(iue. 
1. albugini'0 avoc 1', scs cloisons ínlcriohulaires. — 2, corps 

<1 lli^liniüi'0. — 3, espace pyraniidal rcnferinant uii lobulo spor- 
tiialiifuc. — 4, uii groiipc <ie canalicules ílcxueux ct conlourix'» 
{iluctuli contorli) forniant ^'seau à Ia base du lobulo. — 5, 
canalicule collocleur émanant dc ce ri^seau et sc diri^^eant vers 
Io corps (rili^'lin»orc. — O, aulres coilectours pruveiiaiü do 
rrscaux similaircs et se diri^eanl. eux aussi. vei-s le corps 
(riliglnuore. — 7, canal droit [ductulus rvctu»), rósuinaiil lous 
les canalicules du lobulo. — 8, anasl0nl0^e onlro deux cauali- 
cules sóminifères d'un niòmo lobule. — 'J, anastoniosc loii^ilu- 
dinule.— lü. 10, deux anastomoses entre It*s rdscaux dc deux 
lubules voisins. 

qu'ils présentent leur maxiuunu (Ic 

fr^íjuence. Sappky, à qui nous 
vons une description détaillée de cc» 
ccccums, en a com])té jus(iu'íi ticizc 
sur un tronçon dc 28 ceiitiniêtres i ^ 
longueur. .Mais c'est Ia une exccp^ 

tion : chaque canalicule séminifòre ne possède habituellement «pie deux ou l' 
diverticules. Leur longueur est ordinairement de '2 ou 3 millimètres. 
en existe de beaucoup plus longs, comme aussi on eu rencontre parfois il"' 
trouvent réduits à de tout petits reiillements en forme d'ampoule. 

5" Mede de terminaison. .\rrivés au voisinage du corps d'llighmoro, 1»^=' 
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i'cnts cnnalicules séniinifòres qui entrciiL dans Ia conslitiition d'un lobiile se réu- 
nissent, poui' fonner iin canal collccteur uniqiic (íig. uOO). Ces canaux collecteurs, 
qui rfc'snineiit cliacun Ia canalisalion du lohulc correspondanL, préseiitent ce carac- 
tero remnrquable qu'ils sont à peu pvcs rcctiligncs, d'oü !e nom de canaux droits 
uUicluli recli) que Icur donncnt Ia j)laparl dos anatomisles. Les canaux droils se 
<Ustinguent donc, par lenr direclion i-cclilignc, de leurs canalicules aíTérents, donl 
lii direclion est essentiellement llexneuse. Mais ils s'cn dislinguent aussi et surtout 
I>í>r leiir valeur niorphologiquc ; ils ne produisent plus, en ellet, de spennatozoídes 
Cl ne sonl poiir le spernie ijne de siin})les canaux veclenrs. Nous les relronverons, 
par cünséquenl, dans le paragraplie suivanl. Disons auparavant qnelle esl Ia slruc- 

dos canalicnles séininifères. 

6" Structure microscopique. — llistologiqueinent, les canalicules séminifères 
^onl cunstitues par nnc i)aroi propre cl par iin revéteinent épithélial ; 

^ -t. P.vuoi rnoriin. — La paroi propre esl assez épaisse, 0"'"\00u cliez riioninie. 
'■-lie parait Ibiunée de conches concentriques emboitées les unes dans les aulres et 

"inferniant quehiues noyaiix aplalis. Ün a décrit 
P<^iulant longleini)s, à Ia surface externe du canali- 

■•-ule süniiuifère, un endotliéliuni conlinii, endolhé- 
'■uni (jui se pi'olongerail ensuite sur les sepla et sep- 

au poinl (pie les canalicules producleurs des 
^P'-'i'niatozoídes pouvaienl ètre consideres coninie 
plongés dans une sorte de cavité séreuse. Kn fait, 
^luand ou a iniprégné par Targent les canali- 
^|"les séminifères, on constate rexistcnce, sur Icur 
'"-c extérieure, (Fune série de clianips polygonaux 

V 'o- i)Ül I présentant les i)lus grandes analogios avec 

" rovètenients endolhtMiaux. Ce revètenient endo- 
a été considéré tour à tour, coninie un 

^odolliéiiiim lyinphatique ÍTummasi, Miiialküwics, 
^ -^'-asskz). conune renseni])le des cellules conjonc- 

siluües enlre les lauieiles concentriques de Ia 
|"enilji>,^iij; projire (Touiíneux et IIeuumann). Contrai- 
^'uont ;i ces deux ojiinions, Hkiíaud a cru devoir 

à Ia suite de recherches recentes (1897), 
leç5 polygones i)récités répondaient à Ia base 

des cellules les plus externes de répilhélium séminal, c'est-à-dire 

siir de Sertoli et aux spermatogonies (voy. plus bas). II n'cxisterait donc, 
tubes séminifères, aucune sorte d'endothélium. 

Ije — Le revétement épithélial des canalicules séminifères varie 
1'anatomiquement et physiologiquement, suivant Tàge du sujet. Nous 

"1'nerons successivement : 1° chez le füBlus ; "2" cliez Venfant; 3°chez Vadulle. 

<■-011 fíftus. — Chez le fuetus, répithélium est constitué par deux sortes de 
<le grosses cellules rondes; 2° do petites cellules épithéliales. —Les 

í"OHc/es ont Tappárence des ovules primordiaux que Ton trouve 

^oinl germinatir(voy. Emiuivoloihe, p. 983). Elles ont un noyau arrondi, 
do . ^ désignées sous les nonis d'oviiles primordiaux, d'ovules males, 

germinalioes, ou enfin de cellules séminales primitives {Ursa- 
■'^Ue) — Lgg cellules épithéliales s'intcrposent aux cellules rondes et remplis- 

IIUUAINE. — T. IV, O» ÉDIT. 71 

Kis. 501. 
Surfaco extcrioure d'un tubo sé- 

niinifèrc (iu cobaye: irnprégna- 
üon au li(]uiile picro-osinio- 
argcnliquo (d'apròs Reg.41'd). 
Lo dessin emlotliéliforme est simple, 

Ia róiiuction de rargeiit 11'ayaiU pus été 
complètc. 
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sen t exaclenient los intervnlles conii)ris entro ces dernières. Elles ont une forme cylin- 
P———dri(iiie ; cei)endant, celles qiii sont inimédiale- 

ment accoldes aux grosses cellules gerniina- 
^ , ... s'incnrvent légèrenieni ponr s'aiii)li(iaer 

clles. Ces cellules s'avancenl loiites jus- 
(ju'an niiliou dii canalicule sdniinifère (jui, chez 
le fuelus du luiiliènie mois, ne renfernie pas 
encore do luniière. Ces cellules ont reçu les 
noms de cellules épilhéliales ou petites cel- 
lides germinalives. 

1-es deux sortes de cellules (]ue nous venons 
^ de décrire sont coniprises d'iine inanlère dillo- 

Kig. 50á. rente par les auteurs. Pour certains d'entre eux, 
Coupo tiansversale il un canalicule seuleiiient deux formes d une mônie 

séminifèie (reinbryon de cohaye t, 1 • • 1 ' • . i< 1 
(.rapivs l-HKNANT . t Holin). ^spôcc cellulaire qui denvent 1 uno do 1 autio 
(In y consUile, tout dabonl, trois (rraiid..» «t UOnt aUCUIie SpécIílcitÓ prOprO (rilKNAXi). 

SLni7ii'm'lé d'autrcs, au contraire, et notaninienl 
j.ar uno merni.rauc, CO soui dcH oi'M/e*í»n/eí OU pour Ia pUinart (Ics aiitcurs alleiniinds, cUcs 
grandes celhde.i (ferminatives. Ou y constate i i i i -,1 insuile ua grand nombrc (le noyaux Borrósdans re])rCSentent (ICUX eSl)èCCS (Jistilictes : ICS Ctl" 
une masse nlasinulií|uc indivise, cc aoiil , , , . , ,, , ,, «n- 
noyaux dcs cellules épilhéliales ou peliles cel- lules roncICS SOílt ICS CelluleS SeXUelleS, iCb 
luies (jermmaitves. côlres (Ics celliiles séiiiinales et des spiMMiialO' 

zordes, qu'olles scules peuvent prodtiire, tandis que les cellules épilhéliales sont d<J 
simples cellules de soutien, poi|' 
vant aussi remplir un ròlo nutriti' 
et (jui fourniront jilus tard les cel- 
lules do Sertoli. 

1). Chez Venfanl. — (lliez Io noii- 
veau-né et chez le jeune jusqu-i 
répoque do Ia j)ul)erté, Ia constil"' 
tion de répithélium des canaliculc> 
varie peu. l'our les hislologistci^ 
alleinands, les canaliculos gardent» 
en elfet, jusqu'à Ia puhorté, ''-'® 
ractères quMls pnísentent chcz 
fiütus. Ils dillèrent hien <lo ceux ' 
ce dernier par leur voluino et 1*^^ 
Ia présence d'une lumière, maif' 

' t O ^ 
renferment toujours les deux süi 
do cellules, rondes et 

1 w> ■ \ II (liie nous avüiis signalees- au 
traire, Iíamkani tout (faliord, P^"^^ 
l'nENANTont indi([ué(iu'api'ií=' 

, sance les cellules rondes disp>'i'"^^ 
sent par dégénéroscenco ei '1'"^ 

lltill" 
Coupo transvcrsale iruii canalicule súininifèrc (le cüliaye ãfíé (Io :íj jours; pOriodeile lis)- 

llonicnl (lilVérenciés ((Í'aprés IMiES'*'*''' 

Fig. 503. 
in canalic 

lies ('loiiiuiits scxuels indilVcrents on élénients sexuellonicnl dilVérenciés ((Í'apr 
■| Cll ' hans 00 oaiialiculo on «lisorvo 4'ucorc iin i;raiul iionibro do jiclilos collulr# porniinalivcn (t). On 

i ch's 8|)orinalüí:onios, oulourcen d uno faiMo (iiiantUe do |iro(opla>>ina par uno inoinhranc nt llt (-) 
uoinliro do cos spormatojfouio!» (2') sont ou voio dc inultiplioaliou ; 2* dcH noyaux do cellulo» yolui»'-' '• 
uucléolo central (3); 3® des spoi njalocyleH, ódiíiós aux dójxMíS dos r^porinatugouies qui onl 
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revôteinent des canaliculcs presente alors iin caractère homogènc, n'étanl plus 
fonnc (jiic (Ic cellules épithéliales. Phenant a fait voir, eu outro, que de cet épithé- 
liuni uuiforirie iiaissent des séries successives do cellulos, dont les unes onl un 
noyau nucléolé conuue Ics cellules de Sertoli, tandis que les aiitres, arrondies et à 
noyau réticulé, se niultiplienl et prennent peu à pou Ia formo des divers éléments 
que Ton Irouve plus tard dans Ia sperniatogenèso, c'est-ii-dire des spermatogo- 
níes, ács fpeniialocyles cl des spermatides-, mais elles n'attcignenl jamais Ic dév^e- 
loppemenl complet de ces éléments et dégénôrent avant d'avoir fourni des pro- 
duils délinitifs. Cest sans douto à cause de cet inachèvoment do leur forme que ces 
diversos cellules ont étó considérées simplement commo des cellules rondes par les 
«uiteurs qui comparent Ia structure des canalicules du jouno à celle du foetus. Phe- 
nant a donné íi cetto prolifération cellulaire abortive le nom do préspennatogenèse. 
Mous y reviondrons plus loin. 

c. Chez radulle.— (]hez Tadulte, répithélium des canalicules est en pleine acti- 
vité. Cetto activite, on Io sait, aboutit à Ia produclion des spermatozotdes. La 
structure vario naturelloment suivant les phasos de cetto activite. On peut néan- 
•noins trouver dans les canalicules, oiitre dos sjiermatozoídes complètement déve- 
'oppés et lihres <jui se montrentçà et là, deux ordres d'éléments dillerents (Og. 504 
etoüoj, savoir: 1° des cellules plus ou moins arrondies et de tailles variables, super- 
posées en couclies multijiles, co sont les cellules séminales ; 2» des cellules allon- 
Stíes, disposées radialemeut çà et là entre les précédentos et constituant les cellules 
de Serlüii. 

a) Los cellules séminales ou tesliculaires {cellules de Ia lignée séminale de 
'■Grlaúis auleurs) dérivent tontos les unes des antros commo uous Io verrons plus 
'oin. Elles n'on sont pas moins profondément 
*'isi)arates et, doce fait, serépartissent en trois 
Si'oupos ; 1° les spermatogonies, occupant Ia 
^•ouche Ia plus inférieure; ■'2°\qh spennalocyles, 
'^ccupant Ia concho moyonne; 3" les spermali- 

lormant Ia couche Ia j)lus superíicielle.— 
spermatogonies (íig. 504,2), qui formcnt Ia 

' ouche profondo de répithélium tosliculaire, 
les unes ai)latios, les autres situées jilus on 

'ledans, arrondies et plus volumineusos. Leur 
"*^yau esl, soit à Tétatdo repôs, soit à celui de 
'''r.Vocinèso, —JjOs spermaloeytes occupont Ia 
*^'Jiichenioyonnederépithélium. Ce sontdegros- 

cellules arrondies (íig. 504.2j, caractérisées 
Ia présonco à leur centre d'un noyau volumi- 

"^"xavoc un beau roticulumchroraatiqueouen 
"''ryocinèse. lis renferment dans leur protoplasme, au voisinago du noyau, une 
"lasse sphéroídalo foitomont colorablo, qui a re(,ui les noms de sphère, á'archo- 

et enlin, de Mkves, celui (Xídiozome : nous adopterons cotte dernière déno- 
(iu'elle ne préjuge ])as, commo les précédentos, d'une-identité plus 

I '"oiiis coinplòto entro ce corjis et les sphòres aüraciives (voy. ce mot, Emuiuo- 
p. 880j. L'idiozome est un organo spécial destiné à former dos parties dis- 

lii téte du spermatozoVdo commo on le vcrra plus loin. — Les sperma- 
501,1) , (jui occupent les parties les plus superíicielles de répithélium tes- 

' "'e, sont (les cellules plus petites que les spormatocytes. Elles sont disposées 

Fig. 50i. 
Coupc Iransvcrsale d'im lubc sóniiní- 

fòre, chuz le rat (cl'après Leniiõssek). 
1, spcrmaliilcs, dans Icsíiuelics les spcrnui- 

lo/oulcs soiil on traia de se développor. — 2, 
couclio dos spormatocytes. — 3. couchc des spor- 
nialoffonies, do la(|ueUc on voil partir dcux 
collulcs do Sertoli. 
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tantut sur plusicurs rangées, et nlors elles peiivent ôtre polyédriqucs par prossion 
rüciproquc, tantòt par groupes atlachés aiix. cellules de Sertoli. Dans oe deriiier 
cas, elles niontrent toutes les transilions de forme entre Ia spermatide ronde et le 
spermatozoíde. 

[i) Les cellules de Serloli, ainsi appelées dii noni dii savnnt italien ([ui lesa décou- 
verlesen liStío, sonl des élénients allongés, des sortes de colonnes disposées radiai- 
renient, qui s'appiiient (Pune part sur Ia nienibrane propre et qiii, d'aiilre part, 
s'élèvententre lesdiverses couches de cellules séniinales (lig. ")0o,4). Latéralemenl, 
les cellules de Sertoli sont plus ou nioins excavées pour recevoir le corps des cellules 

voisines, (jui sMniprinient en quehjue sorte sur 
elles. Par leur extrémité externe, élargie en pied, 
ces cellules reposent sur Ia nienibrane propre. 
Klles renfernienl dans leur pied un noyau volunii- 
neux clair, uuini d'un seul uucléole, oITrant à 
cause decola un aspectcaractéristiíjue au niilieudes 
noyauxdes cellules séininales, tousjilus ou uioins- 
sonihres et gi'anuleux, au nioins hpai'lir des sjíer- 
inatogonies arrondies. La cellule de Sertoli dans 
cerlainscas, setnltle se terniinerpar une sorte de- 
pointe située à des hauteurs diversos panni les cel- 
lules séniinales fdg. o04). Dans d'autrescas au con- 
traire, conunc dans Ia (IgureíJOo, elle se continue 
l)ar uncgrappe desperniatidesíiui sont allarliées a 
son extrémité interne et ijui, avecclle, Tormentun 
corps composé, le spermatoblasle di- vox Eii.nk»- 
Le spermatoblasto, que l'on a comparé à.un caii- 
délahre ou ii un chandelier (ce/Ziííe en candélal^''^' 
cellule en chandelier), nous olTre donc à consi- 
dérer trois élémonts : I" un pied et une colotine, 
(jui, à eux deux, représontent Ia cellule di' Sertoli. 
á" des branches, plus ou moins divergentes, ^ e- 
jianouissant en forme de gerbes et constiluiies pf 
les spermatides h un degré variable de dévelüp' 
pement. Ou a admis à un moment donné qi'" 

spermatoblasto, qu'on ferait peut-étre mieux d'appelor spennatophore, élait 
siniplo cellule bourgeonnant des spernuitozoides par son extrémité interne. On sait 
aujourd'hui que c'osl un élément complexo formé, comme nous Tavons déjà tlit, 
Ia réunion d'une cellule de Serloli et d'un groupe de spermatides. 

6° Tissu conjoiictif interstitiel, cellules interstitielles. — Dans leurs logí^s ri-'® 
pectives, les canaux séminifèros d'uii méine lobulo sonl soutenus par un résea'| 
délicat de tissu conjoiictif, dórivé dos sei)lula. Celte sorte de chari)ent'' iln 
spermatique mérito une mention spéciale ; car, en dehors des élémonts conjoiic 
et des vaisseaux, (jue Ton rencontre dans toutes les conchos de tissu conjon 
lucile, ello renferme dos cellules particulières, dites cellules inlerslitiellex- 

a. Disposilion el origine des cellules inlerstilielles. — Los cellules interí^'"'^'!^'^ 
du tosticule, découverlos ])ar Levdki on 18í)0, se roncontrenl de préférenco dans ^ 
interstices anguleuxdoscanalicules séminifèros. .Mais on les trouve encore, «ino"! 
boaucoup moins noinbreuses, dans le corps d'llighmore, dans les seplula el J"'1 

Fig. üÜü. 
Coiipo transversalc (l'un tubo scmi- 

nilero oü répilliúlium ost à un 
stade (l'óvüIuUon plus avaricc (]uo 
dans Ia pa^^e prúcédenle (d'apròs 
Lknhosskk) . 

1, spcnnnliiles. — 2, spermalocylcs, plus 
pclils íjutí ilans Ia ligiire précódcule (pclils 
hpcrinalooylcs). — 3, couclio dos speniíato- 
^oiiios. — i, cellules do Sorloli» surmonlócs 
oliacunes (l'un ^;rüupc lie sperniaUdos, cons* 
tiluaiil les sperniatoltla^les ou hien les cel- 
lules en chandelier ou ou candiMabre. — o, 
{«perrnaloxuidcs. dont Icâ prolou;^eniculü ou 
<(iu>ue-í llolleul lüiremenl uaus Ia lumiòre du 
lubo séminifòrc. 
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(lans les couclies Ics pliis internes de Falbuginee. Elles sont parfois isolées, mais le 
íail cst raro. Le plus souvent, elles sont groupées en nombre plus ou inoins consiclé- 
ral)le, soit sons forme d'anias glohiileux, soitsous forme de cordons. Elles présentent 
des rapports intimes avec les vaisseaux, et on les voit, sur les coupes, se disposer 
tout autour des capillaires, formantà ceux-ci comme une sorte de couronne. 

Considérées isolément, les cellules interstitielles (lig. o06 et 507) sont, suivant les 
cas, arrondies, ovalaires, irrégulièrement polygonales par pressions reciproques. 

Kig. tiOG. 
Cellulos inlerstilicllos clu tesüculc du porc (d'après Ancei. et Houin). 

cudoplasma, — 2. ccLoplasina. — 3, {írains tlc sócrólion. ~ 4, noyau. — n, uu groupc de Irois cellules doiit le iioyau 
n'a pas clò inti4'essc par Ia coupe. 

Ilistologiquement, elles présentent tous les sigiies cytologiques des élénients glan- 
''ulaires, comme Tindiquent surabondamment Ia structure de leur noyau, Ia pré- 
sonce (lans leur cytoplasma de nombreux produits de sécrétion (grains et vési- 
cules de sécrélion, graisse, pigment, cristalloiYles (lig. 507) et, 

Texistence d'un cycle sécrétoire. 
'-es cellules interstitielles existent chez tous les mammifères 
ofirent partout des caractèrcs communs, mais avec des difle- 

"inces spécillcjues assez prononcées. / q 
''our Axxel et Bouix, les cellules interstitielles peuvent ôtre 

''oiisidérées comme constituant, dans leur ensemble, un organe 
o''indulairc, hi glande interstilielle du testicule. Le testicule 

trouve aussi formépardeux glandes bien distinctes : \n, glande 
^'''niriale, située à rintérieur des tubes, et Ia glande intersti- 

ou diastématique (de Siaar-ríiix, inlerslice) placée entre 
'cs tulies. 

'-••i signiíication morphologique des cellules interstitielles 
•^st pas encure complètement élucidée. Cependant Topinion de Xu.ííüíau.m et de 

" '"-^i-Kowicz, d'après laquelle ces élénients seraient des cellules de répithélium 
^eininai (cordons de Pflüger) arrótés au cours de leur évolution, ne compte plus 
^^ero (le partisans. l)'après Ia grande majorité des auteurs (Leydig, Touuxeux, 

Fiuedmann), les cellules interstitielles tirent leur origine des 
lules lixes du tissu conjonctif. 

"OL'ix ont. montré ((ue, clicz Io clioval, il existo trois sortes de cellules inlerstiticllos, 
I) I ' a,uln\s jiar de noiiibivux caraelèros : 

(-"aractérisent le loslicule lijjlal. Ce sont des íléinonts três voluriiinoux, extrè- 
''''Oiulants, constituant Ia niasse principale do Torganc. Elles augiucntont considéranle- 

Fig. b07. 
DeuK cellules inters- 

titielles du testi- 
cule do riiomnio 
renfeniiant des 
cristalloides pro- 
túiiiues (d'apròs 
TOUI\nt,L'X). 
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i'at)lctiiont dl! noniliiv pnulant toutc Ia priMiiit-re partie «Io Ia vio fuetalc, aux dcpoiis ilos élómcnis 
(•oiijonclirH et (Ics gloliulos lihincs cinifçi'iís dos vaisseaux par diai)édòso ot disposés autuur dos 
lubes sóiiiinilòros. Cos promiòivs collulos <lisi)araissoiit à Ia fin do Ia vic inlra-ulóriiio. 

(3) Los secondes caractériscnt Io losticiilo jcuiKí ou iiMpuhòiv: ollos apparaissont on cfrot 
pondanl Ia dógénóiosconco do Ia promiòro ol porsistonl jus<iu'á rétalilissoriiont do Ia sperniatoso- 
iiúso. Co soiit dos Olémonts foiloiiiont f;ianiiloux, isuiús ou laiiiassés on ilois do Irois ou iiuatn' 
opllulos ol doiil los gninulations sont conslituóos ])ai' uno suhslanco grasso, iiigrnontéo, nornialo- 
tncnl coloréo on jauni.' (lipochronio). Ccst poun|uoi los autours los dósignont sous Io noni do cel- 
lules à (jnmulahons xunlockromes. 

Y) Li'S Iroisièmes so <lévolupponl au nioniont oú Ia spornialügcnèse s'établlt dans Ics tubos 
séniiniloros. Kllos so dllféronolont aux di'pi'ns dos collules conjonctivos intortubulairos et aux dópons 
dos globulos blancs ainassós on ilots ou folliculos dans cortainos rógions do Torgano ol pondanl 
Io stado anlói iour. Co sont dos élóinonts Iròs voluminoux. à noyaux oxcontriquos, dont lecytoplasnío 
contrai so cliargo do granulations plgnionlairos, tandis (|u'á Ia péripliórlo s'aniassonl los produits 
do sécrútion. 

1). Ilóle des cellules intei-stilielles sur l'activiíé générale et les caracteres 
sexuels. — En ce ([iii concerne le ròlc des celkilcs inlcrslitiellcs, on n'avait, jusíjirii 

ces dcrniôres années, 
éiniá (jiie (les liypo- 
tlièses ct Fon adniel- 
tail ydnéralcnicnt, 

avec Lkvdig et 1'i.atii, 
qn'elles élaborent ilcs 
produits qui passent 
ensuite dans les tubcs 
si mini feres ponrnüiir- 
rir les élénients sénii- 
nanx. 

Dans nne série d^' 
travaux récenls, Anchi- 
et líüuix ont repi''^ 
cette (inestion. l)'api"''' 
ces anatoniistes, ''' 
glande interstitielle, 
còté (lu ròle ])rol'l''' 
niati(ine (jiie Ini recon- 
naissaienl Lkydh'. cI 
l*i,AT(), en possède cer- 

lainenient iin aulre beaucoup pliis iinporlanl. C/est dans ses él(5nienls, en ellet, <1"^* 
Ia sécrétion interne du testiciile |)rend sa sonrcect c'estelle senle (jni possède 1 
tion gént'rale sur forganisníe ijiron a jusqiiMci attrilméean testicule lont entier- 
r<')le dii tcsticule est l)ien connn gnice tinx étiides faitessur les einunineset lesai"' 
inaux caslrés. Klles ont niontré (]iie 1'actiün du testicnlc s'exerco sur tons les 
nies de l organisine ct qtren iiarticulier elle tient sous sa dépendauce Tactlviltí 
tale et les caractères sexuels. 11 faudrail donc, (raprès Axckl et IJuuix, dépossédi-' 
Ia glande génitale de ce ròle general pour Taltribuer à Ia glande interstilielle seul»-'- 

Ancei, ol liouiN ont ai)puj'ú lour inanióii' do voir sur do noinbrousos obsoi-vations ot o.xpór'"" " 
tallons. Nous rappollorons soulonionl iiuobiuos-uns dos laits uni louront servi do baso ; , 

1° Corlains oryptorchidos sont absoluniont sond)lablos aux ontiors ot, copoiulant, on i'0 
dans lours tostioulos (juo Ia glando intorstitiolio; Ia glando sóniinalo, on lu sait, ost coniplò'''"" 
absonle ou dógiMiéróo; 

I-a ligatun; ou Ia sootion du canal duloronl ou uno stúnose patliologi(iuo <los voios o^''ri't'|®^^ 
du spornio lail dúgónéror Ia glando séminali', mais laisso Ia glando intorstitiolio intacto; los ; 
ainsi traitós doniouront soniblablos aux ontiors; ils duvionnont inféconds, mais non impui»'"" 

Fig. ÒÜ8. 
Testicule de verrat cryptorcliide (d aprós .\Nr.F.L et Büuin). 

1, luheã K^niíiiifèros, à riiilófícur dcsqucU oii uo reiicoulrc <]uc (ios novaux hor- 
lolions spincs iluiis uu proloplasma iiulivis; les tlivers rcprfsonlanU de ía lifínre 
RÍ)(Tmalot;(^nóli(|U(? sont ulisenls. — i, 2, íflamle inlcrsliliellc iiormalcmonl dévelopiiói'. 
— 3, vaisseau saii^niiii. 
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3° Si Ton onlèvo un Icsticiile à iin animal cl si on ligaluro Io canal defcront du ccMó opposú, on 
voil Ia glando séniinalc dégénérei' oL, au contrairo, Ia glaiido intersliticllc s'hypcrlrophier. L'opórc 
ganiu son acLivitú gónilalo et. lo.s caractércs de renlier; 

4» Si on fait dégénéror, on si Ton arròto le ilcvelopponient de Ia glando inlerstiliolle par cerlainos 
scclions du canal délerent, on voit los opérés dcvonir seinblablos á dos castrats. La glando inlorsli- 
liello parait dono bion ôti'e laseule parlio dutosticulo ([ui (jossòde iin rôle general snr rorganisinc. 

c. Role de défense de Ia glande inlerslilielle. — A côté do celto action sur Tac- 
livité géiiitale cl Ics caractércs scxucls, Anoel cl Boui.v reconiiaissent encorc à Ia 
glaiidc iiilcrstilicllc iin role de dcfcnsc généralc. On voil, cn cITct, Ia glaiule inters- 
lilicllesMiypertrophicr cn particiilicr chcz rhonuiie au début de certaines maladies, 
Cl parliculièrcnicnt dans Tanémic pernicieuse (IIansemann), le câncer, Ia tuberculose. 
VoiNow adniet cc ròle de défense générale de Ia glando inlcrstitiolle, mais il lui 
reconnait cn outro et surlout un ròle de défense génitale, c'est-h-dire de défense 
des cellules se'niinales : les cellulcs intcrstilielles seraient chargées d'arrôler ou de 
détruire des príncipes toxiques qui, en pénétrant dans les canalicules séminifôres, 
oxerceraient une action nocive sur los cellules séminales. 

—Canaux excuéthuus du speumi 

Lo sperme, au sortir dos canaux séminifôres, traversc successivemenl pour se 
rendrc au canal déférent: 1° les canaux droils; 2° le réseau de Ilaller; 3° les cunes 
cirérenl&; -4° le canal épididymaire. 

1° Canaux droits. — Les canaux droils, comme nous 
l'avons vu plus haut, résumenl chacun Ia canalisation du 
lüljule donl il emano. Immédiatement ou peu apròs leur 
"i'igine, ils pénòtrent dans le corps d'Ilighmore et se per- 
'lent dans lo réseau de Ilaller. 

Les canaux droits sonl forls courls, el leur diamèlre est 
toujours un ])eu inlerieur à celui des canalicules sémini- 
fères auxquols ils fonl suite : ils mosurent 200 à 400 |j. do 
'oiigueur sur 20 à 50 [.i. de largcur (Mmiai.kowics). La limito 
•i"!ilümique entro lo canalicule séminifèro et lo canal droit, 
•^'itre rélément producteur et Félement vectour du sperme, 
®'írail marcjuée, d'après Stieda, par un léger rétrécis- 
^«inenl. 

i)oint do vuo do leur structure, les canaux droits 
''Onl dépourvus de paroi propre. Celto paroi n'esl autre 
'Uie le lissu llbreux (jiii constilue lo corps (rilighmore et 
'es origines dos septula. Sur cotio couche libreuse, s'élale 

""(J coucbo d'éi)ilhélium prismatique, disposée cn une 
^«ule rangco et mesiirant, ciiez riionime, de 2o à 30 \j. de 

■iiileur. Lalransition entro rópithéliuni stratilié ducana- 
^iculo séminifèro ol colui du tube droit est louiours Irès 

. "Stiue. .rajüuterai ijue Ia porlion initiale du canal droit, 
(liro Ia porlion do cc canal qui fait immédialcment 

au canalicule séminifèro, jirésonle habituellemont une polito dilalalion, en 

^'"ue d'atnpoule ou (rentonnoir, qui est Iròs manifesto sur Ia üguro ci-dessus 
o- ;)0!)), cm])ruiitóe àÍIuiai.kowics. Commc,d'aulre part, le canalicule séminifère, 
'aison inúme du dévcloi)pomenl de son ó])itbélium, no possòdo (iu'uno lumière 

'-"t élroite ou múnio à peine visiblo, il en résullo que cel épithélium s'avance 

Coupo 
lulie 

Fír. O09. 
longiludiriale d'un 
droit du tesliciilü 

((raprés Mih.vi.kowics). 
l, cxtrémilé lerniiiiale 

canalicule sóminifôrc. — 2. tubc 
droit, avfc 3, sa porlion iuiliale, 
dilaléc LMi anipoule ou cn enlou- 
noir. — 4, róseau do HalliT. 

' - 4» 
V • " 

V' 
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pliis ou nioins dans Ia dilatalioii précilúe, à Ia inanière d'im vérilablo bouclion. 

2''Réseaude Haller. — Le réscau do Ilnller (reíe vasculosuni leslis), amiuel 
al)Oiilissciil tüus les caiiaiix droils (fig. -497, -í), est situo daiis le corps d'lliglmioro, 

de proférence duiis sa j)arlie intorieure, 
sa parlie supérieuro étaiit iiresijuo eiiliò- 
reuient occupéo par dos vaisseaux san- 
guins el lyuii)li!ili(iues. .Scs uiaillcs s'al- 
longenl daiis Io sons longitudinal el, 
par consé(iuent, parallèlonienl au grand 
axe tlu tcsticule. II esl constitui'', (.'hez 
riiomnic, nioins par dos canaux róguliè- 
ronient calibres (luo par dos cavités irré- 
guliòres et pliis ou nioins anfractueuses 
(lig. o 10), largoniont anastoniosées entre 
elles. Lo di;unòtre de ces cavit(5s est três 
varialilo, mais toujours supéricur à cehii 
dos canaliculos séniinifòres el dos canaux 
droits ; il oscillo habituelloniont entre 
áOO a et iüO a, 

(".oninie les canaux droits, les canaux 
qui fornient lo résean do llaller no iiossè- 
(ient ])as do parei projíro. lis sont creusos 
dans la niasso librouse du cor])s dMligli- 
niore. (Jnanlhlenr revútenient épitliélial, 

il varie beaucoup suivant les points (iiie Ton considère : ici, il esl fornié i)ar dos 
cellules cylindritiues, rappolant collos dos canaux droits; là, il ost constitu<M'!i'' 
dos cellules cubiíjues; aillours, ])ar un épithéliuni plat netteniont pavinienteux- 

3° Vaisseaux ou cônes eíférents. — Le résean testiculaire do ilaller donno nais- 
sance, à sa partio antérieure et supérieure, à un certain nombre de canaux, 
vaisseaux efferenls {Ih^. 'tdl,Vi), (nú, SC portantde bas en haut, s'óchappent tl'' 
l'albuginóe, pénòtront dans la tôto do Tépididynio et là s'aboucbent dans la portiou 
initiale du canal e'pididyniairo. 

Cos vaisseaux elVéronts sont au nombre de 10 à lo. Cliacun d'eax suit 
d'abord un trajet plus ou moins rectiligne. Mais, biontòt, il devient llexueux. Pnis< 
il se jjelolonne sur lui-mòmo, do façon à rovôtir dans son onsemblo la formo <1 "" 
petit còno, dont lo sommet rópond au corps d'liiglimore et à la base ii répidiily»"^; 
lie là, le noni ilo cônes eíférents donnó par la i)lupart dos auteurs aux canaux M'" 
emanent du re'seau do Ilallor. 

Les cônes elíéronts, mosurés en placo, ont une longuenr de lü à 20 milliniètic='' 
' une 1'ois dóroulós, ils attoignont jus(iu'à lo et 20 contimètres, soit une longuenr 

lois jilus cousidérable. I)'aulro part, lour diamòtre, qui est de 1/2 millinièt'''^ 
niveau de sou émergence du reto testis, no mesure plus (juo 1/3 do millimètfC 
sa partio moyenne et 1/4 do millimètro seulomont h sou abouchement dans lo oa"' 
epididymaire. Los conduits (jui constituent les cònos ederenls dimiiuient donc b''_ 
duellomcnt do lour extrémité initiale à lour extrémitó torminale et, partaut, 
sontent dans leur enseniblo une disposition (jui ost légèreuient iulundibulifi^""' 

Les (lüuze ou (juinzo cònos ellerents dutesticulo de riionune se disposent les 
a la suite des autres dans le sons antéro-postérieur, conuuu nous lo mouti'' 

iMg. ülÜ. 
1'aitio il uno coupe passant par Io rOscau 

do llallcr (d'apn''s Kueiitii). 
(Lc ivsoau «!c Ilaller, avcc ses irr(^}?ularilÓ8 ct scs 

iiombreu^^os ann?»(oino>.o», scíkUaclic eu Llauc sur le funil 
plus sonibrc «jui rein-csonlc lc Ussu íibrcux du corjis 
trilighnioro.) 
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iii^-aro -W7. Le iiiviiiier, jc veux dirc Ic plus antúrieur, sc continue sans ligno de 
tlóniavcalion auriuie avcc Io canal (;])i(li(lyniairc 
Cl conslilnc à iiroiireniont pailcr Fori.^ine 
cc dcrnici'. Lcs aiiiros sü jcllcnl tons tians cc 
niènic canal (;|)iili(lyniairc isolihncnt el succes- 
f^ivcnicnt, c'cst-à-(lii'('(juo cliacun ireux s'oii- 
vi'i' daiis Io canal pr('cil(' nn jicn cn ai'riòi'0 de 
oelui (jni Ic iirceòtlc cl lui peu en avaiil. de cclui 
• ini le snit. 

llistol()u:i([ncMi('nl, Ics vai.sseaiix cHeconlsi so 
cDniposenl de dcnx conclies ; 1° d'nne coHche 
externe, consliln('e jiar des éléincnls fiisifor- 
ine^, ([(li se disposonl circulaircnienl d <iui 
í^ont vraiscinlilalilcnicnt do iialiire niusculaire; 

d'nne cauclic i)iterne, épitlióliale, roriiiée 
par un c])iUiólinni cylindriíiue cilié. ScnArKHii 
(I892i a décril, siii' Ia jiaroi inlciiie dcs còncs 
elleronls, de petiles lossclles lapissécs pai' iin 
''pilliólinni si)('cial, (]n'il conisidcrc cün]nui 
'■epr(''senlaiil des i,'landiües sinii)l(,'s. 'lanlôl Ires 
'^''ondaiiles el se loncliaiil presiiiio daiis cer- 
'■iiins canaux, ollossdril, dans (Tauli^es, ^roupões parpelit iioniliro on nièine isolées. 

Fig. üU. 
Goupü li-iiiisvui'salo (Io rópidiilvini.' 

(d'aiiivs ScilKNK). 
l, <-ou|iL' Irunsvcrsalo lUi Iu!»p sóniiuifòro. — 
c|)illióliuiu cyliii(!ri«jiio avoc cils vibraliles. — 

''U \aiüsoiiu cuuju' fii li'av<'i's. — i. >aissoau 
couju* eii lonji'. — Ussu coiijonclif siliu* cnlrc 
Ics Ilibes sóininiròrcs. 

Conduit épididymaire. — l.econdnil ('[lididyinaire, canal coUecLcur conuunn 
des cOines eíl'i'i-enls, nail, coninie nons venoiis de le 
vdii', au niveaii do Ia lèto.de r('pididynie et s'étoiid de 
là ius(iii'à Ia (iiioue, oíi 11 prend le uoin de canal défé- 
rent (lig. ii)7, li). 

Sa longueiu' esl de 0 oii 7 nièires; c/esl assez dire 
(|ue, couinio les canalicnlos séniinifères ot blen plus 
encofe (jtio ccs derniors, 11 s'eiirünlo el so i)eloloiuie 
siir lui-niènio i)uur n"occuper (ja'une élendne lungilu- 
dinale de l\ cenliniMres. 

Sun diainèti'C, conlraii-enient à. i.-o (jue Ton observe 
snr los vaisseanx elíérenls, s'accroil gi^aduelleiuent aii 
Tiir et à niosure iiifil se rapi)i-oclio du canal détereiil. 
A Ia parlie inoyenno dii cunduil, il niesiire ooO ii 4i)U ;í, 
dont luü ;j. environ (loui-Ia liiniit!r(í eoniralo. 

l.es mille (lexuosltés (pio Ibiirnit Ic canal ('pididy- 
niairo sonl nnies les luies aux auLres par un lissu 
collulairo assoz dense et (l(''pourvn de graisse, (pil so 
conliinie insensilileniont, au nivean de Ia ipuMie de 
ellulaire du cordon. 

'J"anl iiu canal Ini-nnhue, 11 so couipose, coninie los vaisseaux eíréi'eiils (h; deux 
"""■lies (•(.Miceuli'i(]iu's, Tune externo, Taulre inlorne (lig. íilí). — lia couche externe 

' '-"'«tiUiijeen niajeure parlie pardos liltros nuisculaires lisses. (lettecouclic, dou! 
''lóvcloppmiig,,^ auginonteau t'ur et ii nu;sui'o (iu"on s'éloignedu teslicule, niesure 

^ I '"tiyenne de áü ii-Jo (Tepaisseur. Auvuisinage du canal dófórent, ollo se diviso 
*•' '"•■nl cii clcux plans distincts 

•*^'VTüMIK IILMAINE. — T. IV, ü» ÉIllT. 

iMf;. üli, 
(;|)i(liilyiii!iir(', vil i'ii 

' ''upo Inuisver.siili' (il'iii)ivs 

''''íuV.'*'""' (l uiK! ilt! til)i'os imtÃcuIairí»s 
<l''ilaiis (le laíjuollo 

H„.li/|' *"h\couc1k? du colliilof» épi- 
P''j*''>íali»jucs .i\c<* ilcs cils 

' Ia hitiiicre ilii coiuitiil. 

' ''l'idi(lynu' avec le li- 

un i)lan superüciel, coniprenant dcs íiltres 
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[•'ij,'. ül3. 
ICpühéliuin dii canal ile 

rrpiiliil yiiie (iraprúsZi.M- 
MEllM \XN). 

Ges cellules profondes 

longitudinalcs, ct un plan profoiul, conslitutí exclusivement par des fihros circu- 
laircs. — La couche interne, ü|)iUi(51iale a úté Ijien clücrite par Iíkckkii, eii l8ol5. 

Ellc csl formée i)ai' une rangée tle ccllules cylindriíiues 
' ■ ' ! ciliées, inesurant de 50 à 6Ü ;-i de hauleur el renfennant, 

daiis Icur pai lie ])rofonde, iiii voluiiiineiix noj-au. Les cils 
(jiii siinnontenl ces cellules soiil rcmaniuables par leiir 
longuetir; cüiniíie iious Io moutre netlemeiit Ia ligiire ci- 
conlre, ils fonncnt par leur onsenihle une sorte de sail- 
lie coniíjiie iineuient slriée, donl Ia l)ase se inoule exacle- 
iiient sur Ia face libre de Ia cellule correspondanle. Ces 
cils se nieuveiit d'avanl en arrière et lendent, i)ar consé- 
(jiient, a cliasser les sperniatozoídes vers le canal diífé- 
reiil. A Ia parlie profonde des ccllules cylindricjues, ou 
plulòl entre leurs prolongenients basilaires, on rencontro 
une nouvelle couclie de loutes petiles cellules, de forme 
Iriangulaire sur Ia coui)e (lig. Ü13j, pourvues d'uu noyau 
circiilaire de o à G ,u de dianiètre, autour diu[uel se inoule 
un cor|)s cellulaire peu apparent (Tolminiíux el IIeumaxn)- 
ne sont vraiseinblal)loinenl que des cellules jeuues el 

encore lual diüerenciües, deslinées á reniplacer, au filr et à niesure qu'elles toni- 
bent. les cellules siUiées au-dessus ({'elles. 

Débris embryonnaires annexés au testicule. — On n-ncontro sur Io tcsticule ou dans s"" 
Vdisinafíi' un ciwlain iKinibiv tVorr/anes riidimentaives. di^poui-vus de lonctions par conseiIU'""'' 
dont Ia sitiiiilicatioii nous est nuttenionl fuurnicí par rótudo du dt'Vcloppi'inout de Tappareil un'- 
fçénital. Cl' semi li'S liydalides de .Müi'f,'aí,'ni, Torgane de liiraldés el les vasa aberrantia 
réjjididyiiic. 

A. llviiATiDEs iiK Míiiiüacxi. — Les liydalidos do Morfíauni. ainsi appoléos du noni do 1 aiiali| 
niisle ([ui los a sinnaléos, sont deux ])etils appendiees, Tun pédiculé, Tautro sessile, (lui se deM^ 
loppent ii Ia parlio antérieure du leslicule el de répididyine : 

a. lltjdulide pédicuUe. — L'liydalide i)édieuléo 515,3) est uno vésicule arroudie "U 1"'J 
lurnio, (|u'une parlie plus ou nioins rétréeie el fonnanl pinliculo raltarlie à Ia U^le de répididy""-^ 
— Sdii diauiótre est ordinairoinont de 1»»,5 à i uiilliniètres. Quant au |)édicule, il a des di»"-" 
sions 1'ort vuriahlos : sur eortains snjels, II niesurt? 1 ou 2 niilliinètres do longueur seulenient, lai" 
i[u'il aUeint sur (Taulres 8 niilliinélres, l"J milliniòlres el niènie i)lus. Mais, ([uello ijue soil 
{íueur, il ne parail pas enirer en relaliun avee les canaux séniinilei^es.— L'liydalid(! pédieuleo 
SloiioAGM M'eál pas constante. Quand ello existe, elle so compose d'uue eiivelol>po eonj"'^'^ 
(apissi'e inli'rieureinenl d'un épilliéliuin cylindriiiuo à cils vibratilos. A son centre, se tr()U\'' , 
quanliló plus (ju nioins grande <ruu liiiuide transparenl. — La siRnilication de I tivilatide 
culée lie Morgafini n'esl pas encore pailaiteuienl iMueidée. Les uuleurs s'aecordonl "-'''l" '", ,|j, 
d une nianière généralo á Ia considérer coninio le reliiiual d'un eanalicule aberranl du l Oili» 
Wolir. , 

b. Ilijdalide sessile. — L'liydatide sessile ou noii j)ijdieulée (lig. 513,4) est beauciiup plus '''' ''."'i.,,,,! 
i|ue Ia próeédento ; ello serail uit^nio constante, iTaprès KiivfSE. lille se presente sous Ia ' ^ 
d'unií saillie arrondie ou aplatio, à surfaco lisso ou irrégulií-ro, ([ueltiuefois nuiltili»'"-''"' 
s'i]n|ilante, suivant les cas, sur Ia teto de répididynie, sur rexU-éinitó anlérieure du ,le 
dans Tangle de réunion do ces deu\; organes. Ses dijnensious, trés vuriahies coninie ij,. 
tous Ii's oiganos rudiinonlaires, oseillent irordinairo i'ntie 2 et 8 niilliniòtres. Mais ou e" jjio 
bi'aucoup plus développées, ^ui atteignent jus(iu'à 15 ou 18 niillinirtres. — l^Miydatide s^» 
n'ost plus, euinnie 1'liydatide pédiculée. une vésiculo oreuse ou reniplio de liquiil'' ' yne 
lait, elle mérito bieu mal son noni. Lo i)lus souvent, eependant, ello presente à son een 

'uii épitliélium cylinilriilii^^^^^ 

iil 

oavilé tubulouse. donl les parois sont revéluos intérieuromont d 
Ge eaiuil central s etonil narfois três loin ; il se termine en ciecum ou s'abouclie dans un coi 

  /.   .. . 1 1 :  .... .     ,l..s spi " si^ininifere. Oii coneoil (|Ue, dans ce dornier cas, Tliydatide sessile puisse retdernicr di 
tozoides. — Au iioint do vue de sa siuiiilication mondiolii!;iiine. riivdatide sessile est ^(jiiéral''"" 

llioi""' Au point do vue de sa sigiiilication morpliologiiiui 
considéii'!' eommo représentant le.ttréniité pcritonéalo du conduil de Miillor. ivllo est donc^ i iiyilf 
loguo, elioz riiomnie, du |)avillon de Ia trom|)e utc^riiie, et Ton comprond mainlenant 
tido jiuisse SI' présonter sinis Ia 1'urme d'un oriliec> évasé et ii bords Irangés, connne 
Likwe ou bien, conime I a vu lioTii, sous Ia foi nio d'un eutounoir autuei laisail suitt 
canal eontral, clieniinant lo long du bord libre de répididyme. 

uu lüHK 
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c. At/ires vésiculespéri-épididyinaires. — Outrc les dcux liydatidos quo nous vcnons de dócriro, 
<m ivnconlro rncdro souvciif, tout Io long dc répididymc, mais do prúfüroncc auvoisinago do son 
•'xtrOiiiitc anlúricuro, d'autros 
vésicules do voliijiie variablo, 
mais liabiluellomont toutcs 
pe.titoaol sossilos. Loui' sif^ni- 
(icafion ost oncoro assez mal 
ólaijlio, Oii les a considérées 
tour à tour Cíimmo dos fm- 
matidiis kysliiiuos do l'épi- 
diilymc (Gosselin), coiiimo 
dcs kystos súroux (Ll-schka), 
comme dos débiis du canal 
do Müllor (Kobki.t), comiiio 
les rostos de ([ueliiues canali- 
culos du corps de Wolll, 
conuuo do^ siuiplos diverlicu- 
'ums des canauv sóminileros, 
enliu, comme dos dilatations 
'ympliatiiiues (IIociie.negg). A 
'liou avis, toutos COS \n'oduc- 
lious vósiculouses péri-éiiidi- 
ilyiiiairos sonl de nature três 
différento ol cliacuue des in- 
terprólations i)rócitéos esl pro- 
Ijableuunit justo, à Ia condi- 
•ion iiu'üu ue veuillo i)as on 
laire une formulo génórale, 
mais i|H'on se conlonte do 
' üpi)li(iuor seulomonl à uii 
corlain nombre do cas déter- 
iiiiuús. 

OküíNE IlE OlHALDÈS. — 
^'"•VLDÈs a décrit, sous Io 
'iiiiu do cor|>s imiominé [Journ. 
' "1(1 l'hys. de ihoinme et des 
«"'waiíj,-, janv.1861), un petit 
'"'Kano rudimoiitairo, d'uiie 
ÇDloralion blanc jaunàtro, si- 

i Ia partio antéiiouro du 
J^urdon spormati<|uo. à 1 ou 

"lillimòlros au-dossus do Ia 
' e '■ler('l)i(li(|yn||. ; 

Iif'"' paiadidtjme do W.vi,- , le parepididyme do 
ordinai- 

"lent au niveau du cul-de- 
Ia vaf-inale; 

lOnonnl..,. .. 

Canal do Müllcr 
(cxlr. sup''j. 

Canal dc Müllcr 

Vésiculcs séminalcs. 

Canal dcfércnt   

Corps de Giraldòs  

Vas aberraiis 
dc Ilallcr. 

Vas aborraiis— 
dc Roth. 

Corps de Wolír 
(pari. inl"). 

-"Glandc géiiilalc. 

 Corps de WoUr. 
(part. iuf"). 

Canal do Wolíí. 

íi: 

s' 
1.5: 
s ; 

 -Canal cjaculalcur. 

  Vagin niAlc. 

Parlic moycnne du 
canal de Müllcr 
uon développó. 

 Hydaüde pcdiculóo.| 
Ihdalidc 

non pcdiculéc. 
Côncs cíTórcnls. 

Tcsliculcs. 

Fiir. õl4. 
Schóma monlrauL Ia dcslinée du corps de WolíT eL de Torgane génilal chcz 

Ic fcclus humaiu niAlc. 
canid (Io Mullor est ou rouíto; le corps do Woltr elsos (U^pomlanres soiit eu hleu. Lu llècliü Indique Io scns dans íeyuol so dóplaoe Io teslicule, enlnuuanl uvee lui Io 

n» «wv.. - — --- canal do Müllcr ot le corps do Wolll". 
líoss"':"' "" 1'"" "i»- 
lH'cii"" au-dossous do ce cul-do sac, complòtoment en dehors do Ia séreuso dans le I onliÍTomeiit recouvert par ello daiis Io socond. 
14' ''c (iiraldòs est tròs variablo dans sos dimensions ; il mesuro Io pius souvont do 12 à 

<lo diamòtre, et se trouve constituo par un certain nombre do grains pius petits, 
Cliu. " contours irréguliers, mosurant do -4 ü, ü millimòtros dans leur pius grande largour. 
2D(j " «"OS grains, oxaminós au núcroscope, nous apparait sous Ia forme irun tube de 100 à 
cc ''iiiniiMro, pius ou moins onrouló sur lui-mème en forme do glomérule (lig. iilü). Du resto, 
j'"ieti f"-'''"!" à SOS <leux bouts ol so composo, au jiüint de vue histologiiiuo, d'une gaine con- 
tiou^ 'l''''Sóe on dodans i)ar une coucho d'épitbélium cylindriciuc à cils vibralilos. Aux;l'orma- 
^ésicui, souvent s'ajouter, dans Torgane de Giralilès. des formaUons 
«vactc '' i'o ndllimòtre à 2 millimèlres do diamótro. Cos vésicules. i|ui présentenl 
<les ""'"IC sti'ucture (juc les tubos, no sont autro cboso, commo Fa établi ühialdés, (jue 
l'irl'(,is dorniors, ([ui so soruient dilatóos on ampoules d'abord, puis isoléos. Ellos sont 
'ituóu . "ombrousos et on rencontro mõme dos organes de Uiraldès qui sont uniiiuemont cons- 

0''l"!'- Hlos. 
il siiit r,   . . . , . , , ...    , par des 

i(iuat de 
«-^^elusivemenl ])ar dos tubos ou par des vésicules, ou bien à Ia fois par 

dos vésicules, Torgano do Giraldès a toujours Ia mòme signilicalion : c"csl Io reli(iuo 
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lii ]iurlii' iurri'ii'ui0 ilil coriis do WdlIV. II a poili' liiiiiicilduiic, rliez lil riMiiini', ccl ciisciiilili' ili" 
liilics (|Ui' Tim iriic(iiili'c flipz rllc eu (le<liiMS de riir^aiio di' lt(isi'iuni'illei', ciihc l'()vall'(' ri hi 

taviiiil, i'ii SC n'unlssiiiil aiiv (ÍIimiiimiIs du i-iii'diin : nii li' 
d('si},'iio sdiis li' iiiirii ilí" rav (ihrnanx de llallef. 
lipiifiueiir vario oidliiaiiiMiioiil iln i à O ciMiliiiirIroH. 1-'' 
liilic ([111 li' ei)iislllui' üst d'al)(ii(l rcclIliSMo; mais, pi'i' 
aprrs sim (iiigiiio. il dcvioiil llcvuouv cl sc iiolnliiiiiii' 
firailuidliMiioiil . dl' lariiii ii rcvcHir daiis sim nisoiiilili' 
Ia fiiriiio d'uii i-òni' a haso siipri-iciin'. Uiic fnis di'n'ii'''- 
!'(' Iiilii- mesníi' eii iiiiiyeiiiir dr II) á l.'> roíiliiiií''''''"' 
ijiioliiurrois i.'i ri niòiiii' lil) crnliiiiòlirs. 

A i-òli' dos vasa alirrniiilia dil rouduil i^pididymani'. 
iiims di'vims si^tialoi- I rvislriico IVr'(luriiti' d'mi 
ahoirans iiiiplaiilti siir Ir iclr vasrulnfum trsiis dr II *'" 
l.Eii. Cn divriliciilr, sifjiiair ))ai' ItoTii rn I8"(i (r"' dl""!" 

; PomiEn dit l'avoii' rriiciniln'' áj lois sui- i.'( losliculof- 
II sr driarlio, daiis hi |dupail dos i:as, do Ia partio iiioyoimo du rcle leslis, itiiiiiiMialrinrnl 
an irri) du drriiirr còiir rllorriit: pius raioniciit, im Ir iriiroiitir au iiiiliru drs oilnos. Sa lonf?'""" 
rst, rii Mioyounr, dr t ou 5 iiiilliiiirties. Quaiit á sa dirrcliim, rllr rsl oídiiiairrmrnl Ia iiirmu M'" 
rrllo drs rrmrs ririhoiils; mais le vas alicn ans du trir Irslis prui eiii'iiic s inrlinri- jdus iiu m'»"^- 
siiit d avaiit rii anirrr, soil d'aiTlri'r oii avaiU. 

Tous crs vasa aliri ianiia. ipi ils siiirnt implanti^s sur Io roíiduil rpididyiiiairo nu sui' '''' ' 
lostis, oíd Ia iiiriiir sliurluir : ils so composriil (riiiir fíaliir lonjimclivr, rcvrtui; ÍMtr'riouirii'J'" 
iCunr riiuclir il'r'|)illir'lium i yliiidrii|ur cilir'. lis iml aiissi Ia mi^me sigiiilicalion ; rr siml 
matiims rrsidiirllrs dr Ia jiarlir aii|ir'iirmr duroriisdi' Wolir. 

iilti. 
("oriis lie (liralilíw : im calinlii'*''*' 

torniini^ íi sos iUmix cxtréinilt''* 
|tnr dos rrnljpfiHMiIs oii círrni»- 

FiU. 
Dóliris oiiil)r\(>iliiiiirL>s aimo\<''^ aii tr^licuir 

^itvi/ii-srhrnuitit/ne'. 
A, tiísliriil"'. II. t'|iiaiclyiiu'. avcc /». sa (/'If cl sa i(m'U('. — r.. i-orilim. — It. IVinilt'! ii.ii-ifliil ili- Ia va^iiiali'; 11'. IVuiltrt visi-t-i-iil tlt* Ia in-iiii' iiiclii- hrani*. (It-chirri' piMir iiioiiln-i- : 
1, l<> vas alicrraiiH ilf IIvli.mi. Ii> ror]is iinin- itiini* ih' liiraMôs. — ;í. riiyiliili.li' iiciliruU*'*. — 4. riiydaliili' scssilf. 

nins de llolh). ))arail rlir lirs liiMiurnl 

% I — LKS spKii.M.^TOzo i DKS KT M;i: li .MODI; IH; C.knksk 

1° Spermatozoides. —Los s|iei nial07.oV(lcs mi (ilanicnls sémiiiaux 
(les iuileiir.s allciniuuláj, décoiivorts i'ii 1077 par l.oris IIam, soiil <lo pclils corps nU) 
l)ile.-< formes iruni! parlio rciidée. Ia tète, cl (rimo parlie inincf el ofiili-o. Ia 
l.a tète a une formo assoz variahle siiivaiil les es])èce.-í commo Io moniro Ia lig'"''" 
•pii ropn-sonto los spcniiiilozoídes ilo divors mammifòros. (lliez riionimo, sa loi"" 
i'sl (lillororitc siiivaiil (proii roxamine de face ou do jirolil Hig. 'inj. \ uo do 
lii télo osl régiilièromeitl uvalo ; vuodo prolil, ello parail ])irifürme avoo une oxl"| 
miti' pointue, lilirc, dirigóo on avantot une extrémilé larg<! raltacliée à ' 
— A Ia tôle fail suite un segmonl couit, tronc-coni(iiio, qiic sa forme el ses 
lòres hislo-cliimiiiues ont pormis à SciiwKicc.Ku-ShMDKt, do dislinguer : c'esl 
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inent inlermédiaire, sorlc cie piècc irunioii ciilre Ia tèlc el Ia qiieue. — La queue est 
iin long filament torminé on poinlc; elle constilue le 
syslèiiie motourdu spennaLozoTde. Oii Ia divise eii deus. 
segiiieiits ; riiii, nssez voluinineux, en forme Ia pius 
grande parlie, c'esl le segment principal {Uaupi^lück 
des analornistes allemands), jilacé inimckliatenienl cn 
arrièro du segment inlermédiaire; Tanlre, Irès eoiirl ol 
Irès effilé. forme sa poiiite el a reijii le nom de segment 
terminal {Kndslilck des analomisles ailemaiids). 

Telle élait il y a (juelques aiinées Ia descriplion du 
spermatozoide. Los reciierelies eylologiqnes recenles de 
l$EN'i)A, F. IIkiuiman.n. Sc.iiCiNFKi.i) et surtout de JIhvks 
oiil fourni des <l(mnêes nouvelles imporlaiites, el acluel- 
'cmenl on peul. avec WAi.nF.YKii, decrire le spermalo- 
zoTde coinim' conslilué par irois pnrlies : i" Ia télo ; 2° le 
COK ; Ia (jiiette. des Irois parlies, dn resle, onl une 
struelure, assez complitpiée. 

La UHe a Ia forme (Vun (lis(]ue aplaii el allongé. Elle 
formée par l(> noijan de Ia sperinalide (voy. plus 

loin), donl ia cliromatine a pris une apparence homo- 
n<-''ie, ])ar le corpnsciile céphaliquc el par Ia coiffe. Le 
•"'''■puscule cépliali([ue, acvosoine de Lkniiossuk, esl un 
Pdil corps plari! sur rexlréniitíí antérieure du noyau 

(|u'il j)rolon- 
gt!. Walduyicu 

.j, 

Fifí. ul7. 
Sperinatozojdo de riionime : 

A, Yudü lace; IJ. vudcprotil. 
1, lôlo. — 2, sojimoul inlermé- 

diaire. — 3, s(!<;nH'nl. principal 
Ia (|ueue.— 4, scgnienl lej-niinai. — 
ü. lilanieiil axial. 

Ki^. íilS. 

Tappelle le perforatorium eldislingue. 
tanlôl un perforalorium pointu etpi([uanl 
(sélaciens, batraeiens urodèles), tanlôl un 
perforatorium aplali et lranchanl(col)aye. 
G de Ia íig. ol8). Le perforatorium el les 
deux liers anlérieurs du noyan sonl reeou- 
verls i)ar Ia C0Í/7V' céphalique, membrane 
mince, homogène, qui rí^vèl rextrémilé 
antérieure de Ia lôte et va s'atlénuant 
sur les còlés de celle-ci, pour se lermi- 
ner un peu en arrièi-e de sa moilié anté- 
rieure. 

lie cou présente un grand intérèt (Waí.- 
DEViiu), (Fabord à cause de sou origiiu> 
cylologiíjue,, ensuite parce qiril sert d'ar- 
liculalion pour les mouvemenls enlrc Ia 
l('le et Ia queue et enlin parce qu'il esl 
le point oii Ia queue se délache de Ia lête 
après Ia pénélration du s])ermalozoi'de 
dans Tauif. il esl formé jiar nue parlie 

li'!'."' siH'iiiialozo'i(los clicz (lilVtTonU inaiiuniféics ; A, souris : 1). cobayi'; C, laureau ; 1), vcs- '''ugo iiipislicllu!i; !■;, iionmieui. vue ile faeo; I), \ 

01 V'"'-- ^ perforalori 
í*o;;mcnl iiilermí^diaiic. 

iuin. 

VUC dcprolil (d apivs llvLUownzel \on Iujnek). 
3, sejrmciU principal. — 4. ^círmenl lenniiial. — .'i en l). cou. — (i, eu A 
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rétrécie comprenant cn avant un noilule antéricur (7, lig. o 19), puis iin nodulo pos- 
térieur, réunis par une suhstance iiitcnuédiaire. 

La qiieue esl caractérisée par Ia présence d'un axe íibrillaire qui c?l Ia portioii 
vibrante, Io nioteur du sperinalozoíde, elle est divisible en trois portions ; 1° le 
segment interméiliaire {pièce d union, pièce conjonclive); 2" le segment princi- 
pal-, 3° Ic segment terminal. — Le segment intermédiaire comprend, cn dehors 

de Taxe librillairc qui lui est coinnuin avec le reste 
de Ia qiieue : 1° une inince enveloppe interne igaine 
interne), placéo autour des übrilles centrales ; i" un 
fllament spiral enroulé cn deliors decette enveloppe: 
3° une enveloppe externe (gaine externe) recouvrant 
le íilauient spiral. Klle est liniitée, en arrièrc, par un 
dis(jue fortcnient coloré, percé à sen centre pour 
laisscr passer les flbrilles centrales. Conune ce disque 
derive (ainsi qu'on le verra plus loin) du centrosoino 
distai de Ia sperniatide, de iniínie que le nodule pos- 
térieurducou qui forme Ia limite antérieuro du seg- 
ment intermédiaire, ou peul, avec \V.\i,i)eyeh, iléíinir 
génétiquement le seguient intermédiaire en disant 
(jue c'est Ia partie du spermatozoíde liée au déve- 
loppement du centrosome distai de Ia spermatidc. 
— Le segment principal de Ia queue se continuo 
directement avec le segment intermédiaire «lont 1í» 
gaine interne se prolongo sur ses propres librilles- 
11 est un peu plus mince cpie le segnienl inle)'ni*5' 
diairo. L'onvelüppe protoplasmique (pii recouvro 
Taxe moteur du segment principal va en s'atténu.'int 
l)rogressivement en arrière et linit par disparaitre 
au niveau du segment terminal qui en i)arait dépüur- 
vu. — Co segment terminal est constitué pai" 
librilles plus lines et s'atténuc tellement qu'il 
dillicile do llxer bien exactement sa terminaison 
véritablo. 

Examinés dans du sperino fraicheniont ('jaculé, 
(ilaments sémiaaux se montrent doués de inouyc- 
ments rápidos. Mis a fabri do Ia dessiccation et niaiH' 
tenus à Ia températuro moyenno d'un laboratou^- 
(17"), ils conservent ces mouvements i)endant p'"' 
siours honres. 

•3 

Fig. 519. 
Scliúnia (Vun sperinatozokie lui- 

main. eiiipiuntó à Waldevkr 
((Papi-rs JIeves). 
1. parlío antóricurc de Ia tòlc. - 2, 

partie poslrricure dela lôlc. — 3, liniile 
•le ia coilTc. — i, cüu. — 5, «tcgnienl 
inlcrmódiairc de Ia (|uoun. — (i, spgnicnt 
principal de Ia (jucue (incotiiplel). — 7, 
iiodiiiü autóriciM' du cou (cenlrosome 
próxima!). — 8, uotiule poslíricur du 
cou (cenlrosome dista!,). — l), gaine 
ialerne du seíiment iiilcrmédiairc. — 
lU, lilament spiral, coupe. — 11. gaine 
externe du segmeiil inlermédíairc. — 

terminal du se^^menl intormé- diairo (centrosoníc distali. — 13, ÍÜa- 
ment librillairc axial. — 14, j;aiuc de co 
ülaníent dans Io segment principal de 
Ia ({uoue. 

2' Mode de développement des spermatozoides ou 
spermatogenése. — Les sperniatuzoídes j)rovionne"^ 
génétiquement des cellules séminales par une sei 
de transformations dont rensemble constitué le P"^ 

us. un cessus de Ia spermatogenése. Ce process 
(le plus inijjortants et des plus difliciles à suivre < 

biologie, a été étudié de[)uis longtemps í'' , 
Skutoli, von Eiixeh, L.\ Valettk S-vint-Cieoiuíes, (juo Ton peul consitl''"- 
commo lescréateurs de cetto partie de Ia science, puis plus réceminenl par nonilJ*'^ 
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^urfaco (íipevmalogqnies à noyaii 
''^'otllelleux de Hhoaiid). Ces dor- 
"Jures se nmlliplicnl par caryoci- 
'jèse (lig. ~j et se dégagenl 

ns en plus du pied des cel- 

d'lustologi-;tcs, parmi Icsquels nous citerons voxEiinrr, Benda, Leniiossek, IIermaxn, 
ilEviísen Alleinagno, PiiENAXT, P. Bouix, Uegaud en France. Nous éUulierons d'abord 
los traiisfoniialions des celliilcs séniinales les unes dans les autres, puis Ia marche 
Cl les lois de Ia spermatogenòse, enfin nous dirons quelques mots de Ia présper- 
malogenèse et de Ia métasper- 
matogcnèse. 

a. Tvansformation des sper- 
malogonies en spermalocytes. — 
Nous avons vu que (jue les sper- 
nialogonlos sont représenlées par 
deiix catógories de cellules que 
Ia ligure tiríO, enipruntée à von 
Kiixiíii, mel hien en (5vidence. Les 
tiiies, plac(''es toulconlre Ia mem- 
'•raiie propre entre les j)ieds des 
cellules tle Sertoli, possèdent un 
'loyau ovalaire ou mènie aplati 
(- à Íí, lig. 5ÍÜ), pourvu (Pune 
'íiiljle qiiantité de clu'omatine dis- 
Posée sous íonne de grains três 

~ c- I 
- o." 
O « í' B"? sft 

Petils (spennatogonies à noyau ® ^ 
Poxissiéreux de IIec.aud) . Elles 
suni pour ainsi dire cnfouies dans 
'•í pied des cellules de Sertoli, 
<loiit il estdinicile de les séparer 
"ellenieiit. Los autres, plus volu- 
'"ineuses (í! à 11, (ig. o20) ont 

noyau arrondi muni de cliro- ^ ^ k, 
'^ifitine disposée en plaques à sa h i -ã'■ ' I 

^'es (l(> Serloli, en s'avançant 
In lumièrc du canalicule sé- ^ g 

Cependant, loutes ne se -—? -S'! 
"Seiit ])as aiiisi vers le centre 

"Caiialicule; 11 y eu a toujours l\\\ S 3! i"^ 
<Innl » ' »/ j ^\\v\ is ^ Ji y '"lues-unes qui restent appli-      

contre Ia meinhrane pro- - • o-^t^j "--s 
üt lorinent ainsi uue réserve a 

ceu" '^''^"1'es prolifératioiis de es séniinales qui se succéderont dans le point considere. Les spermatogonies 

gi'ossissent peu à peu et prennent des caracteres de plus en 

ceri. ceux des spermalocytes, de telle sorte qu'il est dillicile de dire dans 
toc '^"core allaire à une spermatogonio ou bien déjà à un sperma- 
de s! "" cei)endant, Ia cellule entiferemenl (h^gagée du pied des cellules 

' üii eonime un spermatocyte jeune (íig. oi20,l4); mais il est facile de voir 
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qii'cnli'c celte ccllulc cl les cellulcs U ol 1'2, (lui (iontdc vraics spcniialogüiiies, les 
Iransitiüiis sont parfaitonent mónagéos. 

1). Transformation deu spermaíocyles >ipennalides.— Los sponiialoi-yles 
pi'oviemieiit doiic des sperniatogoiiies à iioyau croiUelIeux par uno série de trans- 
roniiations gradiiellcs. Leur corps grossit beaiicoiip, de niòino ([ue lour noyaii. La 
l)i'ciuièro apparition des speniiatocytes manpie dotic dans Ia speniuilogeiièse uno 
])éi'iode d'accroissonient de taille des ólénients séminaux. Kii inènie tenips (pi'ils 
grossissont, les spernialocyles inodifient Ia distril)uliun de Ia cliroinaline de leiu' 
noyau qui se groupe d"al)ord en un amas scrni et prend ensuito une Tornie lilanien- 
leuse três netie en constilnanl un róseau. (les (;liangein(!nts, licaneoup plns eoni- 
pliípiés (pie nous no ])ouv()ns le décrire iei, pré|)areiil sans doule Ia nulnelion 
nncléaire (jui se prodnira l)ientòL Kn ellel, les spei'niat(»eyles dérivés directo- 
niont dos spcírnialogonies ot ([ul ronsliluent les sperinalocijloi du premiar ordve 

I lllg. í)!2Ü, l í ;i 18), ne tardenl pas à se 
X j i'| i divisei' par caryoeinèse (lig. i)-0, 1!'; et a 

donner deux rellules lilles (lig. 5Í20,20), les 

I  ' í^permatoctileit du second ordre, lesquel» 
' se diviseid l)iontiVl égalenientparcaryoci- 

^^a donnant naissanee chacnii ii donx 
2  f oollules lilles, les spernialides illg. 

l-ios divisions des sperniatocytes sonl 
^ considéreos eonune des dioisiuns réduc- 

\ lionnelle^, e'est-;i-dire eoninie délernti- 

lí Kif;. üil. 5 C 
Divcia slatifs de Ia liansloinialion des spLMinaloiryles rliez Ic nil (cTaiurs LKMiosst»)- 
A. — I, spcriíialidos, ilaiis iosíjiirlics Ips S]iermal()Zoídi'S •'(uit cii traiu tio so tliHcloiipor. — 2, speiiualoc> 

'■>. coucIm; (U's ^iHTinaloiJioiiies, do lai|uelle se dóUclicnt doux ccllulcs dr Serloli. Hulcs 
I Íü;. II.—■ I. sponnalocylcs, Iròn volumiiioux {^fros spermalocílcs). — 2, >i)oi'maloj;uiiit''i^do 

__ i. sporiiialo; 
, sponnaíocylos, Iròs voluminoux {jípos «permalocjlcs). — 2, siíornialo^ionio-* do Iransiliou. ."^ojdes. 

do Sn-loli supportaiil dcs ^'crlies de spcniiatidcs cii voic do Iransformaliou en spormato/oídes. — i, spernia 
ocjte cii vüic de division. — 3, tjrOA >pei'matocylc. T, 1'''*" 

^oiiic íli? Iransilioii. — ;>, ccllules ilo Sertoli, avec leiirs y;oibo!4 ilo ««pcrmalidí^s conslituaiíl Ioh s|)0nnat0M a> 
Ki^r. ()_ — 1, j,peiinaloc\Ips. — auli-o «[.ormalocj(e 

^oiiic íU* Iransilioii. — ;>, ccllules do Sertoli, avec leurs „   , . 
\i's colluk-ji cii eaiulélid)rc; dans chaipio spcnnalide í^o voil nelleincnl Ia liHe d'uii ^permalo/oido. 

nanl iine réductiun de Ia chroniatine dn noyau, réduclioti étroitement Iíl'' 
iocondation (voy. I-Imiuivulouiic, p. 88'tj. (lette période do ródnction a aussi 
nom de période de maluralion ívoy. Hmiiuvouxíie, ibid). Les spenua^^ 
coninie les si)ermatugünios du reste, possèdent un idiozome (p. i)03), .(.i 
nier d(!vient peu visiblo pendant les cliangemonts (pie subissent les si)erniii 
pour reparaitre ensuite avec «no grande netteté dans les sperniatides. 

r, 'rran^formation des spermalides en spermalozonles. — Los spenn.i 

á 
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-..,4 

Fi?. ú22. 
Dornicr sladc do Ia transformaüon des 

spcrrnaüdes cn spoiMiiatozoídos (d'a- 
prés Leniiossek). 
1, sporinalozoídcs tomlianl daiis Ia lumiòredii 

lulie sóniinifère. — 2, couclie do dclntus. — 
3, spernuilidos. — 4, petiLs spormaLofyles. —■ 
5, sporinatogoiiics. 

sont tout (Faliord dos collulcs rondes oa polyédriques par pression reciproque 
(fig. 520, 2-2 2V), qiii so placenl au-dcssus dos spermalocytes cn coiichcs plus ou 
inoins (ípaisscs. liientòt ces ccllules sc groiipent par 8 ou par 12 sur Ic somniet 
d'une ccllule deScrloli, voisin do lalumière du canaliculc, ct conlractcnt aveccette 
cellule une adhérence solide, vérilal)lc union 
proloplasníique à laquellé Bunda a inômc donnc 
Ic nom de copiilalion : pour Puexant, Tadlié- 
i'ence est élal)lie par une subslance intercellu- 
'iiire répanduc enlre Ics ccllules de Sertoli cl 
les spcrmalides. IJieiitòl le corps do Ia cellule 
lie Serloli se raccuunüt et enlraine avcc lui sa 
oi"ippo de spernuilides qu'il rapproche ainsi 
•'e Ia nienibrane propre (stades 1<\ (i. lig. o2()). 
t-ii uiôiuc Icnips, Ics sperniatidcs suhissent une 

de translbruialions qui les couduisenl 
Pcu à peu (lig. 520, 25 à 31) jusqu'à devenir de 
vrais sperinalozofdcs. Lorsque ceux-ci sont 
f^oi^iués (íig. 520, í52), Ia cellule de Sertoli s'al- 
'ofigc de nouvcau ct Ics spennalozoTdes, anienés 
Prcs do Ia Imnièrc du canaliculc sc^niinifère, y 
'-oinljcnl en sc dcítacliant de Ia cellule de Sertoli, 

se trouve ainsi coninie dccapilde. Les spcrniatozordes devenus libres sont sépa- 
dcs élénients de Ia génération suivantc par une couche de dótritus provenant 
protoplasnía dcs spennatides (2, íig. 522). 

' oiir se IransTornicr en spcrniatozoídc. Ia spermalide subit une sdric dc change- 
J^ieiits (pio nous allons rcsunier brièvcnicnt d'apròs Muves (lig. 52;-)). Nous ne par- 

°'iS(jue dcs pai ties csscntielles que Ton retrouve dans le sperniatozoide et nous 
j||eUrons dc còb^ certains ddtails cytologiques qui nc laissent pas de traces dans 

®'''"cture du íilanienl seminal achevé. La spcrnuvtide comprcnd esscnliellcnicnt 
corps prolo|)lasnii(iuc renferinaiit un noyau et un idiozonie, puis deux ccntro- 

^^'»es conjugues, Tiin plus rapproclKÍ du noyau (proximal), Tautre plus éloigné 
'píil). Do (>0 (Jernicr part un iilainent dclié qui se projette plus ou nioins loin en 

^ 'ors du corps cellulaire. Bientòt (lig. 523,1$), le noyau s'aplalit; une partie de 

'ozonie s'approche de lui el se dispose ii Tun de ccs pôlcs à Ia manièrc d'un 
(racjYjsowie de Leniiosskk, \c.perforatorium dc Waldeyeu). Aupôle opposé 

fioyaii s'allaclic le ccntrosonie proximal, el le protoplasma dc Ia spermalide se 
c du niônie côlé du noyau. Ki> C, Tacrosome s'est ddveloppé davantage ; il cst 

coi' clroilenienl appliqué au pule proximal du noyau, avec Icquel il fait 
pi"oloplasma s'esl retire en arriòre du noyau, donl il embrasse encorc Ia 

dislale; le ccnlrosome distai s'est en quelcjuc sorte dédoublé el a fourni un 
íiiineau <jui embrasse le lllamcnt caudal, le long duquel il va glisser pour 

à une cerlaine dislancc commc ccla se voit en D. Cet anneau formcra 
. ! disque terminal qui limile en arriòre le segment inlermédiaire. Le 

^pl íilors enliòrenienl rcjcté en arriòre du noyau qui csl tout à fait - ''ti et ne tarde pas à s'incurver légôremenl commc le montrcnt les figures 523 

par ^ " prolil. Le noyau a prisalorsun aspecl tout à fait homogène 
I ''^^serrcmcnl du réseau cliromaliciuc, et le perforaiorium est três déveluppé. 

' '^ehoti autour dc Ia portion proximalc du íilamenl caudal; il fournit les gaines 
fisnui, (jui s'est chargé do granulations graisseuses, forme une sorte de 

*^ VT0M1K lllMAINE. — T. IV, b® EDIT. 73 
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et le filamont spiral qui ont été dcícrits à cc niveau et cela sans cloulc par rintcr- 
inédiairc de petits grains speeiaux que Uknda est parvenu à colorer d'une 
tnanièrc clecti\:ç et qii'il a appelés milochondria, de ni-o; íilament, et yovõpíov 
corpuscule, parce (iifils s'alignent eii files. Eiilin, le protoplasnía non einployé 
se rasseniblo à cútú do Ia tóte du spermalozoi'de, à laqiielle il ii'est pkis rattaché 
que par iin ininee pédiciile inséré aii niveau du cou (fig. i)23, F). En dernler lieu 

Fi;;. 5i:!. 
Transformaiioii do Ia sperinatide iMi sperinatozoíilc (scliéina siinpliliú, d aprós Mevks). 

A à F, différenls staJes dc Ia traiisforinalioii. — A à P iticlusivonirnl. viis de farp. — K ol K, viis do prolil. ,Iq(', 
1, protoplasnía do ia í^pormalidc; T, jrramilaliüus jrraisscusos dii protoplasmc. — i. eii A rl H. itüo/otne; à 

I>ci'foratonum, — 2', purlie do l'idiozoíne non omployóo u ftn-ínor !« pcrroraioríiim. — 3, iiojau. — Vt cvnli 
proximal. — 4, conlrosomo dislal. — 5, anucaii forinó i»ai' Ic cculro^ome dtslal. — ü, (ilamciil caudal. 

le pédictde se roínjit et le sperinatozoVde esl déíiultiveiiieiil conslitué; le resíte p'^ 
toplasmique qu'il abandonne est saus doute phagocyté par les cellules de Scrtü 

Toutesces transformatloiis des si)erniatides, aussi ))icn que Ia iiuiltiplication 
cellules, se soa! ellectuees sous rinlliience d'une nutritioii três active à laciuoU'' 
(;ellul(;s de Sertoli preiiiient une três large part. Vox Kii.nku a niontré dei'iiií' 
Icinps que le pied dc ces cellules reiiferine d'aboiulantes granulatioiis 
(jue Iíenda a revues à son tour ; enlin IUíc.aud (1901) a décrit au nitínie niveau i 
vésicules do sécrétion (jui ne sont peut-ôtre (iu'un stade d^Haboralion dos graissÇ^^ 
slgnalées par vox Kuxku. IIkii.vui) considere loutes les collules de Serloli 1 11/ 
umes entre ellos en une vasto j)la(iue i)rotoplasinique continue ([uMl apP*- 
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sijncijtium nourricier, ct qui sorait creiiséo de grandes vacuoles dans lesquelles 
prendraient placo les collules séminnlcs. 

Toulefois, et saiis que cela ôle rieii à Ia valeur iiutritive de ces cellules, il se 
pourrait que leur disposition syncyliale ne soit qu'un aspecl passagei' qu'elles 
peiivent olTrir inoinenlaiiément. Bend.v, qui avait aussi remarque leur apparence 
syncyliale, a vii les cellules de Serloli distinctes les unes des autres dès que Ia 
spennalogenòse se ralentit ct d'autre part, Fiílizet ct ISuaxca à ia suite de leurs 
reclierciies sur les testiciiles ectopiques, adniettent que ces cellules peuvent se 
l^réscnler sons Irois aspects ; celui de cellules h protoplasma commun ou celui de 
cellules neltenient dislincles, et dans ce cas, elles sonl, ou bien rapprochécs les unes 
(les autres ii Ia maniòre d'un epilhélium de revètenaent, ou bien largenient séparées. 
On verra uussi plns loin <ine le syncytiuin observe contre Ia niembrane propre pcut 
íiussi bien âtre altribué aux spernuitogoniespoussiéreuses qu'aux cellules deSertoli. 

Spcrmalide 

Spormalocylo II. . 
(si)erinali>nu'rc). 

Spcrmalocyte l. . 

Spormalogonies 

h ék d 

V 
\ 
0 

3' Marche et lois de Ia spermatogenèse. — La spermatogenèse s'eirectue par pous- 
s*-'ps qui ont rcfu le nom d'o)i(/es sperniatogénétiqiies (von.Ebneu). Ces ondes se répè- 
lent à ditlercntes liauteurs le long d'un tube SL^ninifère, mais dans chacune d'elles, 
Ics stades les pliis avances se trouvent vers rextrémité distale du tube, les plus 
jeunes vers son extrémité proxiniale, du côté du rcle teslis. Les ondes sperniatogé- 
'letiques se propagent donc de Textr^!- 
"iité aveugle des canalicules vers les 
^oies d'cxcrétion, et chacune d'clles a 
une longueur moyenne de 0'",03íí. 

l^ès qu'une onde est achevée, une 
^utre pcut roconunencer à se produire 

mime place; ct, conune le luontre 
ligure 3:23,11, au point mèmc oíi les 

®Perinalozoídes achevés vont ôtre éva- 
•^•ii^s, il existe une secondc génération 
'Io S])ermatides jjrètes à cutrer eu 

^•tínsfonuation, et il s'cn prepare une 
'••'oisiènie par Ia présenco d'un sper- 
"liitocyte du second ordi'e, qui aura le 

"ips de produire de nouvelles 

© © © © 1, ^ 
\ ■ \/ \ /r( ' succcssi 

© 

© 
\. 
© 

© 

Ccllulo spormall<(uc 
priniordialc . . . 

iiombrc des 
isioiis 

succcssives cst 
beaucoup 

plus 
coiisiiiórable. 

© 
Fig. 524. 

Arbre gijnijalog'i([ue ilos spermalozoides, d'apr6s 
les autcurs (Toukneüx). 

uire ae nouveiies sper- 
"lalijQj; avant (jue celles de Ia deu- 
xifeme génération aient achevé de se 

■"'insforiner on spermatozoídes. lln- 
a nionlré ([ue le Irajot de Tonde n'est jias rectiligne, mais dirige en bélico le 
des parois du canalicule. 

''Cs ])hénomènes de Ia spermatogenèse ont pu èlrc parallélisés chez tons les ani- 
'""iiix oíi iig oiii cté étudiés, et Ton a pu, à Ia suite des étudcs de Ed. van 15h.m;dkx et 

Iluui wic. chez Tascaris megalocephala, les ramener aux trois phasos suivantes : 
'"ic phase de multiplication, c'ost colle de Ia production dos spermatogonies, pen- 

laíjuelio se forme un grand nombro de cellules; 2" une phase d accroissement 
''oíiíHie, représenléo par Ia transformation dos spermatogonies en spermatocytcs 
p'''^''nier oi'dre; 3° une phase de réduclion ou de maliü-alion, coincidant avec Ia 

^^visiou des spermatocytes du second ordro etíjui est lout á fait eomparahle à co qui 

(n ibrmation dos glohules polaires. Le schéma ci-dessus a- indiíiue ces dillerentes phases : Ia ligne verticale placéo entre les spermato- 
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gonies et les si)ernialocytcs clc preniier ordre ra])pelle, par son accroisseineiil de dia- 
inètre de bas eii haut, raccroisseinent de volume ollerl par les cellules ii ce iiiveaii. 

La généaloKÍo iles dilKrcntos sortes do cellules séininales indiquée pai' C(! scliúina cst aiijour- 
(riiui incDiitcstée et aoceptce par tons les uuteui-s. mais raeconl n'esl pas lail sur l origiiie des piv- 
iiiières si)eniial()güiiles ainsi ijue sur les rappoits <iu'olles peuvent avoir avec les cellules do Serloli 
ou avec Ins deux sortes (réléiiienls (|ue Ton trouve dans les canalicules séiiiinilères du tatus 
(srosses et petiles cellules Koriiiinatives). II y a là-dessus deux opiiiioiis liieii traiicliées et iueon- 
ciliables : celle des dualifles el colle des unicistes. Par dualistes, ou eutend les auteurs ipii aduiet- 
teiit daus Io tulje siiiniiiifèi'e, dès Teuihryon, deux espèces cellulaires distincles et (|ui ne peuvent 
pas su transloriner ruiK! dans Tautie, les r/rosse.i cellules (jerminalires ou oviilcs primorãiaux et 
les petiles cellules r/erminatiiies ou cellules epilhéliales : les grosses eellules fíerniinatives. <|ui dóri- 
vent elles-uKwnes direcleinent des ovules pi iniordiauxou cellules sexuelles pi iniitives conteuues dans 
répitliéliuin gerininatir (voy. Kmiuiyüi.ooik. p 983) enKetidreiit par division Indireete les sperniato- 
f;onles ct par elles touli! Ia llí^uee sérninalo ; los cellules épitliéliales, au corilraire, resteni loujours 
lelli'S et devieniu'nt les cellules de Sertoli. Que ces derniéres soient indépeiidantes ou unies en un 
syncytiuin |)eu iriiporlo : elles ii'en reslent pas inoins une espéee disliiiete (pii iie louriiit jamais 
aucuii luiMuliH! íi Ia lignee sémlnal(! propreineut dile el ([ui joue vis-íi-vis de celle dernièro un 
n^le purenuMit nutrilif (cellules végélalivcs de Iíknda). La llicorie (lualiáte est {íéni''rali'meiil aeceptéo 
cn Alltímaf,'no, oú elle cst soutenue i)ar do nombreux anatomistcs, iiolamnient par \on Liiner, 
llKNnA, Lv V.vi.KTTF. Saixt-Geoiu:ks. Wai.iieveu. 

Kn opposition complete á eeJte maiiière de voir se idaeent les auli^nrs IVaneais à Ia suite <le 
l'iiEXANT (1887 et 181)1). On a vu ijUíí ee dernier admel á un monieiit doinu' de Ia vie l'unilú de com- 
position <lu tube séniiniíère forme uniíiueinent de eellules épitiiéliales. Ces cellules cngendrent u 
Ia fois les cellules d(í Sertoli ct les premières spermato^onies ([ui sonl ainsi iles cellulcs-saiurs 
et peuvent se substituer les unes aux autres dans le couis de Ia spermalofíenèse. Celte opinion a 
paru recevoir une conllrination éelatant(( lorsifue ItEdAru annonea que les noyaux des eelltdes 
dl' Serloli se divisaiiMit par amitose (voy. ce juot, IOmiihvoi,., p. 87") et fournissaient simulla- 
ni'inent un noyau de celluli^ de Sertoli et un noyau de spermatcifionie ])oussiéreuse, i)ivmicr 
lili^jniTit de Ia lifinee súminale; mais, ilepuis, cet auteur s'esl convaiiicu cpie les noyaux do Ser- 
toli n'cnKendri'nl pas de spermatof^onicís. Les incisures profundes (ju^il avail remaniuées sur 

eux, au lieu d'indiinn>r conime il 
pensiiit toul crabord des ainitoses, sont 
plutrtt en rapiport avec les pliénoménes 
ili^ séerétion si imporlants ijui se passeiit 
au niveau des cellules de Sertoli. Malgrií 
eela, ItEUAro resl(! unicisle avec PiikxaM'. 
I'. Bcnx, l'"Éi.i/.KT et ItiiASCA, 11 adinet en 
ellet ijue, dans Io leslieulo adnlle, 1''^ 
noyaux do Seiloli peuvent naítre des 
liiles placces coutre Ia rnembranc prop"' 
(celluli's souehes. sptM inatogonii,'S poussie- 
reiises), lesi|uelli;s (Taulri' part produisen 
Ia lif;ni'0 séminale. Ces cellules souehes so" 
dijà lusioniiees entre elles et l ou eo"'" 
prend ainsi (|ue, ehe/. radulle, les spoi niü" 

a- Idfiiinies poussiéreuses paraissent conin" 
des noyaux nus. dans une niasse protopl*'''' 
udipie eommune aussi aux noyaux dcí sei 
t<ili ilig. Le syncylium fondanien 
serait i)roi)riéU' et foncVion. non poiiit i ^° 
noyaux de Sertoli, mais iles spermatofíona® 
souclies. 

4" Préspermatogenèse et métas- 
permatogeiièse. — dfix 
iiüiüèiies {leiivcnl (Hro ('liidii''» sii"" 
lanéiiient, car ils comliiisenl U'"® 

^ deii.x il de.s disiiositions stnicli' 
Fif?. b25. ' . 

Coupc trans versa li3 d'une canal ieule séniinifère de cobayeàgé de Uli jours : période de 
des éléments scxuids indilVérents en élémentssexucIlemeiitdillVTenciés id uprés 1'iiknant et " 
l)aiis rn ranuliciilc on olisovvo cncore im ^'rniui nonilii-c do cellulcü pcrmiiiati* 

l* (les ciitourccs <1 iiiic fnil<lo «juantití^ de i roloiilnsina linulé } ar niic nu nilTaiu' nrUf U/« .„acU^' 
iiornlirc do ces spcnriíilo^rímlcs <2') sonf cn voic de niultij»licíiliün : ílcsiiojauí do n-lInlcMiou»nci"" ri" 
central (3) ; dus tipernjulocyles édiliés anx dcpcns lics s|iciiualügüuics qui ont «upnu-nlé de \ohinie (4). 
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i"ales Irès voisincs ou môme idenliqiies des canaux séminifères. On a vu que chcz 
lüs jcuiics, avant Ia pubcrté, il se produit dans ces tubcs des proliférations cellu- 
laires n'al)oulissanl du resto qu'à des formes iucomplòLes eL jamais à des sperma- 
lozoídes. Cest ce que Fuu.nant a appelé Ia préspermatogenèse. Félizet et Buanca ont 
observé des phéiiomènes semblables dans cerlains lesticules ectopiques qui renfer- 
niaienl des spermalogonies et des spermatocytes et, tout cxceptioiinellement, des 
spermatides. l)'autres testicules ectopiques au coiitraire nc montraient dans leurs 
canalicuies séminifères que des cellules de Sertoli. Ces faits sont à rapprocher de 
ceux (]iü oiiL élé observes dans Ia régression dii testicule. JIatiiieu et P. Bouin ont 
vil alors que les diverses formes représentant l'(ípithélium seminal disparaissaient 
successivement dans l'ordre inverse de celui dans lequel elles avaient fait leur 
ai)parilion, les spermatides disparaissant les premières et ainsi de suite. Les 
decniers élc^menls qui persistcnt sont les cellules de Sertoli. De anôme on ne 
trouve plus que des cellules de Sertoli cliez les vieillards (P. Bouix, Ri!C.aud). Ces 
faits de régression ont reçu le nom de méluspermalogenèse : ils ont été étudiés, en 
outre desauteurs cléjà indiques, parLoi^m,. lis montrent que toutes les fois que le tes- 
licule n'est [)lus dans certaines conditions de fonctionnement telles que ; situation 
'lans les bourses, puberté et maturité, intégrité de ses voies excrétrices, etc., il est 
"ícapnble de fuurnir une spermatogenèse correcte etcomplòte, et que les proliféra- 
tions cellulaires dont ses canalicuies sont le siòge aboutissent à des dispositions 
structurales comparables, qu'il s'agisse de pbénomènes précurseurs de Fétat nor- 
uuil {próspennutogenòse) ou bien de pbénomènes régressifs {tnélaspermalogenòse). 

I Y. —Yaisseaux et neufs 

1° Artères. — La circulation artcrielle de Ia glande génitale chez rhomme est 
•issurée par trois artères ; 1° une artère principale, Varlère spermatique, qui est 
l''i's spécialement destinée au testicule; 2° uno artère accessoire, Vurlòre déféren- 

(|iii so distribuo à Ia portion iniliale du canal déférent, a Ia partie postérieure 
''c l'é[iididynie et. au pòle inféfieur du testicule; 3° une autre artère accessoire, qui 
^st Ia funiculaire. Ces trois artères, du rosto, s'anaslomosent à plein canal et peu- ■ 
^•^'it se suppléer mutuellement. 

-\uTiiiiK í>i'nuM.\TiouK. — L'artèrc spermatique, conime nous Tavons vu en 
•'"geioloirii.^ SC délaclie de Faorte abdominale. Après un long trajei sous péritonéal 

Ia puroi [)oslérieui'e ile raiidomen, elle s'engage dans le canal inguinal, le par- 
'-^"rt dans tonto son étendue, doscend dans le cordou et gagne ainsi le eòté interne 

' t'1'i'lidyme, (iu'olle atteint :i l union de son quart antérieur avec ses trois quarts 
l'ostéi'i(;ui's_ ()bli<[uant alors en bas et eu arrière, elle croise obliquement le, 
'^orps (ic Pépididyine, arrivc sur le bord supérieur du testicule, longe ce bord 

avant en ariière et, parvenue ii l uu 2 centimètres du pòle postérieur (ce i)0int. 
•^^t-très variable), elle se partageen deux brandies lerminales, Tune interne, Tautre 
'^'^'•'H-iie. .Mais déjà Ia spermatiiiue a fourni un certain nombre de branches collaté-, 
''''es (jue nous allons tout d'aboi'il décrire. 

li''(inches collatérules. — ün peu au-dessus de répididyme. Ia spermatique 
''"Hlouiie deux branches épididymaires (íig. iiítí, 8 et 8'j, que nous distinguerons 

>'*ulciioiirc et postérieure. — l.ia bninche épididymaive anlérieure n'esl pas 
"^^"stante. (Juand elle existe, elle se porte sur Ia tòte de Tépididyme et s'y distribue, 

>>iiastomüsant avec des rameaux ascendanls des branches lerminales. — La 
""c/te cpidUlginaire postérieure, se dirigeant en arrière el en bas, longe le còté 
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interne do Tépididyme el vient ordinaircnient s'nnaslonioier ii ])lein canal avec Ia 
lenninaison de Tarlère d(5férentielle. 11 en resulte aliisi une longiie arcade, ijue Ton 
pourrait appelcr rtrcflííe siís-ti/)íciúíí/??!a/'r<;. De nette arcade naissent de nonibrciix 
ranieaiix, (jui se distril)ucnt à Ia jiorlion avoisinante de répididynie. — (Jutre cos 
hranclies épididymaires, Ia spernialiciue, avant sa hifurcalion, avant niôine sa 
piínétralion dans l'all)u^in('o, (burnit assez souvent un cerlain nünii)re de hranclies 

íesticulaires, d'ini])ortance variai)le, 
qui pénèlrent dans ralbiiginée au voi- 
sinage du liile, se jettent siir les faces 
latdrales du testiciile el, après>un Ira- 
jet ordinairenient três court, plongeni 
dans Ic parcncliynie et s'y capilla- 
risent. 

1). ISranc/ies terminalex. — Les i)ran- 
clies terniinales de Ia sperniati(]ue, 
avons-noiis vu phis haut, sont au nom- 
l)re de deiix: Tiuie interne, (jui se porte 
surla face interne du testicule ; 1'aulre 
externe, (|ui [)asse sur sa face externe. 
De ces deux branclics, rexterne est, 
dans Ia grande niajorité des cas, inoins 
considérable que Tinterne et, de ce 
fait, peut étrc considérée coninie une 
siniple co.llatérale. Du reste, elle pre- 
sente le uiônie niode de distriiiution 
(liie riiUerne et uous nous contente- 
runs de décrire celle-ci. l,a branclie de 
bifurcation interno (fig. Siü, 1), arri- 
vde au pule ou au voisinage du pò'*' 
postérieur, s'inílócbit on bas et eu 
avant et cbeniine alors, irrégulière- 
lueiit ílexueuse, le long du bord ante- 

rieur du testicule. Ello remonte ainsi jus(|u';i Ia ttUe de répididynie, oü elie se 
termine en fournissant un bouquet ile trois ou (juatre rameaux, qui, comme nous 
Tavons déjà dit, s'ariastomosent avec les rameaux descendanis de rartère épiiHdy' 
maire anlt^rieuro. 

Au cours de son trajot. Ia braiu;lie do bifurcation interne de Ia sperniatit]!"-' 
abarulonne de nonibrouses collatérales, les unes internes, les autres externes. Li'» 
prcnüères, contournant le bord antcírieur du testicule, passent sur Ia face exteni'" 
de Torgane. Les autres, do boaucoup los i)lus importantes, s'élèvent vers Io bile, <*" 
suivant une direction llexiioiise et plus ou moins perpendiculaire à l'axe longitu- 
dinal de Ia glande, disposition qui a ólé i)arfailement signak^e par J.xiiiscii et p-T' 
Aiiiiou. (Jes (liverses brancbos peuvent èlre groupées sons Ia dénomination gonéral'-' 
<lo collatérales du premier urdre. Klles cbeminent, en pai tie dans Tepaisseur de 
ralbuginée, on ])artie au-dessous d'ellc. 

Des collatéralos du premier ordn* naissent des rameaux plus petits, collatérales 
du second ordre, ([ui pénMrent dans les cloisons interlobulaires et se porlent vers 11" 
ctíipsdMligbmon!. (les rameaux inlra-testiculaires, três llcxueuxcoinme les branches 
<lonl ils émanent, fournissent fi leur tour des artérioles terniinales, coiirtes et rare-- 

r-ij;. ;i2ti. 
I,i3á aiiOros (lu losUimlc ; testicule ilroit, vii 

[uir sa face iritcrne. 
1. leslicuh'. — 2, ('nidiílynio. — 3, canal di^férciil. — 

r(!'.s('<(uée «-ii haiil et oii l»as. — 5, arlòro sper- 
iJiali(|uo, avcc : Ü, sa hraiiclio do hifurcaliou oxlenie; 7, sa 
liraiichc <ie Itíruroalion inicrnc. — 8, 8\ artèi-os épididv- 
inaires aulérioure el i)0>»lóricurc. — !», arlòro (lt'f«'*renlioUé. 
— !0, aicadt! sus-ópididvmaire. — II, ramoau losliculairc 
<le Ia Uéféri-iilielio. 
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ftu voisinago do ralljuginée, plus uoinbrcuses et plus grêlcs au far et à mesuro 
<lii'ün se rapproclie tlii corps criligluiiore. 

Ifiipivs Amiou (Tli. (Io Paris, ISUS), Ics collalóralos ilu socoiul onii'o so ilirigeraionl. vors Io corps 
<l'llÍKliiu()n' sans 1'ouniir aiicuiio Ijrariclio ilo clisli'iliution. Arrivóps au corps (riliglmioro, rllos 
íí Opanoiiiraionl, cn im corlaiii iioriibi'!' (rarlóriolos, (|iii. suivani à partir do co i)üiniiin trajot rótro- 
Krado, so poi'li'raioiil vors Io bonl anlórioiir do Ia glaiido, oii jotant do fins raiiicaiix sur Ins 
oaualioulos sóiiiiiiilòriís. Do ]'oxaiiiou d'im graiid noiidiro do losticulos (m'il a injoctós sous iiies 
you\, num pivparatinir M. Pei.i.anda ost arrivó à d(ís conclusions onlièreiiioiit didoroiitos. Pour lui 
lii disposilioM prócitóo existo bioii corlaiiioiiiont, mais oito sorail oxcoptioniiollo. Jo mo conloiitíí 
'Io. sijinalor ici cotio roíicliision, ronvoyant Io locteur, i)our do plus amplos dótails, au mómoirc 
do M. 1' Ei.i,\M)A (Inleni. Monalssclir. f. Anat. ii. Physiol.. li)03). 

li- AivriiRn DIÍFIÍUENTIELUÍ. — L'artère deférentiellc (üg. o2ü,9), branche de Ia vési- 
calo inlerieurc, accompagnele canal déférciU jusqu'à sou origine. 1'iiis, elle renionle 
Ic long de i'épididyme et, eoninie noiis Tavons vu, vienl s'aboucher à plein canal 
•lans rartère épididymaire poslérieiire, branche de Ia spermatique. Nous avons vu 

que, de Tarcade ainsi forniée {arcade sus-épididymaire) se délachaiont de 
'lüinbreux ranieaux. dcsliiiés à I dpididyme. Au nionient de passer sur Ia qneuc de 
1 'ipididynie, Ia déférenlielle jette un ou deux ranieaux dMniportance variable 

S:2(),| I) sui' le pule inlerieur du teslicide. (Jcs ranieaux lesliculaires se dislri- 
'nionlaux lobules du voisinage. 

C. Auikuu Kuxicuí-.uiuc. — La funiculaire, on le sait, nail tle l arlère épigaslrique ; 
•íest Varleria spermatica externa des analoniisles alleniands, par opposilion à 
"olre artère spermatique qui, dans leur 
"oinenclature, prend le noni iVarleria 
spermatica interna. inimédialenient 
•iprès sou origine, Ia funiculaire se jeito 

le cordon, auquel elle fournit un 
'-•Jilaiii nonibre de tines collatérales et 
'lucile accouipagne jusqu'à sa terniinai- 

je veux dire jusiiu'ii Ia (jueuc de 
' ^1'ididyiiie. Là, elle «'abouclie perpen- 
'''culaircuicnt (lig. o'l~) dans i'anso anas- 
'0'iiolique do Ia spernialique et ile Ia 
''elórentielle, aulrenient dit elle s'anaslo- 
"'üse à Ia fois el à jilein canal avee ces 

'lernières artères. Cotio anastoniose 
'*-'<íipr()([ue dos trois artères du cordon, 
"^Uonu}nt décriti" et iiguróo })ar .Iaiuscii 

a été dócrite à nouveau en lí)02 
I''"" CoLM-; (,j|,i igiiorait certaiiienient le 

'^^'•''1 de ■ÍAiiiu.sc.ii puisqu'il no le cite 
sous le nom iVanastoniose funiculo-sperniaiico-déférenlielle . Coij.ií Ta ren- 

'^'^iitreo ;28 Íbis sur 3ü pn''i)arations, c'est dire qu'ellc ost ii peu près constante, 
j "^''i s'expli(pie vraiscniblalilonient le rétablisseincnt de Ia circulation lostieu- 
'"U! apcès ligature du cordon dans le cas oü l'artòro iuiiiculaire (qui, coninie 

sait, ost Ia iiUis suporliciclle dos trois) n'avait pas étó coni])rise dans Ia 
''S-ilure. 

ni-; tkuxiinaisüx oes auikues testicui-aiues et éimdidymaiues. — Los artères 
•-^ticulaii-es, (juels ([uesoiont leur origine et leur trajot, pénètrent dans fépaissí^ 

'findes, s'y rainilient et, linalenient, sc rósolvenl tout autour dos canalicuf^!»- 

S  

Kig. 527. 
Anastomosc dcs trois artères du cordon 

(d'anròs J.\uiíisci!). 
i, tcsllculn, — 2, (^pidklyme. — 3, canal dôíéronL — 

i. arlòrc spcniuUiiino, avec 4\ sa hranclio ópididyinairo 
posU-rieure. — 5, arlòre (lófórentiello. — G, anso anas- 
tomollque spcrniatico-cii-fórcnlicllc (cellc anse est ici 
doubUi). — 7, aiièro fuuiculairc s'al)OiichanL dans l ansc 
anastomotique. 
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séniinifèros en iin réseaii capillaifc h larges inailles, doiit les vaisseaiix présentent 
tde (ià 1:2 a de diainètro. Sur répi- 

didj'nie, les arlóriolos formcnt 
autoiir dii condiiit (ípididyniaire 
un analogiic, 

ticiile 011 veines spennalüjttes 
iiaisscnt des níscaiix cai)illaires 
sus-indiqutís . Kiivisagdps daiis 
leur ensciiilile, clles soiil Irès va- 

G riables dans Iciir.s diiiieiisioiis el 

^ viie de leiirs diiiiensioiis, les unes 

^ Ires de longueurj, onduleuses, d».' 
direclioii à ])eii [)i'Í!s reclilig""; 
les aiitres soiit lontjues (de "20 " 
HO niillimòlres), llexueuses, runü- 
liées. (]es deniières déorivent 
daris le teslicule des anses, qt'i 
s'eiitrecroisent de Ia faij.oii Ia plii=' 
iiTégiiliòre. Cluniue arlère un pL'i' 
volimiineiise esl habiluellenicnl 
aecoinpagiiée d'iine veine longi'^'- 
— Au poiiit de viiede leur Irajet, 

;)2S. — Los voiiiiis ilu lüsliculü : loslicule droit, 
vu par s;i Taco iiit'inc. 

I, testículo. — 2. (♦piilídvino. — 3, canal tiófóront. — i, albu- 
piiiée, donl Ia couclic suporliciello a cló rnlevre au itíveau dii tesli- 
cule. — 5, vciiioA i>énpluh'i«|uos ou sujxTliciellos, chcuiinaut daus 
lV'paiíiseur niônu? <lo ralhu;;iu«'e couitnc dn vrais .».inus. — tí, veines 
issues du corp» cl do Ia «picuc tie l'èpi»!i<iynic. — 7, proupe veiiieux 
post-d^rt^roiitiel. — 8. f-roupe veiueux priWtéféreuliel. — ü, veine 
issue íle Ia tòle de 1'épididyuie. — 10, artòre S|)crmatiiiue. — 11, artère 
dófércnlielie. 

on peul les disliiiguer en 
veines centrales et veines 
périphé)'i(jices. Les preiniè- 2 
res (en considííranl le eorps 4 ^ 
d'IIigluuore coninie un ceii- ; | S '' 
tre; couvergeiil vers le corps 'y^\ \ 
d'lligliniore el y 1'ornient, i 
par leur réunion, de gros V 
vaisseaux veiueux de 1 mil- .■  ^ 
limèlre el plus de diauièlre, ò  
Les secoudes, suivanl une 9 
direclion eoiilraire, se jjor-   
leut vers Ia pdriphérie des -lo ( " 
loljules spermaliíjues, péuè- 
trent aiors dans Tépaisseur  ^ 
de Talbugiiiée et s'y réuuis- ^  
sen t eu de larges si nus (l!i- ^ 
CHAT), visibles par trauspa- 
reuce, lesijuels, sur Tune et ^ 

I'ig. Í)2'J. — Les veiiios du tcsticulu, vues sur uiiu coupe schéinali(|ue ile IDif?'""'' 
I, tcsliculc. — i, épiJidjmc — 3, alLiigiiiíe, avcc ses cloisom inlprlobuUirM, — 4. corpi d lliilimorc. — pro- 

veiiics courles. — ti, une veiiic lon(,'uc. — 7. ime veinc píripliíriquo ou suncrliciellc. — 8, uiiu vi-iiii" veinC' 
I "r ii veinoui placi' daiiH ri^paiiseur ile ralbu^-iiií^o — 10, uu canal anaílonioliciuo allaiit J" ®'"" dc lalbugiiico an corp-» d Ili^diniure. 11, paipict veiueux allanl au corduu. 
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l';uUro faces du tcsliciilc, sc dirigent pcrpendiculairement au grand axe dc Torgane 
Cl gagnenl le rorps (rilighniorc. 

Ai'1'ivccs au corps d'lliglimore, les vciiies péri- 
pUériqiics (veines superllcielles) se réunisscnt aux 
veiiies centrales (veines profondes), de façon à for- 
"icr nn proinicr groiipe dc cinq ou six trones, qui, 
se porlanl vcrlicaleniciil cn haul, croiscnt Ic bord 
ftdlicreiit dc répididyme et passcnl dans le cordon 
(fig. 49-i,l7j. Au preniicr groupe vieiiiienl sejoindrc 
<liielqucs veinulcs issues dc Ia Icte dc répididjnic, 
oii cllcs fonucnt uii réseaii supcríicicl à inailles Irès 
<íli'oil(ís. Les vcincs qui pi'ovicnnent du corjis et dc 
'a flucue de ce deriiier organc fornieiil un deuxièuie 
Si'oupc dc Irois ou quatre Iroucs seuleinent, qui pas- 

t!galcnient dans ic cordon. 
Uans le cordon, les deux groupcs veincux précités, ' 

coinnic nous le niontrc nellcnicnt ia figure 530 (5 et 
SC placcnt, l'un cn avant, l'autre cn arricre du 

canal délcrcnt. iSous savons déjà, pour Tavoir vu 
Angéiologie (voy. t. II) : 1° que le groupe pos- 

•^(írleur ou post-dcfcrcntiel aboulit ordinaircmenl à 
'íiveiTie cpigaslrique; 2'" que le groupe antérieur ou 
pi"édéfércntiel vient s'ouvrir, réduit le plus souvent 

un scul trone, à droilc dans Ia veinc cave infd- 
1'icure, ii gaúche dans Ia veinc rcnalc correspon- 
*^^iUe. II convient d'ajouter que, cn raison des nom- 
'^'"tíuses anastonioscs, transversales ou obliques, qui 
'luissent entre elles les veines du cordon. Ia distinction dc ces veines cn dcux 
groupes distincts, Tun antérieur, Tautre postérieur, sc trouvc réduite à Ia valeur 

"n siinple schdina. 

IIabp.ukk a rócoiniuenl signaló (189S), sous Io noni do veine manjinale du ieslicule, une vcino 
MUi loni>oran Ia Taco oxtcnio de Tor^ano au nivoau do son bord i)üslérieur ct collectcrait à co 

'^ii-u tüutos los veines superliciellos do cctlo 1'aco. II a dócrit aussi, sous le noni de veine mar- 

HoUl épUlidyme, un Ironc veineux, (jui longerait répididyme parailèloniont à Farcade artó- 

Fig. 530. 
Coupo transversalo du cordon 

spermali(]ue du còté droit 
(sujet congele, segnient inlo- 
riour do ia coupe). 
1, canal iU'férenl. — 2, arlòro cléfé- 

reiiliellc. — 3, arlère funiculain». — 
4, arlère spormali({uc. — o, groupe vei- 
lumx antérieur. — ü. groupe veiiioux 
poftlí^rieur. — 7, cl 7'. lympliali(|ucs et 
iiorfs. — 8, lissu ccllulaire réunissant 
CCS diíTórenls <^lémcnts. — 9, couchc 
fibreuse. — 10, couche musculcuse.(cró- 
masler). — 11, couchc ecllulcuse. — 
12, darlos. — 13, pcau. — 14, sillou 
y;ónito-crural. — 15, pcau de Ia cuisse. 

4^(5 nous avons signalüe plus iiaut; ello abouUrail au ftroupo voincux postériour. Ces deux 
^^jsseaux vimiiouv sont três incunslants et, quand ils existent, ils sont tròs variables dans lour 

et dans leur disposition. 

Lymphatiques. — Lc testicule cst un organc tròs riche cn lymphatiques. 
Prcnnent naissancc dans lc tissu intcrstitiel de Torgane par un systèmc dc Ils 

'•11'ges tuhes disposés cn rcscau autour des canalicules séminifcres. lei, comme 
P'ii'lout ailleurs, ce réseau d'origine cst cios de toutcs parts et les élénients de Ia 

. (jui cheminent tout d'abord dans les interstices du tissu conjonctif, nc 

^ V* t ( 
'yinphe. 

'ent dans les capillaires lymphatiques ([uc par osmose ou diapédèse. Ces 
' '^pilliiircs lymphatiques, dépourvus de paroi propre, nous présentent Tendotlié- 
liuiu < 
lio 

caracléristiíjue des origines lymphatiques. Ils mesurent, chezlc taureau, 40 à 
. de diamètrc; Icurs cellulcs présentent 90 h 100 u. de longueur, sur une 
'ií"geur de 10 à 20 a. 

^ '"CS vaisscaux lymphatiques, issus de ce réseau d'origine, se dirigent vers le 
I , ps iriligiiiiiorc, eu suivant, comme les veines, les uns les septula interlobu- 
''""cs, les autrcs Ia face profonde dc Talbugincc. 

•^'"VTOMIE IIUMAINK. — T. IV, ÉlllT. 74 
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Ar)'ivés !i Ia l)ase dii corps iriliglunore, ilã s'unissont les uns aiix aiilrcs oL se 
coiidonsenl ainsi cii sept ou huit trones. Ccs trones, auxíjuels vienncnlsc niòlcr Ics 
lyinptiatiqucs do l'ó])ididyine cl coux du feuitlel visceral de Ia vaginale, reniontenl 
avec les aulres éléuients du cordoii vers 1'oriliee externe ilu canal inguinal, traver- 
sent ce canal, déíjouelienl dans Ia cavlt(! ahdouiinale et, linaleinent, viennent se 
jeler, au niveau de Ia région lonihaire, ceux du còté droit dans les ganglions juxta- 
aorti(iues droits, ceux du eòté gauclie dans les ganglions juxta-aorti(iues gaúches. 
II convient d'ajouter (ju"uu cerlaiu iionibre d'cnlre eux, tant à droite qu'à gaúche, 
se rendent auxganglions préaorliíjues. Zicisst. et Ilünowrrz (1890) otitvu un lynipha- 
liíjue testiculaire se séparer des autres trones un peu au-dessus du canal iugninal 
(ít s'arrL'ter dans un gauglion ¥p(''cial situ(' sur Tartère liiaijue externe inini(''diate- 
inent en avanl du [loint oíi cette artòre est croisée par 1'urelère. Ce vaisseau lynipha- 
tiijue a été i'elrouvé dejjuis j)ar .Most (181)9) et ])ar (]u.sk(i (1901). 

1-1' iModi' lie ilisli iliiilidii ili'S dans li' li'sli(:uli' vaiiií l)i'aiu'(>u|i suivaiiL les cspiícos. 
ÜKiiVuii. uuiiui'1 noiis dcvoiis iitic cxcclIiMili' suici! siijrt, distiiisiKí Irois lypcs |>iincii)auv. 
— Ihins le ])reinier h/jic (lapin), il oxisli' dcux rrsi'au.\ : riin. púripilóriíiiii', (|ui occupi' touli' 
I rtoiiduo de l alliiLuinci'; Cautic, ccnti al. siluú dans répiiissciir- <lu Cfiips d llifíliinorc. — Dans If 
í/eiixièitie íi/pe (cliicn). iious rrtiouvdiis li'.* doiix ii^scaux |iivcil('s. .Mais ccs dcux rcscaux, ipi' 
('•laii^iit is()li''s dans Ic lypc pr-écOdonl , siml ii'lics dans ochii-ci par un ivscau inlcrnii''diairc, i|iii 
Irouvc situe dans les scpluia. —■ Ikins le Iroisiètiie li/jie (l)clici-), il existi', indcpendaininent des 
ir'si'aux caiaclci isanl li's dcux picinicrs lypes, nii nouvcau léscau, (|ui enloure sui' lout scin poui- 
Idiu' Ic lolmlc spei niali(|iie ei i|ui, pour i-elle raisim. piend le iiiini do ré.icaii périlobulain'. — 
(.'cs vaiialiiins du dispositil'iyinpliatiiinc ilans li' Icslieulcdes diveis jiiaiumileres, ajcmte lii;i:.vi ii. 
di'pcudcnl sui ldul de Ia slruclurcdu lissu cuiijonclil'làclic iiilcituliulairc : « Le tissu coiijuiiclit 
làelie [icul, en cllcl, revèlir unu dispiisiliou spi)ii^'ieusc eapahle de suppliMT dans une ciMiaine 
niesiuc cl suivani un cerlain mude, les voies eaiuili(uilécs iM-oprcnienl ditos de Ia lyrnplic. » 

4" Nerfs. — Les nerfs du t(!slicule proviennont de dcux soiirees : 1" du 
tipci'inali/jiiü, (jui cntüure Tartère de niènie noin ; '2" du plexm défércntiel, <1"'' 
avec Tarlère d(''rih"entieile, acconipagne le canal défiírent. De ces deux i)lexus, 
le preniier, se coini)orlaiü conune rartère (jui lui sert de soutien, se reiul à Ia fois 
au testicule et ;i une partie de l épididynie ; le sccond se distrihue exclusivenient a 
['(ipididynie. 

Knvisag('s au poinl de vuc de leur niodede lenninaison, les nerfs testiculaires se 
distinguent eu nerfs de ralhugiiii-e, nerfs vaso-inoteurs, nerfs des canalicules. 
Dans Talhuginee,, les raineaux nerveiix fornient un riche plexns (Lec.íik, I89i)» 
])lusieurs coui-hes, doul les lllets elíéreiits viennent se terniiner entre les diHei'c"'* 
plans dela nieiuhrane lihreuse. — Les rauieaux vaso-nioteurs se lerniineiit sur !«■'' 
|)arois vasculaires suivani le nu)d(í habituei. — (Juant aux lllets destines aux 
canalicules séniinifères, leur niode de terininaison n'est pas encore coniplètenient 
('■lucidé. Lurzumc.ii, depuis longtiMups dc'jà, avait uot(' (jue les dernières divisioní- 
nerveuses Iraversaient Ia nicnihraue j)ropre du caiialicule el se terniinaienl, enli' 
i'1'lle luenihrane el répithéliuui, par de petits rentlements pyraniidaux ou en lorii"-' 
de inassue. IMus ri'ceuiiuenl (1894), Sci.avi xos el Kai.cdxu, en utilisant ia nnHhode 
de (Joi-C.i, onl pu les suivre plus loiu (uicoro jus([uo dans r(''paisseur de rep'""'' 
iiuni : elles cheminenl dans les iutervalles des cellules et s'y résolvent eu dos 1)0"" 
quels de lihrilles extrèineinenl ItMiues el plus ou nioins variípieuses, donl i|uelil'"'® 
unes se lerniinent par uu petil rendenieiil (mi houtou. 'ri.MDKKKW, de sou còti'', 'l'""' 
un niéinoire paru Ia Mi('nie anniíe (I89i) sur Ia leruiinaison des iiei'fs tesliculair'^-''^ 
C(uilesle Texislence des lllets iutei"(;pithéliaux. La qucslioti, on le voil, app''"'''' 
nouvelles recherehes. 

Les tierfs de répiilidyme nous présenliutl sur leur trajei un cerlain uouih"^ 
de [lelits ganglions, (]ui, uK)rpf,iologi([uenient, paraissenl appartenir au 'M"' 
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synipalluquc (TiMorKiiw) : autoiu' de ces relliilcs sçnnglioniiaires se dispose un 
plexus nerveux péri-cellulaire. 

% VI. — SrEllMK 

Le speniic éjaculé n'esl pas seuleiiieiil le prodiiilde Ia séerélion du lesUcule; il 
üsl inélangé de liquides sécrétés par les vésiculos séminales. les irlandês nrosla- 
liques, les glandcs de (^owper el atilros 
formalioiis glandulaircs réparties siir 
'e Irajet des voios séminales, 

Oii ii'est pas exacteineiit lixe sur Ia 
coiiipusilion chiniique de cliacnii de 
CCS excreta. Oii sail ([iTils sonl lilariis, 
ídljuiuineux, alcalins el chargés de 
clilonire de sodiiim. 

f-ie si)eniie iiiélangé à Loiis ces pro- 
íluils esl un liquide non lioniogène, 
opídiii, incolore, assez épais el dans 
'ctpiel nagent des ilols blancliàlres. 
1'odcur du spernie, duç à un alcalóide 
I'>H'ticulier, ia spennine, esl loutà fait 
^Péciale : elle rapjtelle un peu cello d'uii os râpé. Sa réaclion est alcaliiie. Sa den- 
silé, légòrenient supérieure à celle de Tcau. 

Ouelque lenips après réjacuialion, le liquide sjjernialiíjue se lluidilie el, peu à 
Piíu, devient }ilus ou nioiiis Iransparent el homogène. Eu niênie lemps, il pt^rd 
son odciir caracléristi(|ue. 

analyse histochiniiciue éléinentaire ilémonlre dans le speruie Ia juVísence de 
deux élénients : 1° les spernialozoVdes, qui n'onl pas été isoles et donl Ia constitu- 
^'011 cliiniiíjue esl jiar consé(]uenl ineoiinue ; i2° une liqueur opaline, qui renferiue 

Ia nuicinc, iine nialière albuniinoíde parliculière. Ia »pcrmatinc, des seis el un 
^•^'tiposé i)articulier. Ia spermine ou élhylòne iminc (C-lPAzll), qui se dépose à Ia 
'o"Sue et plus facilenienl par évaporalion du spernie éjaculé, en conibinaison avee 

^^M^liospluitedecliaux. Cetteconihinaison de Ia forme •"'"islallise 

prisníe à (jualre paus, soluhles dans les ácidos, les alcalis et ramnioniaque. (]es 
•"^"staux, fusihles en se déconijiosanl vers 170°, se renconlrent égalenienl dans le 
''''f>S (les leucocylliémi(iues, oíi (Iiiaucut les a découverls : de là le nom de crislaiíx 

® ('harcot sous lequel on les designe. 
" exisle d'aulre anaiyse (juanlilalive du spernie ijue celles, forl anciennes el 

"islrucUves d'ailleurs, de Vauijuemn el de Kôi.i.ikhu : 
SCKUME III.MAIX 

Hilll  <10 p. 100 
Malií M'1'S rxiracií\'«'s  6 — 

miiK-ruIcs  i — 
cs derni("ccs fonuees jiresque exclusivenienl de iihospliates de cliaux. 

cor!js''J' Icsliciilcs, iHiniii les Ifiivaiiv ivccnis {1880-lí)0o) : Toliinkux, />(\\ mies (hi 
Ihuce'i^hez VdtliUle. Iliill. se. da Nord, 18S2; — Iíiiamaxx, lleilmij ziir Lchre von deni 

iinil liifbcnuicidtnii lliinícrl des Menschen, DisscrI. Kõnifíslicríí. 
Í"i-Ui,i "• ''liv-"'"'-» 1SS4: — lOiciinAi M, Viilersiich iiher den Dcsceiistts leslicu- 
''niirie '• IXXS: — Wmi.. Ikdjer den HesceiinKs lesliciilorum nehsl llemcr- " ii die ICiiliricli. der Sciteidenliüiile inid des Scrotiims, Praíjcr. Zeitsclir. I'. Ueilk.,1884; 

Fifí. üSI. 
S]iei'mo liumaiu ((1'aiirL's PAri.iRu et IIktkti. 
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— Authaud, Étiide sw le testicule sénile, Tli. Paris, 1885 ; — IIochenegg, Ueber Cyslen ain Iloden 
iind Nebenhodeti, Wii'n. iiiihí. Juliib., 1883 ; — Monod et Aiítii vcd, 1'atkoçiéme et striicíurc des 
pelils kystes de Vépididyme. Aich. do 1'liysinl. nonii. ot 1885; — Desnos. /íec/i. siif 
iappareil génilal des vieillitrds, Annalcs dn Guyoii, 188(1; —Moxon et Autiiaud, Arcliives fjéné- 
lales lie Mciloeiiie. I8S7; — Loükwoo», The developmenl and transilion of lhe teslicules normal 
and ubnormal. Hrit. iiied. Journal, 1887; — üimmí, Ilecherches stir Ia distribulion des vaisseaux 
spennaíiques citez les mammifères et chez 1'homme. Jouiii. do l Anut., 1888;—JIerumanx, Beilrüge 
zur Ilistoloi/iédes llodens, Arcii. f. inikr. Anatoinie, 188!) : — Jauiscii, Ueber die Üchlayadern des 
menscid. llodens, Ber-, d. iiaturwiss. Vereins, Innsbriick, 1889; — Czehny, Díui (liraldes'sche 
Organ nacli Uníersücli. an Kanichen, llunden und Katzen, Arcii. 1'. inikr. Anat,, 1881); — Klaatscii, 
Ueber Descensus tesíiculoruin, .Míirpliol. Jalirb., 189Ü; — Büamann, Migration imparfalle des tes- 
Licules, Ai-ch. í. klin. Cliir.. 18'J0 ; — nu mème, Das Processas taginalis und seinen Verhalíen-, 
etc., Arcii. f. kliti. Cliirurf^., 1890; — l'oiiiiEn, 1'athogénie des kystes de Vépididyme. Ilev. de 
Cliiiurf;ie, 1890; — Toldt, Anhangsgebilde des -mensclt. llodens und Sebenhodens, Silz. d. k. 
Akad. der Wissencli. zii Wicn, 1891; — 1'iana, Clinica velerinaiia, 1891 ; —SÉBn.EAU et Aimou. 
La circulation du testicule, pretnière note, liull. Soe. de líiol., 189á ; — 1'bknant, Sur Ia signifi- 
cation de Ia cellule accessoire du testicule, etc., Jouin. do TAnat., 1892 ; — Sciiakfkh, Ueb Drilsen 
in. Epilhel der vasa e/ferentia Testis beim Menschen. ,\uíü. Anz., 189á;— \rkov, Artères du 
lesiicule, Th. Paris, 1893; — Retzius, Ueber d. Serven der Ovarien u. der Uoden. Hiol. Unier.sucli., 
1893 ; — Ghiffitiis, fhe slructural changes observed, etc., Journ. ol Anal. and. Pliysiol., vol. VII. 
1893 ; — ScuAvüxos, Ueb. die feinere Serven u. ikre Endigungen in deu münnl. (Senitalien, Anat. 
Anz., 1894; — Legce, Termin. nervose nel testicolo, lionia, 1894;— Kalcoxe, Sulle terminaziom 
nervose nel testicolo, Monit. zool., 1894; — Timofeew, Zur Kenntniss der Servenendigungen 
in der münnl. (leschlechtsorganen der Süuger, Anat. Anz., 1894 ; — Stili.i.ng, Versuche ilber die 
.Itrjphie d. verlagerten llodens, Beitr. I'. |)ath. Anat., Bd. XV, 1893 ; — Kiiaxki., Kiniges ilber die 
Involution des ScUeidenfortsatzes u. die llüllen des llodens, Areli. 1'. Anal. u. 1'liysiol., 1895; — 
Soui.iB, Sur Ia miyration des teslicules. Tli. Touloiise, 1895; — Schakfeu, Uemerk. ilber die 
Epithelverhãltnisse im menscid. Sebenhoden, Intern. Monatsschr. f. Anat. in Physicil., 189rf; — 
IN.ato, Die interstitiellen Zellen des llodens, Arch. f. ndkr. Anat.,189G; — ItEfiAi u, l.es vaisseaux 
lymphatiques du testicule et les faux endothéliurns de Ia surface des tubes sémini/éres. Th. Lvon. 
1897 ; — Bahleledex, lieilr. z. Ilislol. des llodens u. z. Spermatogenese belm Menschen, Arcli. '• 
Anat. u. Pliysiol., 1897; — Lenhdssek, fíeitr. z. Kennbiiss der Zwisclienzellen des llodens, Arch. 
f. Anat. u. Physiol,, 1897; —Haueheii, Ueb. die Venen des menscid. llodens, Arch. f. Anat. u. 
Physiol,, 1898; — Beissnek. Die Zwischensubstanz des llodens, u. ilire ISedeutung. Aicli. 1'. niiki- 
Anat., 1898; — Matiiieu. De Ia cellule interstilielle du testicule et de ses produits de sécrélion, 1 li- 
Nancy. 1898 ; —Fémzet et Bhanca, Ilislol. du testicule ectopique, Journ. do TAnat. et de i»' 
1'hysiol., 1898 ; — Houin, 1'hénomènes cylologirjues anormaux dans 1'histogénie et Vatrophie ejrpen- 
mentule du tube sémini/ère. Th. Nancy, 1899; — REiiAr», .\ote sur le tissu conjonctif du testicule 
du rat, C. K. Soe. de Biol., 1900; —Séxat, Contrib. à 1'éludedu tissu conjonctif du testicule, H'- 
l.yon, 1901) ; — Cu.néo et Lecène, Sole sur les cellules interstilielles dans le testicule eclopii]"^ ^e 
iadulte, Itcv. chir., 1900 ; — Kbvnkl, Ueitr. zur Lehre vom Descensus testiculorum, Silz. k. Akad. 
W iss., Wien, 1900; — IIexuy, Ktude hislol. dela fonction sécrétoire de l'cpididyme chez les i'e>' 
tcbrés supérieurs. Th. Nancv, 1900 ; — Sénat, Contrib. à Vétude du tissu conjonctif du testicul6\ 
Th. Lyon, 1900; — Vaha(íi.ia. Sulla slrutlura delia pareti própria dei canalicoli seminiferí ' 
nel testiculo delVuomo, tiiorn. li. .\cead. .Med., Torino, 1900; — Si'AX(íaiio, Sur les moaij- 
hislol. que subissent le testicule de 1'homme et les premières voies de conduction du sperme depv^ 
Ia naissance jusiiu'à Ia vieillesse, Arch. it. du Biol,, vol. XXXVI, 1901; — Cunéo, Sote sur l^f 
lymphatiques des teslicules, Buli. Soe. anat., 1901; — Kélizet et Bhanca, Sur les cellules intei'^'' 
tielles, les fibres élasliques et Vépithélium du testicule ectopviue, C. H. Soc. Biol., 1901: — 
liech. sur le testicule ectopique, Journ. de TAnat. I90á;— Gai-fini, Struttura e sviluppo df 
cellula interstiziali dei lesticolo, Arch. di Anal. e Knihriol., 190á; — Cai-ukho. Sulla quesljon 
degli .tpazi Vinfatici péritubulari dei testicolo. Anat. Anz. Bd. XX, 1902; — Cavalié, Terinin"^ 
sons nerveuses dans le tesiicule chez le lapin et chez le poulet, C. H. Soc. Biol.. 1902; — KiiANKt- . 
Die Nerven der Samenblasen, Zoitschr. .Morph. u. Anthroí), 1902; — Stéímian, Sur les hornolo!/^ 
<le Ia cellule interstilielle da testicule, C. U. Soc. Biol., 1902; — du mèjie, Sur Ia siynifie"""^ 
des cellules séminales contenues dans les espaces interstitiels du testicule. ihid., 1902; — 
Sur l'origine épithélio-glandulaire des cellules séminales. C. U. Soc. lliol., 1902; — uu MÈff-' 
grains du testicule chez quelques mammifères. ibid., 1903; — Colle, Artères du testicule, 
l-ille, 1902; — Pem.a.M) V. La circulation artérielle du testicule. Intern. Monatsschr. !'■ 
Pliysiol., 1903; — Neuhauseii, Ueitr. zur Lehre vom Descensus der l\eimdrUsen, Zeitschr. I- * ^ 
phol. u. Anthi'op.. 1903; — Gehnezzi, Sulla fina struttura dei testicolo ectopico, Gazz. Med. 
1903; — Bhanca, Cellules interstilielles et spermatogenese, C. U. Soc. Biol., 1903; — Bouin e' rí„-i- 
Itech. sur les cellules interstilielles du testicule, Arch. Zool. experiin.. 1903 ; — Loisel, ^ 
gine et Ia double signification des cellules interstilielles du testicule. C. U. Soc. Biol-, 
Jeleniewski, Zur .MorphoL u. Physiol. des Epithels des Sebenhodens, Anat. Anz. Bd. XXlV, 

\ oyez aussi, au sujet des sperniatozoides et do Ia sperinalogenèse, parrni les inénioin'!' 
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(1880-1005) ; Jensen. Die Slntclur der Sainenfãden, liorgon, 1879; — Duval, Spermalogenèse chez 
leu batraciens, Gaz. inóil. Paris, 1880; — Meyei\, Die Spevmalogenese bei den Saiigethieren, Méiii. 
Acail. iiiip. Se. Saiiit-Pútnrsbourg, 1880: — Klein, fíei/ratje zur Keíininiss der Samenzellen iind 
der liildunf/ der üamenfãden bei Saugelhieren, Contrai)!. 1'. d. inoil. Wisseiiscliaíton, 1880: — 
IIkissal'1), Elude stir Ia spermalogenèse chez le lapin, C. U. .\cad. dos scioncos, 1880; — Giubes 

lhe tlruclure of lhe Spermaluzoon, Qualorly Journ. of niicrosc. Sc. 1880; ■— Dvym.. El.udes sur 
Ia spermalogenèse chez Ia 1'aliidine vivipare, Joiii'ii. niicrosraph., 1880: — nu mè.me, Itecherches 
"'ir laspermalogenèse chezla grenouille.. Ibid.u., 1880; —Hetzius, Zur Kennlniss der Spermatozen, 
'iiiil. Untorsnch., 1881;— Iílomkiei.d, The developmenl of lhe Spermaloza lielixand Hana, Quat. 
•I<iurn. oi' luicroac. Sc. 1881; — Ku.vrsE, Spermalogenese bei den Sãuger, Coiiirabl. f. d. nicd. 
Wisseneliarioii, 1881; — du mè.me, Zum Spiralsaum der Samenfãden, lüolog. Coiilrabl., 1881; — 
S.vii.vTiKii. La spermalogenèse chez les Annélides el les Verlébrés, C. K. Acad. d. sc.. 1882; — 
11eii.m\x.s_ Hecherches sur Ia spermalogenèse chez les Sélaciens, Jour. do 1'Aiiat. ot 1'liys., 1882; — 
'(knso\. De Ia spermalogenèse chez les Manimifères, Arcli. lüol., 1882 ; — Tnois, Hecherches expéri- 
menlales sur les spermalozoides des IHagioslomes, Journ. Microgr., 1883; — Jexsex, Hecherches 
>n'rl(i spermologenèse, Ardi. do lüol., 1883, 1884; — Ueuii.m.ínn, Sur Ia spermalogenèse des crusla- 

poílophlhalmes, spécialemenl des décapodes, G. It. Acad. d. Sc. 1883; — nu .mème, Sur Ia èperma- 
l-ogenèse chez les cruslacés édriophlhabnes, C. U. Ac. d. Sc.. 1883; — Swaen ot Masquelix, Elude 
®"'' Ia spermalogenèse, Arcii. do lüol., 1884; — Pem.aoani, Der Baudes menscididen Samenslranges, 

r. mikr. Anal., 1884; — 1'latneii, Ueber die Spermalogenese bei den Pulmonalem, ArcU. 1'. 
'"'kr. Anal., 188."); — Saiíatieh, Sur la>spermaiogenèse des cruslacés décapodes, G. K. Ac. d. Sc., 
j88o; — (in.soN, 7í<í«/e comparée sur ia spermalogenèse chez les arlhropodes. La Gollulo, 1883; —■ 

^ai.etteSaixt-Geouce, Spermalologische lleilrãge, Arch. 1'. mikr. Anat., 1883 ot 1886; — Obüx- 
"\iiEN, Ueber die Spermalogenese bei Hana fusca (lemporariá), Mod. Centralbl.. 1885; — Kiiause. 

spiralsaum der Samenfãden, Inlorn. Monatsclir. 1'. Anal. u. Ilist., 1885; — LAn.ANiÉ, Sur 1'unité 
processus de Ia spermalogenèse chez les mammifères, G. U. Ac. d. Sc., 1885;— liioMii, Die 

''"■l-KicUelung der Spermalozoiden, Arch. 1'. niiki'. Anat. 1885 : — i)u mè.me, Unlersüchungen 
'f^treffend die Spermalogenese, Arcli. f. Anat. u. IMiys., 1885; — DU mème, Sullo sviluppo degii 
y^riiialozoidi, ArcIi. p. 1. Sc. niód., 1886; — I!Ai.i.ü\vn'Z, Zur Lehre von der Slruclur der Sperma- 
0-oe;í, Anat., Anz., 1886: — Henda, Ueber die Spermalogenese der Süugelhiere und des Menschen, 
''i lin(>i'kliii. Wocbonschr., 1886: — Jensen, Ueber die Slruclur der Samenkürper bei Sãugelhieren, 
"geln und Amphibien, Anat. Anz., 1886 ; — Waldeyeh. Uther liau und Enlmickelung der Samenfã- 

Anat. Anz.. 1887; — 1'henant, Hecherches sur ia significalion des élémenls du lube séminifère 
'.. de Míunmifères, Inlorn. Monatsschr. 1'. Ant. u. 1'liys., 18S7; — Jensex, Unlersuchungen über 

Sainenlcorper der Sãugelhiere, Vogeln und Amphibien, Arch. f. mikr. Anal., 1887; — de 
^ "hot.nekp, Sur Ia spermalogenèse, G. U. Ac. d. Sc., 1887; — Benda, Zur Spermalogenese und Uodens- 
''íclur der Wirbellhiere. Anat. Anz., 1887; — Iíiondi, Ueber die Enlwickelung der Samenfãden beim 
^nschen, Itronlauor arizl. Zoitschr., 1887 ; — Iíehgonzini, Conlrihulo alio sludio deli spermalogenesi 

'■'^'"lebrali, Uassogna di Sc. mod. Modona, 1888; — 1'i\enant, Nole sur Ia slruclure des sper- 
"'«ío:oi(/cs chez ihomme. Soe. d. lüol., 1888; — du mème, Conlribulion à 1'hislogenèse du lube 
^^'"'"'fère, Inlorn, .Monaissclir., 1889; — lUi.Lowrrz, Unlersuchungen über die Slruclur der Sper- 
'^'j-tozoen zugleich ein Heilrag zur I.ehre vom feineren Hau der conlraclilen Elemenle, Arch. f. 
^J"kr. Anal., 1888; — San-[''ei,i(:e. Spermalogenèse des Verlébrés, Arch. ital. do biol.. 1888: — de Kouot- 

lieiir/if/e zur Spermalologie, Arch. I'. mikr. Anal., 1888; — Kavseu. Unlersuch. über die 
ISQi ^"'"enblasen, Dissortliorlin, 1889: — Zeisse n. Hoiiowitz, Wion, Klin. Wochenschr., — IIai-i.owitz. DasJtelziussche Endslück der Sãugelhierspermalozen, Intorn. Monatsschr. 

'"'O-l. u. IMiys., 189Ü; — Haudeleden, Ueber den feineren Hau der menschlichen Spermalo- 
•^"<it- Gossolisch., 1891; —Most, Ueber maligne Ilodenlumoren und ihre Malaslasen, Vir- 

Ar-^''cliiv., 1898;— du.mème, Ueb. die Lymphgefãsse u. l.ymphdrüsen des llodens, Arch. 1'. 1'hysiül. 1899;— Ueiíaud, Origine, renouvellemenl el slruclure des spermalogonies chez 
Vcrii. d. anal. üosollsch., 18S9; — nu mème, >!ote sur Ia spermalogenèse des mammi- 'M. líihliogi'. Anal., 1899. —du mème, Sur Ia morphologie de Ia cellule de Serloli el sur son 

I '^ans Ia spermalogenèse chez les mammifères, Assoc. d(í.s Anal., l"sossiün, 1899: — 1'. Bouin, 
'"'opos da nogau de Ia cellule de Serloli, Hibliogr. anal., 1899; — Iíouin, l'hénomènes cylolo- 

^aormaux dans Vhislogénie el Valrophie expérimenlale du lube séminifère. Th. Nancy, 
(jj ' ii,co.\. Iluman spermalogenesie, Anat. Anz. lid. XVII, 1900; — von Edneií, beber die Thei- 

"■'/ ^jer ^i,e,.,n,iiocyten bei den Sãugelhiere, SiV/.ungf,ho.v., K. Akad. Wissonsch.. Wion, 1900. 
La spermalogenèse chez le laureau el chez les mammifères, Arch. lüol., 1901; — 

/'è,sur Ia slruclure des labes séminifères el sur Ia spermalogenèse chez les mammi- 
'V*'''- Anal. micr.. 1901; — Audiiain, JVo/a sur le groupemenl des spermalozoiiles dans les 
^èfninifères sur lescellules de Serloli, C. H. Soe. lüol., 1901; — Uetzius, Weil. Ueilrüge zur 

lei"!'!'!''"' ^permier des Menschen u. einiger Süugelhiere, BiuI. Untor.^., 1903; 
•VN"   
ííÓllij 

ç ...w,    Ueuaud, SM)' 
1'"^nomènes de sécrélion de Vépilhélium seminal, Itibliogr. anal., vol. XI, 1903;— Bouin et 

'iiii' ' í/iande inlerslilielle du leslicule des mammifères, Journ. do IMiysiol. ot do Pathol. ''J04: — SrANGAuo, Sulle modificazioni islologiche dei leslicolo, deWépididimo, dei dollo 
Voinow. La glande nascila alia vecchiaia, olc. Riv. vonela, Sc. med., 1904; 

'''eííe du leslicule a un rõle de défense génilale, Arch. do Zool. oxpúrini. et gónOr. 1905; — 
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Loiskl. Lex jtliénomèiies de sécrétion dans les t/landes génilales. Jourii. ilo rAiuil.. — Ancki. 
i t lioLiN. liecli. sur Ia (jlunde inlcrslílieíle thi tesliciile dii cheval, Aicli. ili' Zdiil. ('\]>(;niii.. 190ri. 
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Ei\VKI,()IM'KS DKS TKSTICl LKS (ItOL ItSKS) 

l,os (Iciix tesliciilcs, comiiio iioiis Favons vii daiis I"íu'IícI(í iiri-cHkMil, occupciit 
priinilivciiienl les i);ii-ti('s l.itóralos de lii coloiinc loinbaiie, ol (U) iresl (iiie pU'^ 
lard, du lioisièiiic ;ui iiciivièinc iiiiiis de Ia vio in[ra-iil('rino, ([u'ils ómigrent di' 
l'id)doiiicn poiir vciiii' so loger aii-dossoiis dcs légunieiits ([iii rovutcnl Ia paroi 
aiilcrHMire du bassiii. Dans ce iiiuiivomoiil de traiislalioii, lialiiluiíllcmoDl désigin' 
sons le noiii de descente du tenlicule. Ia glaiide séniiiialtí ou sou gubernaculuiu 
Cear le canal esl loul foriné (juand descend lis tesliculc) se fraie un passage h Ini- 
voi's ia |)an)i alidoiuinale, liaversani (|u('li|ues-unes drs couclics (jui coiistitueiil 
cello paroi, refoulaul lesaulros dovaul lui. II eii resulte que, lorscjue le chaiigenionl 
de positidii osl eiri'(iii<\ 1 s leslieules se trouveiit, entouri's par un cerlain nonilne 

d'env('loppi's. dont il lanl i:li(!ri'lier l''~ 
origines .dans les éltínienls di; Ia paroí 
al)doniinale, (|ui s(! sonl <l(''plaeésavoe cux- 
I/ensenilile de ees envelü[)i)es constili"' 
ee (iu'on apjxílle les l/ourseí<. Nous eiivi- 
sagei'ons successiviinienl ; 1° leur conf(>>' 
malion extéricure; leur conslildtu»' 
andlomii/iie; Icurs vaiSíteaiix d. 
ncrfx. 

^ 1 . — ( ] o M' o UM A I' 1 o N K X r K III ' " '' 

Ijourí 
Kifí. ;í3i'. 
iiMtriicuie, Iji 
rclcv(M'. 

vcr^e úlaiil 

!. bmii'S(>H. — 2. raplié fmWlian. — 3, |»lis lrunv\<'i-üau\. 
— i, <'uisM's. — li, xTjjo «''lijíuie oii liaiil. — t>, iioiis 
du puhis. — 7, [ili í|(» luiue. — 8, paroí alidointiiali'. 

lii)ui'ses (lig. ) se préseidont a 
r(eil sous l'aspecl (Tune saillie volum^i 
nense inijjaire et niédianc, situ(''0 dan» 
pai'tie Ia plus (''levéc de Tespace angul'^"' 
([ue lorinenl en avani les deux (•uísf'^'^ 
Liltre cii avanl. en arrièreei surles culu®' 
eetle saillie esl libre encore par sou 
mi ti"' inférienre. Sou extri'niih' supéi ii 

ronlraire, relativiMnenI i-troit' 
pédii'ul(''e, adhère ii ''i | 

pubienníí el se confond successi\LMi> 
avec le j)i''rinée, Ia face inlérieuu' 
vergo. Ia région de Tainc et Ia paroí . 
niinale. 

La Ibriiic et les dinieusions dos 

ei 
iOM 

varient beaucüup suivant les 
le nouveau-né el cbcz Tenfant, 

petites, globuleuses, de consislance fernie, forlenient appliijuées contre 1' 
(Ibez radulle, ellcs présentent un volume plus considérable; en niCme temi'®' 
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''lívèlent une forme ovoído et sont à Ia fois moins fenncs cL pliis mobiles. Kllcs 
s'.allongcnt encore chez le vicillard et sont, chez lui, flasques, pendantes, pirifoi mes 
plutòt qirovoídcs. 

<'liez iin adulte hien consliluú, Tovoide forme par les Iwiirses mesure en moyeiiiie 
'• eenlimètres do hauleur, sur5 ccnümòtres de largeiir ct4 cenlimètres d'épaisseiir. 

Les l)ourscs nous présentent siir leur face anlórieure, le long de Ia ligne 
médiane, uno dépressioii verlicale, une sorte de large sillon longitudinal, qui leur 
donne iin aspect plus ou moins bilobé. Dans Ic fond do co sillon se voit un raphé 
{>'aphé des bourse>i}, j)lus ou moins accusé suivaiit les sujets, indico nianifeslc de 
Ia duplicité primitive de Forgane (voy. Emiuivoloüie). C.elle duplicitó primitive des 
boiirses, (jui disi)arail chez 1'liommo eu no laissant d'aiiti'c traço qu'une cloison 
"lédiane ot le ra])li(5 précité, persisto pendant touto Ia vio clioz qiielquos mammi- 
'òres, parmi lesqiiels nous signnlerons Io lièvre. Ia roussotie et les solipèdes, qui 
possèdont on róalité deux bonrses, Tune à ilroito, Tautre h ganche. Par contre, 11 
''St iTaulres esi)èces (oliez corlains marsupiaux, nolamment lekaiiguroo) qui, à Tétat 
■'idulto, n'onl mènu' i)as do cloison mediano ot chez lesquols los deux testículos so 
^i'ouvont logés dans uno cavilé communc. 

I II. — Co.NSTI rilTIOX .V.NAT0.M1(,)U1'; 

'•es boursos se composenl de six luniques régulièronuml suporposóes, (jui sonl, 
allant des partios superíiciolios vors les parties profondos : 1° Ia peau, prenaul 
Ic nom do xcrolKvi; "1" une tunújue musculeuse, conslituant Io dar tos; 3° une 

^"'lique ciíllnleuso ; i" une douxÜMiie tunique musculeuse ou tunique érylhroide: 
ihk! Uuüíiuo íihreiise; ()° une tuni(|u(; séreuse, appelóo va(7/'naíe. Do ces dillé- 

'entes luniíjuos, Ia promière, gràce au i^apln' nuVlian ci-dessus indiípié, esl coni- 
"iiiiiu aux deux tcsticnlos, mais c'est Ia seulo. '1'ouies les autres sont doublos et 
*'"'ique teslicule i)Ossèd(! los siennos. Les homologies des six onveloppes du tosli- 
•-ulií tiiiVérents éléments de Ia paroi abdominale antérieuro peuveni être 
' '-'ibliíís conuuo suit ; 

AIIDO.MINAI.K ENVEI.OITES 1>HS TKSriCLI.KS 
  1° Scrotuiii 

(wdfií/i/p)    2» Darlos 
2" Tissii tullulaifíí soiis-cutaiiii / „ ,,, . ,, , •10 1. .   3» TuiiKiuu ciilliilcuso •' Apoiitniosc siipeiliciclli'. . * ' 

Musclcs (Io raliiloiiioii  l" Tunii|ui' iiuisculuusi'. 
■>° Kasria (lunsviT.-ialis  .'i» Tunique lihrí^isc 
•j" cl lissu (■•('llulairi' ) ( li» VaijiiiaUí et lissu i-eilulaifc 

suus-iiérilunéal ^ > suiis-vasmal- 

Scrotum. — Le scrotum n'est autr(! ((ue Ia peaii des bourses. Ello ost minco, 
^|^""-ii'ans|)arenle, de coloraliou plus ou uu)ins foncóo. l';ilo est, de plus, três exton- 

' ''I presente colle particularité JTmarcjuable (juo, lorsípio pour uno cause 
'"^''-("'que elle a éló distondue, ello rovient d'ell('-mòiue à ses dimensions pre- 

('ii foruianl une série do ])lis Iransvorsaux qui s"étagent réguli^romont do 

l'aiil. Tons COS plis (lig, o3í!,3i, connus sous le nom d(í rides du scfohnn, 
^' 'Iciii ,i^( i.jjpi,,; iii('.||ian et so ilirigenl ensuit(! en dehoi's ou décrivaut une légère 

a concavité supérieure. 

;ui püint di- vuo de sa slructuro, Io scrotum nous olVre quohiuos 
'pii luisont particuliors.*— II nous ])résont(í tout d'ahord de iu)mhrouses 

"''es sudoripares, des glandos séhacées ógalomeut iori nomltreusos et snrtout 

(I 
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três développées. — ])ans Ics cellules profondes de son cpideniie s'ainassenl des 
grnnulations pigincntaires, à Ia iiréscnce desquelles les l)Ourscs sonl redevables 
de Icur coloration foncée. — Le derine, Irès riclie on éléincnts élastiques, osl sui- 
moiité do papilles volurnineiises. — Enlin, à Ia surface extérieuro dii scrotiim. 
croissentdos poils loiigs et raides, analogues à ceux de Ia région puljieiiiie, mais 
ccpcndant beaucoup pliis rares. 

2" Dartos, cloison des bourses. — Lc dartos (òaoTÒ;, de òápu, j'écorclie) esl une 
lamc iiiince, (ie coloration rougcâtre, d'aspecl finenient libriliaire, api)li(iuée contrc 

Ia face interne du scroliun et lui adlié- 
conipose 

aecessoires, 
liques et des libres conjonctivcs. Cos 
libres niusculaires afíectent les direc- 
tions les plus diverses. Le pUis grand 
»oi»bre (i'entre cllcs, cc])eiulanl, sont 

i'ongitudinale.s , c'cst-à-dirc disposoe^ 
parallòlenient au raphé inédian. Klles 
sont, par conséqiient, perpendiciilaires 
anx rides du scrotuni, et ce sont elles 
(jui, par leur contraction ou siniple- 
nient par leur tonicité, déterrninent 
le plisseinent de Ia peau qui constilue 
ces rides. 

Le dartos scrotal existe sur tout 11* 
pourtour des bourses, mais il est sur- 
tout développé sur ses faces antérieure 
et latérales. Arrivé à rextréinitií sui)'^' 
rieure des bourses, il se comporte de 
Ia façon suivante. — En avant, il ®''' 
prolongo tout autour do Ia verge, ei> 
constituant le dartos pénien (voy- 
Verge). — Eu arrière, il se continue 

de môme avec uno lame similaire, qui, sous le iiom de dartos périnéal, s'élale 
d'avant en arrière au-dessous de Ia peau du pdrinée. — I'artout ailleurs, daiií- 
rintervalle compris entre ia verge et le périntíe, le dartos change de nature : '' 
perd peu à ])eu ses élements musculaires et dégénère en une simple lame élasliq'"-'' 
qui a été décrite par Saitev sous le nom três signiíicatif á'appareü suspenseu^ 
des boiuses. Ce nom mérite d'étre conserve. 

La lame élastique qui fait suite au dartos se comporte dilTércmment en baut 
sur les còtés. — Sur les cútés, elle s'attacho aux branches ischio-pubiennes, llx""' 
ainsi les bourses au bassin et les fermant d'autre part du còt(! de Ia cuisse. — 
haut, elle remonte sur Ia peau de Tabdomen, entre le canal inguinalet Ia verg'» 
et se perd insensiblement dans le tissu cellulaire sous-cutané. Sa partie inédi»'"^' 
correspondant à Ia ligne blancbe, presente un développement tout sptícial : u" 
tain nonibre de ses lamelles, les plus supc'rllci»lles, se fixent aux t(5guments ile 
vei'ge; les autres, les plus [jrolondes, descendent plus bas et, se níólantii des libi'^' 

fík. 5:Í3. 
Les tleux sacs dartoí(|ues, vus sur uno eoupe 

frontulc (les bourses (schémalique). 
1, verge. — 2, son Ii};amenl suspen^^eur. — 3, scrolum. 

— 4 et V, dartos (iu còté droit et darlos du còlé gaiiclic. — 
5. cloison des bourses, formóe par les deux darlos, que 
ri^uníl Tun k 1'aiilre une couclic conjonclivc. — (>, lesticule 
droit. — 7, teslicule ^auclic. — 8, veinc dorsalc profonde 
de Ia verge. — O, raphé. 
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similaircs venues de Ia syniphyso, s'íittachent à Ia partic postérieure des corps 
caverncux (íig. 534,1), cii coiislituant le ligamenl suspenseur de Ia verge {voy. 
Verge). 

Voyoiis niaintenant coimncnl se comporte Ic dartos au niveau du raphé des 
liourses. Les anatomistes sonl loiii d'ôtrc d'accord siir ce point. Lcs uns, avec 
Sai'1'ey, eiiseignenl que, sur le raplié, les deus. iiioitiós de Ia lame inusculaire se 
contiuueul entre elles coninie les deux. moiliés du scrotum et forment ainsi une 
seule et uiúnie enveloppe, connnune 
iiux deux lesticules. Lcs autres, au 
•contraire, cstinienl que les deux nioi- 
liés du darios, arrivées au contacl au 
'liveau du raphd, ne se continuent pas 
i'écij)roqaenient, mais se recourbent 
cn arrière, s'ados£ent Tune à Tautre 

se portent ainsi, cn conservant tou- 
Jours leur individualitd, jus(ju'h Ia par- 
••'0 poslérieure des ])Ourses. 11 est dc 
"iil (pie lorsqn'on insufíle do Tair au- 
'lessous du dartos, nuiis d'iin còté seu- 

Ia moitié des bourses corres- 
P^iidanl au còté insufíle se gonlle 
seule, Ia nioilié opposde ne se modi- 
"'''nt nulleinent dans ses dimensions. 

lait experimental ne peut s'expli- 
'Uier que par Ia présence d'une eloison 

"lediane, qui sépare les bourses en 
niüitics latérales, complètenienl 

''"'t^pendantes Tune dc Tautre. Cette 
'^'üison des hourses {sephcm scroti 
do 'l"cl(}uos autcurs) existe en eílet 

Fig. 534. 
Lo ligaiiient susp(?nsoui' dc Ia vergo, vu par son 

eòló gancho (demi-schémalique). 
1, ligamenl suspenseur de )a vcrge (<?n jaunc). — 2, sa 

«noilió sauclic, contournant le corps caverneux correspondanl 
cl SC réunissant, cn avcc celui du côLé opposc. — 3, libres 
<lc ce lijfanicnt desccndant dans Ia eloison des bourses. — 
•i, porlion périnóale dc Ia vergo. — 5. sa porlion libre. — 
(i. an|5He pónlen. — 7, lignc btanche abdominale.— 8, syni- 
pliyse pubienne. — O, aponcvrosc péi'inéale inoycniie. — 
10. li^anienl librcux du pénis. — 11, aponévrose périnóale 
inlcricurc. — lá, aponévrose proslalo-périlonéale. — 
13, Vüssie. — 14, proslalc. 

^ ^33,S), et pour les partisans do 
^Piiiion précitcc, ello serait ossenticllcmcnt constituéo par les deux portions 

rtílléchies du dartos, accolóes Tune à Tautre. 
l'-iitre CCS deux opinions contradictoires, il y a placo pour une opinion mixlo. 

a cté éniiso i)ar Bauuois. l'our ce dornier observatetir, le dartos n'est pas une 
uniíjue, mais comprend deux feuillets (íig. b3o,:2 do signilication bien dille- 

•-"le : [o m, fQniHgi siiper/iciel (T), véritable peancier, constitué par les libres 

j""sculaires lissos du dorme et occupant lcs coiiches inférieures do cette morn- 
; áo uij feiiillet profond ("1"), bcaucoup plus épais que Io précédent, situe 

le tissu ccllulaire sous-jacent et représentant, au niveau des bourses, une 

"Uiition spéeiale et surajoutóc. Or, ces deux fouillots, en arrivant au raphé, so 
l'<H'cnt Tun de Tautrc pour suivre cliacun un trnjctparticulicr. Le feuillot super- 

^ (porlion dermique du darios), 1'aisant partie du scrotum, so comporte 
CO dcrnior et se conlbnd avec le feuillot similaire du còté opposé. Le 

'^^'llet ])rofond, au contraire (dartos propremenl dit), à droito et à gaúcho du 

se rélléchit d'avanl en arrière et formo Ia eloison médiane dont il a été 
l""íStlOll plus 

1101^"'^°'"^' ' dartoTquos, Fun pour le tosticule droit, Fautro 
lesticule gaúche; á» d'autre part, Ia eloison des bourses est constituée par 

"^natomie humaine. — T. IV, 5" édit. 75 
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ces deux sacs ndossés ct unis Tun à Tautre par une inincc couchc de tissu con- 
jonctif, dans laquclle viennent se pcrdre, eu haut, les lil)res les plus iuférieures du 
ligament suspenseur do Ia verge(íig. 534,;)). 

3° Tunique celluleuse. ■— Le dartos esl doublé, sur sa face profonde, ])ar une 
couche celluleuse ; c'est le fascia de Cooper, (jui le separe de Ia tunique suivante. 

(]ctte couche celluleuse est nct- 
temenl déliuiitée, du còlé de Ia 
cuisse, par les inserlions du dar- 
los aux branches iscliio-pul)icn- 
nes. Klle se continue lihrenienl, 
au contraire, avec le tissu ceilu- 
laire sous-cutané du périnée, de 
Ia verge ct de Ia parei al)donii- 
nale antérieure. 

Le fascia de Cooper se confond, 
au niveau de l'oriíice externe de 
Tanneau inguinal, avec Tapone- 
vrose du grand oblique : aussi le 
consid(5rons-nous, qiioique asscz 
Mial individualisé, coniine repre- 
scntant, au point de vue niorpbo- 
logique, rapondvrose superli- 
cielle de Ia paroi abdoniinale ct 
le tissu cellulaire sous-cutane. 

II est constitué par du tissu con- 
jonctif làche (lig. 537, 3j, prc.sque coinplèteinent ddpourvu de graisse. Cest daiis 
ses niailles que se font les inílltrations pathologiques des bourses et (jue se logc"'' 
les gaz dtíveloppés au cours de Ia gangrene ou de Ia putréfaction cadavérique- 

4" Tunique musculeuse, crémaster. — La tunique niusculeuse ou érytbroiJc 
(de ipuOpòç, rouge et s'íòo;, resseinblatice), située au-dessous de Ia précédente, cs^ 
forniée par réjjanouissenient du crémaster. Le inuscle créniaster (xpEiJ-aitTriji, 
x&£|j.áü), je suspens), (jui accouipagtie le cordon danstoute son éteudue, prend nai» 
sance, en haut, par deux faisceaux priniitivenient distincls ; un faisceau 
relativement petit, quelqucfois absent, qui se détache de rapine du púbis, c est <■ 
faüceau pnbien ; un faisceau externe, beaucoup plus voUimineux, tpii s 
sur Tarcade féniorale, un peu en dchors de Torilice interne du canal 
c'est le faisceau üiarjue. Ces deux faisceaux (dg. 53(5, 7 et7'j descendentà lasui 
exlérieure du cordon, le preniier sur son còté interne, le second sur son 
externe. .Vrrivés au niveau du testicule, ils s'épanouissent, h Ia nianiere 
éventail, sur les parois antérieure et externe des bourses ct c'est à leurs ' 
ainsi éparpillées sur Ia tunique flbreuse (íig. 537,4) qu'on donne le noni de 
érylhroide. . n, 

(]es libres divergentes, on le voit, ne formenl jamais une enveloppe con 
et, naturelleinent s'espaccnl de plus en plus au fur et à mesure qu'elles 
prochent de l'extrémité inférieure des i)ourses. Du reste, ellesi)résentent des 
tions individuelles considérables : elles sont habituellement plus . ^|,ez 
chez les sujets vigoureux que cliez les sujets fréles, plus développécs aussi 
Tadulte que chez le vieillard. 

tf 

Fijí. 535. 
Güupe schéniatiíiuo des bourses, pratifiuée pcrpendi- 

culairenient au raplié. pour inonlrer le modo do 
consliLulion do Ia cloison. 
1, scrotum. — 2, darlos, avcc 2', son feuilicl inlra-dermi(|uc ct 

2", SOI» feulllct soiis<doriiii({iic (darlo* proprcmeiiL dil). — 3, tunique 
ccllulcuso ou fa^icia de Cooper. — 4, luiiiquc musculeuse ou éry- 
lhroide. — 5. tunique flbreuse. — 6, couche celluleuse sous-va^íiaale. 
— 7. lunic{ue va<;inalfí (feuiliet parlétal). — 8^ cloison. — 9, tissu 
cellulaire réuinssanl sur ia li^ne mi^diane les deux dartos. — 
lU, 10, caviló des dcui sacs lesüculaires. — 11, raphó. 
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Lcs faisccaiix musculaires de rérylhroide se lerminenl tous sur Ia tunique flbi^euse 
<los bourses, les uns par des extréinités libres, les aulres cn formant dos sortes 
d'anses donl Ia coiicavilé regarde en haut. On voit quelquefois un cerlain nombre 
de ces faisceaux passer d'un còté à Tautre du tcsticule, en eonlournant son bord 
'iiférieur el cn enserrant pour ainsi dire cet organe dans une sorte de sangle. Nous 

vie <i'iiinale, porlenl en 
'a tunique libreuse 

''' Píir suite, rapprochent 
'csticule de 1'anneau 

'"Suinal. appareil 

glandc 
siniple (lépen- 
nuiscles largos 

1 abdonieii, se con- 

naturelleinentdans toul^jg 
oii 
<-'11 tr 

Fi^. í)o6. 
Lcs enveloppos du tcsticule, vuos par leur face antéricure. 

(Du côli^ droit, le scrotum ct Io darlos ont ító róséqués pour monlrer le cré- 
maslcr cl rtTNlhrouIc. Du Cüt6 gauclíc, Ia luuiiiuo ÍIbrcusc, douhlée on bas du 
fouillel pariélal (Ic Ia vafiinalo, a ólú iiicisée eL órignée ou dcíiors pour monlrer 
Ic losticulo el son ópulidynie; ou voil, sur ce côló gaúcho, uuc pcrsístanco 
parliello «1» conduit péritouf^o-vaginal du fcelus.) 

A, racíiio do Ia vorf^o, óriíjnéo cn liaul, avoc : a. rurèllire; a\ a\ les corps 
cavorucux, rocouverls par le fascia pónis. — li, canal inguinal du côlé droil, 
donl Ia paroi auLórioure a 6ló incisée et ri-clinóc on lias. — C, boursc du Cütn 
droil. — D, liourso du côtó gaúche. — E, F, loslicule ct épididynie du còló 
gaúche. — G, cordon spornialiquo. 

l. scroluni, avoc 1", raphó. — 2, darios. — O, poau do Ia vergo. — i, darloí5 
pénien. — 5, darlos de Ia cloison. — 6, tuuiquecollulpuso ou fascia de Coopor. 
— 7, 7', faisocau inlornc cl faisccau oxlorne du cróniaslor. — 8, Uiulípio óry- 
tliroido, fornióo par rt^panoulssemonl do ce dernier nmsclo. — U, lunitiuc 
lihrouse. — 10, liMiiipic vagiuale (ícnillol pai-irlal). — 11, canal périlonco-funicu- 
lairc, voslige assez raro du conduit péritonóo-vaginal. ' 

li's eirconstaucos 
'lerniers nuiseles 

•-''U en jeu, dans Ia toux, dans relTort et toiit particulièrenient dans Tacte du coít. 

jii^. fibreuse. — La luni(}ue libreuse des bourses inimédiateraent sous- le a i'órylÍHoíde, revút Ia fornu; d'un sac (jui enveloppe à Ia fois le testicule 
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et Ic cordon, croà le noni de gaine communc au teslicule et aii cordon que liii 
(lonnent certains anatoinistes. 

Assez iiüiicc au niveau du cordon, celle tiinique devienl à Ia fois plus (5i)ai.sse cl 
plus r(5sistaiile cn ])assanl sur le 
testiciile. — A sa i)arlie siipé- 
ricure, olle s'eiigage dans le cnnal 
iiigiüiial avec les éléineiils ([iii 
consliluenl le cordon. Klle ])cul 
6tre suivie jusqti'an fascia Irans- 
versalis, avec lequel clle se con- 
fond el dont clle n'cst (iii'unc 
d('ltendance.—Asa parlie iiifé- 
rieiire, clle adlière intinienient. 
d'uiie part au darlos el au scro- 
luni, d'aulre pari à Ia ])arlie ])ü3- 
térieure.du leslicule et de répidi- 
dynie. 11 existe lã, au niveau de 
celte doul)le adhérence, une sorte 
de lanielle, parfois niince et grtMe, 
parfois três épaisse el três résis- 
tanle, qui unil, à travers les dif^- 
férentes couches des bourses, líi 
glande génitale à son envelopp'- 
tégumentaire. Dans cette hunellc- 
(pie nousavous déjàsignalée clans 
rarticle précédent sous le nom 
de lUjamenl scrolal du testicitl^' 
(lig. 495,5), se Irouvent coinuic 
éléments conslituants : 1° 
(Ihres conjonctivcs et <les íilu^c» 
élastiques, (|ui fornicnt coniiiic 
les élchnents íondameiitauN. 
liganient; "2° des vaisseaux, 'I'" 
servent de trait d'union entrP 
circiilatiou superílcielle et l<i 
culation ])rofonde ; 3" des 
niusculaires lisses, cpii 
h Ia fois, en l)as avec le darlos, 
haut avec le créinaster inlo""'' 
(lesontces faisceaux iuuscuIíV"-'® 

CuiiMxii considere com'"' 

G C.D 
Flg. Ü:í7. 

Coupü horizüntale (leiiii-scliéiiuiliiiuo iles cnveloppeá 
ilu tesliculo, prali(|uúc sui' Ia |)aitii! antéro-oxteiiiü, 
au niveau tiioyoii ilu teslicule (d aprés Hahiiois, léf?í" 
renient rnoilidéo). 
1, scrolum. — 2, darlos, avec 2', sa porlioii hiira-ilormiqiio cl 

2", sn porlioa souH-iiormique. — 3, luníijuo coIluUnise. — i. luniniic 
imisculcusc ou órylhroido (crómastor c\toriio). —5. fibrcuse. 
— <» t't 0', luiiíquü va^^íiiiale (feuillet pariiUal cl feuillpl >i'iccral . — 
7, cavilí vajçinale. — 8, vuisHcaiix sauíriiiiiü. — O, folliciilos pileiix. 
~ 10, fçlaiides sudoripares.— 11, créinaslpr moycn. — 12, créinaslcr 
inloruc, — 13, liss» colluiairc sous-vu^iual. 

(jue ■ulttin 
étant les restes du gubernaci 
leslis du fcetus, insériís au on 
des bourses. . 

Ilistologiqueuicnt, If» 
.f pnllSl* 

lihreuic des bourses cst 
lutíc par un enclievôtrenient de fihres conjoiictives el de lihres élastiques. 
renfernie dans ses parties externes de noinbreux vaisseaux sanguins (lig 
(jui fornient Ih une couclie i)resijue continue caractéristi([uc (Iíaukdis). —" Siii" s:» 
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face interne, se voit une couche iiiiporlante de fihres museulaircs lisses, h direc- 
tion longitudinale (íig. u37, Mj : Klhix et Iíauuüis désignent Tensemble de ces 
íilires sons Ic nom de crémaster moyen, pour los dislinguer à Ia fois du crémaster 
externe, (iiii s'ütale sur le còté externe de Ia tunique íil)rcuse, et du crémaster 
interne, (lue nous allons rencontrer tout à Tlieure dans Tépaisseur de Ia vaginale. 

6" Tunique vaginale. — La tunique vaginale est une membrane séreuse, dans 
•aquelle s'iiiüagÍ7ienl le testicule et son épididj'me. 

'1. DispusrriüN' c.iixúitALK. — Couinie toutes les séreuses, Ia vaginale nous pre- 
sente deux feuillets (Tig. o38), un feuillet pariétal et nn feuület viscéral. inter- 
ceptant entre eux une eavité virtuelle. Ia cavilé 
vaginale : 

a. Feiíillel pariétal. — Le feuillet pariétal (G) 
taiiisse Ia eavité dans laquelle est eontenu le testi- 
cule. — Sa face interne est en rapport avec Ia cavilé 
ííéreuse et, par Tintermédiaire de cette eavité, avec 
'c fenillet viscéral et Ia glande génitale. — Sa face 
externe répond íi Ia tunique libreuse, à laquelle elle 
est unie par une niince couche de tissu cellulairo, le 
tissu celhilaire sous-vaginal (lig. 537,13). Co tissu 
ccllulaire sous-vaginal est riioniologue du tissu cel- 
'"laire sous-séreux qui, dans Ia eavité abdoniinale, 
•^ouble le feuillet pariétal du ])éritoine. 

1'euillel viscéral. — Le feuillet viscéral (()) 
•'''vèl tout (rabord le hord inférieur du tesliculc 
dans toute son élendue. i'uis, se portant en haut, 
'' tapisse sa face interne et sa face externe, égale- 
"lent dans toute leur étendue. II arrive ainsi au 

voisinage du bord sujjérieur, que suruionte Fépidi- 
''yne. J,;'i, le feuillet viscéral se comporte d'une 
''yon dillerente, suivant les points que Ton exa- 

j'"ne. 1'our en prendre une notion exacte, nous 

'-iivisagerons successivenient en dedans, en dehors, 
avunt et en arrière : 

dedans, le feuillet viscéral de Ia vaginale rencontre le paquet vascnlo- 
'lervenx qui, du bord supérieur du testicule s'élève dans le cordon. II s'applique 
eontre ce paquet (lig. o38,oj, le revôt de bas en haut sur une hauteur de 10 milli- 
'"•^Ires environ, puis se recourbe en dedans et en bas pour se continuer avec 

'euillet pariétal. 
1^) An dehors, le feuillet viscéral s'engage entre le testicule et répididyme jus- 

1" <Ui paqnet vasculaire précité; là, il sMnIléchit en dehors, tapisse successive- 
'"ent ia face inférieure, le bord externe el Ia face supérieure de Tépididyme et 

^^' "contre de nouveau le luiquet vasculaire; se redressant alors, il le tapisse de 
en bas dans une élendue de quelques millimètres; puis, se recourbant en 

„n. 

Fig. o3S 
Coiipo írontalo du lesliculo, iiour 

niontrer Ia disposilion do Ia 
vaginale. 
l,lcslicule. — 2, albu^iuéc. —3, corps 

cVRijilimoro. — 4, ópiiüdyme. — 5, cor- 
don. — C, feuillel viscéral Cl f>', fcuillel 
pariétal cic Ia vajfiiiale. — 7, réuniou 
(les deux fouillels sur les côlés inlenie 
cl exlerno du cordon. — 8, nicso- 
épídidynio. — O, cavilé vajíinale, av«;c 
10, le cul-de-sac sous-épididymaire. — 
11, bourses. 

•leliors se continue avec le fenillet pariétal. II résulte d'une pareille disposition 
o- <>38 et i)3!lj ; 1° que réj)ididynic, au niveau de son corps tout au moins, est 

eioppé jiar Ia séreuse sur tout son pourtour, son bord interne excepté; 2° qu'au 
^ Uu de ce bord interne, les deux feuillets sus- et sous-épididymairo sont três 
'^Pprochés l'nn de l'aulre et i)arfois môine arrivent au conlact : dans ce dernier 

i 
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Fip, 539. 
Coupc frontale du C()i })5 «Io 1 epididyme et do 

Ia porlion uvoisinanlc du testicule. 
1, testicule. nvec scs cloísous. — 2, albup-iiióc. — 

3, cor|is d'III<;hmoro. — 1, (Epididyme.— 5, ti. fcuillct 
paríétal etfouillpt visc(^ral delavagiiiaio.— 7, T, points 
(ruiíioji do ces doux fouiilels. — 8, cavító séreuse.   
0. cul-dc-sac sous-(^pÍdidyiiiaire. — 10, canal dc^férciit. — 
II. arlèrc défórcntielle. — li, artíro spernialitjue, en- 
louréc d'u» lacis de voitios, Cüinmo ellcs obliquemeiit 
asccndaiiles. — 13, antros voine» du cordon. 

cas, ils s'adossent Fun à Tautre, en formant ainsi, entre l'épididyine et le paíjuct 
vasculairc, une sorte de méso, le méso-épididyme (%); 3" que Ia cavité vaginale se 
prolongo entre le bord supérieur du testicule et Fépididynie sous Ia forme d'un 

petit cul-de-sac, le cul-de-sac soits-cpi- 
didymaire (JO). Ce cul-de-sac, toulefois, 
n'existe que dans Ia portion uioyenno de 
répididynie. A leurs parties antérieure et 
postérieure, testicule et épididynie soai 
unis d'uno fa(;on intime et Ia séreuse, au 
lieu de sMnterposer entre eux, passe direc- 
tement de Tuii à l'autre. 

•■;) En avant, Ia vaginale rovèt Ia tiHe 
de l'é|)ididyme, passe sur le còté anté- 
rieur du cordon et, après Tavcir revútu 
de bas en haut dans une étendue de -i à 
o millimòtres, sMníléchil en avant et eu 
lias pour devenir feuillet pariétal. 

ò) En arrière, Ia séreuse se comporte 
d'une façon toute dillerente. Arrivée au 
point de jonction de rextrémité posté- 
rieure du testicule et de Ia queue de Tt^pi- 
didyme, elle rencontre cette lame liliro- 
musculaire, que nous avons (lécrite jilu'' 

haut sous le noni de Ugamenl scrolal du testicule (íig. iOo, p. oüo) ; elle se réllé- 
chit de haut en bas au devant de cette lame et, après Tavcir revètue sur ses faces 
antérieure et latérales, se continue avec le feuillet pariétal. La (jueue de répidi' 
dyme se trouve donc placée en dehors de Ia cavité séreuse. 

c. Cavité vaginale. — La cavité vaginale (9) n'est autre que Tespace compris 
entre les deux feuillets jjariélal et visceral. Klle se termine en haut, lã oii 
deux feuillets viscéral et pariétal se fusionnent, par un cul-de-sac circulaire, qi'' 
entoure les origines du cordon et (jui, comme Tépididyme, est ohlique de haut 
en bas etd'avant en arrière. 

(.omme nous Tavons vu plu.s haut, ce cul-de-sac se trouve situé à 10 ou lu u'''" 
limòtres au-dessus du bord supérieur du testicule. Nous ajouterons qu'il est, dans 
Ia plupart des cas, un peu jdus élevé en dehors ([u'eu dedans. 

Dans les conditions ordinaires, c'e3t-à-dire à Tétat physiologique. Ia cavité vagi' 
nale, analogue cn cela à toutes les cavités séreuses, cst simplement virtuelle, tít '' 
feuillet viscéral, dans les divers mouveinents (ju'cxécute le testicule, glisse directc- 
ment sur le leuillet pariétal. L'n liquide clair, íilant, analogue à Ia lymphe 
vaginal), huniecte les deux feuillets précités et favorise ainsi leur glissemeut. 

li. SiüNiFi(:.\Tio.N MouiMioLOfiiyuK. — La tuniíiue vaginale n'est (iu'une porlion il'| 
périloine, descendue dans les bourses par le fait de Ia migralion du testicn''^ 
(p. i)4S). Primitivement, en elíet, et, cela jusqu'au moment oii le testicule a pi'^ 
dans les bourses sa position délinitive, jus(ju'au neuvième mois par cousó(l"C" 
les deux cavités vaginale et périlonéale n'en font qu'une ou, si Ton veut, couiiuu 
niqueut Tune avec Tautre par un long canal, le canal péritoneo-vagi"''^' *1" 
s'éteud dejjuis roriíice interne du canal inguinal jus(iu'au voisinage de répidi<b""^^ 
l>a desceute du testicule une fois elVectuée, ce canal comiuence par s'ül)litL'u' 
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flisparait inénie d'une façon à peu près complète, nc laissanl à son lieu et placo 
qii'un cordoii fihrcux ou conjoncüf, le ligamenl vaginal, souvcnt peu visible, 
perdu qu'il est au inilieu des éléinenls du cordon. A Ia naissance, roblitéralion du 

A 1! 
Fifl. S4ü. 

Lo canal péritonéo-vafjinal avanl el aiiròs Ia naissanco {schématique) : A, Io canal, chcz le foelus. 
ilans son étal do cuinplel dúveloppenient; B. Io canal, apròs Ia naissance, est cntièremont 

'íl)lUiíré ol n'ost plus ropresenlú ijuo i)ai' un tractus libreux. 
canal périlonóo-vaííiiial, avoc : 1'. sa portion rétro-póritonéale ; 1", sa porlion inlorsüliellc ou iiUra-iiigtiinale ; 1"', 

^ portioii funiculo-scrotalc. — 2, Icslículc. avec t\ vagiiialc; celle-ci se continuo, cn A, avcc le canal périlonéo-vaginal. 
^ Pí^ritoint». — i. lissu cellulairo sous-póriloiK^al. — 3, fascia (ransvcrsalis. — C, transverso. — 7, petit oblique. — 

• grand oblique. — O, arcade cruralo. — 10, púbis. — 11, vergo. (T. J.) 

canal périlonéo-vaginal est toujours conimencée, sinon elTecluée complètement. 
08 nouveau-nés (ju'il a exaniinés à ce sujot, Gahpeu Ta vu : 

Fcrnió (les (loux ciMéfl sur 7 sujots. 
Ouvorl dos deu.v côlós — 3'J — 
Ouvorl seulenient à droito — 14 — 
Ouvcii seuloineiil à gauclio — 8 — 

, travail de régression debute simullanément (Fuankl) au niveau de Tanneau 
"ia'iinal interne et dans ia partie nioyenne de Ia porlion funiculaire, d'oü il pro- 
o''cssc il Ia íbis de bas en liaut (vers le canal inguinal) et de liaut cn bas (vers le 
'-'^sticulej. U s'accomplil, du reste, avec Ia plus grande rapidité el, au quinzième 

au vingliènie jour qui suit Ia naissance, les deux. canaux (le droit el le gauclie) ■ 
^oiil fermés dans les trois quarts des cas. 

à Ia règlo, Io canal ipu, chez le rcotus, ótablit Ia conlinuitó entre Ia eavité 
Cl Ia caviló pérltonéalc peul no pas s'obUlcrcr cliez Tadulto. 8a porsislance, qui 
"oiinalenionl clioz iin grand nonibre de niannnifères, se renconlre chez Tliomnie dans 

(.|,^(l"'°Purli()n de 1 p. lüO envlron (á 1'ois sui' 21ü adulles d'api'ès Uamonéue). — ü'autres fois. 
iie i-sl. seulenienl partiellc, le travail d'ol)litéralion dont il est ([uestion plus liaul 
Ou 'icconipli (lue sur une partie du canal. Celte anonialio comporte deux sortes de cas ; (qíiJJ®!* ' se produit sur rextréinité inférieure du canal seulenient et, alors, le péri- 
'iioi ^ travcrs Io canal inguinal (llg. aSG.H), en uno sorte do diverliculuni jilus ou 
lilti''^'^ ''*"8. niais presciue toujours nionilifornie, c'csl-à-dire prósontant uné série de ríínllenients nvec <U'S pariics rétrécies et coninio étranglées (4 fois sur 215 adultos, Uamonéde) ; ou 
'■'-SI) .'í rcgressif oblitère ii Ia fois les deux cxtréniités supérieure et inlorieuro du canal, 
"■Uk 1 sa partie nioyenne, (|ui persiste alors sous Ia forme d'une eavité séreuse intermédiaire tu-vités vaginalo et péritonéale, mais ne comrnuniiiuant ni avec l'une, ni avec Tautre. 
ilu _ pcut devenir Io siégo d'un épanclicment liquide, qui constituo Vhydrocèle enkystée 
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C. Stuuctühe. — La luniquc vaginnlo sc conipose, coinnie loutcs les sérouses 
eii géntíral, de deux couclics rdgulièreinent siiperposées : une couche profonde, 
coinprenant iles fibres conjonclives, des fihres élasliques, des vaisscaux et des 
nerfs; uno couche super/icíelle ou endothéliale, fonnée par une sculo rang(5e de 
cellules plates íi contours ])olygonaux. Entre ce.s deux coiiches se Irouve une 
membrane limüanle ou vilrée, granuleuse sur cerlains points, íilnillaire sur 
d'aulres (Livi). La couche endotliéliale de Ia Uiniqne vaginale difíère de Ia couche 
hoinonynie du péritoine et des plôvrcíi en ce (iu'elle est partout continue, je veux 
dire (ju'cllc ne i)ossède pas de stomates. 

Le feuillet pariétal nous presente en oiitre, dans ses parties les phis externes 
ou niônie dans Ia couche sous-séreuse, un systènie de libres nuisculaires lisses 
(fig. ;)37,12), (jui liii appartient en propre et (jui constituo le crémaster interne. Cos 
libres du crdniaster interne allectent jiour Ia plupart une direction longitudinale; 
on rencontre, cependant, à leur partie profonde, un certain noinl)re de libres 
disposóes transversalenient. 

Lo crémaster nioyen et le crdniastcr interno sont netteni.ont distincts à leur j)artio 
supórieure : ils sont, en elTct, séparós Fun de Tautro par utie couche conjonctivo 
(jui les rattache, le preniier ã Ia tani([uo libreuse, le second à Ia tunique vagi- 
nale. A leur partie inférieuro, cependant, les deux forniations niusculaires sc 
rapproclient graduellenient, arriventau conlact et liiiissent par se confondro. EHos 
se confondent, en niônie teinps, avec les libres lisses (jue nous avons rencontréos 
dans Fíípaisseur du ligament scrotal du testículo (p. Oi)4). ("ost cct onsenible de 
libres niusculaires de Ia vie organiquo (crémaster interne, crémaster moyen ot 
libres lisses du ligament scrotal) (jui représonto vraisomblablement, chez 1'adulto, 
les rostos du gubernacuium de Ia vie fiotale. 

I 111. — \ A1 s s i; A u X i; r n i; ii f s 

1° Artéres. — Les artòros des envolo[)pes du testicule se divisent en supcri'" 
cielles et profondes. — Les arlères superílcielles, destinées au scrotum et au dartos, 
proviennent de deux sources : les deux artòros honteusos externes, brauchcs 
de Ia fémoralo ; do Tartèro périnéale suporlicielle, branche de Ia bonteuse interno. 
Les premières so distribuent principalement aux parties antéro-latéralos 
bourses: les secondos, à Ia partie postéricure et à Ia cloison. Du resto, 
honteusos externos ot Ia i)érinéale sui)erliciello s'anastümosent largoment entro 
elles et, de plus, le résoau artériel d'un còté entre en comniunication, sur l'i 
ligne nukliane, avoc lo résoau du còté opposé. — Les arlères profondes sont foi" 
nios par Tartèro funiculairo, branche de réi)igastrique. Elles se distribuent 
crémaster, !i Térythroíde, à Ia tuniíjuo libreuse et au fouillet pariétal do Ia tuni<Ii"" 
vaginale. 

2" Veines. — Los veines, issues dos onveloppes du testicule, formont un 
résoau qui communique largoment, aux conlins de Ia région, avec les veines 
licielles du périnéo, de Ia vergo et do Ia paroi abdominale antériouro. (lonsidtH-' 
au point de vue de leur modo de terminaison, elles so divisent en deux groupc^^ 
un groupo externe ot un groupe postiírieur. — Les veines du groupe extei'^'^^ 
dirigent en dohors et, suivant à peu prós le ménie trajet que les artòros houtei 
externos, vioanent se joter dans Ia sapliòne interne et, do Ifi, dans Ia 
voit ordinairement les veines les plus élevées de ce groupe, plus ou moins ' 
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loinosées avec les veines de Ia verge et de Ia région sus-pubiemie, abouLir directe- 
iiienl à Ia féiiiorale en traversant run dos oriíices du faseia cribriformis. — Les 
veines du groupe poslérieur acconipagnent Tartère périnéale superficiclle et vien- 
nent s'aboucher dans le trone de Ia veine honteuse interne. 

3" Lymphatiques. — Les fymphatiques sont extrâmement inuUipliés sur le 
s^crotun». A])rès uno bonne injection, ils « se montrent on si grand nonibre, ils 
prennent une si largo part ii Ia formation de rouveioppe scrotale, qu'elle semblo 
*-'n C'tre exclusivement composéo » (Sappey). Get élégant réseau, qui entre toujours 

relation avec celui dc Ia vergo ct cclui du périnée, donne naissance à iO ou 
1- trones, lesquels so dirigent obliquomcnt en haut et en dehors, pour aboutir, 
•■oiunic les lyiuphati([ues de Ia verge, aux ganglions supcíro-interncs de Ia région 
•le raino. 

Nerfs. — Les norfs des l)ourses, à Ia fois sensitifs, moteurs et vasculaires, pro- 
viennent de deux sources : 1° de Ia branche périnéale inférieure du nerf lionteux 
"iterne (plexus sacré)-, dos branehes génitales des trois nerfs génito-crural, 
Si^ind abdoniino-génital ot petit abdoinino-génital [plexus lombaire). De ces 
diversos branclies. Ia preniiòre, suivant le trajet de Tartère périnéale superficiclle, 
•■aborde Ia région des bourses par sa face postérieure. Les autres, primitivoment 
coiUenues dans lacavité abdominale, débouchent avec les éléments du cordon par 
' oriflee externe du canal inguinal. Cest do ces dorniòres branehes qa'émanent les 
'•inieaux moteurs dostinés au crémaster et à rérytbroíde. 

consultor, au sujei dos boursos cliez rhoimuo ; Lannei,on(;i)e, Hech. sur Vappareil musculaire 
'Mnexé au leslicule el sur ses fonclions, Arch. cio Pliysiül., 18G8 ; — Livi, Sulla slrutlura e sui 
'"^fatiei delia vagimde, Arch. dello Se. iiicd., 18S2 : — Vautiiieu, Rech. anal. sur les corps libres 

'^ Ui luni(jue vaqinale, Rov. iiiód. do Ui Suisso Iloniando, ISSi; — Iíaruois, Contrib. à l'élude 
' eiiveloppes du leslicule, Tli. do Lillo, 1882. 

ARTICLE 111 

VOIES SPERMATIQUES 

Le spermo élaboré par les testicules travorse succcssivoment, comme nous 
' '"^^ons déjà vu à propos dc cot organe, les canaux droils, les cônes efférenls ct le 

épididijmaire. Teus ces conduits. entièrement étrangers ii Ia production des 
^P'-rnialozoídes, ne sont pour eux que de simples conduits cxcréteurs. lis consti- 

''"t on réalité les premiers segments dos voies spermatiques et, si nous les avons 
. •1;^ ♦íludiés h propos du tosticulo, c'ost qu'ils lui sont unis d'une façon tellement 
'"tiine que nous n'avons pas cru devoir les on séparor dans notre description. Au 
''Ortir dn canal de répididymo, le sperme chomino dans un long canal, le canal 

I '^^'^nt, (jni le dépose inomentanément dans un réservoir. Ia vésicule sérninale. 
1^'' ^'^^ic-ule sérninale et le caiuil déterent sont continués par le canal éjacidateur, 

au moment do réiaculation, projette le sperme dans le canal de rurèthro 
á rcióric,,,-^ 

§1. —Canal ükfékiínt 

pro' deferens, TíWam. Samenleiler), que Ton designe im- 
'^Pi'cnient sous le nom de conduit excrétour du leslicule, s'étend de Ia queue de 

ANATO.MIE IIUUAINE. — T. IV, 5» ÉDIT. 76 
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répiditlyme, dont il n'cst que loprolongomcnl, jiisqu'au col de Ia vésiciile séminalo. 

1° Dimensions. — Sa longueur esl de 3o ii 4o centimètres. Sou diamètre, niesuró 
;i sa partie inoyenne, est de 2 niilliinèlres à 2 milliinèires 1/2. Ce diamètre aiig- 
mente graduelleinenl au fiir clã mesure qii'on se rapproche de sou extrémité ter- 
rninale : sur Ia porlion du condiiil qui longe Ia vésicule súmiiiale, il est triplé de 
volume ei même quadruplé. 

2" Forme. — Lo canal déférent nous presente, dans Ia plus grande partie do son 
étcndue, une forme rt^giilièrenient cylindrique. Sa portion terniinale, cependant, 

Kij?. 541. 
Le canal dúféront dans sa poilion abdoniino-pelvienne. 

1, 1, canal tlófi^rcnt. — 2, vósicule sómiiiate, ^riínío pii arriíre. — 3, vessic, frigni^o pii avant. — V. 
3, artòro rt veine iliaqncs primitives. — O, arlère iliaquc oxlerao. — 7, arlère (^pi^^aütrifiiic. — 8, vaisscaux »I>e 
ques. — 9, psoas. — lü, inusclcs iliaquos. — 11, nprf crural. —12, paroi abduniiiialc, éri;fnée eu avaal. ■ ' 
tuni, — 14, polis (lü puhls. 

en mâme temps (iu'ellc augmente de calibre, s'aplatit lígòrement d'avant en arriòu^' 
de plus, elle se rdtr(5cit sur certains [)oints, se renlle sur d'autres, de fa^on f 1" , 
senter, sur Ia face extérieure de sa paroi, une série de bosselures irrégulií!'"'^^' 
rappellent jusqu'à un certain point celles de Ia vésicule séminale et qui répondc 
sur Ia surface interne du canal, à des dilatations également irréguliòres et souvt ^ 
anfractueuses. C,ette portion terniinale du canal déférent, ainsi agrandie ct bos^^ 
lée (llg. 547/t et 4'), a reçu le nom á'ampuule du canal déférent. 

3" Consistance. — Le canal déférent, dans toute sa porlion cylindriíjuc, jf 

■5 
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dire en avant de Tampoule terminalc, a une consislance fernie et caracte'ristique, 
quMl cloit à rcpaisscur remarqiiable de ses parois. Gràce à ^ 
ello, le chirurgien pcut facilement Ic dislingiier au toucher <——^ 
au tnilieu des aiitres éltínients du cordon et préciser ainsi 
netlement sa situatioii et ses rapports. 

4" Trajet. — En se séparant du conduit épididymaire, au- 
quel il fail suile, le canal déférent se dirige obliquement de 
Ijas en haut et d'arrièi'e en avant, parallelenient ii Tépidi- 
^lynic. 11 s'étend ainsi jusqu'à Ia partie moyenne de ce der- 
niei' organe. Líi, il se redresse et, se niêlant aux autres ólé- 
'iienls du cordon, il se porto verlicalement en haut vers 
' oriflce externe du canal inguinal, dans lequel il s'cngage et 
fl"'il parcourt dans loute son elendue. Au sortir de ce canal 
'í'o- il Iraverse Ia fosse iliaque, descend dans Texca- 
vation pelvienne et gagne le bas-fond de Ia vessie, oü il se 
tciinine. 

5° Division et rapports. — Le canal déférent, ou le voit, 
piircourt dans son long trajet des régions três diílerentes et 
'>ous pouvons, h ce sujet, lui distinguer quatre porlions, 
savoir : 1» imo portion tesliciilaive ou épididymaire, oblíquo 
*^'1 luuU et en avant; ''1" una portion funiculaire, vcrticale- 
«lent ascendanle; 3" uno portion inguinale, oblique en haut et en dehors; une 
Portiun abdomino-pelmenne, enfin, obliquement dirigée d'avant en arrière, de 

en bas el de dehors en dedans. Chacune de ces portions nous presente des 
'"apports spéciaux. 

Portion testiculaire.—La portion testiculaire (fig. 494,19), longue de 25 à 
* U luillinièlres, chenüne sur le côté interne de Tópi- 
|''dymc, aiiquel elle est unie par un tissu cellulaire 
'^che. Elle presente, coinnie le conduitépididymaire 
'lu elle continue, des flexuosilés nombreuses qui Tont 

Fig. 542. 
Schéma représentant Io 

Iraj et et les i[uatro 
portions (lu canal cló- 
iercnt. 
1, 2, 3, 4, prcmière , 

tíciixiômc, Iroisiènic ot qua- 
Irièinc porlions du dóférenl. 
— 5, tcslicule. — G, épidi- 
dymc. — 7, vésicule sémi- 
nale. — 8, canal éjaculateur. 

l'ait coinparer à une natle de cheveux. Sur son côté 
'"lerne et sur son cotd externe, se trouvent les ori- 
o'iics lies veines qui, dans le cordon, fornient le 
e''oupe poslérieur ou post-déférenticl des veines 

^Pernialiijiies. 
Portion funiculaire. — La portion funiculaire 

située dans Tepaisseur du cordon, en avant du 
«'•"oupe veineux poslérieur, en arrièi-e du groupe 

^'/■i 'intérieur et de Tartère spennati(jue (lig. 
Un tissu 

veine 

liclie 
cellulaire làche, plus ou moins 

d graisse, Funit à ces vaisscaux. 

Cüc(/j|lopof<rapiu(iuc, süus Io nom do 
il(. ^P^fmalique ou lout sinipleiiient du cordon, Tcspòco 
cuii; ■' à, rextréiiiilc duquei se Irouve suspendu Io losli- 
'lu'acc cssenliolleMient constitué par lu canal déféront, ot 'liís arU-res, des veines, des lyrnpliatiques 
•'^'met ~ dillerents or^anes se disposont en deux 
"■"'ériou Tautro poslérieur (fig. 343): le pacjuet 
'■'lUes / oulre des raincaux nerveux ol des lyniplia- • ® ô'''üupe des veines spermatiques anlérieures (p. Íi83), 

5 )12 
Fig. 543. 

Coupc Iransversale du cordon iuguiiial 
du c«*»t6 droit {sujei congeló, segment 
iuféricur do Ia coupe). 
XI. plan médian. — 1, canal déférenl — 

2, artère íléfêrentielle. — 3, artèro funicu- 
Irtire. — artòre sperniatiiiue. — 5, groupe vtíinoux aulúriuur. — 6, çroupG vcijioux postérifur. ~ 7. IvJnphaliiiucs. — 7' nerfs - 8. tissu cellulaire réunissant ces divers iilèuienls. — », couche übreuse. — lo, couche 
niusculeusü (créinaster). — n, couche cel- 
luleuse. — 12. darlos. — 13, peau. — 14 sillon génilo-crurul. —15, peau de Ia cuisse! 
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rarlí.TO sperniatiíiue «t ce tractus corijonctif, ordinaironient pou visible, ([ui roprésente Io rcli(|uat 
du canal vagino-péritonéal oblitéré; Io paquot postóricur ost formo par Io groupc dos voinos 
sporinatiques postóricures (p. 585), cn avant dcsíiuellos cliciiiincnt Io canal (lóféront ot los dciix 
artóros dófórontiello ot funiculairo. Tous ccs canaux.unis losuns aux autrcs par uno couche abon- 
danto do tissu conjonctif, sont envcloppós dans un inanclion libroux, qui n'est autro que Io pro- 
lonseinonl de Ia incinbrane libreuso qui ontouro le lostieulc. Autour do coito cnveloppo librou.so 
se disposont cnsuito los quatro couclies ([uo nous avons dójà óludiécs à propos dos hoursos, 
savoir: le cróinastor, uno couche collulouso, 1(^ darlos ot, enlin. Ia poau. — Arrivó à rorllico 
oxlorno du canal inguinal, Io cordon, se dóbarrassanl de ses> quatro luniquos exlornos, pónòtro 
dans Io canal ot le pareourt dans touto sou étonduo. — Au nivoau de rorilico interno, sos ólú- 
inents constilutifs se dissociont, pour suivro, dans Ia cavitó abdoniino-polvienne, un trujet <|ui 
est diffóront pour chacun d'eux; Tartòre sporniali(iue ot Io groupo veinoux aalóriour reinon- 
lent vors 1'abdoinon supóriour: le groupo veinoux postóriour so jette dans Ia v('inü ópigastri(iuo : 
le canal dóférent ot Tartóre dófórentiello so portent en arrióro do Ia vossio, ole. Le cordon 
sperniati(iue a donc pour limito supóriouro Torifice interne ou póritoncalo du canal inguinal. 

c. Portioningiiinale. — La porlion inguinalc (líg. 414, p. 4oí)) est logéc, comme 
son noin rindique, dans le canal ingiiinal, au-dessus de Tarcade féinorale, au- 
dessous du bord inférieur dcs nuiscles pelit oblique et transverso. Cette portion, 
comme Ia pre'cédonte, cheinine encore au niilieu des grossos vcines du cordon. — 
Voy. au sujct du canal inguinal, Ia description soniniaire que nous en avons donnéo 
en Mijologie (t. I, p. 842); voy. aussl les Trailés ífanalomie topoyrahique. 

d. Portion abdomino-peloienne. — La portion abdoinino-pelvienne (llg. 541,1) 
est constamment siluée au-dessous du péritoino, du péritoine pariélal d'abürd, 

puis du fouillet visceral qui recouvre Ia vessio. 
Inimédiatonient après sa sortie du canal inguinal, 
le canal ddférent abdoinino-[)clvien décrit u'"' 
courbo à concavité interne, qui einbrasse Ia courbo 
à concavité supdrieure que forme íi ce niveau In 
portion initialede Tartère épigastrique. 

Puis (íig. 433,3), passant en dodans dcs vais- 
seaux ilia([ucs externes, il longe d'avant en arrierc 
Ia face latérale de Ia vessio, croise obliquenienl. 
en passant au-dossus d'clle, rartòre ombilicale ou 
le cordon íibreux qui Ia rempiace chcz Tadii"'^' 
et arrivc à Ia face postérieure du réservoir m'' 
naire. 

S'inllt'cliissant alors en avant et en dodaii» 
(íig. o47, 4 et 4'), il se rapproche graduellcnienl 
du canal dóférent du coté opposé, finit pa'" ' 
teindre à Ia base de Ia prostate et, [)resqiic ininn 
diatement après, se continue avec le canal éjacu 
lateur. La limite rospcctive des deux conduils» 
canal déférent et canal éjaculateur, est niarqi"'' 
sur Ia i)aroi externe par un petit orifico, arioi 
ou ovalaire, qui conduit dans Ia vésicule senu 
nale correspondante (lig. 553, 4j. 

Nous avons déjh dit plus haut (jue ia poit"^' 
irrc- 

dc 

Fig. 544. 
Coupe Iransversale du canal 

(lélerenl. 
A, luiiiiiuc cclluicusc. — íi, tunii|u0 mus- 

culeusc» avcc : 1, couchc loii^iludiiiale ex- 
torne; 2, courhc circulaíro ; 3, couche lon- 
giludiiiaic iiUcnic. — C, luiu<|ue niuqueuse, 
avec : 4, ciiorioii inuciucux ; i>, couchc ópi- 
thólíale. 

rétro-vésicale du canal déférent était élargie, 
gulière, plus ou moins bosselée et avait 
IIe.ni-e le nom ú'ampoule. Ses rapports .-íont 

suivants : en avant, ollo est directement appliquéc contro Ia paroi j'^g, 
arrière, elle répond au rectuni, dont elle est séparée tout d'abürd par le d' 
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sac rocto-vésical et, au-ilessoiis de cc cul-de-sac, par une membrane h Ia fois 
conjonctive et niusculaire, Vaponévrose proslato-pérUonéale (voy. Muscles du 
périnée)-, cn deliors, elle longe le cuté interne de Ia vésicule séminale ; en 
dedans, enfin, elle est séparée de 1'ampoule du còté opposé par un espace trian- 
gulaire ou en forme de V, le trianglc inlerdéférentiel, dont le sommet repose sur 

prostate et dans Taire duquel le rectum et Ia vessie sont presque en con- 
'act innnédiat, n'étant separes Tun de Tautre que par Taponevrose prostato- 
píritonéale (lig. o48,9). 

6° Constitution anatomique. — La paroi du canal déférent présente une épaisseur 
reniar(juable. Elle nicsure un peu plus de i niilliniètre, landis que Ia lumière du 
canal lul-niéine atteint à peine un denii-millimètre. Elle est constituée par trois 
t-iiniques concentriques, qui se supcrposent coniuie suit, en allant de dehors en 
tledans (li ; une tunique celluleuse, une tunique musculeusc et une tunique 

La tunique celluleuse ou advenlice (A) est essentielle- 
'niu|ueuse. 

«i- Tunique celluleuse. 
"icnt constituée par 
"Jes éléinents du tissu 
conjonctif, auxquels 
^'ennent se niôler des 
Víiisseaux, des íilets 
nerveux et un certain 
'lonibre de libres lisses 
disposées parallèle- 

'i^cnt à Taxe du canal. 
!'■ Tunirjue muscií- 

l^use. — La tunique 
"^'isculeuse (H), renu\r- 
'Uiiible par sou déve- 
j°ppenieiil, représente 

elle seule les 4/5 de 
' "épaisseur de laparoi. 
Fll > se conipose de 

musculaires lis- 
disposées sur trois 

P'<ins : Io mj 
Porliciel, formé par 
' fibi^es longitudi- 
j'ales ; pimi 

formé également 
des libres longitu- 

'"<>lt's, mais l)eau- 
plus faiblc que 

dé souvent niôme peu reconnaissable ; 3° un plan moyen, le plus velopj,^ (les trois, comprenant des libres circulaires. Uomiti, dans ce plan 

a constalé encore Texistence de fibres disposées en réseau. Les éléments 

de du canal déférent représcnlcnl 220 [j. de longueur, sur une largeur 
" 10 ;a (IvüLUKEUj. 11 sont unis les uns aux autres par un tissu conionctif 

'•■es serré. 

Fig. 545. 
Goupe Iransversale du canal dúfcrcnt do riioinmc 

(d'aiH'ÒS SZYMONOWICZ). 
1, Uuii(|ue niu(|ueus0, avcc 2, sou ópillíólium cilió. — 3, sous-muquciise. — i, 

couclie des fibres musculaires circulairoá. — 5, couche des ííbres musculaires lon- 
gitudinales. — O, tunique cclluleuse ou advenlice. — 7, vaisseaux sau|;uins. 
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c. Tunique muqueuse. — La tunique inuqueuse da canal déWreiit (C), do colo- 
ration blanchàtre, épaisse do i/o à 1/4 de niillimètre, jiréscntc quolques plis loiigi- 
tudinaux, qiii s'eiracent par Ia distension. Ellc se conipose d'uii cliorion, tapissé 
intérieurenient par un épilhéliuin cylindriquo de oO à GO ;ji de haiiteur. Elle esl 
stíparée de Ia tuniqiio imisculeuse par une sorte de sous-muqiieu&e Iròs riclie en 

libres élastiqiies. — Au niveau de l'anipoule, Ia nm- 
qiieuse présente dos niodifications importantes. Tout 
d'al)ord, elle s'épaissit légèrenient, et de hlancluUro 
qii'elle était, devient pou à peu jaiinàtro ou brunàtre. 
De phis, ellc presente une inultitude de plis i)lus ou 
inoins sailiants, qui, en s'anastomosant entre eux sous 
les angles les plus divei'S, donnent à Ia surface inté- 
rieure du canal un aspect réticulé et aréolaire 
(fig. oiüj. A son toar, ré[)ithéliuni diniinue de luui- 
teur et se charge de granulations foncées ; c'est a 
CCS granulations, de nature pignicntaire, que Ia niu- 
(jueuse de Tanipoule est redevable de sa coloration 
spdciale. — Entre les plis précitcís de Ia nuiíjucuse se 
trouvent dcs dt^pressions ou aréoles três variables en 
surface el cn profondeur (lig. o-'iü ) : les grandes 
aréoles, circonscrites par les i)lis les plus élcvés, sont 
divisées par des i)lis plus petits en aréoles sccon- 
daires et celles-ci en aréoles [)lus étroites encore. 
Les plus étroites de ces dépressions, disposécs cn 
cajcuni de 20 à 30 |jl de largeur seulenient, préscntcnl 
une grande analogie avec les glandes utriculaircs ct 

ont été prises comnie telies par eertains histologistes, notaninicnt par I1em-K- 
l)'autres, avec Koli.ikeh, les considèrent coinnie de simples dépressions de l<i 
muíiueuse. 

7° Vaisseaux et nerfs. — Les arlères du canal déférent proviennent de Ia défé- 
rentiellc, branclie de Ia vésicale inférieure. Ccttc artère aborde le canal tout 
de sa terminaisou et, de Ia, Taccompagne jusqu'à son origine. (;iicniin faisant, 
clle fournit un grand nombre de rameaux, qui forment dans Ia tani(juc conjonc- 
tive un premier réseau. De ce réseau partent une multitude de ramusculcs, 
viennent se résoudre en capillaires dans Ia tunique musculeuse ei Ia tunifp"^ 
mu([ueuse. — Les veines issues de ce réseau capillaire, se rendent dans Ia tuniiii"^ 
conjonctive, oii, commc les artères, elles forment un réseau superliciel. (-c réseau 
donne naissance à de nombreuses branches, (jui se rendent, les unes aux vcint^^' 
du cordon, les autres aux plexus séminal et vésico-prostati(|ue. — Les 
liques naissent sur toute l étendue du canal délerent (Saitev). lis sont, toutefo'S| 
pias maltipliés el plus volumineux à Tune et à Tautre de ses deux extréniiti^^- ' 
se rendent aux ganglions pelviens. — Les nerfs proviennent du plexr.s liypoS"^ 
trique. Ils forment tout autour du canal déférent un riche j)lexus, ([ui depuis lojin 
temps déjà a été íiguré par Swan {Nerces of liumnn body, pl. V, 8-, et pl- ^ ^ 
De ce plexus périphériijuc i)artcnt de nombreuses libres qui |)énètrenl d'"' 
répaisseur du canal et y forment deux plexus, Tun destiné ii Ia tuniíiuc nuisculc"*^ 
(plexus myospermalique do Sclavuxos), Tautre se rendant h Ia nuniueuse. '1 iMO''^ 
a mônie décrit, pour Ia muqueuse du déférent, deux j)lcxus distincts, 1'»" 1""" 

Fig. 541). 
Surface interno du canal dé- 

lerent ouverl dans Io sens 
lio sa longueur (sujei do 
Huaranto ans, porlion du 
canal forniant Ia partio Ia 
I)lus élevée do ratnpoulo). 

à 
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et rautro supciTiciel ou soiis-épithélial. Sclavunos a vu de fines fibrillcs pdnélrcr 
jusqiic dans ta couche cpitliéliale. 

(Poiii- indications liiblingrapliiijues, voy. ji. 614). 

§ 11 . — V í; S I O U L E S K M I N AI. K s 

Los vésicules séminalcs (aiigl. Seminal vesicles, aliem. Samenblasen) sonl des 
réservoirs inonibraneux dans Icsqnels s'amasse le spernic au fur et à mesure de sa 
produclioii, avanl d'èlrc projeté aii dehors dans Tacte de Téjaculation. Elles sontà 

glande génitale cc que Ia vésiciile biliaire est au foie, ce que Ia vessie est à 
1 organe stícrcHeur de Turine. Mais Ia vésicule séminale n'est pas seulement 
"n ürgane de conlention, c'est eucore un organe sécréteur élaborant des produits 
•le naturc albiiniinoíde ou nucléiniqiie qiii s'ajoulent au sperme. Les vésicules 

'iianquent ciiez les niarsupiaiix et les monolrèmes, ainsi que chez les carnivores et 
'escétacés. Elles existent chez Ia plupart des autresmammifòres, présentant un déve- 
'oppenient tout particulier chez 

iusectivores et chez les ron- 
geurs. 

Sitiiation. — Au nonibre de 
Time (iroite, Tautre gaii- 

les vésicules séniinales sont 
1'1'ofondénient sitiiées dans Tex- 
^^vation pelvienne (lig. o47,3 et 

entre Ia vessie et le rectiini, 
"ninédiatenient au-dessus de Ia 
''ise de Ia prostate, avec laquelle 

elles sont inlinienient unies par 
extréniilé inférieure. 

2' Dimensions. — Les vésicules 
séniinales niesurent en nioyenne 

^ à tí centiniètres de longueur, 
IG nulliniètres de largeur et 

"iilliniètres d'épaisseur. Leur 
^^'iinie, du reste, est três varia- 
'•'e ei cette 

2 5 
Fig. Íi47. 

Les vésicules séminalcs el les canaux déleronls, vus 
en placc par lour face postérieure. 

1, vessie. — 2, proslatc. — 3, 3', vésicules sóminales. — -i, 4', 
canaux di^férents. — 3, canauv éjaculalcurs. — 6, 6", urclères. — 
7, 7, cul-(le-sac pórivésícal du póriloine. — 8. lriang;lc inlcrdéfóren- 
tiel, en rapport direct avec le roclum doai il est sèparé seulemcnl 
par raponévrose proslalo-pórilonéale. 

(Lps deux croix {-|—(-) iiidiqucnl le polnl oü les uretères s'en- 
gagoul dans Ia paroi vesicale.) 

variabilité est vrai- 
"^"iblableinent en rapport avec 

'ictivité fonctionnelle de Ia 
a '^nde génitale : les vésicules sé- 

s'alrophient après Tex- 

t <les testicules et, dans un cas de Ciiuveilhieií, oü il n'existaiL qu'un seul 
^" 'cule, ia vésicule correspondant à celui des testicules qui faisait défaut se trou- 

'"eiluite à des proportions rudinientaires. Cest pour Ia inêuie raison que le 
ç ®'^oir sperniatique est tout petit chez Tenfant, dont Ia glande séminale est 

' inerte, et diminue de volume chez le vieillard, alors que Ia fonction 
'"•'itique, sans (Hre coinplòtemenl éteinte, a beaucoup perdu de son activilé. 

3 Conformation extérieure et rapports. — Vues extérieurement, avec ou sans 

'"Jection préalable (íig. o47,3 et 3'j, les vésicules séminalcs sont des corps allongés. 
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légèroment aplatis <l'avant en arriòre, conujues ou phitòt pirifonnes, ilonl Ia base 
rogarclerait en haut et dont le grand axe serait oljliquement tlirigé de liaiit en l)as, 
d'arriòre en avant et de dehors en dedans. 

a. Leurs différenles régions. — On leur considère, en conséquence : 1° deiix 
faces, Tune antérieurc, Tautre poslérieure ; 2° deux hords, Tnn externe, Tautre 
interne; 3° une base; 4" nn soininet. — La face anlérieure, ([ue Ton ferait niienx 
d'appeler anléro-supérieure, répond an bas-fond de Ia vessie, auquel. elle est 
làchement unie. PJn haut, elle est séparée de Ia paroi vésicale par Ia jiortion 
Icrnünale de furojère, (jui Ia croise obliquenient (voy. Urelire). — La face poslé- 
rieure ou mieux postéro-inférieure repose (íig. 548) sur Ia partie nioyennò du 

rectuni; entre les deux organes s'interpose seuleinent Taponevrose prostato- 
jiéritonéale (voy. Aponéoroses du périnée). Ce dernier raj)port nous expli'!'"' 
Ia possibilite d'explorer les vésicules s(5niinales h l'aide du doigt introduit 
le rectuni. 11 nous explique aussi coininent il se fait (iu'au nioinent de Ia iléfec.i" 
tion, Io eylindre fecal conii)rinie les vésicules sénünales et provo(iue ainsi n"® 
exjiulsion de sou contenu chez les sujeis atteints de sperniatorrbée. — 
externe, pius ou nioins convexe, répond au ])lexu3 veineux vésico-prostiil'"!^'''' 
Le bo7'd interne longe, dans toute son étendue, Ia portion terniinale ou anipo'^ ^ 
du canal déférent. — La òase, irrégulicrenient arrondie, répond, en arrièi''^' 
feuillet viscéral du [)éritoine, ipii i'applique contro Ia vessie et (|ui, après avoi 
recouvert Ia vésicule dans une étendue de 10 à Io niilliniètres, se recourbe en ba 
pour tapisser Ia face anlérieure du reclnni. — Le sotninel, loujours rétréci, eoní» 
litue le coí de Ia vé.-;iculc. II répond à Ia base de Ia prostate el nous j)réscnt<3 | 
orilice, arrondi ou eiliptique Ilig. u53,4), par leíjuel Ia vésicule séniinale ^ 
dans Torigine du canal éjaculateur. 

b. Leur aspecl extérieur. — Les vésicules séiniuales nous |)résentent. sui ^ 
leur surface extérieure, une série de sillons pIus ou nioins profonds et ''"',[,1 
tions fort diverses. (ies sillons, en se réuuissant les uns anx autres, déliniit'-'"'^ 
systènie de saillies, conune eux três irrégulières, (jui donnent au réservoii sp 

kík. ;i48. 
Coupo liorizonlale do Ia vessie et des vésicules séniinales. passanl par l'oriliee liiférieur de» 

urotèies (lioiiiirie do Irente-six ans, vessie préalalilement distendue par uno injection do suiri- 
1, surface iiit(^riouro do Ia vessie. — 2, 2'. iirctêres. — 3, bourrelet intenii'etérii|ue. — -V, has-foiul. — 5* vt^siculc^ 

sémiiiales, avec Icurs ccllulcs. — Ü, caiiaux défércnts (portion ampullalro). — 7, tríangle inlerdéfórenliol. — "aí 
— í'. apoDÓvrosc proslalo-périlonéale. — 10, atmospliòi-c conjoiiclivo-musculcuse, eiivcioppani les vésicules el Io ca» 
«léféreut. — 11, 11, lissu cellulaire du Lassíii. 



'inal (IrrúixMil 0,1. Ia vOsic^ulc 
^•^'"iiialo ; A, viis on coiiiie lon- 
'^''uiliiialo ; 1(, viis on coupo Im- 
fizüiitalo. 

Fig. Ú5U. 
Uno iidiüoii lio Ia, vósiciilo sóiiiinalc, duiric ol ouvoi-lo. 

vuo par sa íaoo inlorno ((Vaprós EiiseiiI. 

iinn"'n— -• í^íiporlion IcrniiiiaU* 
8(i« I —3, vésiculc síiiiíiiulc. iivcc Clonn.,c ■  .  |«]oi<oiis. 

'■jaculalcirr. ' ''tiiial '''' 1">''1'"" Icrniiiiiilc. - 

^oléc (fig. í)4!), A el 15j, oii constalc (lue sa caviU^. 
(',loisoniuH! ii rinCiiii, se tlécoinposo cn luic multi- 
ludo de collules, conimiiniquanl loulos les unes 
avec les antros, mais lonjours Iròs irré^ulièros 

a leur orientalion, lonr forme ol Icnrs dimcnsions. l)'autre part, les parois 
' •'es cellulos oxaniinéos ii Ia lonpo, au lien d"ólro lisses, ct nnies comme le sonl 

dela vésiculo hiliairo, nons apparaissent commc liérissdes de pelits replis 
cn se réunissanl les uns aux antros, donnonl u ccs jjarois un aspect réticulé : 

•^'<,VTOMIF. IIUMAINE. — T. IV, 5» f.DIT. 77 
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uialitiue un asiiecl bosseté caracléristiqno. Nous vcrrons lout à l licure quello osl 
Ia signifioalion de ccs liossclnres. 

c. Leur atnioxphere celhtlo-muscitleuse. — Eníin, les vcsicules séminales cl Ia 
1'orlion des eanaux dcférenls (jui leur osl conlignc sonl plongés dans une almos- 
plièrc ccllulo-musculeusc, (jui osl cssenlicHcmcnl coiisliluéc par des íibrcs mnscu- 
lairos lisses divcrscmcnl ontrocroisées el unics à uno (luanlilé plus faiblc dc libres 
<'onjonclivcs cl de fibres élasliques (flg. oi-SjlO). (leite almospliòro ccllulo-muscu- 
leusc a cei'tainenicnl pour cíleldc lixer les vésicnles dans Ia jiosilion qu'e!lcs occu- 
ponl; mais cite a aussi jionr i'òle, quand ses clémcnts musculaires se coniractcnl, 
de les comprimer ct. j)ar suite, dc cbassci- au dchors Ic llíjuidc qu'cllea renfer- 
nicnl. liCS faisc(!aux musculaires jclés loul autour des vésicules scminalcs dcvicn- 
"onl ainsi, au mème litrc (juc ceux qui sonl conlcnus dans leurs jtarois. dc véri- 
'''d)les muscles cxpulseurs du s])ormc. 

4" Conformation intérieure. — La surfaeo intérieuro dc. Ia vésiculc séminale osl 
''ncorc plus irrcguliòro que sa surfacc oxléricurc. Lorsqu'on 1'ouvrc au ciscau, ou 
lorsqu on Ia débilc cn coui)cs scriées après Tavoir convcnalilomcnt durcie ou con- 
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autrement dit, les grandes celliilcs (jui conslituent Ia vésicule sc divisenl en dcs 
cellules do second ordre et celles-ci en des cellules pkis petites encore ou cellules 
de Iroisième ordre. Cctte disposition est cxactenient celle ([ue nous avons rencon- 
trée dans Tampoule du canal déférenl. 

5" Constitution aiiatomique. — La vésicule séniinale est, comnic le lobule sper- 
inatiqiie, conniie les cònes eflerents, coinnie le vas aherraiis de nAM.EH, une forma- 
tion lubuleuse diversenient inllécliie et })elotonne'c. 

J. Dkudulkme.nt du TuiiE sÉMixAL. — II iuiportc donc, pour prcndre une notio» 
exacte de son niode de constitution, de Ia dérouler jrréalabloment, opération que 
Ton pratique en enlevant soigneusenient par Ia dissection le tissu conjonctif et 
musculaire qui réunit les unes aux autres les noinbreuses bosselures de sa surfacc 
extérieure. 

lí. Aspect oénéral. — Le déroulenient une fois ellectué (lig. bul), on constate 
que Ia vésicule est forniée niaintenant par 
un long tube, le lube séminal, qui présente 
() à 8 niilliinètres de diamètre et qui atteint 
(le 1:2 à :20 centiiuètres de longiieur, quelipie- 
fois i)lus. Ce tube, (juoiqiie déroulé, resto 
llexiieiix, mal calibre, c'est-à-dire rétréci sur 
certains points, renflé sur d'autres. De plus, 
il donne naissance latéralenient à des pi'0- 
longenients diverticulaires, dont Ia disposi- 
lion varie beaucoup selon les sujets, mais 
([ui sont toujoars fort nombreux. Les uns, 
roiativomont três courts, sont de simples 
ciccunis (ij, rappelant exacteinent ceux de» 
canaux séniiiiifères. Les autres, longs de ^ 
ou -i cenliinètres ou iiiéine plus (3), sont de 
véritables conduits, représentaiit des raniil'" 
cations secoiidaires du conduit principf'- 
(lomme ce dernier, ils sont nioniliiormes, 
inllécliis sur eux-inénies une ou plusieui» 
fois, nuinis ou noii de caecuins et couiplète- 
luent fermés à leur extréinité libre. 

C. Stuuctuue. — Du reste. Ia vésicule 
séniinale, que nous poiivons consiil'-'"^' 
comiiie un siniplc diverticule de Ia portion 
ampullaire ilu canal déférent, nous présente 
exactcmcnt Ia niéiiie structure que ce ilej^ 
nier conduit. Ses iiarois, coninie celles 
Tampoule, so coniposent de trois tuni*]"'* 
concentriques qui sont, cn allant de deboi ^ 
cn dedans ; une lunique celluleiise, 

tunique musculeuse et uno lunique muqucuse. , 
a. Tunique celluleuse. — La tunique celluleusc, relativement iiiince, cons 

Vadveniice de Ia vésicule. Klle est três riclie cn vaisseaux et en nerfs. 
b. Tunique musculcuse. — La tunique iiiiisculeuse se coniposc, ici 

íibres lisses disposécs sur trois plans : un plaii moyen, comproiiant des libres 

Fig. ojI. 
Vúsiculc séininalo droite, déroulúe ol vuc 

par sa 1'aco poslóriouro (sujet do ijua- 
lantü ans, injecUon ])r(5alal)le au suif). 
1, canal tiófóreni, avec l', son anipoulo. — 2, v(^si- 

cule fiímiiialo, avec : 3. scs prolonfíemoiits laU^raux; 
4, scs rciiflemcnls cn forme de ca'cum ; 5, les bosse- 
lures do sa parei, — tí, róunion de Ia vésicule avec 
Ic canal d(?férent. — 7, canal éjaculateur. 

(I/horizonlale xx iiídi(jue Ic nivean de lextrémité 
supóricuro do Ia vésicule, avant le dóroulcment.) 
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culaircs; im plan interne ei nn plan externe, dans Icsquels les fibres aílectent une 
•Jireelion longituclinale. Cette tunique miisculeuse, quoique Irèsépaisse (elle i'epré- 
sente à elle seulc phis des deux tierá de Tepaisseur do Ia paroi), esl cependant 
bcauconp nioins développée que sur le canal défiSrent. 

i". Tunique muqueuse. — La tunique muqueuse, épaisse do 1 millimèlrc environ, 
nous presente une coloration blanchàlro ou blanc jaunàtre. Son épithílium, étudié 
•'eccnunent par Limon sur le taureau, se compose essenliellenient d'une assise três 
i"égulière de cellules cylindriqnes, quatro ou cinq fois plus hautes que largos, 
i'eposant par leur base sur nne membrana própria fort mince, mais cependant 
bien visible. Leur noyan ost voliiniineiix, an^ondi ou ovalaire, occnpant Ia partio 
moyenno do Ia cellule. Quant au protoplasma, il esl íinement granuleux, ronfor- 
"lant presqiio lonjoiirs, avec qnelques raros gouttolottos do graisse, un certain 

A 
Fig. 

'^PitliiíHuin (les vésiculessóininalos clu tauioau 
(d'apròs Limon). 

3^basale. — 2, cellules cylindriqucs, avcc ; 
ç^.jl 'loyau. — 1, jfranulatioiiíí graissouses. — 5, uno 
^vant^. <lc'^{;óü6róc. — ü, ccllulcs busales subi Ia dógOnércsccncc jrraisscitso. 

lí 

Vósiculo súininale d'un jcune taureau 
((.rapròs Limon). 

1, mcmbrane basale. — 2, cellules basales formaul 
une coucbe continue sur Io còlé mènic do Ia basale. — 
3, cellules cyiin(lri(|ucs, avec 4, leurs uoyaux. — 5, 
cavlló de Ia vésicule sómiiiale. 

Jjonihi-Q de grains de sócrétion qui sont le produit propro de Ia cellule : ces grains 

; se montrent tout d'abord dans ia zone péri-nucléaire ; puis, au fur et 
'iiesuro ([ue leur nombro angmonto, ils so rapproohent de rextrémité libre de Ia 

lul se jeter íinalemonl dans Ia cavité niônie de Ia vésicule. Outro les col- 
''J''''i(lriques que nous venons de décriro et qui constituent Ia partio sécrétante 

^<5sicules séminales, Ia muquouse de ces vésiculos nous presente une deuxièmo 

etl"^''^ cellules dites basalex, qui sont comprimées entre Ia membrana própria 
lios cellules cylindriqnes. Leur signiíication, u'ost pas encore nettemont 

^'cidée, mais ce (jui est certain c'est qu'on les voit subir peu ii peu Ia dégdnéros- 

o'''iissouso et constituer alors, à Ia surfaco externe do répithélium, do grossos 
• SOS sphécordales prenant sous Taction de Tacide osmique uno tointe d'un noir 

'"lonse. 

''V(''sieiilcs súniiiialos sécnMo doiin dos fíiamilations (1'imo iiatuie spúciale pt. 
i!l l'"-'!. l>ioiluisenl du Ia uraisso : los vüsiculcs duvicnncnl ainsi dos or^aiies do súcrétioii 

iluo DissKi.iioiisT ait proposódu Icjj dcsignui' sous Io noiu do r/landes vésiciilaires. 
I(i sécrótion dcs celhilcs cyliiidiiiiuos, nous Tavons dójà dit plus liaut, passont dans 

uu dos vósieulos, doiil ils niodiliont naturellenienl Ia coniposition cliiiniíiuo ot Ia valeur 
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riiiicliDiiiiolIi'. (Juaiil à Ia ^çiuissi! iiiio prodiiisiMit los fcllulüs liii>al('s, (^llo piMil sc sainjiiilicr cl 
passei' ii IVIat dissous dans les (tIIuIcs cyliiidi iíiues : lá. clli! [jotil se reconstitiior iiar syiilhúsc d 
r'(i'(' aiiisi. iiíi liicii i"lrc^ (■■lal)iin''(> par Ia celhilc rt iMitiTi- dans Ia constltulion dcs 
llilncs ipii roí-riiciil iiiiií |iail iiiipoi laido dc Ia siil)slan<'ií dos spcrnialozoidos (Limon). 

6" Vaisseaux et nerfs. — Les arlèvea, dcstiiu-os aux vésiciiles séininales, sont 
rournios par Ia vésicalc inférieiire ei par IMiéniorrlioídale inoyeiine, deux hranches 
dc Tiliaquc iutornc. — Les ueiJícs, reuiaiquables à Ia tbis [tar leur noiuhrc ct par 
Icur volume, Ibruientà Ia surfacií cxtí-ricun^ dcs véslculcs sémiiiales, daus Tatmo- 
sphcre coiijonctivc et musculeuse ([ui les ciigaiue, uiie sorte de plexus, le plcxu» 
í^éminal, ([uc vleuueut grossir d(í uouilireuses vcíihís issues de Ia face poslcrieure 
de ia vessie. II s(! conliuuc (mi has et eu avaut (lig. 'fW) avei; le plexus vésico- 
proslati([ue. — Les li/mpltalú/ues provieuncnt de deux rcseaux, uu réseau uiuqueux 
et uu réseau museulaire. (louime les veines, ils foruieut loid autour dcs véslcules 
séuHnal(!S uu riche r('seau. Dc ce rcíseau uaisscnl, :i droitt! et ii gauclic, deux ou 
Irois trones, lesquels vleuueni se jcter ensuite dans les gauglious situes sur Ia parlie 
lat(''r;de du hassin (Sapi-kv;. — Les nerfs, ('galemcul fort nomhreux, émancut du 
plexus liypogastri(pie. lis se dirigeiit vers le ciMé exlcrue dc Ia vcsicule, oü i'^ 
IbruuMit un riche plexus, le plexus seminal. Sur les mailles de ce plexus se dis- 
posent lie uomhrcux ganglions (Kua.nkkl), ordiuairemenl de petites dimensions, 
uuiis toujours pius voluuiiucux daus Ia partic du plexus (jui avoisine Ia prostate. 
Les liltrcs uerveuses (|ui émancut du plexus seminal se divisent en niolrices ct sensi- 
lives, les prcmièi'cs se tcrminant dans Ia tuni(iuc musculeuse de Ia vêsicule, les 
secondes se ríMulant à Ia mu(|ueuse. Leur mode de leruiinaison n'est pas encore 
conuu. 

7" Conteiui. — Les vésicules séminales renlerment naturellement le licjuide sper- 
maliijue (juc leur apporlent eontinuellement les canaux déférents. Mais à ce liquide 
spcrmatique provenant de Ia glamle génitale s'ajoulc toujours une certainc (puiu- 
lité de mucus, produit dc sécrétiou de Ia muqucusc dcs vésicules. Le eontenu dc:- 
vésicules est « ordinairement de consislancc crémeuse demi-liíiuidc, sans viscosile 
jtroprenuínt dite ni état lllanl, ])arfois un pcu grumeleux ou granuleux au louchei 
ou niéme de Ia consislance d'une gclée » ((lii. Hoiux). Sa couleur, três varial)le, est 
suivant les eas, gris lilancliàtre, l)lanc jaunàlre, ou niciuc grisàlrc. II renferuie, 
comme clémerds ligurés : 1" des speiinatozoVdcs en j)lus ou moins grande abon- 
ilanec; Ü" un certain nomitre de Icucoeytes, isolés ou en amas; 3° des grain-" 
(riiémoglol)ine aniorphe; í" des granulalions graisseuses; W" des concrétiouí».. 
arrondies plus ou moins irrégulières, auxciuelles Uoiiix a donné le nom de s//"' 
pexions. L(! diamètrc de ces concrétions varie dc 1 ccntième de millimètrc a ' 
mème i millimòtrcs. Dans Ia substance hyaline ((ui les compose se Irouvent 
vent englobes des spcrmatozoídes et mime des leucocytcs. 

(1'iim'iiidicalioiis lillilid^íiapliiiincs, voy. p. illl.) 

^ III. —(l.WAI, KJAC.LM.ATKLMl 

Au nombre de deux, Tun droit, Tautre ganche, les canaux éjaculatcurs 
dc Ia réunion, à anglc Ires aigu, de Tampoulc du canal défércnl ct de Ia yc|>i 
séminale (ílg. ;jol,7). lis ont pour fonelion d'amener dans Ic canal de I nre 
spermc accumulé dans ces deux réservoirs. 

i" Trajet. — Les deux canaux éjaculaleurs se porlcnt obIi(iuenicnt dc 
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Cl (rarrière eii avaiil. l'eu aprês Icur origine, ils pénètrcnt ilans Tépaisseur dc 
Ia prostale cl vioniionl s'ouvrir, par dcux pelits oriíices oilipliqiics, ordinaircment 
peii visihles, siir ia partio aiitérieurc du véru inonlanuin, íi gancho et à drnite de 
1'iitriciile i)rostali(pic (üg. -401,1), oxcoplioiiuello- ^ 
iHent dans ['iitriciilo lui-inèine. Mou('.\gni ei Doi.- 

ont observe ce dernierinodo de lerininaisoti. 
'*11 ii vu oiicdi-i' les canaiix <''ju<-ul!iti;iirs s'(nivi ii' siir In 

\L'ni iiiiiiiliuuiiii iiai' uii (irilico coiiiiiniu (>l. ihins iiii i-ns 
iiiiiínic, oli.-iiTvi' i)ar C.iirvEii.iiiKii. Ii's 

'•anaux so riisioimaionl, aii nivoaii (i(? Ia iriiuldii dos raci- 
iios (||.s i-oips cavciiifiix, eii iiii canal iiiiiiiuo. (|ui loiincall 
'I ai'i'iòr'i' (Ml avaiit Ic^ iliis do Ia \ ot vonail, s'()iivi'li' a 
'ii l)asc du ftlaiid. Dans co diMiiii>r cas, il i'xislall rói'llo- 
"lonl dcnx canaiix riiódiaiis cl siiporposis; iiii canal sii|i('- 
'loiir nu riiiKil néiiilai cl nn canal iid'i''rlcni- (Ui cnntil uri- 
iiiiire. 

2" Dimensions. — Les coiidviils éjaculaleiirs 
""t une loníiieur de áO à ío iniliiiuètres. Lciir 
'■'tlibre inesnre, en arrière, l'"'",5. II diniinneen- 
^uile gradnellemíMil, rui fur et ii mesure (pi'on se 
''"pproelu! de l'uròtl)re. de faron qu'à rextrémilé 
'^'-'"niinale du coudnil, il ne presente i)lus (pie 

de diainètre. (^hacun des deux eanaux éja- 
'■'dateurs revôt done, dans son ensemble, Ia, 1'oriiie 
'' còno Ires allongé : il est, c.oniini' Ir canal 
defcveiit Ini-inènie. mais ii un degr(' nioindre et di 

'■^l^undihulirorine. 

3"Rapports. — A Icur origine <'t dans une étendne de (jnehiues inilliuiètres seu- 
leitieiil, li^s eanaux (\jaculaleurs sont libres au-des- 

de Ia base de Ia prostale, baignant ii ce nivean 
'liins ('('tle aliuosplière conjonctivo-nuiscnleusí^ donl 
'•"'lis avoiis signalé plus baut Texislencc antour des 
^'^'^icules séniinales. Dans tont le reste de lenr trajei 
"s?- óiJH), ils cbeininenl en plein lissu proslaticpie. 

I''i's ou inoins accolés rnn ii Tautre., mais jamais 
' Oiifondus. Kn arrivaut au véru montaiium. quel- 
'lucfois plus lôl, ils s'écartent un peu Tun dc l autre 
l'"iir iivrer passage ii rutriciile proslalique (p. ill I), 
'I"i siiii Ji pg(, 1,^ i,„5ine direction. Canaux éjacu- 

ciirs ot utricule proslalique occupenl le centre 
^'i> canal commun que leiir forme Ia proslalc ; ils 

^^i>l onlourés d'une masse de lissu caverneux, qui 

^^jiUerpose entre eiix et le lissu proslalique (íig 

C.oupo saííii.lalc passani un jicn à. 
<lr<)ito (U^ Ia lip;no uK^liaiu'. 

1. ampoiilo (iu canal dófóront droil. — 
1, orijiinc {lu conduil ójaculateup droil. — 

vósieulo sóminíUe droilo, réstl-tnióc à 
parlic Hioseuno. — 4. orificc par lc»iuel ia 
\ó{5Ículo sóiuinalo «'oiivri! dans le coiuluil 
('•jaculaliMir. — vossie, avoc Io Ita-^- 
1'ond. — 0, íirèlliro. — T, proslalo. 

ms un scns dilVtírent, légèremenl 

'<0 fo 

40 

'■'ilnio 

et donl noiis verrons toiil h riieure le mode 
•'"lalion. 

Couslitulioii anatomique. — Les coiiduils éja- 

Fifí, :Í:Í4. 
I,cs (Iciix i'anaux r>ja(mlalcuin. 

viis sui- nno coiipi^ Iransvoi- 
salií du vci-u monlanuin (las- 
!-'anl innncdiateniciit cn arricrc 
dc rorilicc do 1'ulriculo i)ros- 
laliiiuo (d'aprcs IIem.e). 
i, tissii caicrnoux de ruròlliro. — 3, 

muiiiicuso uróllíi-aio, — 4, ulriciile pros- 
laUipic. — ü. !>, li's (loux oanaux ('jani- 
latcurs. 

-"Urs présenlenl Ia mèiue slruclure fondamenlale-que les canaux déférenls, 
Tiels ils font suile. Nous relrouvons ici les Irois tuniques celluleuse, muscu- 

ise et 

7 
"luqueuse 

celluleuse. — f^a Uiniqne celluleuse ou udventice, présenle toul 
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irabord, .diiiis Ia porlioii extra-prostaliquc du conduil, les inèmcs caracteres liis- 
lulogiíiiics (jiic siir le canal défórenl. IMus bas, à renlrée dii coiuluit dans Ia pros- 
late, Ia tuniqiie cclluleusí! .se coiifoiid, d'ane part avcc le tissii caverneux, (rautre 
part avcc le tissu conjonclif de Ia glande. 

1). Tunique nncqneiíse. — I.a liiniijiie inuqueuse, considérée ii Ia partie supé- 
i'icure du conduit, nous olVre exacloiiieiit Ics inâmes caracteres (pie celle (jiii revôt 
Io canal déférenl et Ia vésicule sérniiialc ; ello esl jannâlre, irrégulièrenienl plisseo, 
aréolaire, à épithéliuni cylindrique. Kn se rapprocliant de rurèllire, clle prend 
])eii à peu iine coloration blancliàtre; en nièine tenips, elle devlent plus niolle, 
])liis minco, plus iinie, prcsquo llsse. Au voisinage do son aljouclienient dans 
l urèllire, son éi)illiéliuni devient piivinienlcux. 

c. Tunique musculeuíte. — La luniquc nuisculeuse nous i)résenle cncore, dans 
Ia portion oxlra-proslatiíiue du canal ójaculateur, les trois plans de libres qu 
caractéris(Mit cellcs dcs canaux placés cn aniont. .Mais, en pénéirant dans Tepais- 
seur de ia prostate, celle luni(jue subil des niodilicaüons ini])orlanles. Le i)Ian dcs 
libres longiludinales internes ])ersiste encore, (luoique sensiblenient atlénué. Quanl 
aux deux aulres plans, ils se latssent eiivaliir par des libres élastiques cl par de 
gros vaisseaux veineux, (jui dissocient les slrates niusculaircs et les transfornient 
cn un véritable tissu caverneux (fig. ÍJoi, li), Iccjuel se continue du r(;sle, au niveau 
du véiHi, avcc Ia luni(jue vasculairo de rurèllire. 

5° Vaisseaux et nerfs. — Dans leur portion extra-prostaticiue, les canaux líjacu- 
lateurs reçoivent des arlériolctí de Tartère vésicalc iníérieure et des lilels nerveux 
du plexus hypogastrique. IMus bas, dans leur ])ortion prostaliípie, leur circulalion 
et leur inncrvalion se confondent avcc celles do Ia prostate. 

Voyoz, au sujei iIüs vdies spcriiiiitiíiuos : Ki.kin, Art, Canal déférenl. véxiculc séminale et canal 
éjaciilateur ilu Sti(ICKei\'s llcinill)U('h: —. Iliiiss.vri>, lUuüe analomo-palholoi/iciiie sar les e//'et-i de 
Ia ligalure du canal déférenl, Aicli. do l'liy.si(il.. 1880; — I'ki.i..vi:ani, Delia slrullura dei fiinicol" 
spermalico in iliversi periodi delia vila, Itcv. spcr. di Krcnialria, 1883 et 1881; — K wsEit, Unlersucn- 
ilber (lie liedeulung der Samenhlasen, liiauf;. Disseit., llerliii. 188!): — Oudemans, Die accessoris- 
chen GeschlecklsdrUsen der Sailgelliiere, llarlom, 18'J2 ; — Stkinacii, Ileitr. :ur 1'lii/siol. der Samen- 
blasen, l*l'u}<er's Areli., 180»; — Lodk, E.rperim. Ileitr. ziir l'h>jsiol. der Samenbiasen, Sitz. ''- .i 
Akad. il. Wiss., Wieii. lSÍ)."i; — Guelmot, lle.s vésicules séniinale.t, analomie et pathologie, 1''- 
Paris, 188i' (eette llièse iiíiifeiiiie une liibliosiapliic diUaillée); — ItoMiTi, Siilla slrullura dei con 
dolto deferente umano, Atli delia Sue. toso., 181)6; — Caml's et Oi.ev, I.a vésiculase et fonclion ats 
glandex vésiculaires, C. It. Soe. Hiol., 1897: — DissKi.iioitST, Die accessorisclien Gesclileclilsdrilsen 
der WirbellUiere, Wieshadeu, 1897; — Ivanoi-k, La fonclion de Ia vésicule .\éini?iale et " 
f/lande pruslatlque dans Vacle de Ia fécondalion, Andi, de IMiysiol. iionii. el palli.. 1900; — 
Zur Anal. des l>uctus ejacidatorius, der ampulla duclus deferentis und der vesicula seininuH^ ' 
erwachsenen Mannes, Anat. Ilelte, 1901 ; — Limon, Sole sur iépithélium des vésicules séniinutcs e^ 
de Vampoule des canaux déférenis du taureau, Joui ii. do l Anat., 1901; —Amriv, Iteilr. 5- 
valiora der üamenbluse beim .Veerschweinc/ien, l'lluf;er's Arcii., 19U3. 

AHTICLI'; IV 

VKlUiK ou l'KMS 

La vergo ou pénis (angi. et alloni. 1'eHis) est Torganc de Ia copulalion 
l'honirne : elle a pour fonclion, dans Tacte du coít, de j)orler le siierinc dans 
j)arlios génitales do Ia feinnie i)arcourues par Tovule ct de favoriser ainsi Ia 
dalion. Klle est osscntielleinent consliluée par des fornialions érectilcs et 



VERGE OU PÉNIS 
% ■ 

Gl'ó 

Icur présciice qii'cllc doit de pouvoir rcmplir Ia fonclion importante qui lui est 
dévoluü. 

1° Situation. — Knvisagé dans Ia série des mammifèrcs, Torgane copulateur 
du màle se trouvc conslammcnt situé cn avant de Tanus. Ghez les monotrèmes et 
les marsupiaux, il est 
logé dans rintériciir 
mâme ducloaíiiie.Ciiez 
'es aulres maminife- 
''Gs, 11 est extérieiir, 
Prenant naissance on- 
'("c Tanus et Ia sym- 
physe pubienne. (Iliez 
'•1 pliipart d'cnlro eiix, 
'1 s'avance Jus(ju'à 
•"-eltc syin|)liyse et là 

coniporle de deux 
'^'ifons : ou ])ien il se 
'''i'igedii còté de Tom- 

plus ou nioins 
^nvcloppó dans un re- 
pli tégumentaire (jui 

''attache à Ia ligne 
'•lanche ahdonünale ; 

Ition, se ddgageant 
|'cs parties prolbndes, 

'' s inilcchit sur lui- 
"lOuie et ])cn(l lihre- 
'"eiit aii-dcvant dii 
iHiliis Ceiio (icrnière 

'^Position est celle 
'P' Ou observe cliez 

'"s singes anthro- 
l^Oides. (;'estaussi eelle 

n\'i" i'encontrons cliez riioinuie. Ghez lui, le pénis est situé immédialement ^^essiis (les hourses, au-devant do Ia syniphyse pubienne, ;i laquelle il est solide- 
tixé, conune nous le verrons plus loin, par deux liganients, Tun íibreux, 

élastique. 

ptV division. — La vergc prend naissance à Ia partie antérieure du 'fiée, dans Ia loge (jue eirconscrivent Taponévrose superfieielle et raponévrose 

Fig. üü5, 
Coupe niódio-verlicale <lc Ia vcrge chez riioniine (sogincnt tlroit 

de Ia coupc). 
1, syniphyse pubionne. — 2. espace i)róvcsical. — 3, paroi abdominalo. — 4, ves- 

sic. — 5, oui'a(jue. — r>, vésiculc sóniinale cL canal dòféront. — 7, jirostale. — 8, 
plcxus i\o. Santorini. — IK spliincler vósical. — 10, ligamenl suspciiseur dc Ia vcrge. 
— 11, vorí,''C à Tólal do llaccidiLó. — 12 (cii poinlillé), ver^je à Télat d'óreclion. — 
i3. glaiui. — li, bulbc dc rurèllire. — 15, cul-do-sac du bulbc. 

a, uròllirc proslaliquc. — by urèilire nicmbraiioux. — c, urcLlire spongieui:. 

tout d'abord, conune les branclies iscliio-pubiennes elles- dirige 

'ie liaut et en avant, du còté dc Ia syinpliyse. Là, elle se dégage 
proloiule, devient libre et s'entoure alors d'une enveloppe cutanée. 

"é'U donc lui considérer deux portions ; une portion poslérieure ou péri- 
' portion antérieure ou libre. Cette portion antérieure constitue Ia verge 

dite. A l'état dc repôs ou de ílaccidité (lig. 555,11), elle est niolle, 
'-''lical-  . . .... <^'i>ent descendante, fornuint avec Ia portion périnéale un angle aigu. 



* 
ÜIC. .\im'aup:ii, I uo-(;Í':mtai. 

(|iio Toii (ir'sii;iie süus Ic iiüin á\ingle pénien. A Tétiil ii'<''rocli(in (lig. 555, lí). 
olle (Icvicnt diifo, tiirgescftnto, à La fois bcaucoup plus longuo et j)his voluini- 
neiisi'. Kii niüiTie Iciiips cllií so relòve da còltí de rabdoiiieti et, ainsi rclevéo, pro- 
longo Ia dirccüoii do Ia poiiioii périnéalo : Ia vergo, dans sou eiiseinl)le, décril 
alors iiiio longiio COMfl)o. donl Ia ooiirnvitó, ])Oii accon(iii'o, rogarde cn liaiit ol cii 
arrièro. 

3"Dimensions. — Los dhiioiisioiis do lu vorge sonl nalm'ollemeiil foi'! diiróronl(!> 
suivant (iu'on U coiisidòro à Tétal do ropos ou à Tétat d'óreclion. — Dans Ic pro- 
niior cas, sa lotigueiir, iiiosiiréo do Ia syiiipliysc ii rexlrómiló aiitóriciirc dii glaiid- 
ost do 10 à 11 conlimètros, '2 ou H ceiitimètros eu plus choz le vieiliard. Sa clrcon- 
iéreucíí, uiesurée à sa parlie uu)yeuue, est do 8 ou í) feuliinètros. — Daus Io socoud 
oas, lorsíiuo, les aréolos dos organcs rTCCtiles sonl gorgécs do saug. Ia vergo, tou- 
jours daus sa poi'tiou présyiupliysiouuo, uiosuro eu inoyonno 15 ou Kí oouliuiòlres 
do loniíuour sur 10 ou 1:2 roíiliuiMros do circonfi'ronco. 

% I I . — (]oM01HI ATIO.N i;.\TÍ;UJ K.U lli; KT llAI'i'011TS 

r 
Ou oousidèro au póuis uue parlio uioyoniio ou (•ori)s ol deux. oxin-inilés, Tun'' 

aul<''riCMro. Tautro piislérioui'o. 

1" Corps. — Lo. oorps a Ia loruu! d"uu oyliudre uii pou aplali (Tavaul ou arrióro- 
!l íious présoulo, par consiHjiKMil : 1° iiuo face supéricure. que Tou d(''sigue geu''- 

raleiuoul sous U; uoiu ile doA de 
oerfjc; i" deux. hurds lalévanx, arron- 
dis ot luoussos; 8° uiio face inIéricW-'' 
donl Ia parlie nuídiano so soulòve, a" 
nioiiienl de 1 ereoliou, ou uno saiU" 
longiludinale fornuío par rurètliro. 

2' Extrémité postérieure. — '' 
Iri-uiiló jioslériouro ou racim' dc 
rert/e so Irouvo profondéuteut silfi-''' 
daus rópaissour dii i)i''riuóe. I''"'' ' 
lixóo ii Ia paroi anli-rleure ilu bíi»"'"' 
d'une i)arl par rinsortiou <lcs ooil'' 
oavernoux aux branolu^s isoliio-pi'''"^'! 
lios, d'autro pari ])ar iin ligauicut 
oial. Io. lífjame»! Kusfnseur 
1'erfjc. 

O liganienl I lig. 55(5, Ij rovCllii'"'"^^ 
d'uno lauH' Iriaugulaire, donl l'- 
mel, dirigi' ou iiaul, sMnsòro a 
sur Ia ])arlio sui»órieuro <le 
pliyse ol sur Ia parlio avoi™'"""^';^ j| 
Ia ligue hlaucho aiidouiiualo. 
se porle en lias ot ou avant, 

L«' susprnsíMir tU) Ia vni';jr, vn par smi 
rntí' ^auclir. 

I. ii;;aiiu'iil sn>|»onsoiir do Ia Nor};c {fit jdum' . i, «.a 
moilió giiucho, conloui-tiutil !<• corpn ca>ornoii\ (rorrr««|)On(laiil 
t'L <*0 r<'-unis«<aiit, cn 2*. avoc colui «lu côU'' oppos''. — libre» 
•l(; CO li;;aiticiil, i!c«<ccii(]aitl liaiís !a cloi^ou dcs hourscn. — 

itorlion pci-ini-alc <lc Ia \cry:c. sa porlion liliro. — 
aijíçli» priiici). — 7, li;;nc lilanchc alHloniinalc. — S. 

phjsc piit>Ícunc. — apoiicvrosc pcrin«*alc >nt)yciin<>. 
10. liifíuncnt, lihrcux dii péiiU. — H, apontHrosr pi^ríuóalc 
iiUóricurc. 12, apon«''vn>M? prostato pcnlouralc. — 
I-). Ví^ssic. — I», pro-^latc. 

icissanl sraduellenicnl a Ia uiani«" 
d" 

d'un óvonlail. l'arvenuos sur ia laco dorsale de Ia vergo au uiveau il'- 
l»ónion, les libres ronslilulivos du liganioui suspensour se divisonl «'h 
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oL lalcralcs. Los fibres mtídianes se fixent à ralbuginée des corps caverneux, à 
droile et à ganche dc Ia veine dorsale de Ia verge. Les fibres latérales fonnent deux 
lanielles blanc.hàtres qui, s'écarlant Tune de l'autrc, contournenl latéralcmenl les 
corps caveriieiix el se rejoignenl au-dessous d'eux, coustiiuant ainsi une sorte de 
sangle (lig. SSS). 8') qui supporle Ia verge et determine Ia formation dc Tangle 
pénien. Le ligainent suspenseur de Ia verge se compose presque exclusivement 
de fibres élasliciues. Lc plus grand nombre de ces fibres se fixent là renveloppe 
fibreuse do Ia verge; les autres, descendant plus bas, se perdent dans le raphé des 
bourses (fig. 533,oj. 

En arriòro du ligament suspenseur, Ia raciue de Ia verge est encore íixée à Ia 
paroi antérioure du bassin par un système de laisceaux conjonclifs, dont rensemble 
consiilue le ligament fibreux du pénis de Lusciika (fig. 550/10). Ces faiscoaux sont 

Ia fois três dpais et Irès courts : sur les còtés, ils unissent Tenvoloppe fibreuso dc 
Ia vergo à Tarcade pubienne ; sur Ia ligue médiane, ils ratiachent l urèthre à Ia 
parlie inférieure de Ia sympbyse et à Taponevrose périnéale moycnne. 

3° Extrémité antérieure. — L'extrémité antéricure de Ia vergo est constituéo par 
'e gland, loquei est plus ou molas recouvort par un ropli, moitié aiuqueux, moitié 
'^iilané, appelé prépuce. 

^1. (iL.\xi). — Lo gland cst une saillio conoíde formde, comme nous Favons déjà 
(p. 518), par un ronflement du corps spongicux de Turètlire. 11 nous olíroà con- 

sidürer un sonunet, une base et une surface extérieure : 
•I. Sommet. ■.— Sou sommot, dirigé en avant, nous présento (fig. 557,;2) une fonte 

^'Grlicale de G à 8 millimèlros de liauteur, lo méaí urinaire. 
í'- liase. — Sa base ost fortomont obliquo de liaut cn bas et d'arrière on avant, 

Fig. Ü57. Fig. i)o8. 
Sliind el lo iiiéat urinaire, vus do face. Lo gland, vu par sa faco infóriouro. 

' abais''""'' ■"■««'l"" ciUiòrcmciit mis ii dícouvcil (lav i, gland, avcc 1', sa couromie. — 2, prípuce, rameiu' libr,, du |)i-ópuc(!. — 2, méal urinaire. — 3, liord cn arrièrc. — :t. slllon balano-própuUal. — -l, múat uri- 
i raballu sur lc sillon lialano-própulial. nairc. — 5, silloii méiliaii. — 6, frcin ou íilel. — 7, ' (ni (iiçi fosscUes lalóralcs du íilel. — 8, corps dc Ia vcrjjc. 

'"^"tronient dit est tailléo cn biseau aux dópens de Ia face inférieure. l)'aulrc part, 
^^"luie soii (liamòtre est supérieur à cohii du corps du pénis, il débordo partout ce 

"'cr, foriuant autour de lui un relief circulaire (jui constitue ce qu'on appeüe 

du gkind (iig. 538,1'). Co relief ost beaucoup plus prononcé du còté 
ax.\tomib iium.\ine. — T. IV, a» édit. 78 
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(io Ia lace dorsalc clii pénis quo du còté dc sa face inférieurc. 11 est déliiuité en 
arrière par un silloti, coinme lui circulairc, \c sillon coronaire ou sillon balano- 
prépulial. La portion dii pénis qui répond à ce sillon, étant naturellemcnt rétrécie, 
a roçii le noni do col. 

Surface extérieure, frein ou filet. — La surface exUh-ieiire du gland est par- 
tout lisse ct unie. Sa face supérieui'e, par suite de Ia direction oblique de Ia base, 
a cnviion deux fois Ia longueur de sa face inférieure. Cotte dernière nous presente 
sur Ia ligue inúdiane un sillon longitudinal qui couinience un peu en arrière du 
tiiéat urinaire et s'élend de lã, en s'clargissant, jusqu'au sillon balano-préputial 
(lig. Dans ce sillon, s'insère un petit repli luuqueux de forme triangulaire, 
le frein ou /<7e/ qui va s'attacher, d'autre part, à Ia parlic correspondante du 
própuce. 

Le /Hei de Ia verge est plus ou nioins long suivant les sujeis. Le jilus souvent, il 
ne prend naissance qu'à 8 ou 10 milliinètres en arrière du niéat urinaire ; dans ces 
conditions, on le coufj.oit, il permet toiijours au prépuce de se rabattrc facileuient 
en arrière du gland, en découvrant cntièrenient ce dernier. Sur certains sujeis, 
cependant, on le voit s'élendrc jusqu'au voisinage du niéat ou niônie jusqu'à cet 
oriíice : dans ce cas, il est parfois si court qu'il apporte une géne à Ia loconiotion 
du prépuce, rend Térection douloureuse et peut niénie se déchirer au nionient du 
coít. Qiiels (jue soient sa longueur et son mode d'insertion, le íilel interrompi tou- 
joiirs à son niveau le sillon balano-préputial. 

Sur les faces latérales du frein se voient deux peliles fossettes en cul-de sac, Ics 
foaseltes latérales du frein (lig. 558,7j, auxquelles aboutissenl les extrémilés du 
sillon précité. Ces fossetles, bien décriles par V.vlenti (I88ü), sont tantôt bilatérales 
(dans les deux tiers des cas), tantôt unilatérales. Elles ont une forme arrondie et 
sont bordées parfois par une sorte de bourrelet circulaire. Leur revôtement interne 
esl idenlique à celui du gland et de Ia face interne du prépuce, 

li. 1'rki'uce. — Le prépuce csl un rei)li tégunientaire qui se ilispose en forme de 
nuinchon toiit aulour du gland. 

a. Mode de formation et rapporls. — Son nuxle dc formalion esl le suivant: l-i 
])i'au du pénis, arrivée à Textréniité antérieure de Torgane, se replie en dedans et, 
s'adossant h elle-mthne, se tlirige d'avanl en arrière, en môine lemps qu'elle prend 
lous les caractères d'une membrane nuupieiise ; elle se porte ainsi jus(iu'au sillo" 
balano-préputial; là, elle se rédéchit de nouveau, cette fois d'arrière en avant, po"*' 
lapisser le gland et se continuer, au niveau du luéat, avec Ia muqueuse du cana' 
dc rurèlbre. Aiiisi conslitué, le repli i)réputial nous présenlo ; 1° une surface exté- 
rieure cutanée, qui, sans ligne de démarcalion aucune, se continue avec Tenvc- 
loppe cutanée du corps du pénis ; á" une surface intérieure muqueuse, (jui se moul'-' 
exactement sur le gland, mais sans lui adhérer, si ce n'est à Ia parlie inférieure, 
oii prépuce ct gland sont unis Tun à Tautre par ce repli médian quo nous avons 
décrit plus haut sons le non> de frein ou lilet; 3" une circonfércnce postéricurc. 
adbérente, ([ui répond au sillon balano-préputial ; 4° une circonférence anti 
rioure, entièrement libre, qui conslitué co qu'ün appelle Vanneau ou Vorifice 
putial. 

b. Cavité du prépuce. — Entre le prépuce et le gland, existe une cavité ordnií*' 
rement virluelle. Ia cavité du prépuce. Sur les parois de cette cavité, se dépose, 
les individus nudpropres, une matiòre blanchàtre, caséeusc, três odorante, 
laquelle on a donné le nom de smegma. Le smegma prépulial est essenliell''''" 
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fonué par des celliiles épilhéliales (lesquiiíTiées, auxquclles vienneiil se mêler les 
produits de sécrélion d'un ccilaiii iiombre de glandes sé))acécs (voy. pius loin, 
p. G30). 

c. Dimensions. — La longueiir du prtípucc varie beaiieoiip suivanl les sujeis. — 
Taiilòl, il s'(;tend jusqu'au sominet du glaiid ou mômc le déborde eii formaul au- 
devaiit de lui comuie une sorte de veslil)ule. Cost Ia dispositiou que Ton observe 
chez l eufanl, avaut Tàge de puberté. Elle se modiíie ordinairement chez Fadulte, 
mais elle peut persisler cependaiit chez ce dernier avec lous ses caracteres infau- 
liles. — Tantòl, au contraire, il s'arrète en arrière du me'at et ne recouvre alors 
(lu'une i)ortion du gland, ses deux tiers, sa moitié ou seulemeut sou tiers posté- 
i'ieur. l)'aulres fois, il est eiicore plus court: il se trouve rcduit à un simple collior 
situe en ari'ière de Ia couronne et, dans ce cas, le gland tout enlier se trouve coiis- 
Ifiinmentii découverl. — Quant á rorifice préputial, 11 est, dans Ia grande majorit('í 
<les cas, sufíisaninicnt large pour permettre au prépuce d'excursionner librenient 
íi-ii-dessus du gland, en d'aulres ternies, pour permettre à ce dernier de sortir do 
son enveloppe au niomeut de Tch^ection et d'y rentrer de nouvcau quand Térection 
Cesse. 11 ost des sujets, cependant, oü ses dimensions sont inférieures à celles du 
gland, aiujuel cas ce dernier renllenient se trouve continuellement cmprisonn() 
dans Ia cavité próputiale : c'est à cette dispositiou, souvent fort gènante pour 
' excrcice du coil, (iu'on donne le nom de phimo^is, lequel pbimosis peut, d'ail- 
'curs ôire congéuital ou accidentel. 

^ III. — CONSTITUTION ANATOMlOliE 

^^uvisagée au ])0int de vue de sa structure, ia verge est essentiellenient consti- 
liiée i)ar deux ordres de formations : 1° par des organes érectiles, qui occupent ses 
piirties centrales; Í2" par un système á'cnveloppes, qui sont jetées tout autour dc 
ces derniers. 

A . — OlUlA.XES KllECTIl.KS DK LA VEIUIE 

l.es organes érecliles sonl susceptibles, comme leiir nom Tindique, d'entrer en 
^rtíction, et ils ont pour attribulion de douner à Ia vergo Ia lágidité qui lui est 
•^•^cessaire pour Tacte de Ia copulalion. lis couipi-ennent : 1° les deux corps caver- 

qui aj)partiennont en projtre à ia vergo; 2" le corps spongieux, qui est uni; 

'^'■'peiulancc de rurèllire. 

1" Corps caverneux. — Les corps caverneux occupent le plan dorsal de Ia verge. 
''Hir loiigueur est de 15 à. 10 centimètres à IMlal de llaccidité, de 20 <à 21 centimètres 

' »!lal (['érectiou. lis revèteni Ia foruie de deux cylindres, adossés sur Ia ligue 
'"íídiaiie à Ia uianièn> des canons d'un fusil double el s'élcudant sans interruption 
' ^I'uis Io pt;i-iii(i(i jiisqu'à Ia base du gland. Sui' les points oü ils entreut en contact, 

deux corps caverneux ne sont pas seulemeut adossés, ils sont fusionnés au 
l^^iiit (JU0 parois, au lieu de ibrmer deux membranes adjacentes, ne consli- 
"'-'U (priiiKi seule cloison, \sseplunipenís (lig. 4)08,(5). Encore convieut-il d'ajouter 

cloison est incoiuplète, je veux dire (ju'elle presente (-à el là de noui- 
•-uses lacunes, à Iravers lesquelles les aréoles des deux corps caverneux commu- 

"l"cnt larg(;menl enlr(! elles. Isousy reviendrons plus loin. 

Co.nfou.mation KXTiiiuHuiiic KT iiAPPouTS. — l<'usionnés Tuu à Taulre, coinuie 
vonons de le dire, les deux corps caverueux ue forment pour aiiisi dire qu'un 
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seul organe, impair et iiiéclian, de forme cylinílroíde, un j)eu aplati (Favant en 
arrière, nous présentaiit ])ar cuiiséciiieiit 
(juaire faces et deux exln^niilés ; 

a. Face supérieure. — I.a fane supé- 
rieure ou dorsale est creusdc d'uiie gout- 
tière intídiane et anléro-postérieure : 
c'est Ia gouUière siis-covernetixe, <lans 
laíjuelle clieiiüne Ia veine dorsale pro- 
foiulc (lig. o08,7), nan(|u(5e, à droite et a 
ganche, de Tartère dorsale et du nerf de 
mènie iioin. 

1). Fuceinférieure. — La face iiifcírieure 
nous presente, elle aussi, une gouttière 
longitudinale et niédiane, Ia (jauttièro 
sous-cavenieuse. Cette gouttière, heau- 
coup ])lus large (|ue Ia précédcnte, est 
occupée (fig. ;)6.S,:2) par le coi ps spon- 
gieux do rurèthre. 

c. Faces latérales. — Les faces laté- 
rales, cotivcxes et rdgulièrenieiit arron- 
dies, sont contournées de bas en liaut pai' 
les branches radicnlaires de Ia veine dor- 
sale profonde tle ia verge, 

d. ExlrémiLé postérieure. — Le cylindroVde forme par les corps cavernenx, 
arrivé an niveau de lasymphyse pnbienne, se divise en deux branches d ivergcnlcs 

(pil constituent ses vacines, (lhacune d'clles sc 
porte obli(juenient en dehors, en arriòre ct en 
bas, en s'efíilant gradnellemeiit : elle sc termine, 
par cons('(juent, en uno sorte de ))0inte, donl b' 
soniinet occu[)e à ])eu près le niilieu des branches 
ischio-publeniies (llg. uuí),2 et i). Par son còtt 
supérieur, Ia racíne du corps cavcrncux repos^ 
sur Ia branche descendante du púbis : cilc 1'" 
est intiinement unic par un tissu conjonctif 
serre, (jui se confond d'unc part avec Io pério&t^ 
et (Pautre pait avec 1'cnveloppe propre do 1"'^ 
gane érectile. Par son cOté inférieur, elle répo"' 
au muscle ischio-cavernenx dont les laisceauN 
1'englobent (voy. lig. (iOO et ülo) d une façon p'"' 
ou nioins complete. 

e. Extrémité antérieurc. — A leur oxtreni 
antérieure, chaciue corps caverneux se 
])ar une sorte de p(jinte mousse, ([ui constiln" 

1)59. 
Karaciiiede lavcrRC, viiopursafaceinférieurc. 

1. corps du |)óuis, ^TÍgiií^ cn liaut. — 2, 2'. racincs 
do» corps caveriifux. — 3, bulbedc 1'urí'llire. — i, corps 
spoiiífioux de ruròllirc. — 5, apoiióvroso pAriiu^ale 
luoyeiiiio. — corps du púbis, avec (>', sa braitchc 
horizoulalc et O", Ia liraiichc asceiulau(o dc Tiscliíon. — 
7, incnibranc oliluralrico. — 8, 8', saneie formóo autour 
do Ia vcr;:e i)ar lif^amcnl su"<pens('ur. 

Fi^. 560. 
(^jupe liorizontalo nu í,'land, iininú- 

íliatfníent au-dessus dos corps 
caverneux (d'apivs Jahjavay). 
A, pr(dony:onront filireu* niódiau d'*H corpn 

cav(!riK'ux dan.s Io glaiid; sa tcrniinaison au 
"«"'ai; les lani''lles lalóralos cju']! óinct. — 

Ü, proloütromenis fibrtnu iatíVaux dos 
(•orps cavenioux ; ils sc dólnchoiil do Toitró- 
mitó anlrriouro de cos corps, landi"» quo Io 
proloiixemeiil niédian iiaitdoiour iiilervallo. sonimel. Les deux sommols, le droit et Ic fÇ'!' icli'*- 

Ic 
sont séftarés l'un de Tautre par un pLi"- ' ^ 

dièdre h ouverture dirigée en avant. (íet angle dièilre est comblé (lig. 1'' 
une expansion librense ([ui se dirige en avant et (jui constituo le liguinenl (i> 
rieur des corps caverneux. 

Aplati de liaut cn bas, le ligament antéricur des corps caverneux nou» 
ollVe 



VEUGE OU PENIS 021 

considérer deux faccs, Tune supérieure, Tautre inférieure, ct deux bords 
latéraux. La face inférieure, concave, rópond à Ia luuqueuse urélhrale, qui lui 
íídlière inliinement. La face supérieure, convexe, donne naissaiice à une multi- 
tude de prolongements (jui s'irradient daiis Tepaisseur du gland. Les deux bords 
Ifitéraux, s'infléchissant cn bas el en arrière, viennent se fixer sur Ia partie 
'atérale du corps siiongieiix. 

Oulre celte expansion übreuse mediano, qui, commc on le voit, unit rextrémité 
•inlérieure des corps caverneux à Ia cupule intérieure du gland, Jaiuavay décrit 
deux expansions lalérales (íig. a60,B, 15,), nioins importantes, qui se dirigent obli- 
'pieinent vers les parties iatérales du gland, émettaiit dans tous les sens des lanies 
dc pi LIS en plus tênues entre les aréoles. 

II- SiiiucTuitE. — Les corps caverneux se composent; 1° d'une enveloppe propre ; 
- '1 un syslème do trabécules, émanant de cette enveloppe ; 3" d'un système 
'1 iiréoles circonscrites par les trabécules. 

'I- Enveloppe propre. — L'enveloppe propre ou albuginée ost une membrane 
''lanchàtro, de consistance flbreuse, préscntant exactement Ia mème forme et les 

Fig. 561. 
r-.a cloison jucdiane des corps cavcrncux, vue par sa faco latórale gaúche. 

{Les corps caverneux ont 6t6 injeclós aii suif.) 
"■ cavorncux, avcc 2, son pxtrtMiiité anléricuro. — 3, corps spongicux. — 4, cloison inMiano cn forme de peigne 

(cloison peclinifortne), avec ses denls vcrticales ct ses fcnlos intcrdcntaires. 

'iiênios dimensions que les corps caverneux qu'elle entouro. Elle ost h Ia fois três 
*-^tensible, três élastique et três résistante : ellesupporte sans se rompre des poids 
^'J'isidériil)ins et Ton sait (jiron peut souleverun cadavre en le prenantpar laverge. 
'íípaissour. Ia verge étant à Tétat de (laccidité, varie do 1 cà 2 millimètres. Au 
'"oiuent de r(;rection, elle s'amincitpou à peii au fur et à mesure que les corps 
"l^crneux augmentent de volume et ne [jrésente plus, quand Térection ost com- 

<]u'un demi-milliniètre (répaisseur ou môme moins. 
"'®^^'ogi([uoment, l'all)uginée se compose de faisceaux conjonctifs, entremòlés 

^ 'il)rcs ólastiques. Les faisceaux conjonctifs se disposent suivant deux plans ; 
" superliciel, coinprenant des faisceaux à direction longitudinale; un plan 

P^^ofond, fornu! par des ílbres circulaires. Ouant aux libres élastiques, elles sont 
Jours fort nonibreusos et formentdans leur ensemble un réseau três serré, plus 

'^^lopp(5 Iqj. couclies profondes que dans les couches superllcielles. Outro 

®éléments, lil)rcs {'oiijoncüves ct íil)res élastiquos, certains auteurs, Klein 

'pii '' ralbuginée un systòme de libres musculaires lisses, ^, ' ^'onimc les libres conjonctivos, soraiont en partie longitudinales et en partio 
; iiuiis ces libres musculaires sont rejetées par Ia plupart des anato- 

el, si 0,1 les rencontre chez qaelques mammifères. elles semblont fairo 

'"Plèlenienl défaut chez Tlionune. 
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l^a cloisoti iiiédiaiH! qui separo l'iin tle Tautre les deux corps caverneux {sepliim 
penis) esl, cominc noiis Tavons vu plus liaut, uno déi)eti(lanco de rall)ugine'e d 
011 a lous les caraclères. Kllo esl, ccpendant, un peu plus inince et peul-ôtre aussi 
iiii peu moins riclio on libres élaslitiiics. Los faisceaux conjoiictifs s'y disposeni 
sous foruie de petilos colonnelles verlicales, séparées les unes dos autros par 
(les intorvalles ou fent(;s (jui lítnMissenl de larges coininunications eiiLre los 
deux corjjs caverneux. II résiillo d'uno paroilUí disposilion (]vio, vue de faco 
(íig. í)6l 4), Ia oloisoii inódiauíí dos corps caverneux, avec sos colonuettes et 
SOS fentes élroites, rosseinhle assez hien ;i un peigne : c'est Ia cloison peclini- 
formc des corps cavorneux. Nous ajouterons (jue cos tcnt(ís sont i)lus noin- 
hreuses dans Ia portion antóricure des corps caverneux (juo dans sa portion posté- 
rioure el, d'autre part, qu'ellos n'occupent pas Ia parlie nioyenne de Ia cloison. 
mais <iu'cllcs sonl toujours plus rap])rocliéos de Ia faco dorsale de Ia vorge que 
de sa face uréthralo. 

i). Systcme trabéculaire. — Do Ia face interne de Talbuginec se délachenl 
noinbroux prolongonionts on fornie de Irabéculos, les unes larges et lainollouses, le^^ 

autres plus niinces, plus té- 
' - ' tiC-- nues, ayant Taspect de simples 

(llainents. Toutes cos Irabe- 
cules, qucllos que soient leur 
formo el lours dimensions, se 
dirigenl les unes vors les au- 
tres, se ronconlront sous lií^ 
auglos los plus divors el 
soudenl réciproquoment 
points de contact. Kllos dóconi- 
posenl ainsi Io vasto espado 
cylindri(iuií (juo circonscrit 
ralbuginée en uno inultitudc 
de comparlimeiits, (jui consU- 
tuent les aréolcK dos cor])" 
caverneux. 

llislologiíiuemeiit. los tral"'- 
cules précitóes, ([ui fornionl» 
coinmo on 1(! voit, los cloisoU'' 
séparatives des aréolcs, 
composenl, comnio Talbugin'"' 
dont olles émaiient, do íib'"' 
conjonclives et do libres ól''® 
tiques. A ces deux élóniei'|-^ 
viennont se joindro, 

pluparl dos mamniiforos, des libres musculaires lisses. .Mais cos lii)ros vai" 
l)oaucoup suivant les os])òces : tandis (jue. cliez un grand uombro 
(àno. cbeval, chiou, ólóphantj, les cloisons ([ui circonscrivont les aróolos it" 
Miont manifeslemont des éléiuonts musculain-s, cbez irautres (tauroau, ba e) 
ces cloisons sont exclusivomont libreusos. Los corjis caverneux de I l'Oi 
nous présentont, sous cc rapport, une dispositioii intermédiaire : los graniles 
vócs, au monient oii olles se sóparent de l'albuginéo, ne renferiiionl quo iles ' 
conjouctivos ol élasti([iios : los travóos plus ininces, (jui leur fonl suito, P*'- 

Iransversai»' «Io Ia vergo aprrs iiijccUon au suil tlí's 
arroles des r.orps «'avorneu.v (grossissciiKJiil íaiblo). 

[.'injoctíoii <Iii Iíh^ü cavornou\ a óU' faile à Tuidc iruiio canulo iiilroiliuli* 
(jaus )u i-acino ciu corps cuv(^riuMix gaúcho. 

i, — 2, sppliim int'(Jiau, Iruvrrsó çâ ot là pui- >oiiu»s.— 
fíoultiòio ur«'lliralo do lu vor;:o. — i, um' parlie tlii C(irps cavorn<Mi\ 

y:au<'he. — 5. uno parlie tlu corps cavcriicuv droit. — (i, lissu cavrruotiv. 
<lonl les arcolos soiit (lislemlucs )iur Ia inalicre injocico. — 7, arlcrc 
ca\'crii(Mis('. 

A 
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Jfiiil toujourá cn mème temps des lll)rcs inusculaires parfaiteiuenl développées. 
Ccs (ibrcs inusculaires onl été considérécs jusqu'ici comme un des éléments 

'■onstiluants des tral)(!cules qui se délachent de ralbuginêe. Contrairement à cette 
opiiiion, Ui;ttkiu:r, dans un travail réeent, a fait reniarquer (iu'elles ne sont pas 
iiiólées aux clénients proi)res do ces Irabécules, mais qu'ellcs constiluent partout 
des 1'ürmations indépendanles, (mi forme de laiscoaux ou de memlirane, ei dis- 
Posiíes lout autour des aréoles, enire cellcs-ci el leurs cloisons conjonetives. En 
•:ünsé(juence, il n"hésile pas à les rallaclier aux are'o]es elles-mèmes et à les eonsi- 
'lí'rer eonnne api)artenant réi>llement à l'élémcnt vascnlaire des tissus éreetiles. 

Aréole» — Les aréoles des corps caverneux (iig. oG3,2) ont une forme três 

Kig. 5(13, 
''iutii! il'uiic coupo tiiinsvcisalü (les corps cavorncux d'un lioniiiic do vingl-ciiiq ans, 

groásissoiiioiit c.onsidérablo (d'apTOs Eiieuth.) 
I, systèmc Irabéculaire, — 2, aréolo vasculairc. — 3, autre aréole. 

'""•^çulicre et, d'autre pari, soai Ires variablcs daiis leurs dimensions. llclativemenl 
au voisinage de Talbuginec, elles augmentent de volume au fur el à mesure 

1^'ou s'(Hoigne de celte iiiembrane et présentent leur plus haut degré de dévelop- 

siti"'"'^ Ia porlion axialo de cliaque corps caverneux. (Juels que soient leur 
«íl leur volume, les aréoles conimuniquent toutes entre elles : une injec- 

.r-, sur n'iniporle quel ])oint des corps caverneux se répand avec Ia plus 
■■'''indo facilito dans lout le syslème aréolaire. 

"V®"'"l"ace intérieure des aréoles présente un nívèlement conlinu de cellulos 
„ L't ininces, (pie l'oii niet facileuient eu évidence par rimprégnation d'ar- 
j| 'jui nous olfrent tous les caiactères morpliologlíjues des cellules endothé- 

'Uôi les vaisseaux capillaires. En conséquence, les aréoles elles- 
que certains auteurs considèrent comnic étaut des cavités vcineuses 

"'■'•iKi.;,, 
res 

Plusieurs points de leurs ])arois, avec les ramuscules lerminaux des artères 

'1'"' <Il's capillaires fortement dilalés el rcliés les uns aux 
1'ar dos anastomoses fort nombreuses. Comme tels, ils communiquent, sur 
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caverneuses, suivanl une moclalilé qiii n'cst pas encoro liien coniuie el sur laqiicllc 
nous revienclrons plus loiii (voy. Arlères, p. G31j. l)'autro part, ils (loiiiicnl nais- 
sance à des veines. 

La natiire capillairo des aréoles cst Irts ncUe jiourcelles du corps spongieiix de 
Ia i)liipai't des niaiiiniifères, Ic cheval et riioinme exceplés : ces aréoles, cii eiret, 
entièreineul dépoiirvues de faisceaiix nmscnlaires, sonl foriiiées exchisivenient i)ar 
des élémenls conjoiiclifs et élasliqiics. OuanI aux aréoles des corps caverneux, 
elles présentent aiitour d'elles, coiiime iious Tavons vu plus liaut, une (juaiilité 
plus ou nioins considérable de libres uuisculaires lisses, qui se disi)Osent tantõt 
en faisceaux isolés, tantôt cn uiippes ])lus ou nioins continues. Lear enseinble 
forme à Ia cavité vasculaire une sorte do tuiiique contractile qui, pour éti'C 
incoinplète, n'en a ])as nioins une grande valeur : c'esl un élénient nouveau, un 
élénient surajouté. De ce fait, nos capillaires des corps caverneux dilTèrent un peu 
des capillaires ordinaires : ce sont bien encore des capillaires, mais des capil- 
laires contracliles, des capillaires qui se sont spécialisés en vue de Ia fonction toute 
particuliòre qui leur est dévolue. 

2" Corps spongieux. — I^e corps spongieux de Turèllire ((ig. uo")) est un organe 
impair et médian, situé sur le piau inférieur du 
l)énis. Sa longuenr totale cst de à 16 centi- 
juòtres. 

,1. CONFOU.MATIOX EXTKUIEiniK et HAlTOltTS. — Mor- 
pliülogiquement, il nous ollre ii considérer trois 
jjortions, savoir : 1° une portion moyenne, tres 
longue mais relativement étroite, Ic corps spon- 
gieux proprement dit; "1° une extrémité poste- 
rieure, renílée, appelée bulbe; 3° une exlve- 
mité antérieure, également renílée, constituant Ic 
(jland. 

a. Portion vioyenne ou corps spongieux p>'^' 
...12 prement dit. — portion moyenne ou corp» 

spongieux j)roprement dit occupe Ia gbutlière aii- 
téro-postérieure et médiane (pie forment inferien 
rement les deux corps caverneux. Klle a Ia foi''"*^ 
(fun long cyliiulre, mesurant de lü à I- "liH' 
mètres ii Tétat de repôs, de 15 ii 18 milliiiií'1''^'® 
Tétat d'érection. Le canal de l'uròllire Ia travei 
d'arrièrc en avant, cn suivant h peu près sa lin'"- 
axiale. 11 est à remarquer, cependant, est 
peu plus ra{)prüché de sa face supérieurc 
sa face inférieure ; autrement dit, il ""g 
épaisseur j)lus grande de tissu érectile au-tlesí- 
qu'au-dessus du canal (íig. -45)9, p. oü7). ^ 

b. Extrémité postérieure ou bulbe —■ 

2 w j 
Fi}?. .'ifll. 

Coiipo safíiltalü de rexlréniitú anté- 
rieiiro de Ia ver^e, passant ii 
á iiiiilimútres à gaúcho du plan 
médian. 
1, glanil. — 2, corps caveriiPux. — 

3, corps spongieux üe Turòtliro. — 
i, móal lirinairc. — 5, fosso naviculaire. — 
O, moilié gaúcho do !a valvulo de Out^riii. 
— 7, siuus do (iuóríii, comprís oulro Ia val- 
>ule cl Ia paroi aiilérirurc do Turèlliro. — 
8. l)onl lattVal pauclic de rurôlhrc. — 0, sa 
faco infóricurc. — 10, prí^pucc, ramcné eu 
arriòro dugland.— tl.sonfrein. — li, lé- 
gumcnls. — 13, veino dorsale do Ia verpe. 
— ii. cloisou libreuso Réparaut le corps 
eaveriieux tlu corps s|)0npieux. — 15, débris 
do Ia eloisou íihreuso módíane dos corps 
caverneux, (|ui se prolongciil jus(|u'au móal. 

est le renllement postérieur du corps sponi 
rieiix- 

OSSC 
II a Ia forme (Pune sorle de poire dont In 
extrémité ou base {téte de quebiues auteurs) 
en arrière et en bas (lig. 5oo, lij. í^on 

dirige ol)liquement d'arrière eu avant et de bas eu liaut, comme les bran< 
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isflüo-puliicniics. Sa lòngucur est dc 3 ccntimètres cn moycnne. On lui considere 
wn soinniet, une base, une face superieure, une face inférieure ei deux faces laté- 
rales. — Lo sommel rópond à Tangle de réunion des deux corps caverneux. 11 se 
continue sur ce point, sans ligne de démarcation aucune, avec Ia portion moyenne 
ilu corps spongieux ci-dessus décrile. — La rüpond au raphé que forment, 
<ín se réunissani Tun à 1'autrc, les deux muscles transversos du périnée ; elle est 
séparée dc i'anus par un intervalle de 12 à 15 niillimètrcs (quelques millimètres 
en nioins chez le vieillard). Un sillon vertical et médian, plus ou moins accusé 
suivant les sujets, Ia divise en deux moitiés ou lobes. (^e sillon, índice manifesto 
'le Ia duplicité primitive du bulbo, est continué cn avant par uno cloison íibrouse, 
<H)nune lui voriicale et médiane, qui se prolonge plus ou moins loin dans Tépais- 
sour de rorgane. — La face inférieure du biilbe repose sur Taponevrosc périnéale 
^iiporliciello, à laquelle elle esl unie par un raphé médian. — Les faces latérales, 
Poiivexes et arrondies, sont embrassécs, ainsi que Ia face précédcnle, par les 
liiisceaux à direclion domi-circulairc des deux muscles bulbo-caverneux (voy. 
'ig- llüi). — Ia face supérieure répond h Taponevrose périnéale moyenne et lui 
íiilhère intimemcnt, surloul sur Ia ligne médiane. Par rintcrmédiaire de cetto apo- 
'lovrose, elle esl en rappoil oncore : 1° avec 
Ic niuscle de Wilson, qui est placé au-des- /* 1 \ 

d'ellc ; '1" avec le nuiscle do (lulhrie ct 
glandes dc Cowpcr, qui sonl situés dans 
épaisscur. Nous rappellerons en passant 

'1'"', à sa parlie supérieure, le bulbe esl Ira- 
\'orsé Irès obliíiuemenl par le canal de Turè- 

; il resulte de cettc obliquité (voy. 
'jS- 4o7) que Ia gaine érectilo dont s'onloure 
' iU'èllire coinmence bcaucoup plus tòt suv 

face inférieure que sur sa face supérieure 
•^'■'juc le reTillement bulbaire nous apparail 
•^tJinine développé exclusivemenl auxdépens 
''o Ia parlie sous-urélbralo de cotio gaine. 
V 'O • ous rappellerons oncore, poui' on íinir 
"'^oc les rapporls du bulbe, (jue cel organo 
' St traveivsé (rarrièro en avant, à droite et à 

Síiuche de Ia 1 igne médiane, par les canaux 
'^ci'éteurs des glandes dc (lowpor (voy. ces 
^'''^ndcs, p. (mí). 

l'Xlrémitó unlérieure ou gland. — Le 
•lliind ou renilemcnt anlériour du corps 

''Poiigioux, a été déjà décrit plus liaul 
1^' ^>17) il propôs de Ia conformation exté- 
'oiire (U; 1,^ vergo. Xous n'y reviondi'ons 

ici. Nous ajoutorons seulement que, coii- 
'"veuieiit au renlleineiil bulbaire;, il se dévclopi)e surtout aux dépens de Ia 

[''^Uiou sus-urétbralo du corps spongieux. Le lissu érectilo fail mènie complète- 

défiiul à sa jjarlie inférieure et médiane, comme il fait défaut ii Ia parlie 
^"P^rieure du cul-de-sac du bulbe. 

"^'ci coniment esl formé le gland. Si nous suivons d'arrièrc en avant le man- 
" orectile cpii constituo le corps spongieux, nous le voyons, sur sa face infé- 

■^^'ATOMie in .M.UNE. — T. IV, K" ÉUIT. 79 

Fig. 565. 
Jlodü d'union do rcxtróraitú anténciiro dos 

oorps cavcrnoux avoc lo gland. 
(I,c li^'aniciit antc^rioir ilcs covps cavprnoux a étcí 

incisó oL le glaiiil, ahisi libórc, a élé forlemetil 
t'i'i|íuó à (Iroilc.) 

I, cxlróniilé anU-riourcdos corps cavcnicux. —2, 
roslos (lu li<ranienl anlórieur. — 3, p:oiitti^i'e urr- 
Ihrale iU'S corps caverne»íx. — 4, ^Iaiul,a\jJC : 5, sa 
cupulo postórioiiro; <3, sa fcnlc infiTiciirc; 7, sa cou- 
ronuo; 8, 8, corps spoiigioiix do ruròlhre. 
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ricurc elà 1 centimètro cnviroii cri arriòro dii glaml, se partagor en deiix líioitiés, 
riinc (Iroile, rautrc gauclie. (]ellc divisioii inlericuro est constante. Ellc est mar- 

7 quéc par uno feiilc (Uruitc qui répoiul à rinsertioii 
êdti freiii et ((ui s'élciul jiisiiii'nu iiióat. Cetto feiilc 

'* sous-uréthralc cst conililéc, ])ar Ia nin(]iieiisc iirc- 
2 tlirale d'al)Oi"il, puis jiar uii systènio dc Iractus con- 

joiictifs (íig. iiGü.O), (jiii unissciil iiitiiuemciit rimo ii 
raiitre les deiix inoiliés dii corps si)oiigiciix ol aii- 
(piel poiu' celle raison on poiirrail doiuicr ic iioiii, 
assurciiieiit un jieii prclenticiix, de ligumcnt i)ifé- 

._5 i'ieHr (lu gland. A sa ])arlie siipói-ioiiro, le cylindrt' 
spongicux noiis presente égalenicnt une division 
inédiane : celle-ci, loutefois, ost nioins étcndiie ei 

j nioins accusée (pie Ia ])i'écédenle. 
II r('sullo d'unc pareillc disposilioii tpie le corps 

spongicux de riiròtlire se trouve rcprésenlé, à sa 
[lartie niilcricure, non [iliis par un luanchon coui- 
plet, mais jiar deux laiiies latérales. Ces deiix laiiies 
se proloiigenl juscprau niéai. I-à toutes les deiix se 
reconrbent en dehors et cn arrière (lig. üGü, 
a[)rès un trajei de -o à 3u niilliiuètres, se leriiiincnt 
par un bord arroiidi el inousse, ipii n'est autre (p'^' 

Fi«. ao6. 
La I)arlie infórieuri! de Ia portioii 

glaiiilaire (les torps spongioux. 
vue (Io face. 

(La miiqiiouso dii glaiKl a onlcvóc 
sur Ia face infÍTioure de rort^ano.) 
1. corp» spoiij^icux. — 2, fente me- 

diano. — 3, 3, larneilc!} laléralcs du 
corps üpoii^ncnx, fonuanl Ia porliuii di- 
rocio dti jilaiid. — V. i, porlion rtMlé- 
chio dii íflauil. — S, coiirotiiip. — tí, 
líssu conjonclir, consliluaid Io li^ainoul 
íi)f<3ricur du gluiid. — 7, ini^at urinairo. 

Ia cüiironne du gland. 
(]es jiortions ixMléciiies du corps spongicux 

coinjiortcnt diUerenunenl en liaut et en has : on liaut, clles arrivent récij)!'"- 
qucnicnt au contact et se fusionnent; en has, elles n'arrivent pas jus(pi'à l" 
ligne inédiane (íig. íiGG) el, ])ar consécpient, reslent indépendantes Tune de 

   l'autrc. 
Au totíil, le gland envisagc 

3 ■ coinnierenlleniontant(5ricur 
corps spongicux est cs- 

. \ sentiellement constilu(5 '• 
m-' • ^ ' i". ! ' ^ 1° par deux lanies lat<5ralef' 

^ ' —n—•'' direction postéro-anliS- 
^ jj) rieure, constituant ce tpi on 

f|> 'i ; 1} i»ourrail apjioler sa porti^" 
P ... ij direcíc; "1" par deux lauics 

^  "0"—^ rdlltíchies à direction anli'- 
    ~í7~ ^ ro-postérieure (portion 

;> í fléchie), fusionnécs en liaut, 
séparécs en has 

inédiane. La portii^" 

Kiff. 5G7. 
Coupc Iransvorsalo du corps sponííieux do runMlire, apn^^s 

injection au suif deá an^olos du lissu caverneux. 
L ínjeclioii dos aríoloH a clí faíto à l aldo d uno caiuilo Irès linc iiitroduito 

diroctemciil daus le corp* spoiijrifux. 
1, canal do Turíitlire. — á, luiupicuso iirí'*lhralc. — 3, 3, alhu^ini-e. — 

i, i. tissu cavornoiix, <Ionl Iüh ar^>(dos sonl dislenducs parla inaliòrc iiijcc- 
\ve (les arlères nont pa-i éló dos-siiuVa). 

(lirocte et Ia porlion 
chie délinutcnt à hi 
poslérieure de Torgane ui|| 
cxcavalion cn loriuc ' 
cupule, Ia cujiule 
rieure du gland (íig. 
nous avons déjii 
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c'est (laiis cetlc cupulc que vient se logcr rextr(;inUú antérieurc des corps caver- 
neiix de Ia vorge. 

II. Stuuctuuh. — Lo corps spongicux présenlc une structure analogue à celle des 
corps caverneux. Conuue ces dorniers, il se conipose (íig. 5G7) d'une enoeloppe 
propre ou albuginée, renferinanl dans son intérieur un iissu érectüe. 11 diffère 
eependant des corps caverneux en cc que son albuginée est plus mince et plus 
richo en libres dlastiques : sur le gland, elle niesure à peine un quart de millimè- 
tr(!. En ouire, ses travées sonl plus délicates ct ses aréoles beaucoup plus pelites. 
Ce n'esl guòre que dans ies parties cenlrales du bulbe qu'on rencontre ces grandes 
lacunos(|ui caraclérisent les corps caverneux; partout ailleurs, et notamnient au 
niveau du glaiul, lo lissu érectile nous présenle un système lacunaire três étroit. 

Dans los doscripUons ([ui prócrilont, nous avons Cünsidúré lo glaiul coniiiie un siniplc ronflo- 
i'i(;nt. ilu corps sponsioux. CetUi oiiinion, óniise autivfois par Ruysch (1737), adoptéo plus tard par 
Jaujvv.vy dans sos liecherches analomiques sur lurèlkre de Vkomme (1850), est ccllo quo l'on 
|-i'ouv(! aujoui'<riiui dans lous los ti-ailós <:lassi(|ues. Ello reposo sur les fails suivants : si Ton 
"'Joct(! les corps caverneux, Ia paitio contraio du ^land so gonflo, landis quo Ia parlio périphó- 
'ique ne chango ni do volume ni <1ü cynsistanco; si, au contrairo, on pousso rinjection dans lo 
''ullie, Ia parlio péi^iplióriciue du f^land deviont turgoscento, landis (jue sa parlio cenlrale reste 
flas(iue. Mais ces lails ne sonl nulienionl sullisanls pour niollro los conclusions de Uuysch à Tabri 
'lo loute critiquo : ils étalilissont soulenienl Texistence d'ótroites relations vasculairos entre Ia parlio 
Péi il)liéri(iuo du fíland ot lo corps spongioux; ils no démontrenl nulienionl (jue les deux forma- 
'ions aionl Ia iiii'^iiio origino et, parlant Ia inônie signilieation niorpliologiiiuo. Dans un travail 
■'óeciil (181)i), ItKTTEREn. en óludiant le dóvolopponient du pénis sur dos enihryons ot dos fcctus 
'lo diirórents àgos, ost arrivó, en ce (jui concerne Ia eonslilulion anatoiniciue du gland, à uno 
''oiicopllon toule dilloronle. I'our lui, les corps caverneux du pénis so lenninent, coniuio nous 
' avons dit plus liaul, en une sortíi de poinlo (jui s'avanco plus ou nu)ins loin dans Tepaisseur du 
glauil. Quanl au corps spongionx, il acoonqiagne rurèthre jusciue prós du niéat, mais sans aug- 
'iienler do volume et sans prósenler le moindro renüeuionl ; il se Irouvo circonscrit du reste, dans 
'•a portioM lialani(iuo comme dans sa portion péuieune, par Ia couche conjonctivo ([ui lui appar- 
lieiit ou propro oliiui Tisole parlailemeid, dos roíniations voisinos. 

''i'xtrómiló aiilórieure des corps cavei noux ot roxirójnitó anlérieure du corps spongicux, réu- 
"K-s Tuno à Taulre ot inclusos dans Tépaissour du gland, conslituent Ia portion axialo de cet 
"■'gane, mais Ia poi'liou axialo seulemont. Tout aulour d'ello, so disposo à Ia nianiòre d'un uuin- 
olion une lame póriplió-rique, forl épaisso, surtout du ciMó doi-sal, ([ui represento à cc niveau les 
•-'"veloppes lihreuse et cutanóo du pénis : elle en dillero, copeudunl, au point do vue slructural, 

ee qu'olle est formoe par luie concho continue, ühro-élastiiiue. Cotio couche íibro élasliiiuo, 
''ans la<iuelle vionnonl s'épanouir les lirancluis terminalos dos artèros ot des nerfs dorsaux du 
l'"''ds, s(i dillórencie jjlus tard on un vórilaolo lissu érecUle, et c'est elle (jui forme, chez Tadulte, 

porlion i)ériphérii|uo du gland. Kn mémo lemps (|u'ello so développo, il s'6tal)lit des connexions 
ses artórcs (^t celles des forniations érectilos siluées dans son épaisseur ; toutefois, ces anas- 

'"lUiisos artérielles, li'6s nonilireuses et trós largos pour le corps spongioux, sont reialivenient 
'ares et loulos potites pour les corps cavornoux. Co dernier 1'ail nous rend parfaitoment compte 
''Cs rósultals ohtenus par Uuvscii dans ses injoctions poussées alternalivement dans les corps 
'.'avernoux et dans los corps spongioux : dans Io preuiier cas, rinjection no pónòlre pas dans Ia 
1'arlii' ]iériphéri(iue du gland, les anastomoses (jui unissent lo gland aux coips caverneux n'étunl 

sullisammont dóveloppóes pour lui livror passage: dans le second cas, et grâce aux largos 
«^'laslomoses prócitées, rinjection passe lihremenl du réseau du corps spongioux dans celui du glanil. 

'^"résumé, lo gland, à Tétal de développement parfail, so conipose, d'après Uetteker, de deux 
l""'li(ins liien dilieronlos : 1° uno portion cenlrale ou axiale, relalivemont forl réduile, conipre- 
"anl rexirémité anlérieure du corps cavornoux elliléo en pointe ot roxlréniiló anlérieure du corps 
''l"'ngieux; cotio dernièro a(;compagne rurèlhro jusquauprès du méat, mais sans présonter lo 
'iioindní reidloment; 2" uno porlion pêriphérique, lieaucoup plus considérable quo Ia porlion cen- 
'■"•'o, onvol ppanl cetto dei^niòro à Ia uuiniòre d'un manchon, faisant corps avecollo et formée par 

"'II! pai lie des deux cnveloppos culanéo el lihreuse du pénis (jui, à ce niveau, so sont fortonienl 
''patssies, surtout du côlc dorsal, el sonl devenues érecüles. 

15. — EnVELOI'1'ES ÜK LA VEIiülC 

Les organes érectlles que nous venons de décrire sont enlourés par un certain 
'lonibre d'cnveloppes concenlriques, qui continuent, au niveau de Ia verge, les 
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plans siípcríiciels cies régioiis voisinos. Nous Ic3 oxaminerons lotil d"abor(l sue le 
corps cio Ia vcrge, iVous vcrrons ensuito comiueiit cllcs se coinportciil aii niveau dii 
prépiico. 

■1" Siir le corps de Ia verga. — Les cnveloppcs dii rorps de Ia vcrgc sonl au 
iioinbrc de qualre. Ce sont, en allant des parlies siiperlicielles vers les profoiides : 
1° une envcloppe cutanée; 2° une lunique musculeuse; 3° une lunique celluleuso-, 
-4° une enveloppc éla»lique. 

,1. K.\vr:í.oi'i'K cutaxkk. — l/enveloppe légunientaire de Ia verge fail suite, en 
arrière, à Ia peau de Ia région pubienne et des bonrscs. En avant, elle se replii' 
sur elle-niènie, ainsi (jue nous Tavons vu plus liaut, jjQur fornier le prépuce. 
Sa face inférieure est longée, d'arrière en avant, par un raphé inédian, qiiiesl ta 
continnation de cehii des bourses. 

I>a peau de Ia verge est reniarquable par sa finesse, par sa nioliililé, par sa 
coloralion funcde (jiii rappelle eelle du scrotum, On y renoontre, ilans toute sou 
élendue, des puils et des glandes sébacdes. Mais ccs éléinents ddcroissent fi Ia 1'ois 
en noinbre ei en diniensions aii fur et à niesure (jde Ton s'éloigne de Ia sympiiyse : 
dans Ia partie n)oycnne du corps du pdnis, les poils ne sont déjà plus visibles à 
Toeil nu et, sur le prdpuce, les glandes sébacdes se trouvent réduites à des i)ro- 
portions louià fait rudiuienlaires. 

llistologiíjuenienl, Tenveloppe cutanée de Ia verge se distingue de Ia peau dos 
auties régiüiis du corps en ce que le dernie est entièrenient déjjourvu de libres 
inusculaires lisses el, d'autre part, ne presente pas sur sa face prolbnde d'éléuienls 
adipeux. 11 est exclusivenient coiislitué par des libres dutissu conjoiictif et par une 
quantité de libres élastiques. 

li. K.nvelui'1'e muscuí.kuse. — l.a peau de Ia verge est rev.Hue sur sa facy ])rol'ünde 
par un système de libres inusculaires lisses (lig. oü8,13), (jiii se continuent en 

arri(!n! avec le dartos des bours(>s et donl Ten- 
senible conslitue le daiioa pénicn (niuscle pávi- 
pénien de Saitkv). La grande niajorilé de ces 
libres est longiludiiuile : los autres se disi)Osenl 
suivant une direclion obUipie ou unhue transvei'- 
sale, croisant les pré(;édentes .sous les angles les 
plus (livers. Dans le tiers antdrieur du ]iéni^, le 
darlos, jiar suite de ces entrecroisenienis divers, 
revèt un uspect plus ou luoins plexilonne. 

Le dartos s'étend sans discontinuité ius([u'<'> 
Forilice du prépuce. Arrivi; là, il se comporte 
exactenient roíuine Ia peau, (;'esl-à-din' ([uNI se 
rejilie eu dedatis et se porte, en s'atténuant de 
plus en plus, jus(|u'au col du (x^iis. 

Les libres niusculaires iiéripéniennes se con- 
tractent sous certaiiies iniluences, notainnient 

l'acliou (lu IVoid. Hlles coinprinuMit alors. 
sur lout leur pourtour, les organes érecliles fl 
r('duisenl íCautant le^5 diinensions Iransversalc» 

du])énis. liitervenant dans Torgasníe vénérien, elles conij)riiuent les eanaux vei- 
neux situes au-dessous (Telles et, en l'avoi'isant ainsi Ia slase veineuse dans i'orgaue 
copulateur, elles conlribuent au pIiénonH''ne de réreclion. 

2 1 
Kig. ü(iíi. 

Coupu voi'lic()-li'ansvci\salt) ile 
l:i vor^^!. 

1. canal rur('tliro. — i. nu-ps spon- 
frí"'u\ (le l uri-llin'. -• 3, hoii — 
•i, r, corps c!i\cnu'ux. — 'i, ulljujfiiicc des 
corps ca>erncux. — «i, cloisim. — 7, vcino 
ilorsnlc profomií». — 8, H", arlí-rcs liorsalcs 
cl iicrfs dorsauv. — D, U', artiTc.s c.ivcr-   til 1/1* 
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C. Envkl(iim'u celi.uuíuse. — Au-dcssous cie lapcaueldii darlos, se Irouvc une 
oouclie (Ic lissu celliilaire làelio, Iròs rielic cii (il)rcs élasliqiies, à iteu près dépour- 
viic de graissc. Cellc coiiche (lig. 0(58,14), avi soin de latiuelle eheinineiil les vais- 
fieaux et Ics nerfs siiperliciels, se prolonge jusqiie dans le prépuce.. Cosi. à elle que 
Ia peau, douhléo dii darlos, est red(?vabIo de sa grande iiioljililé. 

I). Entelopph líLASTiQUE. — L'enveloppe élastique, encorc appeléc fascia pénia 
ílig. i)08,lo), reposo direetenienl sue les organes ój^eclilos, aiixquels elle foniie 
une game coinnuine cl qiii hii adhèronl, inlinicinenl. C cst sur elle que glissenl Ia 
jioaii cL le darlos dans les dillerenlcs oxcursions du prépncc; Le long du raphé 
niédian inférieur du pénis, cllc esl unio à Ia fois (voy. tlg. oG8) à Ia peau et an 
('orps spongieux de rurètlire. 

I'!' fascia pénis répond encore, ])ar sa face profonde, aux vaisseaux qui se ren- 
denl aiix corps érecliles ou qui cii proviennent. 11 esL en rapporl notauuuenl: 1° sur 

Fig. 5GX 
Coiipo safjiUali! do Ia |iai'ti(! anli-Hounj do Ia 

\'oi't;e, líour monli-oi' Io modo do cunslilulion 
<lii pivpuco. 

l . jicíiu (Io Ia víM-jiC et du )H'é|Uicc. — 2, darlos. avoc 
" \ sa coiitinuíitiüii sons Ia |>oau (2") cl sous Ia mu- 'Hipuso (2") j)ró|)uce. — 3, y, lissu conjoiictif suus- 

do Ia vorjío et du prójmco. — i, íascia pt-nis. — 
corps sponjiiciiv. — 8, pland (ilrpemlanl du corps ppoii- 

Knjux). — uròllu-o (avoc, iin pcu ou arrií-ro <lu móal, Ia 
^'vuU? do (iu^rin). — lu, iiiíal urinairc. 

Fig. í)70. 
Cou|>o Iransvorsalo du glaiul passant par 

Ia couronne. 
(Kos rorps cavorucux onL óU* injcclós eu rouge; 

les corps spoiijiioux ot Ic {ílaiid (jui cn ilcpend, oul 
éló injcclés cn blou.) 

1, corps spon<ficux. — 2, corps dc l'uròlliro. — 
:í,{íland. — i, corps cavornoux. — 5, «frosscs voi- 
iios, consliluant les orijrinosde Ia veiiio dorsale pro- 
Condo. — C), própuco, avcc scs ditlórcnlcs couclios. 
— 7,froin. 

■'■s còtés, avec les veines latíírales qui convergcnl vers Ia voine dorsale profonde ; 
-'sur Ia ligue niédiane, dans Ia gouUière sus-caverneuse, avec celle mènie veine 
''orsale j)rofoude, avec les deux arleres dorsales ct lesdeux nerfs de mème noni. 

I'ii arrière, le fascia pénis se continue, d une part avcc le liganient suspenseur, 
<uilrc part avec Taponevrose, périiuhilo sujjerlicielle. En avant ííig. ot)9,4), il 

^ "Uaclie à Ia base du gland, el aussi au cul-de-sac circulaire ijue foiMue Ia nuKiueuse 
prépuce cn se réllécliissant sur Ia couronne. L'envclopi)e élastique du pénis cst 

''"nc hoaucoup i>lus courle (pie les Lrois envcloppes précédenles ct, conlrairenienl 
■' ces (lornicrcs, no i»rcnd aucune i)art à Ia constitution du prépucc. 

•'-'ivisagé.au point de vuc de sa struclure, le fascia pénis se conipose presiiuc 
^xclusivonient dc libres élastiqucs ; à ces libres élastiíiucs vienncnt se joindre, 

a tilrc d'élénicnts purcnienl secondaires, un ccriain nonibre de libres du tissu 
•^""jonclif. La menibrane en queslion est donc esscntiellenient élastique el c'està 
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tort que cerlains aulciirs lui donnent le noin (renveloppe íibreuse. (iràcc à cettc 
élaslicitü, misc en jeii au nioinent de l'ércclioii par le fail de Ia lurgescence des 
cori)s cavcrneiix et du corps spongieiix, ellc coiiipriiiic les veincs prolbndes du 
péiiis, loul conune Io dartos comprime les veines superíicielles, el, comme ce 
dcrnier, favorise Ia slase sangiiiiie dans lesaróoles des organes drectiles. Le fascia 
pénis devient aiiisi Tun des facteurs, facteur imporlant quoique purenicnl inéca- 
niqiie, du phénoinène de rércclion. 

2" Sur le prépuce. — En étudiaiit les ditíérentes enveloppes de Ia verge, nous 
avoiis indique Ia pai l respcclive que prend cliacune do ces enveloppes à Ia cousti- 
tulion anatomique du prépuce. II nous sufíira donc, pour lixer le lecteur sur Ia 
slruclure de cet organe, de reunir ici, en nianière de conclusions, les éldmenls 
épars dans les pages (jui précèdent. 

A Ia constitution du prépuce concourenl les trois enveloppes superíicielles do 
Ia verge. .Mais comme les deux premlères sont repliées sur elles-mômcs, donbles 
])ar conséquent, nous rencontrons en réalité, en allant des parties superíicielles 
vcrs Ia cavité préputiale cinq couclies dilTérenles. Ce sont: 1° une couche légu- 
nientaire, lapeau ; i2° une couclie niusculeuse, forniée par ledarlos ; 3° une coiiche 
celluleuse, qui n'esl que Ia conlinualion de Ia couche homonynie de Ia verge; 
4° uno deuxiènie couche niusculeuse, qui n'est aulre que le darlos, lequel s'est 

' rélléclii en dedans au niveau de Tanneau préputial; 5° une derniôre couche, enlin, 
qui n'est ([ue Ia couche tégunientaire, repliée sur elle-inéine comme Ia couche 
niusculeuse. 

Touleíois cetle couche légunicntaire, en passant de Ia face superíicielle du pré- 
puce à sa face profonde, 
change de nalure : ellc 
devienl une nieniljrane mu- 
queuse (iniujueuse du pré- 
puce) et en conservo tous 
les caractòres en s'élalant 
ensuite sur le gland (niu- 
queuse du gland). Elle pos- 
sède bien encore des papil- 
les, mais elle esl entièrtí" 
menl dépourvue de glandes 
sudoripares et de poils. 
contre, elle nous presente 
de nombreuses glandes se- 
bacées rudimentaires, con- 
nues sous le noni de glandes 

Uno Blan<le cio Tyson vuo sur uno coupe vorticalo du pénis ^ ^ .Mandes siè- 
(d apies kOLi.iKEK). o . 

gent, de préférence, vcrs 
fond de Ia cavité préputiale : dans le sillon l)alano-prépulial, sur Ia couronne du 
gland et dans les fossettes latérales du frein. Leur slructure rappelle exactcnient 
cello des glandes sébacées. Leur produit de sécrétion, de consislance huileuse et 
d'odeur forte, constituo Tun des élérnents du sniegma préputial (p. Olí)). 

Ijíi slgnilicalion des forinalions épithéliales dócrites süus Io noni de glandes do Tyson cst uno 
(|uo3tion oncüio controvorsóe. Cos glandes, adniises par Ia pluparl dos hislologistos niudernc» 
(Fuey, Sciienk, CJeceniiauh, StOimi, Scii.vfeii, Hííiim et D.widofk), onl éto rejolóos dans ces dornior" 
tomps par Io profosseur Stieu.\ et par l un de ses ólèves, IIans Spbunck, ([ui en a fail Io sujot > 

Fig. S71. 

I 
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sa thúsc inaugurale (Konigsborg, 1897). II. Spuunok conclui do sos nombrousos reclierches qu'il 
'i'y a pas Iraco <lo glandes sébacéos, ni daris Io gland, ni dans Ia inuqueuso du prépuco. 11 pouse 
<iue, parini los auleurs ([ui onl adniis lour cxisteiico. les uns ont pris les papilles do Ia coui-onna 
pour dos glandos, landis ([uo los aulres, au eonlraire, onl consi<lcr(3 coinnio tolies les enfonco- 
nionts ópidorrniiiuo.s ihlerpapillairos. Dans un réconl nióinoiro (1899), ócrit dans Io laboraloiro et 
Süus Io cuntrôlii ( u iiroíbssour W.\i.iikveu, vox Saalkeli) s'élèvo conlre Topinion do Spuunck. 
l'oui' lui. rexislon;o dos glandos dllos do Tyson n'ost pas doulouse : il les a renconlrées dans 
SOS coupos du glanil, à Ia Íbis sur Ia uniciuouso glandaire, sur Ia n)U([uouso du sillon coronaire 
et sur Ia rtiuiiuouso própuüalo. Ellos étaionl simples ou ranüíiées, peu abondantes, mais assez 
bien diUeroncióos pour enlraínor Ia conviction que ce sont bion de vrais glandes et non do 
simples invaginalions épilhóliales. Klles no se distinguont dos glandes sóbacóos de Ia poau, 
ajouto vo.\ S.v.vi.FELii, que par lour potilesse, lour polit nombre et par lour situation dails uno région 
'lópourvuo do [Kjils. lilles présonteraient ainsi Ia plus grande analogio avec los glandes sóbacées 
''os peütes lôvros. Taniu.ek et Do.menv (1889). so rangeant à Topinion de Saaliíei.d, afílrmenl à 
leur lour Ia présenee, sur Ia niuquouse balano-própuliale, de vérilables glandes sóbacées : ils 
liint remarquor, copondant, (pfellos sont óiainemment variables dans lour formo ot leurs dinion- 
sions ol, d'aulro part, (iu'eUes doivent clro considóróes morphologiquonient commo dos glandes 
sóbacées irróguliòres et un peu spócialos. 

Fig, 572. 
Scliéma dc Ia circulation arlóriello de Ia verge. 

y cavorneux, avec T, sa racino. — 2, Hgament siispensaiir dc Ia ver{;e. — 3, corps spon,!íieux, avec : -i, bulbo ; 
artòrc honlciisc ialcrao. — 7, arlère bulbo-urótliralc, avec : 7', sa branclic bulbeusc ; 7", sa braiicbc 

vçj,allaiit jusqu'aii frcin. — 8, arlèrc caveracusc, avec 8', sa branclic récurrcntc. — 9, arlèrc dorsale de !a 
® iü, 10, ses branches lalèrates. — 11, sa Icrmiiiaisoii daiis le gland. 

O- i)72,7j; 2'^ pour sa portion moyenno ou corps spongieux proprement dit, par (fi 

niâine artòre bulljo uriílhrale et par Ia dorsale de Ia vergo (9), qui irriguent, 
Ia pr 
Parii 

Prcinièro, les partios latdrales et inférieure du corps spongieux, Ia seconde sa 
suj)(!rieure; 3" pour Ic gland, par los branches terminales de Ia dorsale de Ia 

Arièi-ag du corps caverneiix. — Los artòres destindos au corps cavcrneux sont 

1° Artères. — Les artères do Ia verge se distinguont en doux groupes ; les artères 
<les onvcioppos et les artères des orgaues érectiles. 

AuTÈiuis Diis ENVELOPPEs. — Lcs arlòros dostinées aux envcloppes de Ia verge 
proviennont : 1° des arlòres honteuses externes, branches de Ia fémorale ; 2° dc 
' arlòre périnéale super/lcielle et de ia dorsale de Ia verge, branches de Ia hon- 
touso interne. 

II- Autkues des oiifiANEs ÉiiECTiLEs. — Toulcs Ics artòrcs qui se rondent aux organes 
•'i'cctilos íuianent de Ia liontouse interno. 11 convient d'exaininor séparément : 

celles du corps spongieux; 2° celles des corps caverneux. 
>1- Artères du corps spongieux. — Los artòrcs dostinées au corps spongieux sont 

f<Hirnies : pour le bulbo, par Ia transverso du périnéo ou bulbo-uréthralc 
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les (leux arières cavcnieuses (\'0j. AxiiKioLor.iu). (lliaciine irelles, arrivife au- 
(lessoLis de l'aponévrose péiúnéale inférieure, se dirige vers Tangle de réuiiion des 
deux cor[)s eaverneux et se tei'iaiiie coinme suit (lig. ü7:2,8). Klle fournit loul 
d'al)ord uii raiiieau récurrent (H'), (pii se jette sur Ia racinc du corj)s eaverneux et 
se ramilie dans sou é[)aisseur. 1'uis, elle pi-iielre dans le corj)» ca/erneux corres- 
pondant et le i)arcourl d'arriòre en avant jusqu';i sou extréuiité aulérieure. 1^'ori- 
llce par Icíjuel l'artère eaverueuse s'cugage daus le eorps eaverueux se Irouve situe 
sur un i)0iut ([ui esl três voisin du bord supérieur de ia eloison niédiane. Les deux 
artères honionyines sont donc tròs rapproeliées à Ia parlie i)0Stéri('ure de Ia vergc. 
Elles s'éearlent ensuito graduelleiuent l'une de Tautre, pour gagner le centre du 
corjts eaverueux et eouservent eette position axiale jus(|u'à leur teriuiuaison. Clie- 
uiiu faisant, les deux artères. Ia droite et Ia gaúche, sout reliées Tune à l'autre par 
de nondjreuses auastouioses ti'ansversales, (lui naturelleuicnt passent à travers les 
lacuues de Ia eloison uiédiauí;. Enílu, à TexU-tíuiité antérieure des rorps eaver- 
neux, elles s'anastouiosent de uoiiveau eu foruiaut une sorte (Tarcade. ()uti'e les 
artères caverueuses, les eorps eaverneux reçoivent encore un eertain uoniljre de 

raineaux de Ia dorsalede Ia vergo; mais c(i> derniers 
ranieaux sont loujours de petit calihre et n'ont, daus In 
eireulation des eorps eaverneux, «prune iniportauce secou- 
dairc. 

e. Mude de mmescence ct de terminaison des ar leves 
dans les organes érecliles de Ia verge. — Le inode du 
raniesceiiee et de terminaison des artères dans les tissus 
éreetiles a doniié lieu à de nombreuses eonlroverses et, 
malgré les patientes recherelies de Müm.kii, de Iíoui.et, de 
Lancbu, de Lkiiuos, d'KeKHAiu), de l''iu;v, Ia (luestiou n est 
jjas eneore complètement élucidéo. l)(;puis longtemps deji^ 
(1835), .Müi.u:u a fait remarquer (pie les artères qui chenii- 

Kig. 573. 1'ssus éreetiles sont tlexiieuses, contour- 
Arirrus lirlicinus dos (ir- uées sur elIes-UKjmos en tire-liouehou : ce sont des arleres 

sanes creclilos (d apn s helicines. (les flexuosités, niées à tort par Valkxtix, ont 

été de nouveau signalées et bien décrites par Itour.ur 
(I8i)8) et Lanc.eu (ISGI-!). Elles ont ])Our raisoii d'èlre, iei comtne ailleurs, do 
pr(}ler, sans se iom[)re ou mC-mo sans subir de tiiviillement, ii ram[)liation consi- 
dérable (pie ])r(;sente Torgano óreclib; au monient de rcjroetion. 

Knvisag(!es au point de vuo do leur mode de terminaison, les artères des organc» 
(irectiles se distinguent eu deux grouiios. — Lcs unes, exclusivement doslii>ce» •' 
Ia nulritiou dos (Hémeuts bislologi(iues, se divisent et se subdivisent dans 1 epii'"^ 
seur des cloisons et, linalemeni, formout un riíseau rapillaire ii uuiillos larges i 
pülypoual(;s. (]o rtíseau. euinmo les réseaux ordinaires, doiiiie naissanee a de» 
veiiies. (!'est le róseau nuurricier do Torgaue. — Les autres, en rapport 
l érection, constituent le véseuu funcliunnel ou éreelilc. Hllcs s'ouvrcut dau^ 
ar(''oles. .Mais, si lcs bislologistes sont aujourd'luii assez bien (Taccord sur Ia <!"'•■ 
tion de lait, ils le sont beaucoup moius (luand il s'agit (rcx|iliiiuci' Ia uianièro t 
«'edectue eette eomniunieation dcs artères avec les artíoles des orgaiies creelil'' ■ 
I)'ai)rès Hckiiaiu) i/io- Lchre von dem lIau nnd der Ereclion des l'e>ii.i, lieiti- ■ ^ 
Anal. u. 1'liysiol., 1877), (jui a (5tudi(; ce poiiit iivce le plus grand soiu, lo> 1'^^^^ 
|)(!tilos branclics aiitírielles se rósolvcnt on (l.> véritaldes l)0u(]uots de raniu^e 
exeessivement courls, <juí s'appli<iuenl eontre les parois des an^oles voisiue» 
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sont les üoiKjuets érecliles d'EcKiiAnD. Ges ramusciilcs, remarquables par Ic déve- 
loppeincnt de leur luniquc inusculeusc, no fouriiissent aucuiie collatéralc et sont 
manifeslenicnt terminaux. [Is présenLenl, à Icui' extrémilé, de petits renílements 
en hoiitoii et cliaciin de ccs renllenients cst percé d'un oriíice qiii s'oavre d'aiitrc 
pari dans Tardolc ; noiis donnerons à cet orifice le nom d'orifice arlério-aréolaire. 

a fait reniarqvier que Ia tiinique niusculeuse du raniuscule arte'riel cessait 
líriisquemenl au niveaii de rorilicc précité : cela est vrai pour ceiix des lissus vas- 
ciilaires dont les aréoles sont dépourvues (réléinents contractiles ; mais ce n'est 
pas là une disposition constante, et noiis rappelleroiis à ce sujet que dans lesorga- 
"cs ércctiles à type partait, dans les corps caverneux de riiomme notamnient, les 
íiróoles possòdent une tunique niusculeuse plus ou moins dóveloppée. 11 a fait 
i'eniarquer aussi, et c'est là iin fait d'nne iuiportance considérable, que le tissu 
'liii forme le pourtour de rorillce artério-aréolaire 
•-'St três élaslique et que rorillce en queslion, gràce 

cette élasticité, est constamment fermé dans les M 
coiiditions ordinaires, c'cst-ii-dire lorsque Tor- Â 
gíuie érectiie csl à rétat de flaccidité. 

<'• Mécanisine de Véreclion. — En tenant ÊÊÊÊÊÊÊBt' " 
conipte de ces faits histologiques, nous pouvons II^^IIíÍIM 
•expliquei' réreclion dela fai^on suivanle. Dans les 
conditions ordinaires, rorillce artério-aréolaire iM 
'I imil M[ 3 ''wiit fermé, le sang des bouquels érectiles ne 
Pt^iiòlre pas dans les aréoles et celles-ci sont plus 

iiioins vides. Survienne rexcitation nerveuse 
H"! doit avoir pour résultat Térection ; l'orilice EOw 
s ouvro, soit j)ar le fait de Ia contraction des libres l|ft, 

'•^"oitudiiiales du raniuscule artériel qiii le iiré- |Sj™ 
*^^'10, soit par le fait d'unc action inhibitrico sur l||; ■•IfjjiM 
ses libres circulaires forniant siihincter. Le sang 
'""Lcriel, avec sa luiule pression, se projelte alors 

•'•ronientdans les aréoles et les distend ; de là, Ia 
Jurgesceiice progressivo de Torgane lout ontier et, 
'"iilemcnt, celte rigidité qui caractérise Térection. 

2' Veines. — Les veines de Ia vergo forinent 

syKtènies, Tuii superíiciel, Faulro profond. 
deux systèmes dilfèront nottement ])ar leur 

'n'iio, par leur trajet et par leur iorminaison. 

'SystkmK VEINKUX SUPEUFICIEL . — LcS VOinOS 
'_^P'-rlicielles tirent leur origino des envcloppes 

i verge, y conipris Io prépuce. Quclques-uiies 
^^'ilre elles, cellos qui répondent à Ia partie Ia 

,,, do Ia face inférioure de Ia vergo, se 
/""i®®ent aux veines du scrotuni, dont ollos par- 
IJlírn., I * 

, '-'"suito Io modo do terminaison. Los antros, 
^esl le iioinbre, convergont vors 
face dorsi ' -c aorsale el sV rósument eii un canal collec 
  . . I . o 

Fif;. 574. 
La vcine dorsalc i)rofon(lo et sos 

alllucnls. 
A, jílanil. — H, B, corps cavcrucux. — 

C, coupc du púbis, prali(|uéc uu peu aii- 
dessous (Io Ia symphyse. 

1, veiiic clorsalc jirofoiidc. — í, son oriffinc 
oíi arriòrc du .daud iplcxus r6li'0-balani(juc). 
— 3, li, ses aflluonls, provcnaiil des corps 
cavcrucux cl du corps sponjçicux. — 4, Ia 
vciiio dorsale, bifuniuce ot disposce en une 
sorte de plexus, le plexus sous-pubicn. — 
5, plexus dc Sautorini. — O, 7, auaslomosps 
de Ia vcino dorsale superlíciellc avec les 
honleuscs externes cl 1'obluratrice. 

coinniun, qui cbomine d'avant en arriòrc en suivantassez exactenient Ia li: 
CO canal cominun (tig, 574, l) est Ia veüie dorsale super/lcielle. 

•^^'ATOMIE nUMAINE. — T. IV, 5» ÉDIT. 80 

'"^■'•iaiie ; 
:ne 
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La veinc dorsale supcríicielle, comnie sou iioiii Tindique, est situéc dans le lissu 
collulairc soiis-ciitand, iiuinédialoment au-dessous du dartos. Elle esl parfois roni- 
placée, danstoute son élendue ou dans uno partie seulement de son trajet, par deux 
veincs latérales. égalos ou inégales, cheniinant còte à còlc ct pius ou nioins anas- 
louiosées entre clles. 

Arrivde à Ia racine de Ia verge, Ia veine dorsale superlicielle entre en relation 
avec le réseau veineux de Ia paroi abdoininale et bien souvent aussi avec Ia veine 

obluratrice et avec les veines du cordon. l'uis, 
s'innéchissant en dehor.s, elle vient se terminer 
dans Ia saphène interne, soit du cote droit, soitdu 
cutó gaúche, souvent encore (après s'(3tre I)ifur- 
qude ou quand elle est primitivenient double) 
dans Ia saphène de Tua et de l'autre còté. .le Tai 
vue plusieurs fois se rendre directenient à Ia fénio- 
rale en traversant Tun des orilices du fascia 
cribriforniis. 

Sui' trento vorges exaniinies par Gii.vs (1903), il yen 
avait vinfít et uno oú Ia veino dorsale superlicielle so jotait 
dans Ia saplu''nu sfuclie: sur Irois aulres, elle se rendail à 
Ia veine saplirne drolte; sur deux, elle ahoulissait ii Ia cru- 
rale gaúche; sur une, elle se rundait à ri*pigaslri(|ue. Troi^i 
reslaient cliez les(iuelles Ia veinc superlicielle élail double : 
chacune de ses branclies se jetait dans Ia saphène interne. 

II. Systkme vhineux puofo.m). — Les veines pi"0- 
fondes du piínis proviennent des organes érec- 
tiles. Elles tirent leur origine à Ia fois du réseau 
nourricier et du réseau fonctionnel Nous cnvisa- 
gerons sépare'nienl celles du corps s[)ongieux (-'1 
celles des corps caverneux ; 

a. Veines du corps spongieux. — Les veines <1" 
corps spongieux énianent (;;i et Ifi sur toute If 
longueur de ce nianchon éreelile depuis le bull»^ 
jusqu'au gland. — Les veines du yland se diri- 
gent vers Texcavation (jue i)résente Ia base de cct 
ürgane et y fornient un plexns, le plexus rélfO" 
halanique (íig. o74,2). Les ranieaux eirérents d'- 

ce plexus se ])ortent en haut et en arrière et, arrivés un ])eu en arrière 
Ia couronne, se réunissent en un trone uni<iue, ini])air et niédian , (jui 
veine dorsale profonde (t). Nous connaissons déjà cette veine pour Tavoir étud"^^ 
en angéiologie (voy. t. H) ; ellechenüne d'avant en arrière dans le sillon niédi'^^'| 
supérieur des corps caverneux, iinmédiatement au-dessous du fascia pénis, q"' 
sépare do Ia veine dorsale superlicielle; elle arrive ainsi à Ia racine de Ia 
traverse Taponevrose périnéale nioyenne, un peu au-dessous de ia 
disj)arait dans le plexus de Santorini (5), dont elle constituo Tune des princiP' 
origines. Nousallons indiquer dans un instant les nonibreux afíluents que rcijoil'^^ 
trone veineux. — Les veines du Inilbe se détachent à Ia fois de Ia face 
de Ia facb inférieureet des faces latérales du bulbe uréthral. Klles sont parfois 
voluinineuses, surtout les supérieures. Se dirigeant toutes en arrière, elles se po' 
dans rintorvaile qui sépare les racines des corps caverneux et, après avoirt'" 
Taponevrose périnéale nioyenne, se jettent dans Ic plexus de Santorini ou dau» 

Fig. ã7ã. 
Lrs veinosínférieurcsdes corps caver- 

ncux, vues au nívcau de leur ori- 
fíiric (dapròs une iiguie de Guas). 
1, r, corps cavcnioux droil ot ^'auciio. — 

2, corps spongieux, lihéré ct órijjiió cii (lohors. 
— 3, canal (io ruròtlire. — 4, sillon iiifi*- 
rieur ou iirc^lhral do Ia vergo. — 5, 5, 5, 
veiuos suiiórieupcs dos corps caverneux, avec 
leurs rarneaux ilorigíne. 



YEllGE OU P É N1S (535 

veines honteuses internes. — Les veines issiies de Ia parlie moyenne du corps 
^pongieux (fig. 576), se divisent en supérieiires et en inférieures ; Ics premières (6) 
óinanent de Ia partie supérieiire du corps spongieux et, peu après leur origine, 
s'unissentaux veines inférieures des corps caverneus.(voy. plusbasj; les secondes (7) 
iiaissent de Ia parlie inférieure de cet organe et, conime les veines du bulbe avec 
lesquelles elles se confondent plus ou moins, elles 
•"íboutissent au plexus de Santorini. 

b. Veines des corps caverneux. — Les veines 
•les corps caverneux traversent Falbuginée sur 
'piatre points i)rincipaux : en haut, en bas, en 
•'vant et en arriòre. De là leur divisiou en supé- 
i'ieurcs, inférieures, antérieures et postérieures. 

Les veines supórieures (lig. 57(5,3), au sorlir de 
1 albuginéc, se Iruuvent dans le sillou niediau 
siil"-'i'ieur des corps caverneux. Elles y rencon- 
ti'ciit ia veine dorsale profondo ei s'ouvrent, après 
'"1 Irajet tonjours Irès court, sur ia paroi adhé- 
■'ciUe de ce vaisseau. —veines inférieures (4), 
1'eaucoup plus inijtortanles (pie les ])récédentes, 
•lébouchent dans le sillon niédian inferieur, entre 
CO sillon et Turètlire. Pour bien les voir, il faut 
1'1'ealablenient enlever ou récliner furètlire. On 
''onstate alors qu'elles naissent cliacune j)ar G ou 

i'íinieaux dig. 575), cpii convergent les uns vers 
autfes et ne tardent pas à se reunir pour for- 

"'cr un seul trone. Le uonibre de ces trones est 
'>ssez constant: dans toutes les verges qu'il a exa- 
"iinées, Guas n'en a i)as trouvéplus de quatre ou 
'""I <le ciiacpie còté. Dans le sillon niôuie oii 
•ílles prennent naissance, les veines inférieures 

corj)s caverneux reçoivent, tout d'abord, 
'oinnic nous Tavons vu, les veines issues de Ia 
P>H'lie supérieure du corps spongieux. Puis, se 
l|ortant en dehors et en haut, elles contournent à 

oite üt à gauclie les corps caverneux [veines cir- 
'^^'n/lexcs de Kolii a.vu.scii), recueillent chenün fai- 
• 'Uit quelques veinules issues de leurs parties latérales (o) et, íinalemenl, viennent 

J<íter dans ia veine dorsale profonde. — Les veines anlérieures, coniiue leur 
1"^"' 1 indique, naissent du sonnnel des corps caverneux. Elles s'unissenl aussitõt 

Fig. ü"0. 
Schúiua représoiitimt Ia circulation 

voinouso do Ia vergo. 
I, veine dorsale siípcríiciclle, avoc ses 

afíluenls provcnant des cnvcloppcs de Ia 
verjjc. — 2, veine dorsale proloiule, avoc scs 
aflluents provenanl des corps caverneux : 
3, veines supérieures ; i-, veines inférieures : 
o. veines latérales. — G, veines supéricuros 
dn corps sponjíieux, allant aux veines inlé- 
rieures des corps caverneux (4). — 7, veines 
inlorienres du corps spongieux, allant aux 
veines bulbo-urélhrales, 8. 

(7, peau et dartos. — b, tissn cellulaire 
sous-eulané. — c. fascia pénis. — d, albn- 
ginéc dos corps cavcrnoux. — e. corps caver- 
neux. — f, corps spongieux de ruròlhre. 

ílUx 
Saio. 

^'ciues du gland ei, coninie elles, se jettent dans les origines de Ia veine dor- 
^ Les veines postérieures, enlin, éniergent à Ia partie postérieure des corps 
^■^verneux, dans Tangle de réunion de leurs deux raciues. Ces veines, loujours niul- 

ordinairemenl três voluniineuses, constituent les principaux ellerenls des 
l's caverneux. Elles perforenl sur des jioinls divers Ia porlion sous-syniphy- 

'^"e 'le Taponévrose jjérinéale nioyenue (lig. G06,5 p. 663) et viennent se lermi- 
^ ' ' ^oit dans le plexus de Santorini, soit dans les veines honteuses internes, qui, 
*""ino 011 ic sail, énianenl de ce plexus. 

Uij ■'SUMK : a.\.\stom()ses ENTiuí LES DEUX SYSTÈMES. —Au total, Ics veiiies de Ia 
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verge se disposcnt, comine celles des nienibres, eii deux réscaux : un réseau siípcr- 
íiciel et un ruseaii profüiid. — Les veines supei'/icieUes tiroiil leur origine des 
enveloppes de Ia verge, elieniinenl dans le lissu celinlaire sous-cutané el al)Oii- 
lissent à Ia veine dorsaiesiiperlicielle, laiiuelle, à son loiir, scjelte dans Ia sapiiène 
interne et, de là, dans Ia féniorale. — Les veines profondes éniancnl des organes 
érecliles, cheniinent entre ces organes et le fascia pénis el se rendent poiir Ia 
])lupart a Ia veine dorsale profunde, Tun des i)rincipaux aflliients du plexiis de 
Sahtorini. Celles (jui nevont pas à Ia veine dorsale aLoutissent directenient, eonune 
cetle dcrnière, au plexus de Santorini ou aiix veines lionteiises internes. 

(Jiioi([ne separes Fun de Tautre par le. fascia pénis, les deux systènies veineux 
précités coniiniinicjuent largenient entre eux, en arrière dti glanil, au niveau des 
origines (les deux veines dorsales et peuvent ainsi se suppléer nuituellenient. .('ai 
vu plusieurs fois, et cetle disjjosition est i)eul-ètre constante (elle Ic serait d'aprés 
les reclierches de Giias;, les deux veines dorsales s'anastonioser égalenienl au- 
devant de Ia syinphyse. 

Noiis devons ajouter que les veines de Ia verge, au cours de leur trajei, i)résen- 
Icnt de nonibreuses valvules, completes ou incoinplètes, (foii Ia difticulté (|a'on 
éprouve a les reniplir par une injection poussée des trones vers les ranieaux d'ori- 
gine. I^a veine dorsale prolonde, notaninient, j)0ssède une vinglaine de valvules, 
disposües a intervalles assez réguliers el conslanunent situées sur Ia face supe- 
rieure ou les faces latérales du ranieau. Sur Ia veine dorsale superllcielle, ces 
valvules sont heauéoup inoins nomhreuses; on en trouve seulenient trois ou 
(|uatrc 

3" Lymphatiques. — Les lyuiphatiíjues de Ia verge se divisenl, coniine les veines, 
en sui)erliciels et profonds: 

J. Ly.mi'ii.\th)L'es sui'EitFiciELs. — Lcs lyinpliatiíjucs superíiciels jiroviennenl de.'' 
tégunients. lis fornient deux réseaux principaux, Tun sur le prdpuce, Tautre sur Iií 
raphé niédian.—Du ?-esea2(s'(5chappe un certain nonibre de troncules 
qui se réunissent presque aussitòl en un trone collecleur conimun, 
dorsal super/iciel (íig. 578, I'). (le trunc suit exactenient le inôine trajet que 
veine dorsale su])erficielle. Arrivé à Ia racine de Ia verge, il se hifurque ordinairC' 
iuenl, ])our venir se Jeter, à droite et à ganche, dans les ganglions de Taine, dan^ 
le ganglion le i)lus élevé du groupe supéro-inlerne. — Le réseau du raphé donno 
égalenienl naissance à huil ou dix troncules, lesquels contournenl en dcuii" 
cercle les faces latérales de Ia verge, pour gagnersa face dorsale. Là, quehli'^'^' 
uns d'entre eux s'abouclient dans le lyniphatique dorsal. Lcs autres, conser- 
vanl leur indé|)endance, poursuivent leur trajet et se rendent isolénieni a"'' 
ganglions inguinaux internes les plus élevés. 

11 est à reuiarqueriiue le trone lyniphatique dorsal est souvent double. Da"® 
cas, il n'cst i>as rare de voir les deux canaux s'entrecroiser en X el ahoutir. cel"| 
<lu Cülé droil á un ganglion de i'aine gaúche et, vice versa, celui du còté gauchc 
à un ganglion de Taine droite. Cet entrecroisenient j)eut sohserver encore p""'^ 
ceux des troncules du raphé ijui ne sont pas trihutaires du trone lyniphat"!"^ 
niéilian. 

ÜÉHAIII) .M.vhch.vnt (1889) a signalú, sur le Irajct iles lyinphaliiiues dorsauv, rexisteiice d» 
site.s m)mbreusi's, (|ui se iiioiitirnt surloiit au.t cliaiiKeiiiunts de direclioii et ([ui revtHeiU. 
les ea.s. Ia roriiie d'un.ie siinple, do huil de clii/l're, du vérilaldes pelotons. Ces lle.vuusitéá "jin., 
A ot llj, (|ui rappciloiil jus(iu a uii eertain point Ia dispositioa hélicine des aritVos, üiit coi 
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'uent lour origino dans les changonionts do volunio quo próscnlo Torgane sur loquei ellos se 
<10vüloppent: ellcs penueltonl aux canaux lyniphaliciuos do s'adaplcr aux dimensions nouvelles 
qu'ac(iuiert le pónis on passant do Tétat do ílacoiditó à Tétat d oroction. 

H. Lymimiatiquhs piioroxDS. — Les lymphatiqiies profonds pronnonl, naissance 
siu- le gland, oii ils formenl iin doul)le réscau: uii réseau superíiciel, à inailles três 
<Hroiles, siliié dans Ia niiiqueuse; iin réseau profond, à mailles heaucoup plus 
Inrges, silué au-dcssous d'clle. Ces deux réseaux comraaniquenl largenient, au 
niveau dii niéat, avec le réseau de rurèllire. Ils enlrent aiissi enrelation, en arrière 

Ia (M)iironne, avee le réseau du feuillet niuqueux du prépuee, lequel communi- 
•lue à son lour, sur le pourtour de rorilice, avec le réseau tégumentaire. 

Du réseau sous-niuqueux partent de nombreux ranieaux, qui se dirigent vcrs 
les fosseltos du frein et y consUtuenl deux pelits plexus, les plexus laíéraux du 

^ Fig. 377. Fig. 578. 
lyi'ipliali(iuos de Ia vergo (ou parlie A el li, llexuosilós des lympliatiquos de Ia 

d'apròs Makciiant) vergo (d'apròs ÃIauciiant). 
:t, supcrliciels, avec 1", le trone dorsal niédíaa superficiol. — 2, Ironc dorsal médian profond. — 

glniul. — i, colloi-etlc lymplialiíiuc jeléc louL aulour ilo Ia couronne. — 5, albuginéc des corps 
— (), fMScia pcnis. 

^'"^ííide 1'aniz/a. Les tfoubules eirérents de ces deux plexus se porlcnt oblique- 
tín haiit ol en arrière, en suivant à droite et à gaúche Ia parlie correspon- 

<'nl(> ,1^1 í^íiiqu ijalano-préputial. Ils forinent ainsi, tout autour de Ia couronne, 

><(irle de eolleretle, (jui esl três visible sur Ia figure 577. Arrivés snr le dos de 
\erge, les troncules du còté droil et ceux du còté gaúche se jettent, soit dans un 

<^'Jnimun iinpairet médian (lig. 577), soil dans des collccleurs mulliples donl 
j)'l ""'"'"'e varie de !2 à 4 (Küttnkh, líituiiNs). Ces lymphaliques dorsaux profonds, 

nioius Ilexueux, parlbis couinie pelotonnés sur eux-iuônies (fig. 578), 
"iinenl, à còté de Ia veine honionyme, au-dessous du fascia pénis et arrivent 
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ainsi au-(levant de Ia syinphyse. Là ils écliangent ([uelíiaes anasloiiioscs formant 
coinmc une sorte dc plcxiis, le plexus préíijmphysien. A ce niveaii, se disposent 
parfois de petits ganglions ou plutòt íle simples nodules gaiiglionnaires (juo 
(lu.NKo et Maiicille (lí)ül) désignent sons le noni de nodules présyrnphysiens. 

Tous ies auleurs classiciiies, depuis Sappev, adineltaient que les lynipliatiques du 
gland se rendaienl aux ganglions superíiciels de raine. niiuíiNs (lOOOj, do sou 
còlé, signale des lynipliaticines (jui, i)arlant dn gland, vonl aboutir aux ganglion^f 
ingniiiaux sni»ciiiciels. Contraireinent à cette ojiinion, Gunéíi et Mauc.illk conclueni 
dc leurs recherelies (juece niode de tôrniinaison, s'il est possible, est anormal : « 
est prohable, discnt-ils, (ju'au inoins dans un cerlain nonihre de cas, lorsíjne ies 
gíinglions superíiciels sont injeclds, ils le sont par rintermédiairc des lyinpha- 
liíjues préi)uliaux eux-mémes remplis par rintermédiairc des anaslomoses (juMls 
présentent avec le réseau halaniciuc ». Pour cux, les trones eirércüts du rcscau 
présympliysicn ai)oulissent tous à des ganglions profonds. Du reste, ils sc divi- 

senl au ])oint do vue dc Icur 
trajòt el do Icur mode <le tcr- 
niinaison, en deux groupcs, 
les uns sc ])ortant vcrs Ic canal 
(•rural ícc sont les trones cru- 
raux), les autros sVngageanI 
tians Io canal inguinal (cc sont 
les trones inguinaux). Au 
nombro de uu 4, les trono;? 
cruraux sc i)ortent transvcrsa- 
lenient en dehors, clieminanl 
constanuucnt au-dcssoiis '1'-' 
faponévrose, ari'ivant au cana' 
crural ct se tcrniinant coniuit- 
suit: Tun {trone, inféricur)- 
dans un ganglion ingui"'i' 
l)rofond, situe sur le ci^tc ox- 
lerue de Ia veine fcmoralo; i'" 
antrc ( trone moycn), dans 
gauglion de Cloquki. ; Iti t'"'' 
sicmc {trone sitpérieur), ap'"'''' 
avoir traversé Tanucau crui'al> 
dans le plus interne des g-i" 

Kig. 5-9. 
Lyiiiphati(|ues du gland clioz Io nouvoau-nó (d'apivs 

CuNKO et Maucuxe). 
!, vci'ífc. — 2. arcadc cruralo. — 3, nioycii adducloiir. — 4, 4, artèro* 

ilia(|ue ííxtcrno et fómoralc. — 5, 5\ vcincs iliaqiie externe et fómorale. 
— <»t réseau lynipliatiqiio <lu ^^land. — vaissoaux lyinnhalíques dor- 
sanx. — H, j)lexus préüympíiysíen, atec deux nodules lyniphatitfuos iiiler- 
rupteurs, — O, Ironc inguinal al<oulissanl a !0, j^anfflio» r<^lro-crural 
eMorno. — 10, 11, trois trones cruraux. i»e rendant. Tun à un ^^aii^Mion 
injíuiiial profond (12). un aulre uu gangiion de Cloquet (13), le troisièmo 
(aprí^s avoir Iraversé Tanneau crural) au gan^líoii riUro-crural interne (14). 

glions iliaijues externes 
ganglion rélro-crural inlci'"|' 
Les trones ingiiinaux (" iiy 

en a le plus souvcnt 'U' 
seul) pénctrent dans Ic cana 
inguinal en clicminant au-tl'-'^ 
seus du cordon; ils arrivc'| 
ainsi dans rabdonicu ct, 

SC tcrininent dans le ])lus externe des ganglions iliaciucs externes (ganglion rcti'^^ 
crural externe), c'csl-ii-dire dans cc ganglion ([ui sc Irouve i)lacc sur Tartèro ili'"l" 
externe au niveau de roriginc dc Ia circondexe iliaíjuc. 

11 est trcs probablc (juc, aux trones cruraux et inguinaux, il laut joimlrc i 
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trones sous-symphysiens, qui travoi'senl le diaphragme uro-génital en niôme 
Icmps que Ia vcine dorsale profonde el viennent se tcrminer dans les ganglions 
prévésicaux (voy. Vessw). Cuniío el Maugille déclarent ne les avoir jamais ren- 
contrés. 

4" Nerfs. —Les nerfs da pénis sont fort nombreux et d'origines diverses. II con- 
vieiiL d'oxaminer séparémeiit ceux des enveloppes ei ceux. des organes érectiles : 

a. Nerfs des enveloppes. — Les enveloppes de Ia verge, y compris le double 
íouillel, miiqueux qui tapisse Ia cavité balano-prépuliale, reçoivent leurs nerfs : 
1° dii raineau sénilal 
<ln génito-crural, bran- 
clio du plexiis loni- 
baire ; 2° du ranieau 
S<5nilal des deux nerfs 
Sr^nd abdoniino-gé- 
"'líil et petit abdo- 
í»ino-g(ínital, autres 
ÍJrancbes du plcxus 
'onibaire; du nerf 
''ontoux inlcrne, l)ran- 

du i)lexus sacré, à 
'afois par sa branche 
l>L'rinéale inféricure et 
l*"!' sa braTiche pé- 
"'cnne ou nerf dorsal de Ia verire. Ces nerfs se distribuent ;i Ia fois au feuillet I ' ~ 
'-'^Sninentaire et au darlos. Leurs raniiücations présentent, dans Ia inuqueuse du 
glund^ une richosse toute particulière. Elles s'y terininent, en partie par des extré- 
""les libres, eu jiartie par des corpusculos génitaux de Krause (íig. 580j. 

^'■1 a signalé, en outre, des coi'puscules de Pacini dans Ia peau de Ia vergo, en 
'^rrière du gland |)r6s de Tartère dorsale de Ia vergo etjusque dans les corpscavei'- 
"<Hix (Schweiüeu-SKIDEL, UAUIUÍU, Ki.EIN). 

Nerfs des organes érectiles. —Les organes érectiles dela verge sont, eux 
«iiissi, irès riches en nerfs. Ces nerfs, à Ia fois sensilifs ot moteurs, proviennent de 

sources, du syslème synipathique el du systônie cérébro-spinal. Les premiers 
'cut leur origine du plexus liypogastriquo; ils arrivont aux organes érectiles en 

'^ccouipagaant les artòres (tout i)arliculiòrenicnt rartère caverneuse) et en fonnant 
•"^ulour d'elies des plexus. Les soconds émanent du nerf dorsal de Ia verge etdu 

"'^^fpérinéal superliciel, deux branches du honteux interne. Le mode de ternii- 
'iison dos nerls dans Ia trame óroctile n'est pas cncore nettemcnt ólucidé. 

'J'-likeu a signalé Ia présence, dans les trabécules des corps caverneux, do filets 
veux com])osds ii Ia fois de tnbes niincos et de fibres de Remak. La plupart de 

aso. 
Corpusculos nervcujc génilau.x de Ia iiuKiucusc du 

(d'apròs Retzius). 
íland 

lilets se distribuent vraisemblablement aux éléments musculaires qui entou- 
'^"1 les vaisseaux ou qui sont annexés aux trabécules. 

V|,v,, 
'íoif 'Ic Ia vergo, parini loa travaux róeents (1880-1904) ; Fuev, Ueber die Einschal- 

"í Oefüssyslem, Ai'cli. f. Anat. u. 1'hysiol., 1880 : — Beamíegaiu) el 
s"'" 'e.s- organes f/énito-urinaires des llalienides, Jouni. do TAnat., 1882 ; — 

 ^wimenceinenl do.ssificaíion de tu cloison des corps caverneux, Ann. de Guyon, 1883: 
"Rii Analomie des mãnnlichen Genilale, Sitz. d. Wion. Akad., 1883; — Uette- 

des tissus érectiles dans les organes ifaccouplement, 8oc. de Biologio, 1887: — 
talérales du frein du prépuce, Arch. ilal. de lüologie, 1880 ; — Nicolas, Sur 

<^opulateur du bélier, Journ. do l'Anat., 1887; — «u même, Note sur tes capillaires deu 
érectiles. Soe. do liiologio, 1887 ; — liicniiAU.M, Untersuch. Ubev die Entwick. der Scliewetl- 

l 
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liôrpev II. der lltirnrühre, Deutsclio Zoitsclir. f. Tliiorniod. ii. vergi. Patli., 1888: — I)l*rixg, llei- 
trü^/e zur Anal, des ['enis, Monatsschr. f. prakt. Diiriimtol., 1888 ; —Reittehkh ot ItouEu, Anal. 
tles oro. r/énito-uritiaires d'un cliien hypospade, Journ. ile Tariat.. 1888 ;— M míwiant, liec/i. sur 
le.i l;/mphaliques des tégumenls des organes génilaux de Vhomme, Buli. do Ia Soe. anat., 1889; — 
Zeissi. unil HoiiowiTZ, Kin Ileitrag zur .Inaí. der Lymphgefãsse ner mãnnlichen Geschlechlsor- 
gane, Vcrliandl. <1. dcutsch. derrnatol. GosoIIscli., Congi'. zur 1'rag., 1889 ;— Hetzils, Veher die 
Kndigungsweise der Serven in den Oenitaliierven/iOrperchen des Kaninchens, Intorn. Monalsschr. 
r. Anat. u. Pliysiol., 1891); — ItETTEHEii, Sole sur Ia valeur morphologique du gland des main- 
mifères. Móiii. di; Ia Soe. do Biol., 1890; — rni .mè.me, .S«r le développemenl du prnis et du clilo- 
ris chez le fuelus humaiii, Journ. do 1'anat., 1892 ; — Thiéry, .\otes sur Irais cas de ralvules de 
Ia muqueuse prépuliale, Buli. Soe. anal., 1891 ; — Sprcxck, 1'eber die vermeintliclien Tgson' 
schen Drüsen. Diss. Kònigsbcrg, 1897 ; — Küi.likeii, Ueb. die Tyson sc/ien llrüsen des Menschen, 
Vorh. anal. Ges., 1897; — Sam.fel». Veb. die Tyson' schen Drüsen, Areli. f. niilír. anat,, 1899; 
— Tanoleii u. Doméxv, Ueb. Tyson schen Driisen, Wicn. -Med. Wocli., 1898 ; — i>es Mèmes, Xur 
llíslol. des üu.'!seren Genilales, Arcii. f. niikr. Anat., 1889 ; — Brcmxs, Ueb. die l.ymphgefãsse der 
(lüfs. mãnnl. (lenilalien u. die Ziiflüsse der l.eislendrüsen, Arcli. f. Anat., 19Ü0 ; — Cunéo et 
.Marcii.le, \ole sur les lymphaliques du gland. Buli. Soe. anal., 1901 ; — Pasciikis, '/.ur Kennlniss 
der accessor. Günge am 1'enis, Arcii. Dcrínatol. u. Sypli., 190i; — Oras, liech. anat. sur les veines 
du pénis. Th. Lyon, 1902; — Müller, Ueb. Tyson schen Driisen u. einigen Siiiigelhieren, Di.s- 
scrt. líallc, I90i; — Jacksox, ún lhe slruclure of lhe corpora cavernosa in lhe domeslic cal, 
.\ínoric. Journ. Anat., 19U"2; — Veb. der ISuu der yenadorsalisi>enis beim .Menschen, Verli. 
anat. (ícs. 16" Vors. Ilallo. 1902;—Foiisteu, lleilr.z.Analotniederüusserenmünnlich Geschlechtsor- 
gani d..Menschen, Zcitsehr. ('. Morpliol. u. Antlirop., 1903 ; —Dei.haxco, das gehãufíe Auflre 
lers von freien Talgdrilsen an der Inner/lãche des prwpulium. Anat. Anz., 1904;— nu mí;me, Xur 
.inal. des pra'putiums. Monatsli. í. prakt. Dorniatol., 19ül; — SãxüEit, Ueberdie Vena dorsalispenis. 
Disser!. Born., 190i. 

AllTICLK V 

(jLANDKS ANNEXKES A L'AP1'AREIL (ÍÉNITAL I)H LMIOMME 

A rappareil géiiital cie riionime se (rouvonl annexés dciix orgaiies glaniliilairc^, 
Ia proslnte el les glandes de Cowper. Ces glaiules sécrèleiil iiii Iniuiile (]ui, íi>' 
iiioincril (le rójaciilation, se luèleau coiiteim cies vésicules stMuinales, a|)i)()rl(; ilíi"^ 
riirètlire par les canaiix c'jactilalciirs. Elles fournissent aiiisl aii liciiiide speniia- 
liiltte un cerlain iioiiibre (le ses éknnenls el, à ce Utiv, a])pafliciiiient liieii iiiaiii- 
resteineiit à ra[)pareil gtinilal. 

§ I. — PllOSTATi: 

l.a proslate (aliem. 1'rostate, angl. Prostate gland) est lui orgaiie de iialn'''' 
glanddlaire, à signilicalioii génilale, (jiii se développe autoiirdo Ia porlioii 
de riirèllire. La phipart des adteiirs Ia dcicrivciit avoe Ia portioii proslnli(iiii' 
rurèllire : c'cst à tort, selou inoi; (Uir, par ses foiictions, cette glaiido se rattacli^' 
inaiiifesleineiit ii Tappareil sexiiel. 

1° Considérations générales. — La prostale noiis oílVe à considérer : 1° sa 
liun; i" sa forme ; 3" sa couleur cl sa co)ii<isla)ice; 4° sou volume el sou poid^- 

a. Silualion. — La pi-ostate, orgaiie iinpair cl iiK-dian, est i)roroiul(;iiieiit siU"^'- 
dans rexcavaliori ])elviemie (lig. 381,8), au-dessoiis de Ia vessie, aii-dossus 
Taponcívrose périnéale inoyenne, derrière Ia sympliyse ixiliieiiiie, eti avaiil 
rampoiile reclale. Elle est conteimo lá dans une sorte de loge llhreuse, l>i 
proslatique, cjde iious dticriroiis phis loiii. 

1j. Forme. — La prostate a iine forme três irr(5giilière, assez dinicilei"'"' 
comparable à im volume g(}oinétri(iiie dcítermiiic*. Noiis })ouvons cepoiulant, 
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lí» coinmoclité de Ia description, Ia considcrer coiniiie un cône, qii'on aurait légè- 
i'C!ment aplali d'avant en arrière et dont Ia base sorail dirigée en haiil, dii côté de. 
Ia vcssie. 

Son axe, rcpréiienté pai" Ia ligue íiclive qui reuiiirait le sommet au milieii de sa 
l)ase, n'esl pas exacteiuenl verlical, mais oblique de liaut en lias el d'arrière en 
avaiit : il forme avec Ia verlieale un angle de 20 h 2b". 

l'n siilon inédian, plus ou nioins acciisé sur Ia face poslérieure, diviso Ia proslate 

l"ostato. viie sui- uno coupo saRitlule (run sujet congele passaiil iiu peu à gauclio dc Ia 
lignc méiliaiie (segincnt di-oit do Ia coui)c). 

prfv — á, vossie, avec 2', son col. — 3, li{;an)cnt aiilcricur do Ia vcssie. — 4, aponcvrose ombilico- 
talp, ^ n 7~ espace jiróvcsical. — (í, rpclum. — 7, cul-clc-sac vésico-reclal, renfornianl une anse prôle. — 8, pros- 

^ njonlanurn. — 10, ca)»al (^jaculaleur du côló ganche, coupó obliquemeiU. — 11, canal défcrenl du còlí 
H 1"' ^PoiHWrose pi-rinóalc moyeune avec le muscle do üull>ric. — IS, apon<''vrose proslalo-pórilonéale. — 14, i(>, spluücler exlenio. — IC, glaude dc Cowpcr. — 17, Lulbe de Turòllirp. — 18, urèlhre snongieux. — 

23 . — 2i>. li^amcnt suspeiiscur de Ia vei-^e. — Ül, vcine dorsale profoude. — 2i, plcxus de Sanlorini. ' — i>i, bourses.' 

j'^ iiioiliés, (pii prennent chacune le noni de lobe (lobes prostaliques) : sur 

l>lu '""itiTicuro, lüutefois, il n'oxiste aucune trace dc celte division. Nous verrons loiii que, entro les deux iolies et à ia partie toulo supériouro de Torgane, se 
^^^eloppr; parfois un troisiènie lobe (íig. í)82,3), uuquel eas Ia prostate so compose 

<lc trois lobes : deux lobes laléraux, Tun droit, Tautre gaúche, el un 

"utr médian, co dernier relativeniont boaucoup plus petit que les deux 

el consislance. — La prostate revôt uno couleur gris rougeàtre, 
^^ATOUiu IIKMAIXE. — T. IV, 5' ÉDIT. 81 
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quelquefois ncttcnicnt blancliátre. Elle cst dure au louc.her et oppose cn gónéral 
une grande résistancc aux cflorls qui tendenl à Ia déchircr. 

d. Volume et poids. — Lc volume de Ia prostate varie beaucoup suivanl les àges. 
lUulinientairo cliez lc nouveau-náet chez rcnfant, Ia prostate s'accroit subitciuent 
à répoqiic de Ia puberté, coninie les autrcs formations gónitales, atteint son coui- 
plel déveloi)peinent à Tàge de vingt á vingt-cin(i ans et parait ensuite rester sla- 
üonnaire jus(ju'à Tàge de quarante-einq h cinquante ans. 

Elle inesure alors, en nioyenne, 28 niüliniètres de longueiir, sur 40 millimètres 
de largeuret áo millimètres d'épaisseur. Son poids absolu cst dc 20 à2u gramnics; 
son poids spéciíiquc, dc 1,04o. 

A])rès soixante ans, souvent plus tòt, Ia prostate s'accroit de nouveau et pcut 
acquérir ainsi un volume double ou triple de celui (prelle nous i)réscnle à Tétat 
adultc. Cette hyperlrophie sénile de Ia i)rostate porte, suivant Ics.cas, soit sur Ia 
totalité dc Ia glande, soit sur Tuiie do ses parties seulement, Tun des lobes laté- 
rauxou lc lobe médian. 

e. Significalionmorphologique. —Les observations de IIu.nteu ct d'()\VE.\, con- 
firmées tout récemment par cclles de Giufkiths, nous apprennent (jue chez ecrtains 
mammifères, notamment chcz Ia taupe et le hérisson. Ia prostate, toute petitc 
pendant Tliiver (juand Ia fotiction génitale est pour ainsi dirc endormie, s'accioit 
iiu j)rintemj)S (juand renaitla période d'activité génésiqueet acíiuierl alors, comnio 
les testieules du reste, un volume relativement considérable. Par contre, elle dégé- 
ncrc, chcz les animaux, à Ia suite de Tablation cxpérimentale des testieules ou do 
Ia simple section des canaux déférents (Lküueu, 1890). On Tamôme vue, dans cer- 
tains cas, s'alro[)hier chez riionime à Ia suite de Ia castralioii. La significciliou 
génílale (juc nous lui avons attribuée plus haut n'esl donc pas doutcuse et ains' 
se trouve jusliliée Ia placc que nous lui assignons dans eet ouvragc. 

2"Rapports.— La prostate a des rapports três importants. Nous examinerons 
séparément: 1° ceux qu'elle préscnte avec les organes qui sont situes cn dehor» 
d'elle, ce sont les extérieurs; 2" ceux qu'elle presente avec les organc.'^ 
qui Ia traverscnt, ce sont les rapports intérieurs. Nous commcncerons par ccs 
dcrniers. 

.1. UAPPüitTS i.vrÉuiEuits DE I..V PHOSTATE. —La prostatc cst travcrsée de haut cn 
bas ct d'arriòre cn avant: 1° {)ar rurèthrc; 2° par les deux canaux éjaculateurs- 
Les rajíports que prcscntent ces divers canaux avec Ia masse i)rostati(iue 
déjà indiques et le lecteur voudra bien se repórter, íi ce sujet, aux pages oOi 
012. .\ous rappellcrons encore ijue le véru montanum ct Vutricule proslaliQ^''^' 
quela plupart des auteurs décrivcnt avec Ia prostate, ont été dtyà éludic^s à 
pos de Turètlire prostaticiue (p. 510 ct 311). 

D. U.M'1'()11TS E.XTÉUIEÜUS DE LA 1>H0STATE, LOGE I-IIOSTATIQUK.   La prOStatC, aVOUS- 
nous dit plus haut, a Ia forme d'un cònc aplati d'avant cn arrièrc. Nous pouvo"^ 
par const'quent lui considérer une base, un sommet, une face antérieure, une 
postéricure et deux faces latérales : 

a. Face postórieure. — i-a face postérieure regarde en arrièrc ct en bas ; elltJ 
inclinée sur Tliorizontale de 40° à -iu" environ. Elle nous préscnte, sur hi 
niediane, un sillon vertical, plus ou moins manjuc sui\'ant les sujcts, qui 
l'organe cn deux lobcs, l un droit, Tautre gaúche. Ce sillon aboutit en haut, ' ^ 
côté de Ia l)asc, à une échancrure toujours três accusée, ce (jui donne à 
postérieure une ccrtaine ressemblancc avec un cecur de carte à joucr. Envisíig*^*^' 
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point (Ic vuc doses rapports. Ia face posliírieiire de Ia prostaterépond toutd'abord 
(mais à sa partie inférieurc seulemenl, voy. íig. 581) aux faisceaux postórieurs du 
sphinctcr cxleriiede rurèlhre. Elle reposc sur Ia paroi antérieure du rectum, donl 
elle csl sépafe'e par une lanie, à Ia fois fibrcüso et musculeuse, qui, du feuillet 
supíi-ieur de Taponevrose inoyenue du périnée, s'éLend jusqu'au cul-de-sac vésico- 
rectal : c'est Vaponévrose proslato-péritonéale de Dexonvilleus (voy. Áponévroses 
du périnée, p. 075). 

b. Face anlérieure. — lia face antérieure regarde Ia symphyse, d'oü le nom de 
face pubienne sons loquei Ia désignent cortains autcurs. Elle dlllere do Ia précé- 
dento 011 ce qu'elle csl plus courte et que sa direclion, tout en étant un peu oblique, 
se rappioche de Ia verticale. Sur elle repose le sphinctcr externe de rurèlhre 

A 1! 
Fig. 382. 

l^roslale isolco : A, vuc postcrieurc; B, vuo antérleuro. 
rurcllirc (portion mciubranouse). avec i' son orificc vésiciil. — 2, 2', lobe droiL cL !obo gauclip dc Ia 

^ ^ inoycn oii mMian. — 4, liaso avec i', sou i^chancrurc posliTicure. — 5, sommcl, avcc sa doulili» 
loi* aulóriüure oL po^lóriinirc. — 0. anjílc supíro-oxlcrue du lobo lalóral, avcc soii paquel vusculaire. — 7. sphino- 'npriu». — 8, spbiaclor cxloruo. — O, coupo do vcssic. — 10, vósiculcs s(^;ninalcs. — li, canal défércut. — 

vcincux auliTieur allanl aiiploxusdo Saulorini. 

|''o- i)l'2) et nous rappollerons à ce sujot que le nuiscle diminuo d'épaisseur au fur cl 
'>ii;sure (iu'il se rapproclie de Ia vossic. La face antérieure de Ia prostate ost 

^'^píirce dos jiubis, en liaut par les ligamcnts antérieurs de Ia vessie (p. 407) et, 

'"'-dessous d'cux, par le plexus veineux de Santorini. 
traces latérales. — Les faces latérales de Ia prostate {bords latéraux de 

autcurs) sont convexes, assez régulièrenient arrondies, servant de traits 
luiion entro les deux faces antérieure et postérieure. Leur extrémité inférieurc, 

j't'lativcnienl nünce, confine à l'urí;tlire membrancux. Leur extrémité supérieure, 
'lucoup phis voluminouse, consiiluc ce qu'on pourrait appelcr Vangle sicpéro- 

de la jiroslato : ;i son nivoau se voit un paquot vasculairo (artòres et 
•^ines) pénétrant dans 1 a niasso prostatique. 

'""visagées maintonant au point de vuc de Icurs rapports, les faces latérales de la 

lai ^ i'épondont au roleveur de Tanus. Klles sont séparées de ce muscle par une 
llbreuse, nioitié musculeusc, à laquelic ondonne le nom d'aponévrose 

^Uilc de la prostate. Cette lame, coninie nous le vorrons plus tard (p. C78), est 
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une tlípendance do raponévrosc du releveur : elle u'est autrc (luc Ia zone infé- 

rieure de l'a|)onévrose du releveur ct, 
de plus, il est réiiiii à eelui du còlo 
opposé par une lanie lihreuse à direc- 
lion horizonlale, (jui n'csl aulre iiuo 
le ligamenl anlérieur de Ia vessie ou 
ligament piibo-vésicul. 

Xous devons ajouter (pie, entre 
faces latérales de Ia prostale ct Tapo* 
névrose pul)0-rectale, se trouvcnt ''(í 
noml)rcux catiaux vcineux dispos($s e» 
])lexus : ce sont les plexus vésico-pvos- 
taliques. 

La base de Ia prostate, coniine nous Ic nionlre iiellenienl Ia figure oi"» 
est três oliliquenient cou[)de de haut cn biií' 
d arriòre en avant. Klleest, d'aulre part, Iròs 
gulière ct, de cc fait, nous pouvons Ia divisor cu 
trois zoncs (íig. o84;, que nous distinguei'ons cn 
aiitérleurc, nioycnnc et i)ostéricurc. — Lu 
antévieure répond au col do Ia vessie. 

1 presente rorilicc posldrieur tle Turètlire ct, 
autour do cct orilice , les libres cireulaircs 
constituent le sphincter vésical, enlouróes clle^ 

perli- 

Fig. 383. 
Piostatü iáolde, vuc par sa íaeo laLúrale 

gauciíe. 
(Püur liícii inontror les rapporls do Ia proslatc, od a re- 

préscnlé siir s<i hasc et sa face aiilóricuro Ia moitié <iroítc 
(le Ia vossle, avoc, au-dcssous (rollc, le lijfaineut imho-vé- 
sical et Ia parlíc eorrospondaiile du ptexiüt >cÍuoiu de San- 
loríni; dc niôiiic, a Ia parlie poslórieuro, oii a laíssó une 
partic dc Ia vósículc sóniinalc et du canal dóféreiit.) 

I, canal do rurèlhre {porlion njcnihranouso) avcc 1', sous- 
oriíice vésical. — 2. faro laUVale do Ia |)roslale. — 3, s^a 
face posl(^rioure. — I, sa faco anlériouro, rccouverle par Io 
inusclc spliincloi' oxlernc. — 5. aii^lo supóro-cxtornc du 
lobe lal<^ral, avcc son paquel vasculaire. — O, loho inoycn 
ou módian. —7, vt^sicule s(^miuale. — 8, canal déróronl.' — 
O, vessio avoc, 9', son li^umenl anlórioiir ou lipanuMíl pnbo- 
vésical. — lü, plexus veinoux de Sanlorini. 

(1. Ifase. 

Fig. 584. 
La prostate, vuo par sa base 

(iinitéo (le S.\i»i»ey). 
1. 1. lobos laléraux. — 2, lobe inódían.— 

3, orilice posUTÍenrdu canal dcruròlhre. — 
4, spliinclor vésical. — 5, coupe dos libres 
lou;^itudinales dü Ia vessio à leur insorliun 
'our Ia prostale. — fi, dópression sí^ininalo, 
avec : 7, T.los vésicules séminales; 8, 8, les 
canaux défórenls; U, Tutricule pro»lati«iuo. 
— 10, écliaucrure poslórioure. 

inônies par les libres 
cielles de Ia vessie (jui viennent sMuiplant"-''^ 
sur Ia prostate. — La zone moyeiuie, plii*^^'^ 
en arrière de Ia précédente, se soulcve cn 
saillie inédiane, oblongue, Iransversale : 
le lobe moijen de Ia proslate (-), dont Ic dévclop^ 
penicnt varie beaucoup suivanl los indiviil"" ' 
suivaut les àges. iVous v revicndrons dans 

• Tll*' 
instant. — La zone poslérieure, enlin, nous j 
sente une large fossette, dans laiiuelle se 10! ciit 

les vésicules séininales et les canaux déférents (7 et 8). Au fond de cettc 
fossette,. 

I .à 
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SG voient ileux oriíices, ruii droit,, Tautre gauclie, qui ne sont autres que les 
canaux éjaculatcurs ptínétranl dans Ia masse prostatique. Kntre les deux canaux 
défórcnts se trouve parfois, faisanl une saillie plus ou inoins considérable, Textré- 
mité poslérieurc de rutrieule (voy. p. 511). 

e. Sommet. — Le somniet, encore appelé bec de Ia prostate, est ordinairement 
ísitué a 3 ou 4 iiiilliinòLros au-dossous 
ilc riiorizoulale iiieiiée par rextrémitü 
inférieure de Ia symphyse. Un inler- 
valle de Io à 20 iiíilliinèlres le separe 
ilc cette symphyse. 11 est continue en 
íivant, dii còlé de Taponévrose pdrl- 
'itíale inoyenno, par Ia portion meni- 
Ijfaneuse de rurfítlire. 

3" Loge prostatique. — Si, niainte- 
"'int, résuniant Ia descriplion qui pré- 

nous jelons un coup d'oeil d'en- 
seinlilc siir les rai)ports de Ia prostate, 
'lous voyons (iu'elle est contenue dans 

cavité, en ])artic aponévrotiqiie, 
partie osseuse, connue sous le iiom 

'le loge prostalique. Cette loge a natu- 

"illeincnt .six parois (voy. ílg. 581 et 
■ une paroi antérieure, formée par 

l>ul)is : une paroi postérieure, eons- 
ituée par 1'aponévrose prostato-pdri- 
0'iéale; deux parois latérales, forniées 

Ni" les deux aponévroses pubo-rec- 
une paroi inlerieuro, eníin, 

1 i > 1» » , . erignue eu arnere. — a, uròUirc. — 4, branclics iscliio- 1 "íalll U 1 íipOllGVrOSG périllCAlc imljiemics. — ü, fouület supcrílcicl do raponíjvrose pórinéale 
lUOVOnn/» ^ 1 / . ,, rnojpimc. —5', sou fcuillcL prolond. —5", le imisclc de U Itl SliporiGUrC, cllc GuÍIh-íc. — o, rolevcur de Tanus. — 7. sou apoiiévrose 
'-St inoninnlívfí» . iUl/^ t i ' supmeuro, sepaississant au nivoau des faccs lalúrales de '"l-Onil)lele . elle n est reprdseiltee la prosUle, i'o.ir loi-n.cr r, les liga,..euls pul,o-rcctaux 
l"c pjjj. |(,J. Iio-ntnf.,,to ,i,]|,f,.v,'.cÍpoi,Y ou apoaévroscs |iubo-rcclalc5. —8, apoiióvrose iiifcTieure 

Kll ■ s "o-llui-IHh pui)0 Vtbicaux. ,1„ lelcvcui-, _ 9. liganiciils pubo-vésicaux ou ligamculs arríere de ces li'*anients la lo<*'e(^st anlériouvs do la vcssie. — lO, cxpausiou librcuse, remou- o •> o laut do raponévrose du rclevour sur la vessic (partic 
O^UlGllt üllVCrtO ! T)nr cctlc Olivcr- «Idéricure d«^ raponévroso ombilico-prévósicalc). — 11, 

irw . . fosses iscliio-reclalcs. —12, racincs descorps caveruoux. 
diul' 1 rapport inuné- 
séh partie de la vessie qui entoure Ic col, avec les vésicules ""ales et avec les canaux déférents. 

lobaire. — Vue exlérieurenient, la prostate nous apparait corame 

''(íe 1 iIgux lobes, Tun droit, l autre gaúche : cette disposition bilo- 
1'lusT'^'^ iieltcnient indiquée, en arrière, parle sillon médian postérieur décrit 
latér 'c sunnonte (flg. 582,B). A ces deux lobes, lobes 
lobe plupart des auteurs en ajoutent un troisième, appelé lobe médian ou 

toute la jjortion de la prostate qui se Irouve com- 

cstc lít les deux canaux éjaculateurs. Ainsi entendu lelobe nioyen 
'' '•■^"'-de beaucoup que sa diirérenciation soit toujours aussi 

su,.(o^"^ sujet qu'ellc Test dans les descriptions. Sur certains sujets, en ellet, 

' •■'Xisb jeunes, rien ne révèle soit à rextérieur, soit à rintórieur, ^"ce (le ce troisiòme lobe. Chez d'autres, il est simplement represente par 

Kig. 585. 
La logo proslalitiuo, vub sur une coupo verlico- 

lransvei'sale du bassin passant inimcdiatement 
en avant de la prostate (schémalique). 
l, proslalc. vue par sa face auLéricure. — 2, vessic 
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celte saillic médiane (fig. o84, Í2j, éiiüneninient variable par sa forme et par scs 
climensions, tanlòl oblongue et transversale, tantôt seiiii-li(5inisi)héri(juc, le plus 
souvcnt pelite et tout ext(5rieure, que nous avons signalée i)liis liaiit sur Ia base 
de laprostate entre les deux zones vesicale et séminale. Eníin, dans certains cas, il 
atteint des dimensions beaucoup plus considérables et, comine il répond au col de 
Ia vessie, il soulòve plus oumoins à son niveau Ia paroi inférieure de ['orifice qui 
fait coniiuuniqiier le rtfservoir urinaire avec le canal de Turètlire. II fait aiiisi, à 
Tentrée de Turòtlire, une saillie i)lus ou inoins accusée qui a (5té désigntíe par 
Lieutaui) sons le noni de luelle vésicale et contre laquelle peut venir buter Ia 
sonde dans Fopération du cathétcírisníe. Nous devons ajouter (pie cette saillie, 
conséipience de rhypertrophie du lobe nioyen de Ia prostate, n'existc habituelle- 
inentque ehez les sujets àgés et qu'elle est môme considérée par beaucoup d'au- 
teurs coinine de nature pathologique. 

5' Stnicture. — Si niainlenaut nous divisons Ia prostate en coupes niinces et 
portons ces coupes sous le niicroscope, nous reconnaissons dans sa inasse, 

abstraction faite des deux 
' ' ' - sphincters interne et ex- 

terne qui sont décrits ad- 
leurs (p. ü8G et o87j, deux 
élénients bien distincts ; un 
slro)iici el des fonuations 
glondulaires. 

.1. Stuoma. — Le stroniíi 
est fornié ])ar un niélansc 
de tissu conjonctif et dc 
íibres niusculaires lisscs. 
Los élénients niusculaires >' 
tiennent une place inipor- 
lante et, ii eux seuls, ils i'"" 
présentent une bonne mo'' 
tié de Ia inasse prostatiq!'"- 
Les éléinents élastiques y 
sont égalenient fort non»' 
breux. 

Le stroma forme tout d 'i" 
bord, autour dc Ia jirostate, 
une enveloppe contiii""' 
une sorte de capsulo "U 
coque á couclies concentr'' 
ques (llg. ;i87, 1), 
l epaisseur de laquelle f*" 

logent une inultitude de caiiaux veineiix, plus ou iiioiiis anastoiiiosés eii plex"^- 
Ces vaisseaux, avec Ia gaiiguc conjonctive et inusculaire qui les entoure, coiis^' 
tuentdans leur ensenible une sorte de systèine caverneux, aucjuel aboutissent 
veines prostatiques et Ia plupart des veines vésicales. Walkek a signalé 1 cx" 
tence dans le stroma prostatiíjue, de cellules lympbaliíjues isolées ou disposécs tj'' 
amas plus ou iiioins considérables ; cette deriiiòre disposition se rencoiitrerfi^' 
})rélerence sur les faces iatérales dc Torgane. 

-ri 

Fií;. ^80. 
Uii íraginent ilc coupc do Ia proslalo crun lioinine 

(le licntc ans ((l'apròs Kheuth) 
1, cul-iic-sac glaiKlulaírc. — fihres inusculairos iíssc» coupées cn Ira- 

vprs. — 3, Íilíres niusculaires lisscs couju''es ca loiig.— 4, vaisscau. — 5, uno 
couci-élioii |iicn*euíe. 
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Par sa surface cxtérieure, Ia coque prostaüquc est en rapport avec Ics cliíTe'- 
rentes parois do Ia loge proslatiquo ct se con- ,  g 
1'ond cii partic avec elles. ^ i. 

Sa surface intérieurc donne naissance à un 
systèuie do cloisons, qui se dirigcnt en rayoii- 
nant vers le centro de Torgaiie ct s'y condon- 
sent en une niasse plus ou nioins considérable, 
qiii porte le noin de noyau central (íig. 587,3). 
Ce noyau central esL traversé par Tutriculc pro- 
statiíiue ct les cananx éjaculateurs; le canal de 
1'urèthre passe un peu en avant. Los cloisons 
précitcos circonscrivent entre elles un certain 
nonihre de loges qui, sur dos coupes transver- 
snles, adoctont Ia forme do triangles à base 
P'íripiióriquc. Cest dans ces loges (pio se tas- 
sent les éltínicnts glandulaires et chacune 
••'elles, contenant et contenu, acquiort Ia valeur 
•J iin lohule (íig. 587,7). 

L'i! modo (Io (lisi)osiUon ilos ('léiuonls iiuisculaires 
'liins Ia [ii-Dstati; a (Uú soifinousornoiiUHuiliú, cn 1896, par Lusena. Do Ia co(iuo périplióriciuc, elles 

portoni, vci's Io coiiti-e do rorguno oii suivant, les unes les cloisons prócitéos, Ics antros les 1'or- 
'"ations f^lundulaiios. L(ís Ilbros <iui appartionnent aux cloisons sonl rolativonionl peu noni- 
'"■eusos. ColIos (|ui so inòlenl aux ^landos sonl do boaucoup les jilus importantes : au nivoau dos 
•'iinauv oxcrélours ct dos loliulos glandulaires, elles snivoiit un li'ajot longitudinal, parallèlo à 
' iivc do ces canaux; au nivoau dos culs-do-sac, cllos s'inllóclüsscnt sur cllos-nu^lnos pour prondro 
Uno direction plus ou nioins circulairo ot fornier aulour do chaquo cul-ile-sac uno sorto do nicho 
"u do cupulo. 

Qiiant aux élémonls élastiquos, leiir disposition a 61(5 déjà bion étudiée chez le 
•^liien j)ar \Vai,kku, à qui j'cinprunte les détails saivants. Tout d'abord, au-dossons 

'a nuKjuouse de ruròthre et entourant coniplètoinent ce canal, se trouvo xine 
•^ouclie de libres longitiulinalos : ellos sont plus minccs dans cette rcgion que dans 
'cs aulros partios de ruròthre, mais elles se continucnt directement avec Turè- 
'^Tcon avant, et Ia vessie en arriòre. Les libres externes vont en divorgeant dans 
Ic tissu glandulaire ot formcnt des luiit do cliiUre autour des canaux prostati- 
'l''es, CO qui fait cpie cbacun d'eux j)Ossède un sphincter qui 

est i)ropre. Au miliou de co róseaii sont disséminéos des 
"líres disposées circulaircment: elles sont três nombrouses 
• n arriòre et sur les còtós; en avant, ou en troiive seuleniont 
'liiolquey_„„eg Dq çgg fonnatioiis loagitudinale et circulairo 

l'''i'teut dos libres qui descendent dans les cloisons et y for- 
">ent un riche ploxus. A lour toiir ces réseaux élastiques 

'''^voiont (les libres plus d(51icates entre les alvíiolos glan- 
ulnires : ollcs se disposent pour Ia plupart, circulairement 

alv(5oles. 

Klkments (ii.AXDULAiuEs. — -Morphologiquomont, les élíí- 
''leiiis gi^^udulaii.eg do Ia prostato, intermédiaires aux glan- 

'-ulnilouses et aux glandes on grappo, appartionnent aii 
'^^^''"pe dos (jlandes sacculi formes cornposées (lig. 588). 

cs se comitosenl ainsi de porlions síicrétantes ronfl(5es en forme de petits sacs 

■'^Ppenducs à rexlr(!Mnil(j des canaux excrélours. 

Fig. 587. 
Coupo transvcrsale do Ia proslatc pour 

niontror sos divors élémonls {schc- 
malicjiie). 
1, envcloppc cxténeure ou coque proslalique. 

— 2, cloisons. — n, noyau central. — 4, uròthro, 
ontouri'» i)ar sa gaiuc vasculaire. — 5, spliincler 
lisse ou intenic. — 6, spliincler slrié on externe. 
— 7, 7, lobulcs íflandulaires. — 8, canaux éja- 
culaleurs. — O, ulricule prostalíque. 

Fig. üSS. ■ 
Scliéma duno glando 

sacculifonne compo- 
séc (d"apròs Ton\- 
^EUX). 
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;i. Disposilion générale des glandes prostatiques. — (les glaiules, au nonibrc 
de 30 à 40, se disposcnt cn rayoiis tout autour du caniil de riirèllíro. Elles sonl 
três inégales en voluiiie ; les pltis considérables soiil situées dans le segment pos- 
téricur ou rélro-iirétliral de Ia prostate; vieiiiient eiisuile, par ordre de vohiiiic 
dícroissant, les glarulos lalórales el les glaiides antih-ieares. Ces dernières soiit loii- 
joiirs de três pclites dimensions et, parfois móme, elles fonl coinplòleinenl défaut. 
L'iirèthre, dans ce cas, se crcuse dans Ia niasse prostalique une siniple gonltifcre el 
non un canal coniplet. 

1). Canaux excreteurs. — Les conduils excréteurs des glandes proslaliques 
varienl dans leurs dimensions, conune les corps glandulaires dont ils provicnnenl. 
Les plus ])etits sont cylindriques ; les plus voluinincux sont irr(5gulièrenient cali- 

brds, liosselés, toilueux. .Mais, ijuelles (jue 
soient leur forme el leurs dimensions, ils se 
dirigent lous obliciuement vers Ia muqueuse 
urélhrale et s'ouvrent à Ia surface libre de 
celte muqueuse par ile pelits oriíices arron- 
dis, que Ton ne peut bien voir (ju'à Taiilc 
d une loupe ; les plusétroilsoccupent Ia par- 
tie antérieure de furòtlire; les plus larges se 
voient dans Ia fosse prostali(|ue de Purèlhrc 
ou se disiiosent en séries irrégulières dans 
les deux gouttières (jui longent lalérale- 
meiit le véru montanum (lig. 388, 7). 11 
pas rare de voir jilusieurs canaux s'ouvrir 
còle à còle dans le fond d'une fossette, q"' 
leur est coniuuine el (jui revêl, de ce fait. 
Taspecl d un i)elil crible. Parnii les canaux 
excréteurs de Ia ])roslale, on en renconln' 
ordinairement deux. i)lus volumineux q"*-' 
les autres {canaux principaux de Ia pros- 
tate), qui tirenl leur origine de Ia base i'*-' 
Torgane et viennent s'ouvrir à droite et •> 

gaúche de Textrémité postéricure du véru montanum. 
c. Slructure microscopique. — Les glandes proslaliques, avons-nous dit 1''"* 

liaut, se composent : 1° de saccules sécréteurs; 2° de canaux excréteurs. 
a) Les saccules ou alvéoles sécréteurs, sont irrégiiliers plus ou moins allongés cn 

forme de sacs, jjarfois ovoTdes ou piriformes, mesuranl en moyenne •' 
200 \L de longueur. Vus en coupe, ils paraissent comme plissés, présenUi"^ 
alternativement des parties rentranles et des parties saillantes. llistologiquei"'-'"'| 
ils se composent d'une paroi de tissu conjonctif dense tapissé inlérieureni*- 
par un épitbélium sécréteur. Cet épitliéliuui, disons-le tout de suite, repose direct' 
ment sur les éléments conjonctifs de Ia paroi nlvéolaire, sans inlerposition de nici» 
brane basale. — L'épilliélium sécréteur est formé par une scule assise de celU''®^ 
cylindriques, d'une haiiteur de 30 ;ji à 90 ti. Leur extrémité externe, três neU''' 
plane ou três légèrenient convexe, répond au tissu conjonctif de Ia paroi 
Leur extrémité interne, arrondie, fortcnient büml)ée, fait saillie dans Ia cavil''' 
Talvéole; fréquemmeut elle est comme coiirée par une sorte de cone, (jui fait 
avec elle et qui n'est autro que le i)roduit de Ia sécrétion se détacliant de Ia ce 
pour tomber dans Ia cavité alvéolaire. Cbaque cellule nous présenle un noj' 

Kig. y»y. 
Lo véru nionlanuni, vu de faço upivs inci- 

sion niódiano de Ia. paroi iiifóneuro de 
ruriHlire. 
1, vcssie. — 2, uròUirc. S, proslatc. — 4, vitu 

monlanum. — 5, fi-oiiis ilu véru. — O, crèle urí- 
tliralo. — 7, iitricule proslalique. — 8, orifices dos 
caiiuui ójaculatcurs. — 9, fosseltc prostalique. — 
10, rígolcs latérulos du vóru. 

<4 
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arrondi ou pius ou iiioins ovalairo, occupanl do préféroncc Ia portioii basale dc 
Ia colluli'. (luani nu proloplastiia, il crtlcoinme dans loulos Ics cclhiles glnndulairos. 

Kii,'. õ'.)0. 
tniusvorsalu iTuii alvi-olo si'cn'loiii' d uii lioiiiino do 

aiis, avec scs saillios ol scs divorticulos (d'apivs 
'•iiKnrii). 

l'"ig. 591. 
Uno dos cròlos dos alvi'oles prostaU- 

(|uos, i'0i)ivsciui'cs à uno óclipllo 
|dus grande {d'api-òs Eiif.rth.) 

'•as 

'''"-■iiioul graiuiloux el íl osl à roíuarciuer que Ics gniiiulalious sout toujours phis 
""inhrouses daus Ia pailie íiiUtiic que dans Ia pavtie exleriic. — Sui- cerlains poiiils 
"'o- 5)90 cl ot)l), Ia paroi du saccido sécrétcur se soulôvo du còlé dc Ia caviló ou 
"""isliiiiani dos saillios, soit on foruio do iiapillos, soit on Ioimuo do ('r('t(>s. A lour 
'"\oau, rópilli('liuui chaugo . II os! i-oprósonló, nou . 
I'''is par iiuc soiilo oouclio, nuüs par dos couchos mui- ('.'v' 

jdoux. ou Irois. l)"ordiiiairo, los collulos suporll- 
' "'llos soiil cyliudriijues couiiuo collos ci-dossus dcori- 

los collulos profüudes ou hasalos soiil, suivaiil dos 
arroudios ou polyódi'i([uos, laulòl disposóos oa 

'""dios coulinuos. lanlòl irróguliòroinoiiL dissóuiinócs 
' "'i'o Ics collulos suporílciollos ot Ia paroi glaudulairo. 

"u rcncoulro paiTois, sur Ia proslatc du vieillard ou 
^ ' "'0 do Tadullo, dos sacculos glandulairos plus dis- 
''"'"í' (juo los aulros, dans los(iuels répillióliuui do 

^''lenionl osl lorun' [)ar des collulos plalos, luunios 
' ""'iMie d'iiii uoyau couU'al ; co sonl dos cellules inac- 
'""'•-ifKHKinni. 

cíutiiitx cxcréleurs proiinoiil, oux aussi, uno 
|.^ l'l"s ou luoius cousidórablo à Ia síícimHíoii du 

Iiiidc prosladijuo (d, dc co fail, prcsoulonL à pcu do 

I'1'òs Ia uHuno striuduro quo los sac,nulos, douuuc 
^''inors, ils iious prósoulonl çà ot là dos saillios ou 

''' *1'"^ ' iioUciuoul (llg. o93), 
'-'^"lios lougiliidinalos. Ilistologiíjuoinonl, ils sc coinposont de deux. cou- 

ij. uno couolie oxlorne, ionnóe par du lissu (;onjonctif, auquel vicnl s'ajoutoi' 
Uiiiu.N, uno (juanlitó plus ou uioins considórahlc dc fibros niusculairo; 

l''ig. íiiii. 
Ciiupo longitiidinale d'un ca- 

nal oxcrólour. avcc sos pav- 
lics saillanlos ot, altornati- 
venionl rentnuUcg (rt^aprci 
Kükiitii). 

IIIMMNE. — T. I\, ü» KDir. «!> 
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lisses; Í2'' une couclie interne ou épitluUiale, conslituée ])ar une seule rangde de 
cellules cylindriíjues. II convient d'ajouter que, au nivcau des crétes, rdpilhélium 
se dispose toujours, coinnie a>i niveau des enfies alvéolaires, en deux ou trois 
couclies. La sigiiification de ces crúles, tanl dans les sacs sécréteurs (jue dans les 

canaux excréleurs, nous est encore iiiconnue. 
d. Concrélions prostaliques. — A partir de 

vingt à vingt-cinq ans, il se dépose dans les 
culs-de-sacs glandulaires delaprostale de poti- 
tes concrétions arrondies, dont le nonibre el Ic 
volume s'accroissent avec les progrès de Tàg'- 
(iig. ü94). Ces petits calculs sont formes par 
plusieurs couches concenlriíiues et, de ce fail, 
prtísenteiit une grande analogie avec des grains 
({'amidon. lis ont ])0ur substance fondamcn- 
talo une matière azolée, (jui se dissoul avec Ia 
pliis grande lacilifé dans Tacide acéliqu'^- 
(Juand elles sonl de for- 
mation récenle, et par 
consdijuent de petit vo- 
lume, les concrétions 
prostaliques ílottent li- 
brement dans le liquide 
de Tacinus; elles passent 
môme, avec ce liquide, 
dans les canaux excré- 
teurs, el de lã, dans l'urè- 
thre. Mais, h un stade 
plus avancé de leur développement, qiiand 
elles ont acquis sur place des diinension» 
supérieures au diamfetre des canaux escrt- 
teurs, elles restent emprisonnées dans 1 
nus; d'autre part, comnie elles contiuuent " 
s'accroitre, elles arrivent linalement à rcmp'j' 
entièrement ce dernier et mônie à Tagrandi' 
en refoulant peu à ])cu ses parois dans une di 
rection excentrique. La prostale tout enU'-'!'- 
augmente naturellement de volume, en 
temps que se dilalent ses acini, et l'on com 
prend sans peine qu'un pareil processus conj'^^ 
litue un facteur important dans Ic uiode 
j)roduclion de Thypertrophie sénilc '1" 
prostale. 

Fír. 591. 
ConcnHions de Ia pros- 

tale chez un vieiHa'''' 
(Io G5 ans (d^apré» 
Tourneix). 

FiS- 393. 
Goupes Iransvüisales de Ia prostale 

passanl ; AjàCinilliniètrcsau-dessous 
du col; li. íi 15 niilliinètrcs du col; 
C, á 25 niillinièlres du col; I), par lu 
soiiunet delaprostale; K, par Ia partie 
poslórieun.' de Turètliro meriibraneux 
(liomnie de 40 ans, grandour nalure). 
1, canal de rurôtlipy. — 2, .•ipiiiiicter lissf ou spliiiicter inlernc (eu roje). 

6" Vaisseaux et nerfs. — a. Arlères 
arlères destinées à Ia prostale provienueiit 
vésicales inférieures et des heinorrhoi 

3, »|iliiiicler strií "" ' 
oxlcrnc (en row«<í). — 4. onvcioppc lie l«i proslalc (coquo proslati({uo}. — 5. noyaii central. — *>. vóru 
7, canaux «^jacuialcurs. — 8, ulriculc pro*)lati(]Uü. — 9. tuuíque vasculairc de rmMhre 



PROSTATE 051 

inoyennes. 'J'rès tariables dans leur nombre, mais en général de petit calibre, 
elles se i-amiíient dans Tepaisseur de 1'organe et forment, autour des culs-de-sac 
glanduiaires, un réseau capillaire à mailles polygonales três serrées. 

b. Veines. — Les veines issues des réseaux prostatiques se dirigent pour Ia plu- 
parl en dehors et se jettcnt dans ces cananx veineux, loiijours Irès développés, qui 
se voient sur les faces latérales de Ia prostate et dontrensemble constitue le joíexiís 
vésico-prostatique. Nous avonsdéjà vu, àpropos delavessie, que ce plexus vésico- 
prostatiqiie coniniunique largement (fig. 448), en avantavec le plexus de Santorini, 
cn arriei-e avec le plexus seminal. 

c. Lymphaliques. — Les lympliatiques de Ia prostate sont extrêmement nom- 
breux. Ils ont ét(; décriLs, en 1834, par SAPruY, auquel j'emprunte les détails sui- 
vanls. Ces lymphaliques naissent autour des parois des culs-de-sac glandulaires 
sous forme de plexus plus ou moins riches, lesp/exiís périacineiox. Dela, ils se 
Jii'igent vers Ia siirface cxtíírieure de Torgane, oü ils forment un réseau, le réseau 
périproslalique, qui est surlouL développé sur Ia face postérieure. üe ce réseau 
Partent ensuite qiiatre trones principaux, deux antérieurs et deux latéraux : les 
^eux Ironcs antérieurs, en général assez grôles, se rendent à un ganglion qui se 
l''ouve situé entre le trou sous-pubien et Ia partie correspondante du détroit supé- 
''leur; les deux trones laléraux, plus volumineux, se dirigent transversalement en 
''(-'hors, pour venir se terminer dans un ganglion situé sur les parties latérales et 
"íférieures de Texcavation. Cuniíü et Maucille (1902) signalent, en outro, deux ou 
li'ois collecleurs postérieurs qui, partant de Ia face postérieure de Ia prostate, se 
'"''igent cn haut et en arrière vers le sacrum : ils viennent se terminer, les uns 
'.'es plus externes et les plus courts) dans les ganglions sacrés latéraux en dcdans 
''ii <leuxi6me trou sacré, les aulres (les plus internes et les plus longs) dans les 
S>inglions situés au niveau du promontoire. 

d. Nerfs. — Les nerfs de Ia proslalc émanent du plexus hypogastrique. Ils che- 
'"iiient à còté des arlòres 

isolément et présentent 
''Oiislaniment, au cours de 

trajei, un cerlain nom- 
de ganglions minus- 

lis se divisent natu- 
"'llement en deux ordres 

'"amcaux : rameaux sen- 
et sécréleurs, pour 

élénienls glandulaires; 
'^neaiix moleurs, pour les 
''"'es niusculaires du slro- 

et les ílbres niusculaires 
' vaisseaux. Ils se termi- 
"erit, en partie par des ex- 

^^''-'"ütés libres, en parlie 
de pelils appareils 

^^"Hinaux qui rappellent 
corpuscules de Krause et 

de I'acini. Timüfeew (1896) a décrit, dans le stroma prostatique, des 
JHiscules de Pacini avec une disposition nervcuse toute spéciale que nous avons 

signalée (t. III, p. 105), à propos des terminaisons nerveuses dans Ia pcau 

Fif^. 595. 
Deux corpiiscules capsulés avec appareil cie Timoleow du 

stroina do Ia prostate du cliien (d'après Timofeenv). 
«, íibrc largo à inyélinc, pénótrant dans Ic corpuscuie et s'y lerminaiil daus 

Ia inasse cenlrale. — b, (ibrc mincc, ógalemcnt à myólinc, péuélrant olle 
aussi dans le corpuscuie et s'y rósolvant cn un vastc réliculum dont les 
mailles cnlourciíl Ia massuc cenlrale. 
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cl qiíe nous représciitons daiis Ia liguro üOi). Cliaqiie corpiisnílo, on Io voit. roroit 
(lisux íil)rcs, toiiles les deux cnloiiréesdc iiiyéliiio, l'uno grosso, l'aiilre pelito: Ia ])lus 
grosso, uno fois ontróo dans Io corpuscide, so conliiuio avoc Ia niassue contraio ; Ia 
libr(! niinco sc diviso el, se sulidiviso do faoon à formor iin richo róticuhun, donl 
los fil)rilies so disposont tout auloiir do Ia inassuo centrale, mais sans enlror on 
relalion avoc ello. Snr Io Irnjol dos (ilels norvíHxx do Ia prostalo so disjiosoni do 
noinl)ronx ganglions. 

7" Liquide prostatiqiie. — En ronipriinant Ia proslalo apròs Ia niorl, on fali 
sourdrodaiis Io canal do ruròthro, au nivoau dos oriliccs dos canaiix oxcrétoiirs do 
Ia glande, nn liíjuido d'aspecl laitonx, (llanl, de róaclion ácido ; c'osl Io liquido 
proslatique. C/ost l;i Io soul nioyon de se le i)rocuror à l'ctat do i)u,rotó. Sur Io vivani. 
011 ollet, il no s'('cliai)po do Ia glando tpi'au inomenl do rójaculation el so niôlo 
ininiddiateinenl au sperino. Kxaniiné an iiiicroscopo, Io liquido prdcitó nous ])r(''- 
sento loul (raboril do noiuhrousos collulos épilhélialos, qui pi'oviennonl, les unos 
des culs-do-sac glandulairos, los antros dos canaux excrélours. Honix a íail roniar- 
(|ucr (juo COS collules ó])ilhólialos, tonnos on susponsion dans Io liquido prostati(|no. 
sonl d'aulantplus noniltroitsos (jiio les sujeis sont inorls depuis plus longtonips ; il 
nous parait rationnol d'en ooncluro (piMI iroii ost ]ias do inônio ])en(ianl Ia vio el (jnií 
leur prósonco, dans Io litpiido recueilli apròs Ia niorl, osl iin fait puroniont cada- 
ve'ri(iue. Le liíjuide prostatiquo ronfornie encoro dos granulalioiis graissousos ot un 
grand noniljic do ces jjotits calcuis à angles arrondis, do roloration jaunàiro ou 
l)run rougoàiro, quo nous avons vus so lormor dans Ia cavil(' mcírncdcs culs-dc-sao. 

A <'ijiisultc'i' iiii sujei cie lu proslalc : Mkrcikii, Uecli. anal. sur Ia proslale ties rieillaids, lliill- 
Soe. iiiial., 1836-7; — I.eiiov (I ICtiülks, Coitsid, anal. pi citiriiry. siiv lu proslale, Caris, 18K); — 
Tii()M1'son. So)iie o/i.ien'. nn lhe analomy and patlíoloyy of lhe adiill prostatc, cliii'. Tiaii- 
sucl., Loiidiiii, 18,j7; — Messe», Heport on llip condilion u/'lhe pro.itale in old ar/e, ihiil., 1800: — 
1,1 sciiKA, ZM.s vordere miUelslilck der Vroslaln. Aicli. T. palli. Anal., 186."); — Pettiüuew, t)n //"' 
muscular arrangemenls of lhe bladder and prostale. ele.. IMiilos. Tians'. Liiiiiliin, 1867; — 
NEKT, Ueher (Sanylienzellen der l'ro,ilala, Zoilsflir. 1'. lat. Mcil., 1809: — l'ÁTHtii\N. lelier da.^ ' f" 
halten der Unrnrõhre zitr 1'ro.itata, Allf;. Wicii. Zcil., 1871: — Lancehhans, Veher die iicre.isor. 
Drilsen der Geschlechlsorgane, Viicliows Arcli., 1874; — Iveusen, l'rosliitas normate iinaln»"' 
Noril. ined. Ark., 1874;— Uüdixoeii, Xiir Anal. der 1'ro.iluta, deu VIeru.s ma.iculinus und 
huctuK ejaculatorii, Miini-licTi. 188:); — Stii.i.ing, Ileoljaclit. nier 1'unclion der l'rv,slala, ric., ^ 
(•lii)\v's Af<'li.. 1884; — 11 viiiiisox, T/ie proslale muscle. Lancei, I88(i; — (íiiifkiths. Ob.ierv. on //"' 
analomy of lhe proslale, .hiuin. oi' Anal. anil IMiysiol., 1881); — uu mkme, 0/iserr. on lhe funcHo" 
of lhe proslale ifland, olc., iliiil,, 1881); — nu mèmí;. 'l'he proslale yland, olc., iliid., 18'.>0: — 
Ueiíx vllii, Khide sur VêroluHon de Ia proslale chez le chien et cliez ihomme, Journ. ile I Ana- 
loiiiie, 18t)i; — /lEGi.Eii, Coniril). à Vélude de Ia circulalion veineuse de Ia proslale, Tli. 
douii.v, 18il3;— E, M.vxski.1,, .1 conlrih. to lhe morphuloyy of lhe proslale, .liini a- 
Anal. a. l'liysi(d., vul. XXl.V, 189.'i; — I.EUiEt", Des rapports entre les lesticules el Ia prostidi<^ 
An*l(. do Piiysiol. níirni. rt palli., 1896;— LrsEXA, Sntla dUjtosizione delle cellule muscolari lisy^ 
nella próstata. Anal. Anz., 189(i; — Timokeew, l.eber ein hesondere ari ron einye Kapselten 
venendiyunyen in den tmínnlicher Geschlechloryanen hei Süiigelhieren, Anal. An/... lid. X'- 
— (juKPi.s, Les veines de ia proslale, La Kiance inrd.. 1897; — WAi.kEii. Conlrih. to lhe anal- <"" 
physiol. of lhe proslale. lltill. of llio Il(iiikin's lluspilal, 1900; — I'\i.lix. Ileilr. z. Aniit. "■ 
Embryol. der 1'rostala u. der Samenbíasen, Aii li. Anat. u. IMiy.-iiid.. 1901 ; — Weski. Ileiti- " 
l\cnnlniss d. mikr. Ilaue^ der mevschl. 1'rostala, Di.-iscil. (ireilswald. 19()".i; — Müi.i.eii, Ueitr- 
reryl. Anal. u. Ilislol. der 1'roslata der lUuissãuyethiere, Anal. llidle. ISil. XXVI, 1904: — (iK*''''' 
Serfs de Ia prostate, C,. \\. Soe. lüdl,, 1901. 

§ 11. — (11,.VNII i: s II r. (j o \\ i' i:» 

Déjà signaléoscn I80i, parMi-íuv (Journ. «/e.s Savíüilx, n° 17, i>. 30i), ros gland^'' 
ont óté nünutiousenient dócrilos, dix-hnil ans plus lard par (lowrEii I/ViíVosf/''' 
'Iransacl., I. \X1, ]>. 36i;, (jui a ou Ia l)oniu> lorluno do leur attaclior sou 



Hllos üiilcU", l)iou éluiliées ii iiouvonu, cn 184!), par Güülku (Th. do Paris), sous Io 
iioiK do glandcs hulbo-uréthrales. 

1° Conformatioii extérieure et rapports. — Los glandos dc Cowper, glandes do 
Alóry, glandcs l)ull)o-urélliralos (tons cos tornios sonl synonj^mcs), so présentonl 

Ia lorinc do ])otitos massos arrondios, (riiiio consistanco ferino, d'iinc oolora- 
lion hlancliàlro, siliiócs on arrière do Ia l)asc dn Inxlbo, dans Tcspací^ angnlairo 
ipH! Tornio coltc base avco la porlion nioniliranons*' do 
Loiu' voltinio vario do Ia grosseiir 
'I nne ionlillo à oelio irniie potilo" 
iioiselle. IÍAi,i.Er, les comparail ii 
'>11 i)ois, Wixsi.ow à nn iioyau de 
coriso. 

Ali noniliro de donx, riuie droilo, 
''íiiiln! ganclio, olles se disj)OSiMil. 
''.vniélriíjiionionl d(í ohaiitu* côtó do 
'■i ligno inódiano ; iiii inlorvallo di' 
■''Hi () inillinièlres les s(''paro ordi- 
iiiiiVonient rime do Tanlro. (!el inlor- 
^■'llo osl lonlofois roi'1 varia])lo . ol 
'' '->1 ii nolor (jiio los oorps glaiidii- 
''lires sonl (Taiilanl pliis i'a])j)rochi!s 
M" ils sonl plir-; volnniinoMx. II n'osl 
pas oxlróinonionl rai'o do les voii', 
'I"and ils sonl I rês díívoloppiis, arri- 

;vn oonlaol Tint do Faiilro par 
'•'"1' eòló inlern(>, au ]ioinl d"on 
'iiiposer jionr uno glaiide liniquo, 
'1'ipairo cl inódiano. 

''•-S glandos de (lowper sonl ])1m- 
'"'-'-s dans r(''paissenr do raponé- 

^^'"®''Périn(''alc nioyonno (lig. 
'"'"cssont dono 011 rapporl ; (Mi lias, 
«•■Vec le fonillol iiiiVuienr de collo 

''l""i"vroso, (ini los separo dii hiilbo; 
*-'" ''<1111,(1X00 son roíiillel. infóriour, 
'1'" les s(!j),ii-c du bnlh(>; on hiuil, 
■'Vec sou ronillol suiiérionr, ([iii los 

do Ia proslalo et de ia logo 
l|''"slíiii,i„e. Tonl aulour (Fellos so 
^^|®l'osonl los laiscoanx dn iiuiscio 

'"isvorse iiidfond dii jtérinóo (\oy. 
''sc/e.s (iii pcriiiée) 

l'arli,. 

Kig. üílli. 
l-a lioi-lidii posltífieufü ilc runHIirc, vuo apivá 

incision iiKMliain! de Ia paroi aiilOricurc ilc ci; 
oonduil. 
1, col vósical. - coupo ilc lii ))roslalc cl dos si)liinct(M-s 

uivlliranx. — :}, coupo do ruròlhro meinbrauoux. — 4, couju' 
de ruròlhro ííj>onp:ioiK. — 4', ludlie. — o, les deux corps 
(•a\('rnou\. — (>. véfu nioiitanuni, aveo ()'. oriílco «Ic l'ulriouU' 
pro^taliqno. — 7, paroi posl(''nouro dc l'uròlliro proslaliqu»'. 
avcc SOS orilicos tilamhilaircrt. — N, canal cjacidalour droil tius 
à mi, avcc S', sou orifioc. — !>, p:kimlo do Címpor. — 10, sou 
canal cxcrólour iiiis à nu. — lU'. onlico dc cc caual. — 11. pli>» 
loujíiludinaux <!<' Ia nuiiiuousc do rui'òll>rc. — 12, cul-de->ac 
du builio. — i:}, C(»llol dtr hulbo. 

le oorps glandniaire osl ponr aiiisi diro oiiglobó dans Ia 
1'oslériciiro de oo niiisclo. 

_ Canal excréteur. — (liiaipie glaiuh' do (lowper donno naissnncc, à sa parlio 
*''ienro, à im canal ('xcrólenr (jui a ponr role do transportor dans rnròlhre Io 
" "U do sócrélion glaiidulaire. [Dês sou origine, cc canal se porte obliíjuemeni 

-,^1^'^"' "" l'C'i i'" ilodans, traverso Io Ibuillel inféricur de Taponevroso péri- 
' "loyenne, s'cngago peu apròs dans répaissonr dn bulbc, arrive sous Ia 
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inuqueusc unítlirale, glisse quclquc tenips au-dessoiis (rdlc el finit par Ia pcrforcr, 
poiir s'ouvrir sur Ia paroi postérieure do rurèthre au niveau de Ia partic antcrieurc 
(lu cul-de-sac du bulbc/ík 

'iO inilliiiiètres, 
ou Io pour Ia 

59(vl0'). Sa longueur, relativeincnt considérable, cst 
5 de 30 à 

dont 10 
portion inlra-hulbairc, 
20 ou 25 pour sa porliou 
sous-inuqueuse. 

Dans ce long trajet, Ics 
deux canaux excréteurs, 
celui du cole gaúcho et 
celui du còté droil, sepa- 
res íi leur origine píii" 
rintervalle qui separe les 
glandes elles-môincs', se 
rapprochent graduelle- 
ment Tuu de Tautre, arri- 
vent l)ientòt au contacl 
sur Ia ligue niédiane ct, 
à partir de ce mouicnt, 
cheminent parallèlenient 
jusqu'à leurs orifices tcr- 
miuaux. 

Ces orilicos tcrminaux 
sont tout petits, le plus souvent pcu ou point visibles. Do pius, ils se disposent 
diiréreminent sur Ia paroi urélhrale, selori que les canaux excréteurs onl une lon- 
gueur (ígale ou inégale ; dans le preniier cas, ils sont placés còte à còto, h droite ct 
à gaúcho de Ia ligne niédiane; dans le socond, ils sont situés Tun en avant do Taiif^' 

et à une distance qui peut varier do I 
^ I ^ Cl niilliinètres. Sur un sujet dtudié P'" 

Sapi>ev, les deux canaux excréteurs su"^ 
vraient sur Ia niuqueuse par un orilicc 

.tóor conimun. 

Fig. 5'J7. 
Coupc lioiizonlalo du iiórinéo passant par Turtllire, pour inonlter 

les rapports iles glamles ile Cowpor (schématir/ue). 
t, l.Lranchcã ischio-pubíenncs. — 2, fcuillel ínférícurol fcuillcl supóríeur 

ílo raponóvrosc périnéale • ino\emie. — 3, musclo de Gulliríc ou transverso 
jM-ofoiul. — i, bulbc (le l urèllii-e. — 5,G, 7, porlions prostu(j<(ue, mcmLrancuse 
e>t 8pong:icuse du canal de Turèllire. — 8, glandos de Cowper. — 9, leur canal 
excréleur.— 10, aponóvrose périuóale supcriiciclle. — 11, logc inf4''i-icure du 
pórinéc. — li, oxlrómíló inTériemc ou somractdo hi prostatc. -- 13. 13, espace 
pelvi-rectal supóricur. 

A Constitution anatomique. ^ 
leur constitution anatoniiíiue, les 

i j Cowper appartiennent à Ia classe < 

! ^glandes en grappes et, conune tellcs, 
i décomposent successivemeni cn lo'" 
i ) wlr et en acini. Les acini ou culs-do sac stci'- 1 a I ** r 
L -1 teurs sont extrémenient irroguiiti»» 

ou moins hosselés, d'un dianièlro do ^ 
F"'íí- 598. (JQ [jt llsahoutissentil Tappareil cxciéttji^^^ 

Sclicina de Ia constitution anatomiciuo de non pas directonient mais par . 
ileuxlobulesdu laglandede Cowperliraprès i- • t i •, • • ir,<' íiOS))'1 " 1 V 1 diaire de conduits speciauv ("b- '' ^ 

sont <à Ia fois três droits et tròí' coui s 
cst à reniarquer, d'autre part, que rai)pareil excréteur conimence par 
tation i)lus ou inoins considérable, par une sorte de réservoir ou sinu» 
excréteur) oü aboutissent les canaux de tous les acini tributaires : il y a lã 
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ilisposition qui rappellc nsscz bicn Ics cálices du rein sc jetant non pas dircclcmenl 
•lans rurctòre, mais dans un réscrvoir qui precedo celui-ci et constiluc sa portion 
iiüliale, le bassinet. 

Ilislologiquement, lesaci- 
"ide Ia glande de Cowper 
ne paraissent pas avoii' de 
luembraiie propre, ;i inoins 
fIu'on prenne coninie telle 
"ne enveloppe réüculée, do  dl. \ 
natiire conjonctivc, qui se ^:( J 
confond avcc le tissu con- 
jonctif làclic silué autour 
'les loljulcs. Le revôtemcnt » 
•ípilliélia! est fonné par des I 
celiulos pyrauiidales, luesu- rf ^ 

ti-ur et disposées en une 

plasma a uno strucUiro 
spongieuse, comme dans los 
cellules muqueuscs. Clia- 
cune d'elles possòdo un 
"oyau arrondi ou ovalaire, 
situé dans le segmenl ijasai 
'Ju corps cellulaire. Au-des- 
®oiis des cellules pyramida- 

'ine nous venons de les 

Fig. 599. 
Uno paiiie de Ia coupe dc Ia glande de Cowper d'uno aduUc 

(d'apròs Ebeutu). 
On voil notleniont, sur ccLLc coupe, le sLroma conjonctif do Ia glande el 

los culs-(ie-sac sécnHcurs avoc leur épilhólium cyliiulriquo. A droile de Ia 
ligure SC Irouve Ia porliou inilialc renílée d"un canal cxcrélcur avcc sou 
ópilhólium plat. 

•lécrire, se truuve un certain nombre d'élémenls que quelques auteurs considèrent 
'^oninie conslituant uno deuxième concho de cellules et qui paraissent comparables 

croissanls signalds par Uianuzzi dans les glandos salivaires. 
Uuant à Fappareil excréteur. Ia portion initiale renflée ou sinu% excréteur est 

f^orniéo par une seule couche de _   
^•^llules plates, chacune avcc un . 
aí'os noyau central. Les canaux ex- 
'-'«teurs ([ui naissent des sinus ont 'JÍ s 

<^piliiélium prismatique : ils 
^ "nissent les uns aux autros pour 

'^'■'iierlecrtíirtipr/jicijoaí, dont nous 
í^vons décrit plus liaut le trajet et Ia 

®nninaÍ8on. Ce canal principal pos- 
une enveloppe propre, relali- 

^ctuent dpaissc, três riciie on íibres , 
estiques. Sur Ia faco externe 
•-laio une douljle couche de fibres 

'l^usculaires lisses, los unes longitu- 
les antros circulaires. Sa 

'"terno est revétue par un épi- 
' à deux couclios (niement granuleux (Stilling). 

convient crajouter que lesacini et los lobules do ia glande de Cowper sont 

F^ig tíOO. 
lipilliéliutn sécrcteur ilc Ia glande de Gowper de 

Tadulte (d'après I5ii\us). 
En o, a, a, se voiout des catuiUcules iníerccllulairvs, prolon- 

i;etiients de Ia caviló alvéolaire entre les cellules épilhóliales. 
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rouiiiH' noyés dans uii slroiiia conjoiictif, aiiqiiel s'njoutont de iioinbrouses Íihrcí 
lisses ol inèmo dcs íil)res slriées, oos dornièrcs nppartenaiit vraisenililabloiucnt aii 
imisclo transverso jirofond dti pi'riii(íe. 

4" Liquide des glandes de Cowper. — hus glamles de Cowper súcrèleiil uii Inuiidc 
Iraiispareiil, dc i;onsislance visiiiiciise, do nalure allmiiiinoído. (loinine l;i prostate 
el los vésicules séiiiiiialos, elles se vident daiis l"urí'thr(; au iiiomenl de Tejarula- 
lion (>l foiiriiisseiit ainsi aii si)erine l'iiii dc ses éléinents. 

5" Vaisseaux et nerfs. — l^cs (irtcres, dostinées ;i Ia ^laiide de (lowper, provien- 
iionlde Ia liidlm-urélliralo, hraiiche de Ia lionleuse interne. — Los oeiiies vont au 
jdexus dc Santorini et, ile lã, anx veines liypogaslriijnes. — Les lipiipliatiques se 
rendcnt anx ganglions liypogaslriqii(>s. — Lcs íier/s i)rüvienncnt du lionteiix 
interne, l)ranclic dii plcxus saen''. 

Signiílcation morphologique. — l.i's glaiidcs ili' Cdwiicj- rxislnil clu^z Ia pluiiuii cli's niaiiiiiii- 
IV'i('s cl, clicz i|ii('li|ui's-iiiis (rriilic cux. iKiliiMiiiiciil clu'/ Ics clifiniiilòri'.-;, clicz (|urli|urs canui — 
siris, clirz i|ii('l(iii('S iiisiTlivciics rt clicz li'S sin^cs, cllcs pi-óscuiriil dcs (liiiicnsiims i|ui siml 
rrliitivcment licaucoiip pius c-cinslilOniblrs (iiiu cliez riiiimini'. (/cst clicz los iiionolivciu^s ol li'í 
iiiarsupiauv (|u'('lli.'S paruissciil. ullciudic li'Ui' pliis liaul de^i''' di; déveÍDppuiiieiit : oii uii <Hiiiipti' 
di'ux paires oliez Ia saii;;uo, lidis paires clioz li' iilialansci'. Inits paiirs rHalonionl cliez lu Ivaii' 
KUroo. —D auiri'i)ail, mi ccilaiii iKuiibrtí ilc lails rlal)lissoiil iietlcnii.iil i|UO, ooiiiniu Ia jiioslali'. 
crs },'laiides ai)paitic'niicnl Ijíimi aii\ loiicliiins fiénilales : r'('sl uiiisi iiuns lesvuvoiis se dóvi- 
liippcr ii 1'à},'!' 'li' Ia piilirrli', se iimIuíiv poiulaid l Uivri- clicz los anijiiiiiix liihoiiiaiils, au^tiiicnti'!' 
dií volume à l époiiui' du i u(. s'alropliirr à Ia suile dr Ia caslialidii, ric. ScilXKiDEMinii. a (MiTislali' 
i|ui' répilliéliuiii si'('ivleui- des f;laiules de Cowpei- présnílail des diiréirnecs sliucturalis Ires 
iielles. sulvani ipie les suji ts élaieiit riiiaseulés ou iiiiii. — De sou eòli^ Stii.i.inií, exaniiiiaiil eiiiii- 
parativeniiMit les ^landes di" Cowpci- du lapiu aprés uu i.sdleuuMil de ipialre ciu six seiuaines 
el iiiunédialem'Td apiès raeenupleiuent. a note les fails suivauis : daiis le preiuier eas, les eellules 
des aciiii Sdut Vdluiiiiiieuses, neileiMent isolêos les uiies dcs aulres el présenlaiil uii piolciplasina 
Irés elair; dans Io seediid eas, c'esl-á-dire aprés raeeoupliMiieiil, elles sonl [ihis (leliles, mal di'li" 
mili''es, liuemenl K''''"'>leuses, el i|uanl, aux eaiialieules exeréleurs, d'arroudis ijii ils élaieril. 
ils Sdut uialuleiiaiil plus ou iiidlns a[)lalis el préseiiteiit. sur le> eoupes, des ediildurs plus dH 
moins sinueux. 

A eoiiáulLer au siijet des f,'laiides de (Idwper : (irm.Ku, l>rs ^hiniles dc MOrn et de leiir.s nKil"' 
dies. Th. I'aiis, 18Í'J: — Sciinkiiikmíiiil, Vcnjl.-unaUnn. iiitersttch, ilber deu liishil. Itiiii 
('ovperschen Drilsoi, Di ulselie Zeilsclir, I'. Tláermeduciu, ISSO; — Stii.liní;, Ueher die Cdii'!"^'" 
sdieu Drilsen, Virelid\v's Aicli., I88j ; — Knui.isch, Ueber Anal. u. Vathol. der Coirperscheii Urilneii- 
Wiea. niéd. Jalirb., 1X8ü ; — Míii.i.eh, IJeIjer die Enlifick. ii, feiiier. Anal, d. Itiii'lhiiliit-1'li'-'" 
inul Cowpersclieii Driisen des Mensclwii, Arcli. 1'. uiikr. Anal., ISUi; — liinis. IJcbcr den feinefen 
Haii der Coirj>er'xvlien Urilsen de.i Mensclieii, .\iiat. .\iiz.. llHIO. 

AIITICIJ'; VI 

.Mi:S(U.KS KT AlM)NKVIt()SES Dl" 1'K li I .N K K CllKZ I,'II()M.MH 

i,i' iiassiii cst ferMK! eii bas, au nivcau de son délroil iiileriiHir, pai' des pariu'" 
niolles, de valeiir diversií, donl rensenible eonslitnc le périnée. (leite régimi a !•' 
fornie d'un losange donl le grand axe, dirlgií d'avanl en arrière, s'élend ilc ra".r'' 
s(»us-puijien au sonimel du coecyx el'donl le pctil axe, dirige Iransversaleiueid- 
unil i'une à l'aulre les deux Itibérusilés iscliiali(|ues. Le pelil axe, reiiriíseule P'" 
Ia ligue bi-ischialique, divise !(* pi-rince en deux inoitiés, Tiiue el Tautre ti iaug" 
laires: une nu)ilic anlérieure ou j)érinée antcrietir, une nioitié postérleun" 
jierinee pu&tévieur. L'étiuie inélliodique des dillereiits piaus (pii entrcnt ilau^ 
i-onslilutiou du périnéc a[)parlieul ii ranaloinie lo[)ograpbi(iue. Noas devons uoi' 
conlenter ici de décrire sysléinatiqueineiü : 



MUSCLES DU PERINEÍ: ClIEZ LMIOMME Ü37 

1° Los muscles qui se développent dans celle région; 
2° haslames aponévroiiques qui leiirsont annexécs. 

Les muscles du périnée, chez riionune, se réparlissent cii deux groupes. — Les 
^'ns, situds dans le périiióe aiitórieur, appaiiienncnl pias spécialement àrapparcil 
géiiilo-urinairo. Ce sont : le Iransoerse du périnée, Vischio-caverneux, le bulbo- 
cavei'neux, le rnuscle de Guthrie, le muscle de Wilson et le sphincler externe de 
lurèllwe. De ces six muscles, les trois preiiiiers sont pairs cL symétriques; les 
Irols aulres sonl impairs et occupeiitlaligrie médiane. — Les uuiKcles dudeuxième 
gi'oap(i appartiennent au püriiiée postérieur ou régiou ano-coceygieiine. lis sont 
>'<1 nombre de trois : le sphincler exlerne de Vanus, le releveur de l'anus et Vischio- 
(^occygien. — Tous les muscles du périnée, qu'ils appartiennent à Tun ou à 
' autre groupe, sont des muscles slriés. 

1° Transversa du périnée. - 
^uperjlciel de (^iiuvniMiiEit) s'é- 
'■"iid transversalement, comme 

nom l'iiidii|uc, de Ia tubé- 
'"^sité dc rischion h Ia ligue 
'ttédiane (ílg. Gül,3). 11 revèt 
ordiiKiirement Ia forme d'une 
'®'iie triangulaire, dontlabase 
cst cn dedans et le sommct en 
Jchors. 

Insuutions. — Le Irans- 
verse du périnée nait sur Ia 
f''-ce interne de Ia tubérosité 
'siíliialicpic, entre les inscr- 
''ons (le rischio-caverneux et 
'^'^lles de l'ühturatcur interne, 

lii, il se porte cn dedans et 
l>eu en avant et vient se 

l-ci miiier sur un rajjlié libreux, 
^ ''uplié iiréreclal ou anu-bul- 

, qui s'étend depuis Ia 
l'"'-Jlie antérieuro dc Tanus jus- 
1'^''I Ia partie inlerieure du 
'"llie de Turètlire. (]elle cloi- 

'"édian(!, fort variable 

Le muscle transverso du périnée {transverse 

Kif.' 001. 
Muscles ilu ](rriiii;c clu'/. l'iiuiunio (piau suporliciol). 

(li'a|»onóvrose póriiu-ale supcMlicu-lle a ólú conscrvóc sur le còlé jçauclíc 
du sujei.) 

(i, prrinóo antériour.— b, [toslc-riour. 
A. bruiiclie ischío-puliionno. — 1», isoluou. — aiuis. — 1), •N)royx. 

— li, corps ravcnieux dc Ia verj^o. — F, coips spon^ncux do rui-èlliro. 
1, muscle i)ull)0-cavci'ui'u\, avei- 1', inusfle <le llouslon. — 2, inusclc 

iHcliiü-cavenieux. — nuisclo (raiHver>e super(icu'l. — í-, apoiióvrnso, 
niojeuue du périncc. — 5, ^plniiolcr exioruo de Taiius. — O, nuisclo 
Iscliio-cooc)ijicn. — 7, ^Tand r»'s>ioi'. — 8, li>;su collulo-^raisscux de Ia 
foshC ischiü-reclalc. — f, li;íaineiit sacro-scialitpie. — 10, raphé auo- 
l)ulbaii-e.— 11, raplió ano-coccyijicn.— 12, releveur de Tauus. 

üuifaisceaux 
''^lísverse croisent Ia ligne médiane pour se continuer avcc ceux du còlé opposé. 

Sou dévelüp[)ement, est 
constante : elle 

^•^pare Tuu ([^> les deux. 
|'^'si,les honionymes, et il n'est 

l'*'' '^'^'ict de d ire, coniine le 
'"nt 'l>'el(jiies aulüurs, (iu'un 

'^'*'*-tü.mik iiu.>i,uni:. — t. n, íj» édit. 
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Outre les faisccaiix précités, à insertion franclicnienl inédiane, Ia pliipart dos 
analoniistos ddcrivont au transversc <iiicl(iiieâ faisceaiix. (jiii, on altoignanl Io raplió, 
sMnlléchissent, soit eii avanl, soit en ari'ière, el qiii paraissetit sc conLiiuier, les i)i'e- 
iniers avec le bulbo-cavenieiix, les secoiuls avoc le sphiiicler de raiuis. Cos fais- 
ceaiix cxislent en eiret siir l)ien des sujeis el, s'ils se conliniient roclleinont avec Io 
l)uIbo-cavernciix et le sphincter anal, ce qui iiie parail tròs difíicile à élablir pav Ia 
(lissection, ils consliluetü, poiir ces deriiiors inuscles, des faisceaux siirajoutíís à 
insertion iscliiali([ue. 

li. Kai'1'ohts. — liC niiiscle transverso du périnée, par son ])ord anlérieur, cons- 
titue le còl(5 postórieiir d'un triangle, le triangle ischio-lulbaire, dont les deux 
autres côlés sont foriiiés, rinlerne pai' le bulbo-caverneux, rexterne jiar risciiio- 
cavernoux. — Son bord poslt-rieur sei't de liniile respeclive aiix deux rtígions 
p(5rinóale postórioure et pórinéalo antériouro. — Sa face infórieure ou suporli- 
cielle répond à Ia peau, donl elle est sdparéo jiar Taponevroso pórinéale sujier- 
liciolle. — Quant à sa face supdrieure ou profonde, elle est en rapport ininuVlint 
avec Taponívrose périnéale nioyenno. 

C. Vaisskaux kt nkhks. — Le transverso du jtérinóe rei^oit ses artòres de ia péri- 
néale profonde et de Ia honteuse interne. II est innervé par le nerf lionteux 
interne, branche du plexus sacré. 

l). Actiox. — Les deux niuscles (ransverses, agissanl do concert, seniblent avoir 
l)our action de lendre le raplié libroux sur loquei ils sMnsòrent. lis favorisenl ainsi 
Taction des bulbo-cavorneux ipii, Irouvant un point lixe sur ce raplié, pourront 
ensuito agir plus oflicaceinent sur les corps caverneux de Ia verge (voy. ces nius- 
cles). Los deux niuscles transversos ])euvont encore, en redrossant leur courbure, 
coniprinier Ia paroi antériouro du rectuni. 

2" Ischio-caverneux. — L'iscliio-caverneux (íig. Gül,ií) est un potit inusclo 
allongé, couclié sur Ia branche iscbio-piibionne et s'étendant de Ia tubérositó de 
rischion ii Ia racine de Ia verge. 

A. Lnseiitioxs. — II prend naissance, en arriòre : 1° jiar un faisceaix interne, sur In 
face interne de Tiscliion, iinniédiatement au-dessous de.s origines du transverso; 

l>ar un faisceau externe, sur Ia branche ischio-pubienne. Ces deux faisceaux, 
plus ou nioins distincts à leur origine, ne tardent pas à se fusionner pour foriu*^'" 
le corps muscniairo. Celui-ci s'étale alors sur Ia racine du corps caverneux, on so 
dirigeant, comnie elle, de has en baut, d'arriòro en avant et de dobors en dedan-'- 
— Ses libres les plus internos se terininent sur Ia racine niônie du corps cavei- 
iieux. — Ses íibres externes se jettent sur une aponévrose tròs épaisse et t'"'''" 
résistante, véritable tendon terminal, (jui se fusionne pou ;i peu avec renvolopi"' 
libreuse du corps caverneux. Cotte insertion se trouve située à Torigine luéuH' J" 
corps caverneux, un peu en arriòre de Tinsertion supérieure du bulbo-oavt''' 
neux. 

j • I *1 
On voit parfois (íig. üÜá,G') un faisceau plu» ou moins dislinct, répondant 

partie latérale du uiuscle, s'insinuer sur Io còlé interni' de Ia portion laléralo 
ligainent suspenseur, gagner ainsi le dos de Ia verge et s'y reunir, au-dessus dc « 
veine dorsale, avec un faisceau siinilaire venu du còté opposé. Cestce faisceau <1"' 
a été décrit par IIoustü.n [Dublin Jlosfi. lleports, \) sous le noni de 
venx dorsalis penis. On le désigne géiiéralenient aujourd'hui sous le noni de 
de llouslon. Le niuscle dc llouston, inconstant chez riiomnie, est relativenient 
développé chez le chien et chez quelques autres inanunifères. 
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H. Rappouis. — Lc mnsclc ischio-caverneux est, coinrne Ic précédcnl, iin muscle 
supeiiiciel. —• Sa facc antérifíure, convcxe, csl, reconverte par raponévrose péri- 
iiéale siípcrficiclle, le tissu cellulaire sous-cutané et Ia peaii, — Sa face profonde, 
crousée en forme de goulliòrc, oinl)rassc successivement dans sa concavité Ia 
lininche ischio-pubieniie et Ia racine du corps caverneux. Cette racine du corps 
•íuvcrneiix se troiive ainsi entourée par une sorte de gaiiie osleo-musculaire, quiest 
foruiéeffig. (ili)), sur son còté externe par Ia l)raiiclie descendante du puhis, sur les 
li'ois antros còtés par lc muscle iscliio-cavcrneux ct son aponévrosc terminale. — 
^on hord externe répond à 
I origine pelvionne des ad- 
ductenrs do ia cuisse. — 
^onljord interne, suivicrar- 
lièro cn avant, forme tout 
'1 al)ord le còté oxiorne du 

ti'iangl(\ ischio hnlbaire. 
''"is, il prend contaot avec 

Itulho-cavornoux ot ré- 
poiul alors à ce niusclc jus- 
'1" a sa torminaison. 

C. Vaisskaux kt NEurs. — 
mnsclc ischio-cavernoux 

'''-Çoit ses artòros de Ia péri- 
i".'alo profonde etdc lador- 
^-'TIo (1(5 |;i vergo, hranclies do 

''iliontense iiiLoi'ne. II est in- 
"orvé par leiiontoux interne, 
'"'íinclic, du ploxus sacrcí. 

Actiox. — Oiiand les 
inuscles ischio-caverneux se 
' oiitractent, ils portent Ia 

cn bas et on arrièro. 
'' Pl"s, en comprimant 
"^'''oiiio dos corps cavor- 

ils tcndent à cliasser vers Ia i)ortion ant(!ricure de Ia vergo le sanar artóriol 
"Ulluo dans cos deux organ(is érectilcs. Ils conconront ainsi à rérection. 

'^ «uitro part, (juand le muscle de llouston existe, co muscle formo, avec celui du 
Jtt; ojjposií^ iiiie osj)èce de sangle transvorsalo, laíjuelle, au nionient de Ia contrac- 

de 1 ischio-cavornenx, comprime de liaut en bas Ia veine dorsale profonde, qui 

itnnKÍdiatement sous-jacento, et, on arròlant Ia circulation de relour, amèno 
sanguine dans tout le lerritoire do co trone veineux. Lo muscle do llouston 

"nine ainsi Ia turgosconco dos organos éroctiles de Ia vergo ot concourt, parun 
^''Hiisine indircct, au i)li(!nomòno de rérection. 

®^lbo-caverneux. — Lc bulbo-caverneux (llg. (501,1) est, commo los deux pr(í- 

li<. "" "Kisclo pair, situe; en avant du sphinctcr de Tanus de chaqnc C(Mé de Ia 
Concluí sur Ia partio spongiouse do rnrèlhre, il forme à cette dor- 

jus' '''üi"te do dcmi-gaine, qni s'élond depuis lapartie Ia plus roculée du bulbo I" au voisinage de Ia sympliyse pubienne. 

'•v^i;iiTi()x.s. — Les libres qui lo consUtuent prennent naissancc, on arrière,sur 

I'"ig. Ü02. 
t.os (loux muscloí iscliio-oavcíriiouK ot bulho-cavcrneux, 

vuü lalcralo. 
l. syinpliysc pubieiino. — 2, branchc iscliío-imbiemu». — 3, corps cavcr- 

ncux, avec 3', sa racino rccouvcrlc par le muscle iscliio-cavcrncux. — i, 
corps sponi^icux de rurèlliro. — 5, lijjameiit siispenseur do Ia vcrjçe iporliou 
latóralc). — (i, tmisclo ischio-cavcnicux, avec Ü', son Oisccau sus-pénien, 
coiisiituniiL le muscle «le Ilouslon. — 7, IjulLo-cavernoux. — 8, veine dor- 
salo profonde. — l), arlíre ilorsale do Ia verge. — 10, iicrf dorsal. — 11, 
Irou obluralour, avec sa miMiibranc obluralricc. 
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le raphé médian ano-l)uIbaire. De l?i, elles se poiient toutes obliqiiement en dehors, 
cn avant et en haut, cn décrivant des sortes de courbes à concavité interne. — Lo 
plus grand nonibre d'entre elles, les íibres postérieures, apròs avoir contourné Ia 
face latérale dii bulbe, arrivent sur sa face supérieure et s'y terniinent par iin sys- 
tème de i)etits tendons, qui s'entrecroiscnt sur Ia ligne luédiane avec les tendons 
siniilaires du còlé opposá. Lciir cnsenible constitue \a.pürtion urélhrale du niuscle. 

^ -V — Les libres les plus anlé- 
 . rieures, qui fornient \i\,poriion 

U c Taide d'une expansion (ibreuse 
(jui passe au-dessus de Ia veiuo 
dorsalc el (jui lui estconiniunc 
avec le faisceau nuisculaire du 
còté opposé. Uans ce dernicr 
cas, le faisceau pdnien du iud- 
bü-caverneux se dispose exac- 
temenl connne le niuscle tlc 
llouston, díícrit plus lui*''' " 

propos du niuscle ischio-cavcrneux : il forme, avec son homologue du còtc opp"®"^ 
tine sorte de sangle, qui embrasse dans sa concavité les deux corps caverneux 
le paquet vasculo-nerveux de Ia gouttiòre sus-caverneusc. 

Ki^'. (103. 
Loá muscles do Ia lucine do Ia vorge (vuo latcralü 

ilmiLu). 
A, cor])s ílu pubiü. — H, D', braiiclscs ischio-pubieniicü. — C, ischion 

gaúche. 
1, liganicnl suspenseurdo Ia vcí'ífo. — 2, corps cavorneux droit, avec 

Ü', sa raciiie, rocouv(?rlü |)ai' le imi«clo iscijio-cavcnieux. — 3, corps 
cavcrncux gaúche, avec 3 . le niuscle ischio-caverneuK du inôinc còló. 
— 4, corps spottgioux. — 5, musciu Inilbu-cavcriieux, avec : C, ses 
ccaux aiU<''rieurH. coiisliluant le muscle de llou&loii. — 7, arlòre dorsale 
cl veinc dorsale profoudo de Ia vergo. 

et 

/J. 11ai'1'oiíts. — Oii peut considérer au bulbo-caverneux deux faces, que 1 
distingue en interne et externe, et deux extrdmitds, Tune antérieure, 1'aulrc po»t'' 
rieure. — La face interne ou concave embrasse successivement Ia nioitié corro» 
pondante du bulbe urétbral. Ia portion spongieuse de Turètlire et, aii niveau 
faisceau pénien. Ia portion initiale du corps caverneux. — La face externe ou 
convexe répond tout d'abord au triangle ischio-biilbaire, puis au niuscle iscb"'^ 
caverneux, (jui est situd immédiatement en dchors d'elle. Elle est recouveite, 
commc ce dernicr niuscle, par Tapondvrose périnéale superlicielle, le tissu 
laire sous-cutané et Ia jieau. — L'cxtréniité postérieure est cn i'apport avcc 
sphincter anal, qui ia recouvre en partie. — L'extréniit(5 antérieure (lorsque^^ 
muscle s'étend jusqu'íi Ia ligne niédiane) se trouve située sur le dos de Ia ^ 
immédiatement en avant du ligament suspenseur. A ce niveau, le muscle 
directement sur Ia veine dorsale profonde, rapport important, conune nou» 
verrons tout à rbeure. 



MUSCLIÍS DU PÉIUNÉE ClllíZ L'110MME 661 

C. Action. — Les deux nmscles bulbo-caverncux, à leur origine, ne sont separes 
l'un dc Taiitre, siir Ia ligne mddiane, que par un siinplc raplié ííbrcux soiivent 
inômc pcii visil)le. Aussi Ia phipart des auteurs considòrent-ils les deux inuscles 
coiiiine confondus el les décriveiit ils comine constituanl un muscle unique, impair 
ei niédian. Quclque inexacte que soit une pareille conceplion au poinl de vue ana- 
tomique, elle esl adinissiblc en pliysiologie. 

Ceei pose, exaniinons séparément les íibres postérieures et les íibres anLérieures 
<lu muscle, autreinent dit son faisceau urdlhral et son faisceau pénien. — Le fais- 
ceau urélhral (íig. ()04,o) represente une sorte de cylindrc qui engaine le bulbe, et 
coaiiue ses íibres sont obliquement circulaires, elles 
compriment eet organe au uionient de leur contrac- 
tion. Cette conipression, (jui s'exerce à Ia fois snr 
toute Ia périphürie du bulbe, a un double ellet ; 

au nionient dc Ia niiction et de Tejaculation, elle 
cliasse vers le niéat urinaire Turine el le spernie 
íiccunuilés dans le cul-de-sac bulbaire, d'oü le noni 
^ ncceleralor urinx et seminis <jue les anciens au- 
'curs donnaient au muscle bulbo-caverneux; 2" au 
"loinent oíi se produit Térection de Ia vergo, elle 
<^liiisse le sang (jue contiennenl les aréoles du bulbe, 
J'ins Ia porlion spongieuse de Furòtlire d'abord, et 

là dans Io gland. Le muscle bulbo-caverneux, par 
®ün faisceau urétliral, prend ainsi une part active à 
' "^rection de ce dernier organe. — Le faisceau 
i"^nien, quand il s'arréte sur Ia parlie posléro- 
®xtei'ne des cori)s caverneux, comprime ces corps 
caverneux et, en refoulant le sang vers Ia parlie 
'i'it(;rieure de Ia verge, ])articipe à Férection du 
P®'us. l)'aulre part, quand il se réunil sur Ia ligne médiane avec celui du côlé 
'^pposé, il agit exaclement comme le faisceau de llouslon de riscbio-caverneux : 
jj comprimo, à Ia manièro d'uno sangle. Ia veino dorsale profonde el favorise 

•^lection en arrôtant Ia circulalion de relour et en amenant une stase veineuse dans 
corps caverneux. 

Vaisskau.x et nkiU'S. — Comme pour le muscle précédent. 

^ Muscle de Guthrie. — Le muscle de Gulhrie ou muscle Iransverse profond du 
l^^^tinèe (lig. GOO.üj esl situe au-dessus el en avant du transverso superíiciel, entre 

<leux feuillets de Taponévrose périnéale moyenne. Aplati et fort mince, il 
d'unc fa^on ii peu près completo Tespace triangulaire qui se trouve limite, 

íirriòce par le muscle Iransverse superíiciel, en dedans par Ia ligne mediano, en 
par les branclies ischio-pubiennos. 

br ' . — luo muscle de Gutbrio nait sur Ia lèvre poslérieure des ischio pubiennos, en parlie par des íibres charnues, en ])artie par 
^ libres tendinouses. De Ia, il se porto en dedans et viont se terminor do Ia 

^^ion suivante : ses íibres postdrieures, jjassanl en arrière de 1'urétli.re, se íixent 
' 'a portion mediano de Ia lame libreuse qui les recouvre et qui n'ebt autre que 

J fouiiiei^ antérieur de Taponévroso périntíalo moyenne ; ses libres antériouros 
^^^"isèrent sur les laces latéralos et sur Ia face antorioure do Ia portion mem- 

de rurôllire, immddiatomenl en arrière du bulbe. Le nuisclo de Guthrie 

8)2 

Fijí. 604. 
Coiipo schémati(iuo transvcrsalc 

(Ic Ia verjíc, ])üur inonlrer les 
inserlions du bulbo-cavcrnciix. 
i. fascia j)ónis. — 2, corps cavprneux, 

avpc : r, sa linu(juo allnijiinéo; 2", sa 
cloisoii inéilianc. - 3, corps sponj^ieiix, 
avec SOM albiijiince.—inusclebullio- 
cavonunix. — 5, ses íibros poslórieurcs. 
— G, ses íibros aulériciires ou imisclo do 
Hüiislon. — 7. raplié sous-urrlliral. — 
8, voinc dorsale profonde, arlôrcs cL 
iiorfs dorsauji de Ia verge. 
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esl riioinologuc, cliez riioinnie, dii imisclo transvcrso-urélhnil des carn.issicrs 
(Paui.et). 

II. Haitoiits. — Knvisagé aii point de viie de ses rapports, le inusclo do (íiilhric 
nous jn-éscnte deiix faces, ruiio inféricure ou superliciellc, Taiitre siipérieiire ou 
profonde. — Sa face iiiférieiire est reconverte par le feiiillet superliciel de raponé- 
vrose périnéalc luoyeiine. — Sa face siipérictire est en rapport avcc le feiüllet 
profoiid de cetle iiiOnie ajtonévrose et i)ar son iiiteriiiédiain; ; 1° eu haut, avec le 
imiscle de Wilson ; i" au-dessoiis de ce muscle, avcc le plexiis veineux de Saiito- 

rini et parfois avec le soiiiiiiol de 
Ia prostate. — Ses hords latéraux 
iious présentent une série de bou- 
tonniòres (íig. tiüG), qui livrent 
passage aux veines profondcs du 
jxMiis. — Kiííin, son l)ord posté- 
ricur répond à Ia glaiide de Cow- 
j)ei' ct ii son canal excréteur. 

(]. VAISSKAUX KT .\H1U'S. — 1''^ 
muscle de (jiithric reçoit ses artè- 
res de Ia i)érinénle j)rofonde ou 
hulho-urétlirale cl de Ia lionlcust^ 
interne. Ses ncrfs provicnncnt clu 
honteux interne. 

l). Actiox. — Hétini à celui du 
còté oi)iiosé, le nuiscle de (iutlii'u' 
fonne une sorte de diapliragi»'^ 
contractile, qui renforce Tapo- 
névrose jiérinéale nioyennc : " 
prend ainsi nne })art importante 
h Ia constitution de Ia portion 
antérieure du planclier pelvid'- 
Sa signitication physiologi»!"'^ 
me parait assez ohscure. — í''" 
ses faisceaux postérienrs, 
(Tabord, il lixe le ra])lié lilii'Ci'^ 
prércíítal et, de ce fait, tavoii''-' 
liien évidcmment le jeu des nui;^^ 
cies (pii s'y insèrcnt. — .Mais 
n'est pas tout : le muscle de 
llirie comprime les veines qi" 
Iravcrsent. ()r, cumme ccs vciij'^^ 
prüviennont i)our Ia plupiU'!' < 

orgunes éreclilcs da pénis, il ilétcrmine Ia stase veineiise dans cesderniers orgíi'"|^ 
et devient en conseíjuence l'un des agents de Térection. — II comprime eiicoii' 
portion niemhraneuse de 1'urètlire et doit vraisemblablenient concourir a 1 cxp" 
sion de Turine et du siterme. — il comprime, enlin, les glandes de (lowpO' 
comnie nous Tavons vu, sont plus ou moins englobées dans sa masse ft, 1'^^^ 
cette conipression, exprime dans le canal do rurètbre le produit de sécrétio» 
cette glande. 

ri*;, (iüo. 
í-cs iniisclcs du périnco clirz riioiinne (i»hin [írofoml). 

(I)n c«Mô pauchc í!u )>('tíiu*o anlrríour. Iph trois musclcs «le Ia 
í-ouclip Mípcríiciollo onl rnlevós, (mi IniijH «iifou a rósiWjui' 
les corps caverncux vl le Imlbc imHliral; à droilc, Ic foiiillel 
riciJi' ilc rapomSvroso niovriim» a (Hó culcví ; aii nivoau du jK-rim-e 
p(>sUM'Íeui', on a |irali(|ué uno lar^'C foiK^lro dans tc rolevour anal cl 
riscliio-cocoypion, ol Io roclnin u óló forlonioiit allirt^ i-ii arriòi-c 
|»oui* ilócüuvi-ir les orjçaiies prolond'*). 

A, sjniphyse pubionuc. — lí, has-fond íle Ia \cssio. — C, pros- 
lalc. — I>, vósículos sóiniiialcs cL rauaux di-fóreiiU. — K, uròllirc, 
cuu[H' IraiisviM-salcnuMil. 

1, apoiii-vrose siiporliciollo, ivsí^íiiu''!» <mi jiarlio ot rcjetóe cn d('lior><. 
— i, aponóvTOsc niojcnno {feuillet ii»frrlpur.) 3, inusclo dc 
(lulliric ou Iraiisvorso proFoiid. — i, louillet supí-ricur d<* raponê- 
\ niouMiiio, laissanl voir par transparonco Io iuu>cl(> dc WiUoii. 
— li, jilaudcs dc l^oupcr, >iluc<'s tlaus Icpaistcur du Iraas^crse 
piofoiul. — ti, picvus vciiiciu sous-puliicn. — 7, paj'lic ilo l afionc- 
>rüsc inovciiuo cii rapporl avcc Io lndhc. 
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S^Muscle de Wilson. — Lo musclode Wilson, rejelé a Lort par certains aulciirs, 
coiisidóré pard'aulres coniiiic une dépciidaiicc du s|)liiiictcr strié de rurèUirc, osl 
Hii nuiscle iiiipair, inédiaii, syinétriqiic, sitiié (íig. 606,10) dans raiigleque fonneiil 
cn se róimissaiiL l uiic à Taulro les deux braiiches iscliio-pubiciiiies. 

/l. IxsKiiTio.Ns. — Sa base, dirigée cn haut, s'insère en partio snr Ic ligament 
sous-piibion, en parlie sui' i 
Ia lame íibreiise qui s'élalo 
<iu-(lcssoiis de ce liganieiil 
cL (jue Iraversenl les gros 
cauaux veineux du jilexiis 
'le Santorini. Son sonunel, 
tlirigé cn bas el cn arrière, 
se ])crd snr les parois lalé- 
i'alcs ct infórieure de Ia poi- 
liüti niembrancuse de Turè- 
thre, principalenienl sur sa 
P'ii'()i inlerieure. 

li. ll.vppüiiTs. — i)es deux 
fíices du nuiscle de Wilson, 
''1 face inlericufe rcposc sur 
'c fcuillel i)rofonil de Tapo- 
"^ivrose périnéale inoycnnc, 
<lui Ia sé})arc du transverso 
Profond. — Sa face supé- 
i'eure rdpond au ])lcxus de 
^inlorini. — Sur les côlcs, 
le "uíscle de N\'ilson esi 
®^P!U'c (les faisccnux anlé- 
•'eurs du rclevenr de Tanus 
P®i' l'aponcvrose lalérale de 

prostale ou aponévrose 
piibo-reclale. 

VAISSK.VUX KT NKIU'S. — 
^^"uno pour le inuscle prc- 
cÍHlenl. 

Fig. COG. 
Lo inusclü (Ic Gulhrio et Ic mnsclo do Wilson, vus par leui' 

faco anlúricure (demi-schémalujiic). 
(Lo feuillcl infírieur do Taponévrosc iiórinóalo moycnnc a iHó onlevé 

(l;ms Ia moilié droiu» de Ia lijrurc. l-a porlioii nieniliraucusft de 1 urèlliro a 
cló rós^niée iinmódiatomonl eii arrii>rc du hiilbe ; Ia parlie de cc deniicr 
orj-aiie qui csl ou rapport dft í-oiiLacl avcc Tapoiicvrose póriuóale inoyonne 
csl indiiiuée par uiie ligue poinlilléc.) 

1, symiihyse puliieiine. — 2. ractnes des corps caverneux. — 3. ischio- 
cavoriioux. — 4, Iransvcrse supcrliciol du périnóc. — 5. 1'ouillcl inféiieur 
do rapont^Tose pórinóalo inoyonno, so fusioimanl cn arrii"^re du transverso 
avcc rapojiôvrosc pórinúiile suporííciollc. - 0. musclode Gulhrie ou Irans- 
vcrso profond. — 7, raplió sous-uréllu-al. — 8. uròllire. — O, glandcs de 
CoNvpor. — 10, nuisfle de Wilson. — 11. vcinc dorsalc profonde dc Ia vcr^o. 
— lá, arlòre dorsalo. — l.'í, norf dorsal. — l i, arlère «'averneuse. — 15, 
veines posLéríeures des corps cavornoux. — 10, arlòres cL vciiies biilbcuses. 

Actiox. — C.onnuc le 
'''"sele dc (iulliric, le inusclc de Wilson rcnforcc Ia porlion sous-pubienne du 

'^'iclior pelvien. Kn i'aison dc Ia direclion de ses íibres, il comprime de bas eu 
Ia poition nienibraneuse dc Turòtlirc ct releve vers Ia syniphysc. 

"■ '•'■''s ilisculti. Sappev, liir.iiKT, Tili.mjx lui ussigneiit uno Toniuí 
répond au ligiuncnl siius-pubieii ct le soiiiiuet á ruirllur inomljramnix ; 

(|U(! iKiuH avons doniu'!! phis liaul. Caiiivt (1877), ayant conslal.ó i|uo eolU; 
'.'""fíuliiirc ost cimstiluctí cn iiiajcurc pai-lio par iles lihrcs circulaircs, estime ipi'!! faul Ia 

(1(. p' """ toiniiic uii riiusclc (listiiicl, mais commc um; dcpcnilanec du spliinctor stric 
cule"'' "'" ' (IS77), Ia laiiic triangulairc cn iiucslion scrail. conjüuctivc ot noii nuis- 
'^oiist-'?-' '"usclo (Ic Wilson u'cxistci'ail donc pas. Q)uÉxu (1S8G), cn ulilisanl lo niicroscopc, a 
sinòo' ' 'luc ccllc lume triangulairc csl bicn cunslilucc par des fibrcs musculaircs 
l'uinu ' '' rcchcrchcs que Ia dcscription donncc ])ar S.vitkv cst oxacte dc tous 

® Sphincter externe de Turèthre. — Le sphinctcr exlcrne de rurcthrc ou 
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Sjo/imc/er sZríC (par opjiosition au sphiiicter interne ou sphincler lisse, que nous 
avons (léjà vii à propos de l'iirèthre) occupcr, coninie Ic niuscle do AVilson, rintérieiir 
de Ia loge prostalique. 

A. JIoDE DE coNSTiTUTiox. —Co niusclo (G07,;) et 5') s'étend en hauteur depiiis 
Taponevrose ])érinéale inoyenne jiis(iii'iiu col de Ia vessie. II r('pond, ])ar consé- 

(jiicnt, atix deux ])ijrlions nienibraneiiso et prüstati(iue de riirèllirc, mais sa dispO" 
silion est l)ien dill'('renlo siir Tiuie et Taiilre de ees deiix porlions : 

Siir 1'iirèllire nienibraneiix, il forme ii ceiui-ci un annean cumplet oii, s' ' 
voiit, un vérilahie matichon engainaiit Ia coiiche des liljres musciilaires lisses. í"" 
le soinmet do Ia proslate, nous i'enrontrons eneoro un anneau complel. Mais, 
peu i)lus liaul, Tanuean, commo s'ii ne puuvait s'adapler aux dimensions grad"'-' 
lemenl eroissantes do Ia proslate, so iirise sur les còlés el, à partir de ce nioniei"'' 
se trouve diviso cn deux donii-annoaux, l'uu postórieur situe en ari'iòro do Ia 
tato, ['antro anlei'iour s'(.'t:ilant sur Ia face antéricure do ee ('üi'|)S glandulai' 
(lig. üüU.Dj. Do oos doux i)lans de libres, Io postórieur ost i)eu dóvoloppi' (-'t '''.'"'j.j, 
rait rapidenient : on no le rencontre guòre (jue dans le quart ou le cimiuièuie 
i'ieur de Ia prostate. Le [)lan antórieiir, au coutrairo, so poursuit saus iuterrup 
jusíprau eol do Ia vessie. II ost constituo ])ar des libres transversales (jui vout ' 
l)oi'd à Tiuilre do ia prostato : par leur oxtrémité externo, les pius longuos s i 
ront sur les travées liljreuses do Ia co(iue proslallífue; les autres, pius coui 

CDcir 
Kif;. (iUT. I"ÍK- COS. 

La i)r()sta(c, vuo par sa Taco aiitOriouri) ou La apirs incisimi longitiidiiialo 
puhioriiie, pour innnlioi-Io spliiiiclui'cxtcriiü canal ilü ruivthre üt écartuiiient des 
(Ic l'un;tliro. lí'vres de l incision. 
1, vessie, avec T. lifiamonls |iuljo-vi'sÍcaux. —2, |<ros- 

tatp, nvcc : sa ; 2", soa soinnii'1. — 3, |Mn-lion 
nuMiihrimoiise ilo riU'Mliro — V, ile TiirMIirc. — 

sphinricr, exloni» <ni í^iiliinclcr ««{rii'», avoc 5'. Ift por- 
liüii »U» cc tmiscU' qui n-pou'! u riiirllir(! iiu-mbraiieiix 
{en rouffii). — O, apojuíviosc póriiiúale nioveunc. — 7, 
lirelèro, avoc"', sou orilico vc'.-»ical. — 8, vósiculc súini- 
nale, — 'J, cunal dcfi vent. 

1, vessio. avec l", triíjono do Lioulaiul. — i. prostato. ^ 
n, apoüévrosi' ptVinóalc (noyoiiuo. — l. rol Ia vossic» 
5, vórii inoiilauuin. — 0. ol 4i', porlioii proslalí'|oo <'l 
li(Hi mctnbraiieuNO <lo rtin^lhn*. — 7, T, sphiiiftvf cxl<|i 
ou slrió. — 8, sphiiirler iulcnio ou — 'J- '' ' 

lon;;ilinlÍnali'S. — 10, lil)ros cimilairc-i ^ 
rurèthro inctul.ranoux. — 11, imniufuso urrlliralo. 
li, couclio spougieusc. — 13, glandulos proslali'1^'^ ' 
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clisparaissent enlrc Ics faisceaiix. do libres lisses ou môme entre les éléments de Ia 
luasse glandnlaire. 

Le spliincler strié de rurèthre niesure, sur Ia portion menibraneuse, 4 ou 
>> núlliinètrcs d'(5paisscur. Sur Ia portion prostatique, le demi-anneau antérieur 
prtísento égaleniont à son origine une épais- 
seur de 4 à o niilliniètres : puis, il va en dinii- 
nuant au fur et à niesurc qu'il s'élève et se 
termine, au voisinago du col, par un bord três 
inince. Nous rappellerons à co propos que le 
sphincter lisse (p. 51'J) s'alténue lui aussi gra- 
duellenient, mais en sens inverse, je veux dire 
cn nllant de haut en bas. Les deux sphincters 
do Turètlire revètent donc Fun ct Taulre, sur 
'les coupes vertico-mddianes (íig. 008,7 ct 8;, 
l'aspect d'un trianglo doat le sonimet est supé- 
'■'eur pour le sphincter slrié, inférieur pour le 
^•hincler lisse. 

ÜAPPOIÍTS. — Vu par sa face antérieure 
O" pubiennc (íig. G07,o et o'), le sphincter 
externe de Turètliro nous apparait sous Ia 
forme d'une largo laine triangulairo, dont Ia 
Ijase conline à Ia vessic et dont le sonnnet, 
f^>rtement tronqué, repose sur Io feuiliet supé- 
rieur de Taponiívrosc périnéale moycnne. Cc 
'^cuillet Io sépare du muscle de Guthrie et dos 
Slandes de Cowper. 

«i- l^n arrière, le sphincter externo de Turè- 
^'•''c est en rapport avec raponévrose prostato- 
peritonéale (voy. plus loin), qui Ia stípare du 
''cctuni. 

Kn avant, il répond, tant dans sa portion 
l'iostati(juc que dans sa portion niembraneuso, 

inusclo de Wilson et au ploxus de Santo- 
""i, qui le sépare du púbis et des ligamcnts 
iHtbo-vésicaux. Sa portion prostatique, formée, 

nous Tavons vu, par des flbres arci- 
iiues, repose sur Ia face antérieure de Ia pros- 

ct contribuo ainsi, sur Ia ligne médiane, à 
■"cnlorcer ia paroi antérieure du canal de rurô- 

'c. Tout à fait en haut, dans toute Ia portion 

canal qui répond au sphincter lisse, le 
'^1'líincter strié repose directoment sur cc dor- 
J^'cr muscle, ct nous voyons niaintenant (juo si 

Prostato (lacjuello n'est que Io produit (fune 
j^^''^®'^0'"ii>ation locale du conduit ui'o-génilal) 

®c développait pas, co rapport de contact 

Fig. 609. 
Lo sphinclcr externo do rurètlu-e, vu 

sur dos coupes transversaies de hi 
prostale passant : A, ü. G millim. au- 
(lessous du col; B, à 15 millim. du 
sommetde laprostate; E, parla parlic 

^ postérieuie do Turòlhre mombraneux. 
í®.'* 1 urèLlire. — 2, spliinclcr lisse ou sphinctor interne (en rose). — 3, sphincter strié ou spliincter externe eiiveloppo de Ia prostato (coupe prostati(iue). — 5, noyau central. — G, vóru niontaauni. — 7, caaaux 

8, utricule pi-ostatique. — ü, luni(iuc vasculaire de TuròtUre. 
-^NVIOMIE IIUMAINE. — T. IV, 5» ÉUIT. 84 
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iiiiinédial entre le spliincter cxtei iie et le sphiiicter interne exislerait dans toiite Ia 
hauteiir cie ce dernier, siir sa face i)Ostérieiire coniine stir sa face antérieure. 
l)'aalre part, le si)hincter externe conserverait jnsqu'ii son extréniité supérieure 
sa disposition anniilaire et, dans ce cas, les deux sphincters resseinbleraienl exac- 
teinenth deiix nianchons eml)uit('s l'un dans rantre. 

C. Vaisseaux et xkhfs. — Le spliincter externe de rurètlire reçoil ses artères des 
Ijranches destiaées à Ia pi'()state. II cst innervé par le liontenx interne, branche 
(In ])lexiis sacré. 

D. A(;ri()x. — (Iràce à sa disposition annulaire ou senii-annuiaire, le s[)liinclci' 
extei'nc do Turètlire a bieii évidenunent ponr attribiitions de resserrer Turètlire et, 
par conséíjnent, de eoniprinier les inalières li(jnides ou solides ijue pent renfei'- 
nier ce canal. Cest lui, qui bien souvent, arrt^te Ia sonde dans le catliétérisníe. 
Cest hii (jui, en fernianl Turètlire postérieur, (juand Ia vessie esl suffisanunenl 
distendue ])()ur faire naitre le besoin d'uriner, perniet à ce réservoir de se distendre 
encore au dela des limites íixées par Ia résistance du spliincter lisse. Intcr\'enaiit 
enlin dans IVJacuIation, au nionient oii le spei'nie débouclie des canaux éjacula- 
teurs, ii cliasse briisquenient ce liciuide de Ia [)()rlion proslati(|ae dans Ia portion 
nieinbraneuse, de Ia portion nieinbraneuse dans Ia portion sjiongieuse et de 
celle-ci à Texteriour. (1'est vraiseniblabbMnent lá le jirincipal ròle du spliincler 
externe de rurètlire et ce nuiscle acíjuiert une signillcation spéciale ([ui est lmi 
rapport avec les fonctions génitales. l)'ai)rès (Juikkitiis, son développeinent niar- 
cherait ])arallèle]nent avec celui dos teslicules ei, chez des aniinanx castres, 
subirail une dégthníroscence íibreuse. 

7» Sphincler externe de Tanus. — l.e spliinctor externe de Tanus est fonnó p^i' 
dix ou douzo faisceaux concenlriíjues, (lisi)osés tout autour de Ia jiartie inférieun' 
du rocluni. 11 niesure de "20 h 2o niilliniòtres de liauteur sur 8 ou 10 niillinièlres 
d'(5paisseur. J^oi'S(iue l anus est dilate, soit par Tintroduction d uii cor])s étrangei'< 
soit par le passage d'un cylindro fecal, le s])bincter rovèt Ia formo cPun annoaii 
assez régulièrement circulaire. A Tétat (rocclusion de lanus (íig. GÜl,i)), 'j 
a])lali lat(5ralement cl, par consé([iient, beaucoup j)lus élendu dans Io sons anlc'"^' 
postérieur (|ue dans le sons transversal. 

.1. IxsEKTioxs. — Les libres conslitntivcs dii sphincter atial sMnsèrtinl, en arrièus 
sur uno lame íibreuse mediano, le vaphé ano-cocci/gien (íig. GOI, 11 j, (jui s'étcnd 
Ia pointo du coccyx ii Ia partio ])ostéricure tie Tanus. nuebjues-unos d'ontri' elb'''' 
les plus snperliciolies, sattaclient à Ia face i)rofondc du dorme, à Ia manièi"''' 
muscles poauciers. 

De cette origino, ellos se dirigenten avant et se jjartagent bientòt en deux 
tiés, dontcbacuno, ailectant Ia forme d'un dcmi-anneaii, embrasse dans sa conC't^ 
vité Ia parlie corresi)ondanto do Tanus. Klles arrivent ainsi à Ia partio antériciii'| 
de cetorilice et s'ytonninenl de Ia fa(;on suivaiito : les libres les plus superlificl'^^ 
se lixent aux tóguments : les autres, ot c'osl le plus grand nombre, se tornn""-'" 
après sVHre jilus ou nioins entrecroisées, sur une deuxième lame Íibreuse, b-| _ 
anu-bulhatre (lig. ()ÜI,IO;, (jui, comine nous 1'avons déjà vu, sVHenil du buH"-' ' 
rurèthro à Ia parlie antérieure do lanus. In (lortain nombre de libres, onlii'- 
conlinuent ordinairoment, soit avec, Io transverso superliciel, soit avec Io bn'^ 
cavoiMieux. 

II. lÍM'i'(Mrr>.— [,e sphincter externe de ranusesi le plus superliciel dos nins'''- 
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tlu périnéo. — Sa face externe ou superliciclle esl en rapporl avec Ia couche 
cellulo-adipeusc qui rcinplit Ia fosse iscliio-rcclalc. — Sa face interne ou profontle 
répond successivenient ; 1° en liaut, au spluncter interne (p. 319 et lig. 008), qii'il 
déborde en bas de o ou (1 niilliniòtres; i" en bas, inunediatenient au-dcssous du 
spliincter interne, à Ia nuiqueuse du rec- 
luni et au i)lexus veineux li(!niorrhoidal. 
Kntre les deux sphincters descend un 
1'íniueL pius ou inoins cousidérahlc de 
lil)res longitudinales, (jui proviennent, eu 
parlic du rectuni, en partie du releveur 
'le Tanus. — Sa circonfércnce sui)érieure 
est en ra])port ave(; le releveur de Tanus, 
'Tique! ii est uni par une niènie couche 
'le tissu conjouclif. — Sa circonlereuce 
iiiféricnre réiiond à ia i)eau du périnée. 
—■ iNous rapi)ellerons, en ])assant, (jue le 
sjiliinciíir anal est Iraversé de iiaut en 
'•'is, par uu ceilain nonibrc de lii)res lon- 
Siluiiinales du recluni, les(iuelles vont 
'■'lerclier inserlion à Ia face profonde de 

peau de Tanus. 

< ■ Vaissicaux i;t nkuks. ■— Le spliincler 
•externe de Tanus rcçoit ses artères de 
' 'leniorrIioVdale inférieure, l)ranche de Ia 
hünteusc interne et de l'h(5niorrhoídale 
"'oyenne, hranciie de riiypogastrique. II 
*'^1 inncr'vé i)ar le nerf héniorrhoídal, 
'irauclie du {ilexns sacré. 

Ac.tkix. — Lnvisagé au pointde vue 
son aclion, le si)lnncter anal appar- 

"''"tà Ia classe dos niuscles orbicnlaires. 
" '1 pour fonction de fornier le recluui ii 

extréniitc inférieure, et (reuqtècher ainsi les inatières lecales de s'écliapper au 
'''•liors : c'est le conulvictur ani des anciens anatoniistes. 11 agit ordinairenient 

scule tonicilé. II n'intervient 

(ilu. 
SoliÓMia ivpivsuntaiit. rappareil 

(Ití l'aiiui. 
inusculairc 

l, aiuis. — i, rovèUMiKMil oulanó. — ooccyx. — i, 
raphé aiio-(M)CC\j,a(Mi. — 3. rHplu^ ano-lmlbuire. — O, 
spliiiicU'!' iulíMMic. — 7. splíiiurtoi' cxlerno, avcc ; 7", ses 
lil)i'cs circulairos ; 7". scs íil)rcs ciilrooroií-éos (pour Ia 
phiparl à in-orLloii culuuôo). — 8, reloveur ile laiius, 
a\(M' : 8", son faisccau íiilerno [levaíor (oii proitriua)\ 
S", son faisccau cxlorne. 

liCS poiiiU ron|iO>i. placós cnlrc les sphinclcrs ou sur 
los sphinclcfs. représontenl les inscrtions culaiiôcs ile 
iiitros loni^iludinales du rccUnn. 

r sa conlraction que lorsquMl s'agit de lut- 
contre Taction antagoniste des libres niusculaires du rectuni et des niuscles ler 

'^'"loniinaux, 

Releveur de Tanus. — Le uiuscle releveur de Tanns (lig. 'àai et 3o3,9) est 
'nuscle inince, aplali et fort large, (pii s'élend de Ia paroi anléro-latérale du 

a Ia région de 1'anus. 

I • Insuiitidxs.—Avec-W. iloux (1881), à qui nons devons une excellente étudo de 

'""sculalure de Tanus eldont les opinions sur ce point ontété adoptées en grande 
^'irli,. p.j,, (1H81) et par Lussuai't (1883), il convienlde distinguer au musclc 

'''^viíur (loiix jdans de libres : uu piau exlerne ou suiierllciel, forinant Ia porlion 
^'•''1'nedii niuscle; un jilan inlerne uu profond, constiluant sa porlion inlerne. 

externe. — La iiortion externe du releveur {spkincler ani exleniua 
'''^^iiAKTi, Ia |)lus considérable des deux (lig. 1111,o"), prend naissanco sur les 

suivanls : 1'^ en avant, sur Ia branclie descendanie et sur Ia branclie Itori- 
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zontalc du púbis; cettc insortion pul)ionne coininence da còté de Ia ligne inódiane 
à 8 ou 10 inillunètres do Ia symphyse, à i ou 5 inillimèlres aii-dcssus dii ligament 
sous-pubieii, souvent sur Ic ligauienl lui-nièine; i" cii arrière, siir Ia face interne 
dc répinc sciatiqiie, iminddiateinent cn avaiit dii inuscle ischio-coccygion ; daiis 
IMtitervaile compris cnlro ces deux j)oinls cxtrèmes, sur une sorte d'arcado 
librcuse, \'a7'ctis tenãineus (íig. G1 qui s'ótcnd dc Tun à Taulre et ciue l'on peul 

H considérer coninie résnilanl 
rcípaississeinent, à son 

.—niveau, de l'apon(5vrose dn 
nniscle obturaleur interne. 

l)e celte longue ligne d'in- 
2 ^ sertion, les faisceaux cons- 

ST titutifs de Ia portion exteine 
dII relevenr se ])ortenl lous 
en arrière du rectuni, en 
suivant un trajct qui vario 
pour cliacun deux (lig. 01') • 
les faisceaux antérieurs ou 
pui)iens se portent directo- 
inent d'ava[it en arrière, en 
croisant perpendicuiaire- 

nienl les ])arois laléraleS du 
recluin; les faisceaux poste- 
rieurs se dirigent oljliq'"^' 
nient d'avant en arrière d 
de deliors en dedans; 1'^'' 
faisceaux inoyens ont 
trajei plnsou nioinsobliq'"^' 
ua trajct (|ui se roppíO"^''" 
(rautantplus de ladirectio" 
transversale qifils sont p'"® 
postérieurs, d'autant p'"* 
de Ia direction anlt^ro-pO" 
térieure qu'ils sont pl|'S 
térieurs. Indépendaninu n 
de cettc inclinaison sui ^ 
plan niédian, tons les 
ceaux du relevenr sont des 
cendants : autronient <'• 

leur extréniitd externe ou pelvienne est toujours située sur un plan plus élevé '1"® 
celui (iu'occupe lenr extnhnitd opposée. 

Arrivés en arrière de Tanus, au niveau du raphé ano-coccygien, les faisct* 
lie Ia portion externe du relevenr s'entrecroiscnt pour Ia plupart sur Ia lignjí 
dianc avec leurs sirnilaires du còté oppostS, en forniant des angles <li" 
d'autant plus aigus qu'ün se rapprociie davantage du coceyx. Un certain """1^1,1 
(rentre eux, ceux (jui sont placés iniinédiatenient en arrière du rectuni, sem 
se continuer directenient avec ceux du còté opposé : ils fornient ainsi, daus 
enseinble, une sorte de sangle donl Ia concavité, dii'igde en avant, cnibi"'''^^®'' ^ 
trois quarts postérieurs du cylindre rectal. Les faisceaux les plus postei ic" 

L(! inusclo releveur du Tanus, vu (Pen haut. 
1, symphyse — 2, os coxal, coupó liori/ontalcment nu nívcau 

de Ia cavíló colyloido. — 3, ípine sciatiquc — i, cocox. — 5, releveur 
dc Tanus avec ; 5', son faísceau iiitenie, soiilevé, á droile, ))ap uue sonde 
canuolde ; 5*^, son fai^couu externe; 5"'pclíl faÍ!>ccau, non constant, passanl 
sous !o faisceau précódent ponr sc rendre au raph^*. — C, parlie anlérieuro 
de rapon(^vrose du releveur, órignée cn avant, — 7, iscluo-coccypieii. — 8, 
obturateur interne, recouvert de son aponóvrose. — 9, arcus leudinctis. — 
10, yaisseaux et nerf obturateurs. — li, rcctuni «vec : 12, raphó riUro- 
rectal ; 13, raplié pré-reclal. — 14, prostalc. — 15, apouévro^e périnóale 
moyennc. 
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coiix qui jirovieniienl de répinc sciatiqiic ou do son voisinagc sMnsèrent sur les 
bords ducoccyx. ,rai rencoiilré souvenL un pclit faisccau spécial (fig. 011,o'") qui, 
so díHachanl do ró|)iue scialiquo, entro rischio-coccygioii ct Ic relcveur, longcail 
tout (rabord Io Ijord poslóriour de ce dornicr imiscle, puis passait au-dessous de 
liii ])our venir se lenuiner, soit sur Ia poiiito du coccyx, soiL sur Ia partio Ia plus 
poslórieure du raplié aiio-cocoygien. 

II ost à roínanjuor (jue les faisceaux constilutifs de ia portioii externe du role- 
veur ]iassont sur los côtés du recluni sans prósenlor avec cct organe d'autros rap- 
l>orts (pie ceux de Ia conliguVlé ; aucune de lours libres no penetre dans lour épais- 
Süur ou ne s'iusère sur lui. .rajouterai que ces faisceaux clieminent iunnédia- 
leniont au-dessus du s|)iiincter externo de Tanus, dont ils sout séparés, copeiidant, 
l>ar une niince coucho do tissu conjonclif. 

li- Poríio.n interne. — La porlion interne du releveur [Levalor ani proprius de 
Liíssiiaft) longe le Ijord interno do Ia portion procedente. Klle prond naissance, cn 
íivant (lig. 011,3'), sur les deux branciies descendaute et horizontale du púbis, 
inuuddialonient au-dessus du faisceau corrospoiidaut de Ia porlion externe : son 
insertion puhienne est reprt^sentoe, coinnie nous Io niontre Ia íigure GoG, par une 
ligne ol)ii(iuededodans en deliors ^ 'â''' 11^11'' '' 

l)u pulús,^ello se porle (Favant 

Ia prostaic ct àrrivo au-dovant 8^ 
<lu recluni. Là ((ig. 01 Ij, ses libres 
se divisent cii deux groupes : 

el^nbros^ exten^ 

^lles se 'fusionnent avec les libres 
'ongitudinales du rectum (voy. 'hrM 
P- 23Gj et descendent avec elles 

í^^>'es externes on latéro-rectales 

coiuiuc les'' préccdenlcs, se 

'l^scendantes ct se niôler avec les 
''l'1'es longitudinales de co der- 
"icr organe. 

total, toutes les libres de Ia 
I'oi'tion interne du releveur vien- 
"cnt se teruiiner, apròs ou sans 

^"trecroisenient, à Ia face pro- 
°"de de Ia peau do Tanus, tout 

'"'Oiiuue les libres longitudinales du rectum : placóes lout d'abord au-dessus du 

^P''incter externe, clloi cheiniuent cnsuite (lig. 012,8) sur le còt(5 interne de ce 
' •^'■'lier niuscle. 

Fig. 612. 
Coupo fronlalo do Ia région analo, pour luontrer les 

íibres (lesconclantes du rolcvcui' (schématisée d'après 
une figuro de W. lloux). 
1, muqupusc reclale. — á, pcau tic Tanus. — 3, fibrcs circulaircs 

(lii rocliini. — 4, spliíncler inleriie. — 5. spliíiiclcr externe. — tí, 
fibres lon^íiliuliualcs ilurocluni. — 7, couche cxlcnic du releveur do 
Tanus. — 8, couche inloriie de ce mime niuscle, fornióe par dcs 
fihros qui. á ce niveau, descendent vers Ia peau de Tanus cn se niô- 
lanl auK ííbros lon^iludinales du recluni. 

I 
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Lessiuft a (K''CiU. coiiiriie portioii posléyieiire du releveur de Vanus. douv laiífeaiix 
l ini (Iroit, Taulri' Hiiucho, ipii, do Ia citlítnni! saero-coccyKÍcnno si> lendunt ú Ia partio postériouiv 
(lu rcctuni pOiinéal : c'cst 1ü muscle recto-coccygien im' vétracleur de runus ilc Tíieitz, Ic lensor 
fasciie peleis do K(iiii,kaisi;h. Lcs deu.v faisccaux eii iiuoslinti naissoiit, rn anièro, sui- Ia laci' 
antOricurc <lii soiiuiiet <hi saiMum ot snr Ia face aiitéiicurc! du coccyx. I)(> lá, ils sc porlent ci» 
avaiil et cn bas vei's Ia partiü poslériouro et lalórale du ivctuiii. L''S libres cxIlmtios s^iii-sòiviit 
sur rapDiiúviosi; pcivicnno, irniniWllateincnt en doliois de Ia |)aroi latéralo du rcctuni, insorlion 
■ [ui jusiilie Ia dénoMiination sus-indiiiuéo de lensor fasciw pelris. Les libres inlerni'S, ariivéos 
an roeluiii, s'inllécliissent cn bas el vienneiil se lerminer, en partiu daiis Tepaisseur du spbineter 
interne, cn i)artio ú Ia face profonde de Ia peau dol anus. Ces deuv pelits uuiseles, i|uand ils se 
(•(inlraeti'nt, attircnt Tanus cn arrière et cn baul. 

II. l{Ai'i'Oivrs. — Ainsi cntcndu, Io rcloveur do riimis, avoc ses deiix j)orlions 
oxloriio ot intorne, rovòt daiis son onsenible Ia formo (riin vaslo triangio, auqiiel 
noas poiivons considór(>r : 1° doux facos, Timo supóriouro, l'aiitro iiifórieiirc; 
ri" Iruis l)or(ls, (juo l on disliiigtio on iiilorno, exlorno ol postóriour. — Sa face supó- 
rioun>, concavo, rogarde on liaui ol on doilans. Hllc osl rocouvorto dans tonto son 
•'■tondiic t)ar nno lanic apünévroti(ine, Vaponéorose supérieure du releveur, qui 
sóparo dii jxífiloino ol dos organos contonns dans Toxcavation ])olvionno. — Sa 

face inférioure, obli- 
(|noniont difigóc on 
lias ot cn dedans, s'ó- 
carte i>rogrossivcniont 
de Ia paroi latóralo dii 
hassin, on fornianl 
avoc cotte dorniòro, 
un anglc diodro (lig- 
0:23,(í), (]ni n'esl anU"'-' 
que Ia fosse ischio- 
reclale de Tanatoinie 
lo])ogiaphiqno. Hnr 

c(}ttc faco s'ótalo 
niince lanio aponóvro- 
liijnc, Vaponévrose íh- 
férieure du relevem", 
ollo sóparo Io iniisclo 
do Ia niasso collnl*^' 
adiponse (pii com''''^' 
Ia fosso isciiio-roclalc- 
— Son boi'd interii'^'' 
ótondu (hi pnbis Jil? 
coccyx, irpond 
cossivcnicnt on allni'1 
(Tavánt en arrièro (('g- 
()l3j : 1° h Ia prostakN 
dont il esl sóparó pn'' 

l'apünévn)se p"!'"' 
foctaic (voy. plnsloi"'- 

aii i'aplió ano-bii' 
bairc ; 3" à Ia 

latóralo du rectuin ; i°au raplió ano-coccygien (U à Ia pointe du coccyx. — Son boi' 
externo, ([ui roprosonte sa ligne d'insertiün ]»elvienno, ost siiccessivonionl e" ■''*1' 

1 

Kif.'. (li:!. 
I.e plancbcr inusculailo du liassin, oliez l lioninie, vu (Ten liaut. ■" 
(L anonóvrOM? i»clviomn», lai»óo ou placo sur Ia iiioilió gauolio ih» rexca\aliuii, a 

tMílcvée sur sa nioitió ilroilo.) 
1, «^ymphyso piibiouiio. — 2, os ilimiuo, sció aiwiossus do Ia ^'raudc écliaiicruro 

sriatirpn'. — 3, sacrum. — V. cocrjx. — 5, c^piuo scialii|uo. — O, p^o^(alo. — 7, parlio 
infóriciirc du rcctuni — 8, obluratcur inlcruo. - «J, rcloveur <lo Taiuis. — lü, 
ischio-coccx-íiou. — 11, pvrnnildal. 12. nrcus liMidineus. — 13, l)an»l<»lollo préscia- 
lifpio. — 14, raj)hr' ano-liull»aÍr(>. — li», rapln' ano-coocN^icu. — 10, canul houv 
pubiru. — 17, Irou pour les \ai*ísoaux fo-islers siiprrieur?*, — IS, bord du polil U;ra- 
míMíl sacro-^irialiipio. 

Los ligues puiutilléos iudi(iuoul Iccüiiluur ossouj du d«'lrüil infóricnr. 



MLSCLKS DU PKKINKJÍ CllKZ LMIOMME 671 

porl avec Ic puhií;, rohtiuatciir iiilenie (nrciis leiidineus) el 1'épiiie scialuiuo. — 
Son hord po.slérieur, oiilin. répond aii lK>]'d antérieur du inuscle ischio-coccygieii, 
qui siiit exacleinenl Ia niêine diroclion. üno siniple ligue celluleusc établit le plus 
soiivcnl los liiiiiles roípectivcs des deiix. imisclcs. 

C. Vaisskaux kt .\mu's. — l^e roloveiir dc ranus reçoit scs aiières do Ia lionteuso 
interne et de ia vdsicale inférieiire. 11 est innevvé par un nerf spéciai, le ncrf du 
releveur, l)ranclic du ])lex.iis sacré. 

I). Actki.n. — l^es deiix releveurs, réiinis Tiin à raulre sur Ia ligne uiédiane, 
Ibiinent dans leur ensenible une sorte de diaphraguie inlerieur (fig. G13), donl Ia 
concavité, dirlgée on liaiil, s'opposc à celle du diaphragiue supdrieur. Ce dia- 
phraguie pelmen, qui est coinplíté en arrière par les luuscles ischio-coccygiens, 
Agit dans le piiénoniène de TelVort et, en redrossant sa courhuro, produit un 
düui)le résultal ; 1° il diiuinue le dianièlro vertical de Ia caviló ahdomino-pelvienni; 
et contriljue. au nièine titre que le diaphragnie supérieur et les muscles abdonii- 
iiaux, à conipriiner les viscères ; 2° il soulient les organes pelviens et tout partieu- 
lièrcinent le rectuni, que Ia contraction des muscles precités lend à vefouler vers 
le bas. 

Mais ce n est pas toul. En rnison dc ses attaches sur le pourlour du rectuiu. le 
lelcveur agit directeinenl sur le segnient terminal de ce dernier organe et, à ee 
sujei, il convienl d'exaniiner séparément los deux porlions du muscle : 

I^a })orliün exlerne du releveur foi'uie avec colle du oôlé opposé une sorte de 
sanglo, ([ui embrasse dans sa concavité Ia paroi poslóvieure et les parois latéi^ales 
<lu rectuni. En se conlraelant. Ia sangle nuisculairo a pour action : 1° de rappro- 
""l>er Ia paroi postérieure du reclum de sa paroi anlérioure ; t" d'appliquer Tune 
contre rauti'o les deux parois latérales. La portion externe du releveur devient 
'linsi, pour le rectuni, un mnsclo constricteur, le constricteur profond. el. à cií 
^'li'e, il est congênere du spliincter exlorno. Cetto action consiriclive du rele- 
veur a élé, du reste, ddmontrée ox|)tfrimentalemenl j)ar Budc.k el, plus réceinment, 
par Mouk.stix (Tb. Paris, 1S94). Notons, en passanl, que Ia porlion exlerne du rele- 
^•íur n'a aiicune action directe sur Tauus, pour rexcelloule raison qu'il ne sMnsère 
fullenient sui' cotle région. 

'Juanl à Ia porlion interne du releveur, elle agil directoment sur l anus, qu'olle 
porto en avaiit et en tiaut : c'esl, comine iious Tavons vu plus baut, le levator uni 
Pi'oprius de I.kssii.vft, déuoniinalion qui osl parfailement justiliée par Ia fonclion 

uiuscle. 

9" Ischio-coccygien. — l/iscbio-coccygien ((ig. (>11,7 et 1)14,9) est un petit 
""líícle aplali et triangulairo, situe en arrière du releveur, qii'il semble conlinuer. 

Inskiítioxs. — II prend ses inserlions (ixes : 1° sur Ia face interne el les deux 
J'ords de rapine scialiíjue ; sur Ia face profondo du pctil ligamenl sacro-sciatique; 

sur ia partie Ia ])lus reculéo do Taponcívrose de Fobturaleur interne. 
là, il se porte en dedans, en s'élargissant à Ia manière d'un éventail, et vient 

'ixer à hi fois sur le bord du coccyx et un peu sur sa face antórieure. Ses libres 
''-s plus ])ostérieures roínoutenl ordinairoinent jusquo sur le sominet du saerum. 

inuscle osl consliluó on parlie par dos libres cbarnues, en parlie par des 
Jjljres a[)onévroli(iues. 11 (lidere ainsi, par son aspecl extériour, du releveur de 

'i'Uis qui 110 coni[)rond quo des libres charnues. 

— La face supérieure de rischio-coccygien, légèremenl concave, 
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inclinée en avant ct cn cledans, répond ;i Taponevrose pelvienne et au roctiim. — 
Sa face inféricure cst cn rapport avec le pelit ligainent sacro-sciatitiuc, qui, dans 
sa partie externe liii adhòre d'iine façon intime. — Son bord antdrieur longe, 
coniine nous i'avons déjà vu. le bord postérieur du reieveiir de i'anus. — Quant à 

son l)ord postérieur, il répond aii 
bord inférieiir du niuscle pyramidai 
du bassin. 

C. Vaisseaux et xeiífs. — Le niusclo 
isciiio-coceygien reçoit ses artères do 
Ia sacrée latérale. 11 est innervé par uii 
raineau du nerf eoccygicn. 

D. SlGXlFIC.VTION AXATOiliyUR. — Chcz 
ies nianiiniferes à qucue, lesdeuxpetits 
muscles (jue nous venons de décrire 
sont reniplacés jjardeux muscles volu- 
mineux qui, sous le nom A'abducteurs 
de Ia queue, ont pour fonction de por- 
ler cet appendico alternativement ii 
gaúche ct à droite. Notre ischio-cüccy- 
gien, (jui est riiomologue de cetabduc- 
teur de ia qucue, n'est (ju'un organe 
dügénéré ou rudimentaire comine 1» 
segment squclettique sur lequel il s'in- 
sòre : voilii pouripioi rélémcnt libreux 
se môlc cbez lui à ['(Hérnent musculaii"'^ 
ct arrive môme parfois à le rempl.iccr 
d'une fa^íon complÈte. 11 ifa donc a"' 
cune fonction activc. Tel qu'il cst, i' 
ne me parait avoir (rautre ròlc à rcni- 
[)iir que cclui (jui est dévolu aux paroiíj 
dites contractiles, et je ue puis m'ei»" 

púcher, en terminant, de fairc remarquer l'analogie qui existe à ce point <lo vuc 
entre riscliio-coccygien et les muscles intercostaux, (|ui, comme lui, sont 
muscles plus ou moins dégénérds au double point de vue pbysiologi(iuc et ana- 
tomique. 

Fig. 61 i. 
Les muscles iscliio-coccygien et rclevcurde l anus 

du còlé druil, vus par leur 1'acu interno. 
I, sympliysc pubieniic. — 2, ópitie scialíquc. — 3, ;;ran<!o 

óchancruro scialiijun. — 4, poialo du coccyx. — 5. rectum, 
ã gaucUe. — ü, raplió aüO-coccy<;ien. — 7, raplió 

ano-bulbaire. — 8, muscle rclovcur avec ses insorlioiH pr(^- 
rectales, latóro-rcciales et posl-reclalc». — O, müsclc ísclúo- 
coccygien. — 10, ohlurateiir inlerne, revôlu dc sou apom^- 
vrosê. — II, arcus Iciidiiieus. — 12, oriílco inlerne du canal 
sous-pubicn. — 13, arlòro honlcuse inlerne, conlouniaiH 
répiüo »ciatiquc pour pónólrcr daiH Ia fosse íscliio-reclale. 

Aux muscles que nous venons de décrire se trouvent annexécs un certain nonibr»-'' 
de lames aponévrotiques, que Ton designe sous le nom générique á'apünévrosf>> 
du périnée. (]es aponévroscs sont au nombre de trois : leur situation respcctivi' 
nous permet de les distinguer en superíicielle, moycniie ct profonde. 

1" Aponévrose périnéale superficielle. — L'aponévrüso pdrinéale sui)erlicicUe "" 
inféricure (lig. ülo,ü et GIG,4), est Ia j)remière ([uc rcncontre le scali)cl en alia» 
dc Ia pcau vers les muscles. 

a. Conformalion exlérieure et mpporls. — Klle occupe 1'espace angulairc 
circonscrivent les deux brancbcs iscliio-pubiennes et revét, dc ce fait, Ia 
d'un triangle ayant exactement les dimensions de Tespace précité. Nous pouvo»"' 

il 
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par conséquent, lui considórer deux bonls latéraux, un sommet, une base et deux 
faces, Time inférieure, Tautre supérieure. — Ses bords latéraux s'attachent, à 
gaúche et à droile, siir Ia lèvre antérieure des branches ischio-pubiennes. — Son 
sommet, dirigé en avant, se continue, un peu en avanl de Ia symphyse, avec 
l'enveloppc (il)rcuse du pcínis. — Sa base s'élend d'un ischion à Tautre et, par 
conséquent, établit les limites respectives du périnée antérieur et du périnée pos- 
térieur. Elle se recourl)e de bas en haut et, aprôs avoir contourné le bord posté- 
1'ieur des deux niuscles trans- 
versos, se fusionne avec le 
feiiillet inférieur de Taponé- 
vrose périnéale rnoyenne, que 
nous éliulierons dans un ins- 
tant. — Sa face inférieure 
i't'pond à Ia peau, dont elle est 
séparóe par le tissu cellulaire 
soiis-cutané et par uno couche 
de libres inusciilaircs lisses, 
'I"i n'est (ju'un prolongenicnt 
'lii dartos (p. o92). — Sa face 
supérieure éitúa sur les nuis- 
cles transversos superlicicls, 
'scliio-cavenieux et bulbo-ca- 
verneiix. Elle foiirnit à ces 
dilKrents inuscles des gaines 
conjonctives, généralenient 

li'ès niinces, qui se conlinuent 
l"i'ofondénient avec Tajjoné- 
vrose p('rinéalcnioyenne. Dans 
' iiitervallo dos trois niuscles 
1'récités {triannle ischio-bul- 
L 

16 G 
Kig. Glo. 

Coupe frontaiü du bassin passant par Ia parlic moycnne 
dos branclics ischio-pubieime. 

1, branchc ischÍo-|mbÍonnc. — 2, aponóvroso pórin('>alo moycnne, avcc 
le inuscle do Gulhrio. — 3, uròllire mcnibrancux à sasovlic de Ia proslale. 
— 4, racine des corps cavernoux, a>cc 4*, nuiscle iscliio-cavcriicux. — 
5, Imllic de ruròlln'o, avec 5', nuiscle bulbo-oaverueux. — tí, aponóvroso 
])(TÍiic'ale superíicielle. — 7, vciiio houleuse iiilorne. — 8, artôre lion- 
leuso interne. — 9, norf honleux inlcrne. — 10, obluralour exlerne. — 
II, obluralour inlorno. — 12, roievcur de Tanus. — 13, vessie. — 14, 
proslalo. — 15. plexus veineux. — IG, peau du périnée. 

'(iire), los deux aponévroses périnéale superíiciolle et périnéale moycnne sont 
'lirecloment en rapjtort Tune avec Tautre et arriveraiont au conlact si elles 
" étaiont séparées par une couclie de tissu cellulo-adipeux, dont Tepaisseur vario 
"aturellemont avec Temboiipoint des sujets : c'est dans cette couclie cellulo-adi- 
pouse que cheminent les artòres bulbo-uréllirales. 

Struclure. — L'aponévrose périnéale superíiciolle ost ordinaircment fort mince 
pou résislanle. Ello se coinpose en grande parlie de íibros Iransversales, que 

•^'oisenl, sous des angles divers, dos librosh direction antéro-postérieure ou oblique. 

2^ Aponévrose périnéale moyenne. — L'aponévrose périnéale nioyenne est située 

j""iiédialemenl au-dessus des niuscles transverso superíiciol, ischio-caverneux et 
.'"'l'0-cavernoux. Cest le ligamenl périnéal de CaucassoiNne, le ligament Iriangu- 
'ífe de Vurèlhre de Collus, le diaphragme uro-génilal des anatomistes allomands. 

ces termos sont synonymes. 
^ Conformation extérieure el rapports. — Que! quo soit le nom sous lequel on 

'''-■'''gne, Taponévrose périnéale moyonno (íig. 610,3) rovòt Ia forme d'un 
"'ingle, comblant oxactonient resi)aco ischio-pubien. — Son sommel, dirigé du 

|'^lé (le lii symphyse, se continuo avec le ligament sous-pubien. — Sa base répond 
'a ligue hi-isclíinti(iue ou, ce qui revient au ménie, au liord postériour des 

anatomik iium.vink. — T. IV, a« Kiirr. 85 



L'aponóvr()Sc púrinúale inoyunnc, vue par sa faco inférieure. 
1, fvínpliysc puhiouno. — 2. lij:ainenl sous-puliicn (lijfanuMiUitn arcualuin). — 

3, apoiKHrose pi.M-inóalo n>o}ciino. avcc .T. su portion uon (Üviséc coiistiluaiit le 
nionl Iransvoix'íiíi liüssin. — i, aponóvro^o pói-inóalc supcrliciollc.— o, \einc 
ílorsalc profondo du - (J, iierf lionloux ínloriio. — 7, ariòro IiouUmim» intenio, 
acoompayiiro de ilciu vemos. — 8, artèrc cl veincs luilbo-iírL^lirales. — O, O", arlíro 
ot \i'iiios ptM-inr-alcs supcríicicllps. — 1(J, cavcrncusos. — M, hulho urtHliral, 
au-cl4'ss(ius SH \oionl Ics douv ^landes do C<)\>p(M'. — 11", raiilió aiio-liulbairo. 
— 12, iscldon.— 13, inusclo ohluralour oxlcnio. 

dcux imiscles transvorses superficicls. — Ses bords laléraux s'aUachent aux 
l)ranches ascendante do rischion et desceiuIanlG dii púbis, non [jliis siir Ia lèvro 
antéricure coinine ponr ra])on(;vrosc suporlicielle, mais sur Ia lôvre j)ostérieure. 

Les dcux aponévroses 
périiiéales sonl donc. 
séparées rune do l au- 
Ire, au iiiveau de leur 
insertion lalórale, par 
toule ré])ai.ssoai' des 
Ijranclies ischio-pu- 
bioiines. — Dos deux 
faces de raponóvrose 
périiióaio inoycmie, Ia 
supórieure rópond au 
luusclo do Wilson, au 
spliinctor oxlorue do 
rurèlhre, au ploxus do 
Sanloriiii el ii Ia pro»- 
tatc, qui roposo sur 
olie. I,a face iiitorieuiv 
ost 011 rappurt (li?- 
Glo, 1) : 1° eu arriòro, 
avoc les umsolos trans- 
versos suporliciols; 

sur les còlós, avoc los racines dos corps cavornonx ol les nuiscliès ischio-cavor- 
neux ; 3° sur Ia ligno niédiane, aveo le ludhe de riirèllire, sur les faces latéralos 

nquol raponóvrose inoyonne jeito dos oxpansions plus ou nioins rósislanles. 
i). ('(nislilulion unatumique. — Knvi- 

sagéo au poinl do vue do sa slrucUuC/ 
rai)onévrose pórindalo nioyonno so coni- 
pose ou róalité de dcux feuillets snporpo- 
sés, Tun infórieur, Tautro suiHÍriour.'lou^ 
les doux, du reste, ont Ia uiôine coulig"' 
ration. los niònios dinionsions, los nièmes 
altaclies iscliio-pubioniies. Tons los doux . 
encoro so tornünent au nivoau do l.nfli-í'!'^ 
hi-iscliialiquo, nuiis d'une faron i]ui varn- 
poiir cliaciiii d'eux. — I.o feuillct («/<" 
riCiO" conlourne do haut en l)as Ic 
l)Oslérieur des doux nuisclos lransvor5C> 
et se continue, coinme nous Tavons vu 
plus haut, avec Taponevrose póri»'-''''^_ 
suporflci(>llo. — Le feiiillet siipí''''^"^ 
se comporte dillorominont à sa 
moyonne ot sur les còlós : sur les còll'^> 
cesso brnsquoment ou plutòt so perd 

le iissu cellulo-graissoux de Ia fosse iscliio-roclalo; par sa parlie moyonno, i' 
conlinuo avoc une nouvelle aponóvroso (]ui, se porlanl en liaul entre Ia vossio c 
roctum, viont se lorminor sur le cul-do-sac vó'sicü-reclal (lig. 017,S). 

Fig. 017. 
I/ai)oniHrosü priinúalo iiiiiyonne. vue sur 

uno coupu sagittalo. 
1, puliis. — 2, lij-aiuonl sons-pul)icii. — 3, j)rostalo. 

— i, i, uròUirc. — ItuIliO urólhrul. — <i. apoiióvro-^c 
pórinéalo tnoyoinio (porlion uoii li)íait>i'iíl trans- 
vcT?it' du Itas^iiii, avoo : O', !*()n Icuillol Mipóriour; IJ", 
son l<íuillct infí^rinir. — 7, apou('\ ro»o póriuóalo supcr- 
lirJollo. — 8, apoiiôvro^^o proslato-póriloiicalc. — voino 
ílorsalc do lu voi'^;o. 
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c. Aponévroseprostalo-périlonéale. —Celte aponévrose asccndanlo, qui failsiiile 
à Ia porlion iiiédianc de Taponevrose périiiéalc uioycniio et qui remonte eii luuil, 
,jiisqu'au périloine, coiistiliio l'apo)i(;ürosep/'os- i 
tato-péritonéale de Dexoxvii.meus, ainsi nppelée 
<lii nom du cliiriirgien ({ui, Io preinier, en 1837, 
l'a bieii décrito. Oii Ia designe cncore phis siui- 
pleniiMit sous le noni aponévrose de Denon- 
villiers. — Klle a ia forme (rnue lame ([uadri- 
lalère, oliliíjuenienl dirigée d'avant en arrière 
et de has en liaul. — Los connexions de scri 
deux hords inférleur et supérienr nous sonl 
déjii connnes. Ses deiix. hords laléraux se per- 
denl insensihlement dans le tissn ecllulaire de 
1'oxcavalion pelvienne. — Ouant à ses deux 
facosdig. i)iSl,13), Ia posldrieure rc|)ose sui' le 
i'0(;luui; raniérieurc. réi)()ud succossivenient à 

proslale, aux vésicules séininales, aux ca- 
'laux iléférenis et, dans Tospaee triangulaire 
'lui separe ces deux canaux (Iriangle inievdé- 
lt'1'entiel), au has-fond de Ia vessie. — L'aponé- 
Ti'osc prostato-péritonéalo est ordinairenient 
'i'òs épaisse, (laoique peu résislanle. Ilisiolugi- 
'liienienl, elle se eonijíose de lllires dn lissn 
'^onjonclir, auxquellos vient se nuMer une grande 
'lunntilé de libres nuisculaires lisses. Nous 
'ívons déjà vu, à propos des voies sperniali(]ues, 
'Iii elle jelnit autour des vésieules sdminales et des anipoules des canaux diíférents, 
"iic sorte d atmosj)hère niusculeuse qui, en comprimant ces organes, devenaient 
l'0"i' le s[)crme un véritahie miiscle expulseur. 

KiS- (il8. 
I/apoiióvrosü prostato-pi-ritoiirale, vuü 

üii i>laco jiaf sa íacc anU-rioure. 
(liOs A ôsiciilos sóniiiialos ol loscaníiiix (lófóronls 

onl rló rósóijuts. — I.o fouillcl anlórinir du cul- 
ile-sac vósico-roclal . i\n\ ro\(M Ia vcs>io, csl 
maiiilnni cii place pai- deux polile.s órifiiies.) 

1, rcclum. — "Z, ac^sÍo. — li, cul-do-sac aósíco- 
roctal. — i-, \i'sifulo sóniinalc. — 5, canal 

— G, aponóviMso proj^talo-póritonóali', 
a\ oc : (> , sou liofil suiirricur. iiisóró sur Io cul- 
ilo-sac porinóal : 0' , ses honls lalóranx, se con- 
liiiuaiil in^íon?^ibl('lnpnL avoo Io lissu ccllulairo 
ilu voisinago. 

^ ''liiv. rçiiil.rvoii hi (lisposilion du périloino vósico-ivclal csl liicn ililTóronlü ilo 
1 iiiiiilti'. 8i noiis siiivons Ia screuso iVavaiit i-ii aniòn! ((i 

' uTi inTiuioi- ciil-do- 
icul-de-sKc prei/1'iiilal) ciilr(! Ia 5 5 

''•(^1' iiDstrriruii! de Ia vessie cl Ia ' ' 
^'■e anlOrii.urc des deux eaiiaux de 
*"lll. aux iliípeiis desi|uels se dé- 

ee (|u'ello esl 
011),A), nous Ia v(iyons, toul 

Vij 'Jppeninl plus lard les eaiuiux 
ydfiriils et Ics vésieules séiiiiiiales. 
|l'"is Ia voyiiiis ensuile eonlouniei' 

"ivaiil en ai i iére ces iiir'mes canaux 
''' ^^^llll', descendi'0 jus(|uc sui' le 
P uiiclici- [K-lvien et S(' rclover alurs 

||. rccluiM, en constituaiil un 
'' iixicnic eul-de-sac (c(/í-í/e-í(íc' ré- 
' "•'.lénilal) dont Ia |iai'OÍ iiüstéi ieure 

^M"m1(1 au recluni el donl Ia paroi 
encui,. ,,j;( sueeessiveinent cons- 

; Io im,. 1,,^ canauv de WoKV; 
1'<U' li's canaux de .Müllei-, (|ui, on 
'|'liliiant, doiuienuil naissanci^ à 

I," liioslaliiiue; 3" par Ia 1'aeu "Méiicui,, du sinus uio-Kénilal, 
I" U)i'inera plus lard li's deux poi- 

'loiis 

Sclicina tnoiiU\iul sui- uno ooupe saj^illalo. Uís Iransrürmalions <\im subU 
le pt'i'ilüiue vósico-rcclal eu pasNaut do l emlíryo» (A) chcz l adulle (li). 
1. l', vj>ssi»'. — 2, 2\ roclum. — «'aiml WolIV (<1hiis Ia C^uríj A) : 3, ciuKd 

«U'foroTit í-t Ví'sicuí»'s séminalos Idans Ia liifure Bi, — 4, uròtliro prostalj«iuo (»ans proslalij «lans ia O^^uro A. avcM* pi-ostat(í utans Ia D^uroBt.— 5, o, póriloim». 
K. «•ul-íl»*-siu' piTRi-nita! : (V Ia hime rünjonctivo-Ühivuse clu-z Tadulle. — 7, cul-ilo-SHc rêtro-giMiilal; 7, laine lilireu8«! laponóvrose prostato-néritonéale) 

rhi'z ra<luHe. 

sur .'l'"'''"'''!""' iiieiuhraueuse du canal de rurètlice. Lutude de eoupes sagittales, praliquées 
''''Ut ' r lirlus do dillüivnls i'if,'es, nous aiiprennoiil (Ccnéo el Ve.vi') (jue les «-'Uls-de-sae luii- et relro-gOnital disparaissent p(íu à peu par Io procossus dil (1(í coales- 

t 
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cence. que nous avon.s dújà, fait connaitre à propos du péritoino rénal ; Ics deux fouillcls pi'ii- 
tonúaux ([ui cii'conscrivont Ic cul-do-sac s'appli(iuent l un contrc Taulre. pordcnt Icur ondollir- 
liuni oi se 1'usionnent intirnnnient par leui' couche conjonctivo-élasti(|ue. Dcs deux cuU-de-sac 
précilés, le promior disparalt coiiiplèloinent : nous savons que le périlDine, clicz Tadulte, passe 
directeinonl de Ia lace postérieuie <le Ia vessie sur Ia face postérieure des vésicules séininales: 
une lame celluleuso, peu ou bien inarquéc, rappelle seulo l"existence des deux feuillets eiribryoii- 
naires disparus. Le second cul-do-sac disparalt lul aussi graduellenient de bas en haut. non 
pas dans loute son ctendue, mais <lans Ia plus grande i)artie de son étendue, jusqu'à Ia 1'are 
l)ost.érieure de Ia base des vésicules séminales (fig. 619,B). Au-dessous de ce poinl les deux feuil- 
lets péritonéaux se sont pasunis par coalescence et, àleurliouot place, il n'cxistc plus niaintenant 
qu'une lanio íibreuse ou cellulo-libreuse, (|ui n'cst autre ([ue l aponévrose prostato-péritonéalo di' 
Deno.nvili.iers. Celto aponóvrose a donc Ia nultiie significalion ([ue Vaponévrose ombilico-prévési- 
cale, que Ia lame prérénale de Toldi, etc. : elle est, ici coniiiie ailleurs, le reliquat de deux 
Icuillets i)('rltoníaux, qui. priinitivetnont dislincts, se sont soudés Tun á Tautre par coalescence 
au cours du développenient ontogénuiue. 

d. Rapporls réciproqiies dcs deux feuillets inférieur et supérieur de Vaponé- 
vrose périnéale moyenne. — Les deux feuillets précités de {'aponévrose périuéalo 
inoycnne diflisrent dans leurs rapports réciprocjues, selon (iu'on considòrc leur 
portion aiitdrieiire ou leur ])ortion postérleun-. — Inunddialcnient au-dossous 
de Ia syinpliyse et dans uno hauteiir de J) ou (1 inillinuMres, les deux feuillets sont 
entièremenl confondus. Ils ne fonnent, en rííalité, (]u'unc seule nieinbrane consli- 
tuüo par des libres ajtonévrotiques tròs serrées ; c'est le liganienl transverse du 
bassin de IIe.nle (fig. 6l7,Gj. — IMus bas, le feuillet superliciel et le feuillel profond 
s'écarlL'nt Tun de Tautrc et, à partir de ce j)0int jus(iu'au niveau du rniiscle trans- 
verse, ils se trouvent sdparés par un irilervalle ])lus ou nioiiis largo, dans loquei 
nous rcncontrons les organes suivants, organes c(ui niaintenant nous sont bion con- 
nus : 1° une lanio inuseulairo, qui n'est autre que le inuscle de (iutbrie ou trans- 
verso profond du i)érinóe ; '2" les artôres et veinos lionleiises internes, (jui longont 
de bas en haut les brancbes ischio-pubiennes; 3" los brancbes supérieures ou 
j)énieiines des nerfs hontoux internes; -4" les glandes de Cowper, qui, coninie nous 
l avons vu (p. ()o3), sont situées sur les còtds et en arrièro du bulbe, plus ou 
nioins englobées dans les faisceaux postói-iours du transverse profond. 

e. Itésumé. — Au total, Taponevrose périnéale moyenne est constituée par deux 
portions, de structure bien diíTérente (íig. G17) : 1° une i)ortion antérieure ou sous- 
syin|)hysienno, touto potite, exclusivenient fibreuso, c'est le ligament transverse du 
bassin da IIk.nmí ; 2" une i)ortion postérieure, beaucoup plus étendue, roprésentanl 
environ les 5/(5 de Taponévrose et forniée par deux Íamos aponévrolicjues, intor- 
coptant entro elles une lame musculairo. Nous ajouterons, pour en íinir avec 
cetto aponévrose, (ju'elle est traversée d'avant en arrièro par un certain noinbro 
d'organcs imj)ürlants et qu'elle présente, par conséiiuent, un cortain nombro d ori- 
lices (íig. (ilG) : tout d'abord, sur Ia ligne niédiane et immédiatement au-dessous de 
Ia sympbyse, nous trouvons Ia veino dorsale de Ia verge; sur Ia ligno mediano encore, 
mais à !20 ou 20 inillimètres au-dessous de Ia sympbyse, nous rcncontrons Ia poi" 
tion niembranouse de Turètliro (oriflce uréthral de Taponévrose moyenne); eníi" 
sur les còtés et sur des i)oints plus ou moins rapprocbés des brancbes iscbio- 
pubiennes, nous constatons Texistonce de nombreux orificos livrant passage iu' 
nerf dorsal de Ia verge, aux deux artères dorsale do Ia verge et cavernouso, 
l'artòre et aux veinos bulbouses, aux veines postérieures dos corps caverneux. 

3" Aponévrose périnéale profonde. — I/ai)onévrose périnéale profonde ou 
supérieure, oncoro ai)poléc aponévrose pelvienne ou fascia pekna, est bi 1''^''' 
olevéo dos aponévroses du périnéo. Ueaucoup plus étendue que les précédenlcs> 
elle occupe à Ia fois le périnée antérieur et le périnée postérieur. Elle dépass*^ 
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inôine les limites de Ia région périnéale, pour remonter sur les parois latérales 
ilu bassiii et attcindre par places le détroit supéricur. Les relations de Faponé- 
vrose pelvieniie avcc le conlenii de Texcavation ont, dans Ia pratique, une 
iinportance considérable. Mais, avant de les étudier, il convient de bien se flxer sur 
les limites et sur le mode de constitution de cette aponévrose. 

A. CoxsTiTCTioN ANATOMiQUE. — Si Ton cxamine par en haut Tcxcavation pel- 
vienne après Tavoir soigneusement débarrassée des viscòres qu'elle contient 
(üg. G'20j, on constate 
que cette excavation í 
cst lerméc du còté du 
périnéo par quatre 
nuiscles pair.s et symé- 
trujues (luiit en lout), 
qui sont : 1° pour Ia 
'■'-gion mediano, les 
i'clevours do Tanus, 
qui s'inclinent Tun 
vers Taulre oi qui sont 
''oniinuós cn arriòrc 
Píii" les iscliiü-coccy- 
«iens; pour les 
''úgions latdrales, les 
"'•turateurs internes 

avant et les pyra- 
"lidaux on arrièro. 
'•hacun de ces huit 
'"iiscles cst recouvert, 

sa face pelvienne, 
liar uno aponévrose 
'Uú iui apparliont cn 
Pfopro. Oi-, si jtar Ia 
1'cnsüo nous rdunis- 

hord à bord ces 
lames aponévro- 

^'ques, nous avons 
lanio unique et 

'-'^'Hinue : c'ost notre 
^Pf^névrose pelvienne, 

ò 
Fig. G'20. 

Lu i)lanclior imisculairo du bassiii, clioz riioninic, vu (l'en haul. 
(l/anonívroso pclvioiiup, laissóe cn placo sur Ia moilíó gaúche dc l'cxcavalion, a 

iHÓ cnlovéesur sa moilió droile.) 
i, syinpliyso pubioano. — 2, os iliafpic, sció au-dcssus do Ia grarnlo óchancruro 

ftcialiquc. — 3, sacrum. — 4, coccyx. — 5, épinc scialique. — G, proslale. — 7, parlio 
iiiféricure du roclum. — 8, obLuralcur interno. — U, relcvcur do Tanus. — 10, ischio- 
coccvjílen. — 11, pNraniidal.— li, ai-cus londiiieus. — 13, bandclello prósciatúpjc. 
— II. raphé aiio-bulbaire. — 15, rapbó ano-coccyj;icii. — 16, canal sous-pubieii. — 
17, trou pour les vaisseaux fossiers su})t^ricurs. — 18, bord du pclit lijjamcnt sacro- 
seiatiquc. 

Los lignos poinlillécs indí({uenl Io conlour os»cux du délroil inférieur. 

voyons par co simplo énoned qu'ollo cst constituéc par Ia réunion de plu- 
^'ciirs aponévroses nuisculaires juxtaposées et souddes par leurs bords. 

Fokmk kt nAi'1'ouTS, — Ainsi entcndue, rapondvrose pelvienne rovôt dans son 
"senible Ia forme d'un entonuoir cylindro-conique, tout comme Ia cavité sur les 

I*''i'ois de Iníjuelic clle s'élale. Pour Ia commodité do Ia doscription, nous Ia divise- 
"■"is on doux moitiés symétriquos ct nous considérorons h chacune d'elles un bord 

'''^^'írne, un bord interne, une face supérieurc ct uno face infériourc : 

for 
'*• liovd externe. — Lo boi'd externo de Taponevroso i)érinéale supérieurc, de 
"lio demi-circulairo, répond à Ia ligno d'inserlion polvionno de cette aponévrose. 

K " íivant, il cst situé sur Ia facc postérieurc du corps du púbis et de sa branche 
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horizonlale. II prdsentc à ce niveau une parlie lil)re de l"i à Io iniilimètres do lon- 
giieur, qui formo le rebord interno et postérienr dii canal soas-pubien (íig. ():2Ü,1()), 
— En arrière de ce canal, il remonte ju¥qu'au délroit supérieur et s'in.sère sur Ia 
ligne innoniinée, en se fusionnant avec Ia portion correspondante du lascia iliaca. 
Cette insertion à ia ligno iiinominée se prolongo jusqu';i Ia syniph^-so sacro-iliaíjue. 
— Arrivé lã, Io bord externe de notre aponévrose pelvienne descend vers Ia grande 
échancruresciatiqno, oii il renconlre Io pyramidal. Se réllécliissant alors en ari'ière 
el en dodans, il longe le bord supérieur do ce musclo et gagno avoc lui Ia face anté- 
rieure de Ia première jtiòce sacrée. A Ia parlie Ia plus élevéo de Ia grande échan-/ 
criire sciatique, il forme Io rebord inieriour d'uii nouvel orillce (lig. Oiü,!'), 
|)ar le(iuel s'écbappenl les vaisseaux ot les nerfs fessiers supdrieurs. — An 
niveau du point oíi le bord externo de Taponevrose pcivionne se réiléchit de bi 
paroi osseuse du bassin sur Io bord sui)('rieur du pyramidal, prend naissance une 
[)elile })andelelte libreuso ([ui descend ensuite vers Tópine sciatique et &'y termino 
ou se confondant avec roxtnímitó postérieuro de Tarcus tondineus (p, ülliS). t^elto 
bandeletto sert do limile respeclive à rai)onóvroso, rolaiivement épaisso, qu' 
recouvi'e Tobturateur interne et à Tapom-vrose, plus miiico, (|ui rcvtM Io pyi' 

. midal : on jieut Ia considérer comme résultant de Ia soudure, ii sou iiivoau, ile ces 
deux aponóvrosos. Dans sou trajet, elle longe le rebord antérieur de Ia grande 
(•('hancrure sciatique : nous Ia désignerons, jjour c(>tte raison, sous le nom J'' 
handelettc présciutique; Ia plica ischialica (riloKi-.MAN\, Ia bandelelte ischia- 
tique (le JJouiiiiKitv. 

b. ]lüi'd interne. — Le bord interno do rapon(''vrüso périnéalo supériouro regardo 
Ia ligno niódiano. II osl fort irrégulior et Ia façon dout se comporti; à sou niveau 

3: 3- rai)onóvroso dillòre suivaiit les points oü on rexamino. 
A sa parlie antórioure, lout (Pabord, Taponevroso j)olvionno, 
reprósenlóo ici par ra])onóvrose supériouro du rolevour 
Tanus, no tardo pas h roncontror Ia i)rostalo. Au liou i'" 
s'insérer sur elle, elle descend le long ib; sa face lalérab; ot 
vient se íixer, un pou on debors de Ia ligue mediano, 
le feuillot supéi'iour do Taponévroso périn('alo moyennf 
(G2á, I:2j. II en résulto (pu?, de|)uis Ia sympbyso juscpi au 
musclo transverso, les deux aponóvrosos du rolevour (coUc 
du còté ganche et celle du còté droil) n'arrivonl point 
contact ruiu! de Tautre : olles sont séparées par un inloi* 
vallo dont Ia largeur diminuo (ravant en arriòro et, •l-T"' 
intorvallo, Io plancbor (ibrotix du l)assin osl eu réalité lorni' 
])ar raj)onévrose jiérinéale moyenne. II resulte encore d unt' 
pareille dis])Osition (|uc Pajtoiiévroso, du reloveur i>eul l'Ii^ 
diviséo en deux zones : uno zone supérieuro, (jui ost siti"-''^ 
au-dessus de Ui prostale, ol une zone inierioure, qn' ® 
l)li(iue contre Ia face latéralo de cotto glando. (lette dernit"-' 

zone a reyu le nom d'apoiU'uroi>e lalérale de Ia prostale ou iVaponévrose 
rectale. Llle s'étond, en elfol, do])uis le corps du púbis jus(ju'au roctum " 
séparanl Ia prostate du reloveur, elle constituo Ia paroi latéralo de Ia loge 
tique (lig. u8í), 7'j. l)'aillours, Faponévrtjso pul)o-reclale se distingue du roste i 
I ajionévroso i)olvienne i)ar une structuro ])articuliòro ; commo Taponévroso p"^^ 
tato-péritonéale, avec laquelle elle présente Ia plus grande analogie, elle so coiji^ 
pose à Ia lois de liitros conjonctives et do libres musculaires lisses. — Au doía ' 

Kig. tiil. 
Os coxal ilroit, vu par 

sa íace interne. 
I l.e«j lijfiiesrouyes ct yy 

to« piaus huivatil 
los(|U('l!4 passojil les doux 
cou|n's r('|in's(Mitóe.«» duiis les 
íií^urcs G22 (;23.) 
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miisclo Iraiisversc ilu périiiéc, entro ce imiscle et le rcctiuii, Faponévrosc du 
i'elevcur descencl jusqu';»!! riiphé ano-l)ull)aire el se confontl avoc soa homologue 
dii còl(5 opposé. — IMus loin, aii niveiiii dii rectum, ellc adlière intiinement h Ia 
laino conjonctive (jiii entoiire ce deriiier orgaiie. J)o plus, ellc parait doiiner inser- 
lion aux libres los ])lus superficielles de Ia concho longitndinale du rectum. — 
''lus loin encore, onlre le reclum et le coccyx, ra])onévroso du releveur s'étcnd de 
iiouveau jusqu'íi Ia ligne módiano et, sur Ic bord supórieiir du raphé ano-coccy- 
gieii, se confond avoc celle du còté opposé. — Enlin stir le coccyx el le sacrum, 
le bord interne de Taiionevi^ose pelvionne, qui est fornióe h ce niveau par les 

Pis. fiá'2. 
IVoiilale (lii bassili (U' riioinnio, i)assiitit par ie inilicu dos liraiiclies isclno-|mbicniics : 

sc;íinoiil antcricui' do Ia roupo {Lleini-scliêinaiique). 

pnHic posU-ricuro a ÓU' aÍ»rasiV> par ia coupo. 
' 1'irllirc rnornliraiHMiv. — 1). 1)', ravilós colvlc 

(I.a coupc «ics apnnóvroscs póriiióalos csl njan[U('fi par dcs Iraits itleus.) 

(le Ia ro-.s(> isdiio-rcclalo : à jíaiiclic, li' paipicl ccllul0-ailip<'u\ ipii remplit co pi'oloiif;c»ient a 

p^M-im-atc inftTicurc ou supcrlicifllc. — á, ótaííc infóríriir dii pt-riiióe. — H. 3, les corps caverncux. 
l>ai' l<'s iscliio-cavenioux. — i, ]«» Imllic unMliral. rccoiixcH jiar ic iniiljo-caverncux. — .•>, fouülrl 

' I apoiHM r()!.o nioyenuo. — r», son IVuillol snpórioui'. — 7, o^pacc ooiiiprls outro ios tloux prócódonU fouiiloU 
vaisMMiiv ot norf iiontcux iulcruos appliíjuós confro !a iiranciic is(;iiio-piii)icnne, Ic ruusclo do (iullirlo, 

'•mkcI?' '"'^"d)rjniou\ ol ios ^ilandcs do C.owpor. — S, nuisclo oiihiralour inlorno. — O, apouóvroso oliluratricc. — lO, 
«Uof «l«? l anus. a\('C : 11, son apouóvroso iiif«''rÍouro ; i2, sou apouóvrose supóriouro. — 1:5, arous lon<ljneu'i. 1». s;í /-i-»..... I'. (•  I'       1 l.. 

IJ, Í5", proslalo. — C, paroi anlónourc doTiUTlliro 
coiyioVdos. — V,. i-r, liranchos iscliio-puliionuos. — F. 1", 

''a coupo. — li. loulilol ascoudant de lapoaó\roso poivionuo, roíuoulaul sur los faoos latói-alos do ia vos>io. 
i "'^"'"iTauo oiiluratrice. Kl, uiuscic üiiUiraleur cxlorno. — 17, vainsoaus ol uorl" ol)luralours. — i8, pelolon 

'^l'onévi'()ses rénnios de rischio-cocctygicn ol du pyramidal, s'insôre sur Ia face 
j'^'H(M'i(!ure de Ia colonne saci'()-coccygienno, un peu on dedans dos attaches de ces 

"X doriiiei's musclos. lei, coinme dans Ia région rcUro-pubieniio, los deux aponó- 
l^ioses ganche el droite n'arrivenl pas jusqu h Ia ligne módiano : entre lonrs 
^^.^nos (rinsorlion resp(>clivos, se trouve un intervallo ddpourvu d'ai)onóvrose 

'o- CiáO, 4)^ intervallo qni angnientedo largeuran fur ct à mosure qn'on s'óloigiu' 

pointe du coccyx ; à cot inlervalle rópondent Io reclum ot les deux cordons du 
-'"l''ilhi(|u(! sacro. 

rosnmó, los donx nioitiós de Taponevroso ])clvienno n'arrivont au contact 
""<íde l'autre sur Ia ligne mediano que sur deux poinls, qui sont le raphé ano- 
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bulbaire et le raphd ano-coccygien. Entro ccs deux raphés, les deux aponévroscs 
sont séparées l'une de Tautre par uii large orifice qui livre passagc au rectum. 
— En avant du raphé ano-biilbaire, clles sont séparées par mi intervalle triangu- 
laire, à base antérieure, Icqiicl est constilué par Taponevrose périnéalc luoyenne. 
— Do inônie, en arrière du raphé ano-coccygien, il existe entre elles un nouvel 
espace triangulaire à base postérieure, lequel est comblé par un i)lan osseux, Ia 
portion mediano du sacro coccyx. 

c. Face inférieure. — La face inférieure de Tapontívrose pelvienne, convexe, 
repose directenient sur les rnuscles sous-jacents. Elle leur est unie par une niince 

Fig. üá3. 
Coupo frontalo du bassin do riioniino, passant par Io rectum ct l'anus ; segiiienl antóiio^'' 

de Ia cüupú {Uemi scliifinatiquej. 
(í.a coupo tlcs aponévroses póríiu^alcs est inanjucc par Ucs IraiU blcus.) 

A, vcssie (listcmtue. — lí, li', vésiculcs sí^niiiiales ot canatix di^ft^rcnls. — C*, urelère. D. anipoule 
K, nnus. — K, F'. coiipc l iscbion. — (J, fosso isciiío-rectale, débarrassíc ilo sou lissu cellulo-graisícux pour »>oi 
U» planchor dc soii prolonjíonionL atiUU-icur. ^I,i 

1, rnuHclc transverso. — 1'. sou l»or<l [>osU'rionr, au nivoau du(|uel les apoaévroses superliciolle cl 
póriii(''0 SC coiifondcnl. — 2. riiusclc obluralour íiiloriic. — 3, apoiiévrose oMuratríce. — 4. orilíee interno 
snus-pubion. — 5, arcu;» tondinous, avec 5', sa coupo. — C, musclo releveur <le l'anus, avec : 7, sou 
iufórienrc; 8, sou aponóvroso supíriouro. — ü, fouillet visceral do Tapont^vroso pelvienne, se détacliant de ^ 
du releveur pour vcnir so termíner sur Io rectuui. — lü, vaisseaux et nerf-i liontínis internos. — !l. spbiuclor o 
de lauus. — 13, sphíncter interno. — Une sonde canneléo est placeo dans Io cul-de-sac rccto-Vi^sical. 

couchede tissu cellulaire, au sein duquel chemincnt çà et là un cerlain nonil"*' 
d'artèros, de veines et do íilets nerveux. 

d. Face supérieicre, espace pelvi-rectal siipérieur. — La face supórieurc, 
cave, répond successivenient eii allant d'arriòro en avant, à Tanipoule roctale, «i 
partie inférieure do Ia vcssie, à Ia proslate, ?i Ia partie initialo dc rurètlire 
brancux, au péritoino pelvion. Toutefois, le péritoine, en passant de Ia vcssie 
lectuni sur les parois du bassin, no b'appli(iue pas directenient sur TaponoM 
pelvienne. p]ntro Ia lanie librouso et Ia nienibrano séreuse s'iiilerpose une couf 



A1'()NK VHOSKS DIJ ('KlilNKl', f.llKZ l/IIOM.ME 081 

ordiiKurcineiil Iròs dcveldiiiiée, ilo lissu cellulairi' l.lclie, i)liis ou iiioiiis ricliií 
|'ii ,i;iMÍsso, Iciiuel (>nloiirc Ia ])ortioii ('x.Lra-i)i'riloii('a](' ile Ia vessic oi <lu rccLiiin. 
'ielte coiu-ho colliilo-graisseiisc iTcst, (]u'(iii(' (l(']iCM(lnnr(' dn tissu cclliilairíi sous- 
IH-rilom-al. l/ospat:i! qa'ell(! occiipc cousliliic Vespace pelvi-rectal mpérieur, ainsi 
'ipixílí! pai' o|)posili<)ii à Ia tosse iscliio-fcctalc, (luc Fon dési|^no (|ucIi|iicrois 
sons Ic iioMi ^Vetipdce pelvi-reclnl inférieur (voy. Ii's Trait('s d'.\i)aloiiu(í topo^^ra- 
pliiquc). (loinnic noiis Ic moiilionl luillciticnl, Ics coupcs frontales dii liassiii repri'- 
!>oiil('cs dans los ligiircs (1:2Í cl (ííí!, Ics dcux csjiaccs pclvi-ivclaux, le siip(''i'i<nir 
''I i'inl'(!rieiir ou fosso iscliio-i'ceLali', (ju()i(|ur Irès voisiiis, sou! separes ruii de 
l'auli'(- par Irois plans, (|ui soul, eu allaul de linid (;u lias : I" un preiuier piau 
lilireux, raponévrosií iielvieiiiuí: i" nu ])laii uuiseulaire, foruic par li' releveiir de 
TíUius (,'l riscliio-coeeygicu : li" uii deuxièiue, plan lihreiix. cchii-ci Irès uiince, 
loruu' par les huues a|,toiii''vroliíjiies qui lapisseul Ia lace iiilerieure de ees deiix 
''|'ruiers iiiuselcs. 

\"yrz. au sujei «les iiiiiscles cl JHíí)iH'Vt'n:irs dn jn'TÍni;i' i-ln'Z riioimiic : Lkssuait. fchcr ciniffe 
'fie VreUwd itmf/chciKÍrn Mushcht nnd fascicu. Arch. C. Anal. ii. IMiysiol.. — /cckkrkaniu.. 
^Jehcf l^dsciii ['cri/ici própria^ Mcd. .Inhi-h., Wieii., 1875; •— Caihat, EfiuU' sur les utiiscles ilu 

«Itnii-Ji. th' !'Annl. <•! ds' l:i IMíysii»).. 1877;— Hcch, }<in' ViDuiluitúe coiiipitrée du 
Vi'vinvi\ .Imiin. de TAurd. di' !;i llivsiíd., ÍS77: ^— Uorx (W )' HcUragc ziw Isciuiíniss der 
■^Pf'r}iinsltnl(iliir (les Meiísr/teii, Airli. T. nnkr. Anai., 1881: — lloi.i.. Veher der Verscidiiss des 
"'Jtiinl. líecl.ens, An-li. T^Aiial. ii. IMiysini.. ISSl ; — (Ji km'. Mt/scles de W ilson el dc tiz/lltrie, iti arl. 
' i'ctlirc dii hic!. lúicycl. des "Sc. 18S(5: — liecli. una!. sur les musrles de Wilso/t el de 
^'*dhri(\ (inz. IicIhI. d«'s >c. mm-iI. .di* 1SS7: — HtnüK, Sole sur. les (fjmuéeroses du 
]feriii(>(> el du lj(fss}n. .Joani. d»'x Sc. iin''d. di' Lillc; — 1)uaj'i*ii:il Conlriludhni ii Vélude du. plau- 
^'lier ]>eírien el de Ui cavtlé precésivale. Th. Paris. JSíKí; — Koi.i.m\nn. Uer Levalor ani inid Coe- 
^'Hfietis-, Ijct de)i iieseliiranzlcii A/fen u. Anlhropoiden. d. anal. 18'.)^;— í^auiscunkidku. 

^leissheinmnshulnluí' des Menuc/ien //. Ilir Hez'trlíun<jen zinn. Levalor ani //. Itecleitfascten. 
^^■''11. Siiz. i'l Dciilsrlii'.. 18*.);>; ■— llcdici.iN. hie Ihiinnnnusl.ulahir der Jieulellliiere. l)issi'i-t. 

— lloi.!-. Iloiindor/ie der Mus/;rlit des Wi(rphra<jiiin pelrís. Anal. An/, lld X, 1891: 
''U MKMK, /jtr lli)m(dof/ie n. Vhaloijeiiese d. Mnsheln. des HecliejKHtsfiuiH/es (les M(;iischen, ihid., 

, ' Xll, Í<S*i(i: — Die rofjeitlIdlnuísltt/hilur des hmnmes. Ilcilin, 1900: — /«. r.KiMUCANDL. 
y"'* Moridiul. des jnusculiis Íschiü-rand(dis,^\\/.. d. Kai.>. Akad. Wiss., Wicn. lUliO:—IIoi.mks. The 

íí/íí iHUscley anier. Anidoni. Sr.. J!I01 :— l)ii:rLAri:, l.e d/aplir(i(/ine pelrieit^ 'y\\. Tnii- 
líHli); — in' MK.MK, Or/t/uie el eonsliluliíui dit tnuscle relrreur de faims, .louni. dn i"Aiiat. 

'' Ia IMiy.^inl., l',li)l ; — Tiiomi'Si)N. 0/í lhe itrranfjet/ieiU of lhe fdsclw of lhe pelviS tind. lheir 
' *'^*Uii)uship Io lhe leciUitr íini. .louiii. id' Anat. and IMiysittl.. l'.tl)!: — (Josskt d I'houst, l.e 
"^'fscle rcclo-ttrélhntl, clr., liull. Snr. Anal.. IDOi*; — IIoc.iík, lierh. .sur les iniiseles du />('í'//íí'(', 
• "n. (Ics Maladies des j.;ciiil()-urinaifcs. 

ANATOMIF. IIIMAINK. — T. IV, O® Sli 



CIIAIMTUE m 

OHGANES GÉNITAUX 1)K LA FEMME 

L'apparcil génital de Ia fomiiie, i)rofon(iément situé dans l'excavation pcivicnne, 
se distingue ainsi de celiii de riioinine (jui, prcsque toul entier, se déveioppe au- 
dessous des tdgiiinents. II se compose essenliellcment de deux paiiies (íig. G"24): 
1° d'un corps giandulaire, Vovaire, dans lequel se fornient les o.vules ; 2° (rnn iong 

1 conduit, produit de Ia diirérencialion di' 
canal de Miiller, qui s'étcnd du voisinagc 

^ 1'ovaire à Ia surface extérieure «lu 
;' jC; 3  corps et qui jjrend successivenient lC'i 

V noins de Ivompes de Vallope, iVulévus, 
\ J áa vagiu. 

^ i JL- Irois sognienls, du reste, sont ncl- 
\ tenient distincts au double point de vne 

|\ 111 inor])iiologique et fonctionuei. — 
\\ /,/ [ troni])es de FalÍ0])e ou oviducles sont 

M /i / ^ Jiour Tovule de simples canaux vecteurs : 
\\ r I ils le recueillent, au nioment de Ia ponte, 
Vil Ij I ii Ia surface de Tovaire et le coiulnise"'' 

■ \ JI / dans Tutérns. — Cclui-ci, sorte de poclu- 
J \ r»' i)arois épaisses et contractiles, reticn' 

5 Tovule fécondé, lui fournit les élénients 
nJ L/ nécessaires à son évolution et, quantl i' 

Kig. Oi4. est arrivé íi niaturit»'!, rex[)ulse au dehüi'f • 
Apparoil génital de Ia leiiiine {sckématique). c est Torgane de Ia gestation. — Ouant 

1, ovairc. — 2, trompo. — 3, iiiórus. — vagio. au vagin, (lui fail Ininiddialcnient suite •' 
D, viilvc. , . I lio 

I utórns, il livre i)assage, au nionicni 
raccoucliemcnt, au ftttus et à ses annexes. Mais ce n'est là, pour le conduit vagi»''''' 
(|u'un ròle tout íi fait secondaire : ce conduit est avant toul un organe d'accoi'- 
plenient, destine à recevoir, au nioment du coVt, le p(!nis et le liquide fécoiiJí"'' 
qui s'en dcliappe. 

Le vagin se termine, du côté des tdgumcnts, par des formations de valour dif 
féreiite, (jue Ton désigne g(5néraleinent soiis le noni á'organes génitaux exlsi'"^"" 
leur ensenil)le constitue Ia viilve. 

Aux organes précités, ovaire, trompe ou oviducte, uténis, vagin et vulvc,'1'" 
constituent les organes sexuels i)ro])remenl dits, viennent se joindre, à til''*'* 
nexes : 1° un certain nonihre de glandes, (jui se développent, les unes sin 
pourtour de rurèthre, les aiitres à l'extréinité inférieure du vagin ; "2" des foi'"' ^ 
tions musculaires, homologues de celles que nous avons ddjà dtudiées chez riio"""' 
et que nous décrirons, ici encore, sous le titre de muscles et aponévroses du 

I 
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Nous avons donc à dócrirc, dans Ic prcsent chapitre et dans six articles distincts ; 
1° Uovaire; 
íá" La trompe de Fallope ou oviducte; 
3° L'ulónis; 
4° Lc vagin; 

Lcs glandes annexées à Tappareil génilal dc Ia fcmme; 
tí" Lcs muscles et aponévroses du périnée. 

AUTICLE I 

OVAIllE 

Lcs ovaircs ou glaudcs gcnilalcs de Ia fcniinc (aliem. Eievstock, angl. Ovaries) 
sont des corps d'apparcnco glandulairo, destinés à produire lcs ovulcs. Organes 
'•sscnliels dc Tapparcil scxucl de Ia fcuime, ils sont à cct apparcll cc que lcs 
l<;sticulcs soiiL à 1'apparcil scxuel de rhoinme, d'oü lc nom de testes muliebres, 
sons leqiicl lcs désigualeut, après (í.\lien, lcs anciens analomistcs. 

iS l. — C<)NSii)í:uATioNS GÍ;NIÍU.\.I,ES 

1° Migratioii de Tovaire. — Lcs ovaircs, coiiimc les teslicules, sont situes pri- 
'"ilivemeut dans Ia rcgion loinbairc, de chatiuc côté de Ia colonne vcrtébralc, cn 
•'ctlans du corps de Wollí. Cc n'csL que plus lard, vers 

Iroisibiue mois dc Ia vic iiUra-utórine, qu'ils aban- 
''onncnt celle régiou pour veuir i)rcndrc, dans le bas- 
**'1, la})osition qu'ils occuperout désorinais d'unefaçon 

''«linitivc. llabiluellcment, ils arrivcnt dans Tcxcava- 
''0" dans lecourantdu ncuvièmc inois. 

iiiouvomcnt do dosccnle, acoompli Vü'" l oviiire au coiirs 
'lóvi.ióppyiiioiit, csl uii pou nioins élcnilu ([uo celui du tosti- 

'• il osl aussi uii pou iiioins coiiipliiiuó. Li'S dispositidus 
'''"'"■y(il(){ri,[U('s, d'aillcui-.s, sont los mèiiios ([uo clicz riionuiic ; 
" Corps do WiillV possòdo, comiiio clioz co dornicr, un court 
'leso, uii liqamenl (liaplirarimatique et un Hi)ament iwjmnal. 

"viiirií nail sui' Io c(1tó iiitonio du corps do Wollf ot, après I 
' i-lmpliic do CO dornior (atrophio ([ui, olioz Ia loninio, ost boau- 
J'"'up plus nianiuóo (|U0 clioz riu)uiuic), lui onipruuto sou niéso. 
.""'■railíííiicnl à oo ((ui so passo clioz riionirno, co nióso uo 

!*^|''oplii,, iimi^ preud au coulrairo uno p'ando iniporlanco ; 
' 'orinií lc lifiaincnl líii ge. l>o ligainonl iufíuinal dcvionl, le liga- 
">enl rotul. Lo prooossus vaginal prond aussi naissanco, il cons- 

' U'í li; canal de Siick. La doscouto do Tovairo ost duo à Tac- 
|,'j"issornont in('gal d(! Ia ró^ion louiliairo, conihiné à Ia lixiló du 
^^Kaiiicni et ,1,1 (^'uboruaculuni. Le lÍRaniont largo subit uue 

"'o cluinf^oinonts do formo ot do posiliou: il contracto dos 
"Pports (Uroils avoo Ia portion inlerioure dos canaux do Müllor 
'"■'■"■■■no rnlórus. 

i.^ 'í"'' '•'''rLaiiis cas, Tovairo iuiilc Io tosticulo dans sa luigralion 
lia^"«o l(i;;or sous Ia poau dos grandos lòvros. Cela s'oxi)Ii(]uo ' ' 'ilontitõ dos disi>osilions anatonjíiiuos dos omhryons <los 

^oxcs. Lií moindro Iroublo apportó dans Tóvolution d'un 
(i'^1 '"■iíísor so réaliser dos dispositions (|ui appartionnont 

'tudo à Tautn! sovo. 

<ll! 

Fig. 62u. 
Organos génilaux internes 

d'un ombryon liuinain du 
soxe féminiu, niesurant 
10 centimòtres do longucur 
(d'après \Vai.iieyeh). 
1, ovairc. — 2, canal ile Müller 

ou oviduclc, avcc 2', son orilice ab- 
dominal. — 3, <5|>oo[)lioron (honio- 
los:uc à rcpiilidynic du sexo masculin, 
c'cst-k-dire à Ia portion gcnilalc du 
corps dc Wolir. — 4, canal dc Wolft" 
(homologue au canal défcrent du 
sexo masculiü). — 5, paroojihoron 
(liomolojruc au paradidjme du soxe 
niasculia), rosle du corps de Wolff. 
— 6, corpuscule dc Malpighi. 

Siluation. — Lcur niouvcmcnt de descente tine fois cffectué, les ovaircs se 
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I rouvcnl siliiús ilans Io (íaviiiii nil >m' los parlics lali''i'itl('s de Tcxcaval imi 
pclviciiMc, rii avani ilii (■(•(iiiiii. i'ii arriÍTc ilii li^aiinMil larjíc cl (l(\ Ia li'(iin|H' 
(Íiií. ():2(). 7). Oii Ics ri'ni'i)iilrc liajpiliicihMiiciil à l')oii :20 inillimt'li'es cii avani ilr 
Ia syiiipliysc sacrd-iliaijiii'. à S ou li) milllniMros aii-dossous dii (l('l,r()il siij)i''rii'iir. 
à I Kii -2 cciil iiiiM rcs aii-ili'ssiis et on avani ihi lionl siipórirnr dii nin>cl(! i)_vranii- 
    dal. <ln Ics coiii- 

pnnii'1'. à liMvrrs Ia 
paioi aiidoiuiiiali', siii' 
li; niilieu d'iin(! Iii;iu' 
<|ni ['(Minirail Ia >yni- 
physi! puliiiMinc à I 
pine iliaípic anl(''i()- 
snp(''i iouic. I>11 a noti' 
(piu ÍOvairi' iíauciic si' 
li'iii.ivc siitii' tiur nn 
jilan nn |)imi anli''i'ii'nr 
íi cclai (pri)i'('ii[H' r<'- 
vaifc ihi fòtií oppoíi'- 

l'i-. (iiii. 
■s iiil i :i |ii'lvii'MS ilr Ia Iriiiinr. viis dCii liaill |>iU'|{> cliUioil 

;au( lii'. I iiMiin' r| Ia h-oiii]»' oiii r|r •'•riuiu'"' « ii IimmI M-t-» l.i lo'.-»!» 
itiaipir. I 

l, Si'"»"»!!'. - lo-"»'!!!-- i). foii<l tif I ulrru». i. Ii^aiin-nl 
lar.;o, — ;». li<;aiiii'iit rojnl, <'ii;,:uyi'aiiL «lau'* !<• <'aiial inuiiiiul »•(«>«• ltir(in|iMiil |nnir 
vtMiir sallaclior ati piilii'» pai" lai'>('<>au!i íiiIitiio ('» )• >ui* li* jn-nil i'l Ia ;;i'aiiilr 
li?\ro jmr faisci'au\ i'xtorn<'H >.> . »), li-onipi* ilroiir on |)Ia<'i\ |iloii;;('aiil rn 
arrií'1'o (laii*- Ia lo«is<'ll»' o>ari«jn«'. - • 7. oíairr fíauclM*. — s, jinrliim l(M'inÍti.ili* «iii 
•■ójoii ilio |)4'lvini, M» roíiliiiiiaiit eu liasavcc Ic i-ccluiii. H, liü^anii-iiU iíli'n>-í.arrr-. 

10. valssoaíiK uirTo-o^arietí-». -• II. aorli'. li. \rnn' ca\u itUrrinin-. — i ;. 
vai-^icauv ílj.ii{iii>s pritiii[ir«i. 1». \ai-«siMii\ iliaipics rxlrnir-.. l.i. \ai^^raiix 
iliaijuos liilcnics. — I(i. urclí-n*. IT, p«'riloim«, |K, cul-do ^ar \r>i«-n-íjliTiii. 
M>. <-iil-il«'-suc n-cld >a;;iiial oii rulMl«'-sa<; ti»* hun^flas. - 20 paroi alHÍotiiiiialc. 
JO . |K-lit - 21, i|iialvrrlí-l)!»' loiuhairr. 22. pulíi'. psoa-». 
-V, <"ari'<' ílrs Ü.>, |H*riloii«'al, «'(impeis ilau» 
I ati-jli' ipuí (oi tiu- li- p-<»as »'| li- iiMi-<-|c iIjjkhh'. ii», >:u*í í» liMnl>aÍr»'. 

3" Moyens de fixité. 
— 1,1'iir Ixinl aidi'- 
riiMir, dans loiiic 
idiMidiK!. aiilii'1'O 
Iii,Mini'nl lal■^r ii Taiil'' 
d iin riMiii i'i'pli pi'i'i' 
ioni''al. «pii porti,' I'' 
ni)iii i\'ailcritn pín^l''' 
ricur i'l snr liMpn'' 
nuiis anriiiis à rcvciin'- 
Lcs ovaiffs si'i i'iinvrii' 
ain>i inliincnicnt nni"' 

ll'l p()st('i'ii''" 
lijíiiniünt larjíi'- 

a. lAriamoiU <lí' ' 
riiire. — lis sonl i'" 
Didri' lix('s dans Ia 1'"" 
siiion qtrils oixiip''"' 
par Irois laisfc;"'^ 
nmsciilaircs, tlin' ii""~ 
il('signer(ins, eii raison 
de icnrs 
süiis Ifs niinis di' ''r'' 
nionis id('r(i-uvarn'i'- 
lid)ii-(ivarioii . li""''" 

(ivaiicii. — !,»■ lifitunoií tiléro-aviirioi ou li(janu;nt (h; l'iiv(tirc' (liir. "" 
rordun an'ondi, in(>suraiil 1! conlinièlrcs à ccidiniètrcs i'i dcnii di' longtici'" 
• ) 011 4 niilliniM rcs do ciianiM ri', ([iii s élend IransversaIcnicnl de rcxlréiiiiti' i"''' " 
dl'Tovairo à l'anf;l(i de l'ni(''rns. II ui:cu])e Ic Itord lilirc do raileron poslório'"'' 
pai' iMiiisoipionl. olicniiiio an-dossiuis dn póritoino i|tii liii adiière d'iini' I'''.'" 
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I.ÍL'IUMI'llU lio 
Kifí. (ii7. 

l ovaiic (côli' (Iruil, VIU' anlciicuiv). 

iiilime. llistolügiqueinenl, le ligaineiil al(''i'()-ovai'ien se compose de lihros iniiscu- 
lairesí lisscs (jiii, coiiiiiic lui, S'' dirigenl, li-nnsvíM-saleiuciit t't se cíuiroiidenl, ii loiir 
cxlréinitó iulorne, avec Ics lihiM-s do Ia facc posUM-icurc do riitónis. — liO ligamenl 
lubo-ocuricn üii ligamcnt de /« 
li'ompc (íig, (íáT,;)) miil roxlró- 
iiiiU; externe do l ovaire à Tori- 
•ieo abduiiiinal de Ia Irompe. 
i^iir Io còlé cxlei'iii; di; eo iiga- 
iiienl, vieiil se lixei-, par sa 
face périloiiéale, uno frango 
'l'i pavillon, Ia frcnu/e ovn- 
i'iqiu! (voy. Trompoít j, qai 
descond ordinaireinonl, conuno 

liganionl hii-nièine, jusqirá 
lovaire. Unclíiuerois, cepon- 

Ia frango ovari(]ue s'ar- 
it^le iin pen aii-dessus do 
' ovaifo. Au doíssous (Telle, le 
''S'ii"ienl liiliu-ovarien, devenii 
''"tièronienl lil)re, noits pr('- 
senlc alors uno p(>lile gonllièrc 
'l'1'eclion, croiisée siir Ia face externe do Ia fi'ange précitée (lig. 1')Íí),í)i 

lüinüu -üoavivn ou ilid-uvarioi (ligamciU ronil ítupérieiir 
infiotdiÒKlo-fielüien do IIunlki est, cunniie les pr(''C(''denls, 

'le lilires nuiscnlaires lisseá recoiivert par Io i)i''ritoino, qui nail en 
'iiscia soiis-p('ril(inéal do Ia région lonihaire et qui, de là, se porte au hord adiiérenl 

1 ()Vaii'o, en suivaiit lií (cajol des vaissoaux ovariens (lig. (üT. ()i. II e>l, poui- 
' ovaire, une sorte de ligainanl ítuspunHCitr. (le liganient, dont nous devons Ia 
•'•""scription à Uduiikt (Jount. de I^lijjxiol., t. I, ISÍiS, j). ost ai'ronili, ehez Ia 
l'lni)art des nianiniifères, ajilati et élah' en nappe eiiez Ia feninie. II n"est (]u'un 
f<ús(;cau, l(! faiseeau nio}'en, d uno large lamo niuscadaire, (jui oceu]ie jiour ainsi 

tüute r('lendue transviM'sale du liganient large et donl les aulrcs faiscoaux sr 
'■^ruiinontsui' Ia fai'(! posUW-iiMire do Tulérns, sur Ia ti'ünii)e et sur son pavillon. 

lirriloiii'!!! du lifíiiiiicnl de Tovaini foriiio ini rcpli iilii.s (iii iiKiiii.-í ■'•liliuiii Kiiivant li'S sujeis, ({iii (li!sci'iiil, coiiimi' h' liii-iiiònii', ilo Ia rófçiiiii pclvicinir 
' 'Tale v('i's Ia iiarlic c.vlciiie ilii lifiaiiiciil lainc. — Sou hunl adliereiil n'i)(is(\ siir Ia Inssc iliai|iii'. 

^ bunl ü/irc. á iicii piós vcriicai, iI(''itíI umc lé^sóic à coricaviUi dirinóo i'ii di'ilaiisi'1 
liaiil. — f^iui cjIféiiiiti' miiierifiire iloil cMrc i'xamiiii'i.' si'|iaivmi'iil à droile cl à fAUiiclii' : a 

idlc csl siliiiM' aii-(l('SS((HS ilc Ia [lorlidu iliaíiuc dii còldii, ([uil laul ivclinw eu liaiil iioiii' 
"'■'i yoir |(. lifraiiicnl : á ilniil,!', clln se Iniiivc siiivaiil ics cas, sur Io iiiósii do rai)i)ondici' (co iiiii 

■| '''dli' Ia di''u(iiiiliuiliiiM do Hyaiiicitt ap]ieii(liculo-oV(tru'(i do t;i.Auo), sur Io iiórildini' <|ui onvo- 
"l'|io Ia llii i|(. Tiliviii, i'\oi'plíiiun>'lli'iiionl sims le iTidloinonl ciocal (DiauNn). — Si>u exiremile 
'li'1'ietire so ciinlIinK! avoc Ia iiarlio sii|i<'i'i)-ií.vl,oriio du lif^anioul larf^o. A co iiivoau, Io n^jili 

""oal, pínii' soulovi'!' I(í pavillon ot Io Odips do Ia (rompo, s'épauouil on uu<' siirlo d'o.vpausiüM 
iidiianuuso, IranspariMito, (riaii^ulairo. I..i's ti-ois oòlós do co Iriaiiglc siiid ; Tuu. postóriour. 

I|.',''' ^ ''loiiii du dóiroit supóriiHir «u pavillou; un aulro nulório.ur. qui so cdiilinuo avoo Io 
Io li'iiisiòiuo iiilV'i'ioui'. (|ui adIiiTo à Ia tiduipo et à sou pavillou. (íoUo o.'ípaiisioii 

|,j^""i">'-'o du li^auioul ilio-ovaiiou focouvro lOvain! pius ou uioius; mais, iirosi|uo loujours, 
I puitii. ,nii (l,'.eouvorl(! osl minimo (Vai.i.i.'»). — Duhanh, auijuol nous dovous mio lionno 

''ríiouonl ilio-ovariou (/'/w/í'. Méd.. ISUlij, Io cousidòro oommo roprósoulaut le 
,,...^'1 'I'" acoompauno dans liuir doscenio los di^rivós du corps do Wídff. Ijo ligamonl ilio- 
II 'loiiso roíiooiilrorail. aussi clii-z l iuuuuio, mais c"msidi'i'alilomoiil róduil ol incouslaul. 
i.i,'i**'''-''; il ost roíirúsoidó par tiu loul polit ropli, silui' au idvoau dos 

' 'l'ii sVdcnd (Io Ia fosso iüac|Uo au liord do Toxcavatiou. 

l. ulrnis. — 2. ovairc. — Irotupo forlciucnl ('riirntM*. avco 3". ^ou 
HU\ini)n. í, liyíiiMciit iilóro-tMurion. — o. liíiarncnl íulio-m iiricn. - 
<i, liíamcnl Idiulío-nMiricn ou susimmiscui' iIc líMairi'. -- 7, i-rcUitn. — 
S, —'v'. \iiÍ>soaiix ilia«|iios. 

longitudinale, (]ui fait suite à Ia goutiièro di' niènie 
— Lo ligii- 
de Hoiairr, 
un rai.-eeaii 
liant sur le 

(Juaud 
siionuatiquos. 
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1). Mobililé de Vovaire. — .Alalgré ces nombrcux moyens de íixité, Tovairo esL uti 
organo três mol)ile et il ne saurait eii êtro autrenient : Ics ligainenls précités, en 
elTet, sont três extensihles et no sont jamais complètemenl tcndns; d'un nutre còté, 
deux d'eiitrc eux, riitéro-ovarien et Ic tul)o-ovarien, rattachent Tovaire, noa pas 
à (Ics parties lixes, mais à des parties qiii joiiissent elles-mOmes (rime grande 
mol)ilité. Tont (Paliord, l'ovairo, adlitírant au ligament large par son bord antérieur 
seiilement, libre partoiit ailleiirs, oscille de bas en haut et de haut en l)as autonr 
de ee bord adlníront avec Ia nn^me facilit(5 que se meut un volet autour de sa cliar- 
nière. I)'autrepai t, il se meut avec Tutórus, lorsque celui-ci est écarló de sa posi- 
tion normale par les variations volumétriques de ia vessie ou par Pactiondes anses 
intcstinales (voy. Ulérm). 

c. Déplacemcnís de l'üvaire. — Ce ne sonl là que de simples oscillations sur 
placc, qui doivent se produire h chaque inslaiit et qui sont sans cons(iquence jiour 
le fonctionnement de Torgane. .Mais Tovaire nous iirésente parfois de véritablcs 
déplaceiuenls. 

Chacun sait qu'il accompagnc l'uténis gravide et (ju'il s'(51ève avec lui dans Ia 
cavittí alulomiiiale, oii il oceupe successivement riiypogastre et larégion lonibaire. 
Après raccoucliement, il redescend rapidement dans Ia fosse iliaquo et, do là» 
dans rexcavation. Scklm.tze, chez douzií accouchécs, a constaté (jue l'ovairc avait 
déjà repris sa i)laco au vingtiòme jour (jui suil Ia parturition. Lo de'placement 
precité est donc ii Ia fois i)bysiologique el tomporaire. Toutefois, dans cettc 
longue excursion en dehors du bassin, l'ovairo peut contracler des adbérenccs 
sur les didércnls points avec lesquels il est successivement en contact, el son 
dííplaceinent devient ainsi díílinitif: c'est une eclopie acquise, une ectopie patbo- 
logiíjue. Co (jui en fait Ia gravil(j, e'est ([ue cet organe a perdu ses rapports dtí 
contiguíté avec lo pavillon de Ia trompe et (jue les ovules, au sortir des v(ísicides 
de (Iraaf, se perdront d(ísormais dans Ia cavit(! abdoniinale. Si le déplacement esl 
bilatííral, Ia stérilité en será naturollement Ia conséquence. 

Dans un autre ordre de 1'aits, lout à fait en dehors de Ia grossesse el par Ic scui 
fait du relàchement de son appareil ligamenteux, Tovaire peut descendre dans 1*^ 
fond du cavum rcítro-utíirin ou miíme s't'chapper de lacavit(j abdoniino-pclvicnne. 
C'cst ainsi (]u'on a conslat(5 sa pnísence dans des liernies inguinales, dans des hci"" 
nies crurales, etjusque dans des bernies iscliiatiíiues. 

U" Nombre. — Les ovaires, comme les teslicules, sont au nombre do deuxseulc- 
ment, Tun pourlo ciMí* droil, 1'aulro pour Io còté gaucbe. 

a. Ouairea surnuméraii's^- 
Des ovaires surnuuKiraires pe"' 
venl se développer au voisinag^ 
de Torgane princi[)al, do pr(5fi!' 
rence lo long de son bord 
ricur (lig. ():Í8, S,S), et si Ton s 
rapportc aux observations de 
CEN (1'athol. Analomie der weib^- 
Vnfruchtharheil, ItraunsclivN 
1878), (pii en a rencontro 
sur íiüü autopsies de sujets «i " ^ 
tes, les faits de cette natuio 
seraient pas extr(}memenl 

Fij;. G2S. 
Ovaires suniunuiiaires (dainvs Iíeigel). 

U, porlioji 4lft ruléros, vn par sa faco postói-ioure. —T, troinpc. — 
pavilloti tie Ia tronipc?, rallaclió à l ovaire par It» iij^ainoiU tubo- 

ü\ai'iPn. — O, ovairc droil. — S, S, ovaircü suniuinéraires. 
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Toutefois, poui- Tovaire comiiic })our Ic Icsticulc, i! ne faiiL accepler qu'avcc une 
cxtrèine reservo des obscrvations non siiivies (rexamen iiiicroscopique. On pcut 
rencoiitrer, en eflet, dans Ia région do 1'ovairo do pclils corps ovoídcs, qui préson- 
teiiL lous les caracteres exlérieiirs des ovaires suriuiinéraires et qui, en réalité, iic 
í^ont ({110 des iiiasses conjonctivcs, des kystes, dos iil)romes ininuscules, etc. 

b. Ovaires rudimenlaires ou absenls. — Par contre. Ia liltérature analomiquo 
renfcrinc iiii certain noiiibre d'obscrvalions relativos à des ovaires riidinientaires 
(>ii noii dL^veloppés. L'al)seiico de Tovaire est unilaléralo ou Ijilatérale. Mais 
l'al)sonco des deux ovaires osl excessivoniont raro. Coito aiioinalie coincide d'ordi- 
naire avec dos nialformations de nature alrophique, porlant sur Ia tronipc, sur 
l'ul(!rus, sur Ic ligament largo et niènie sur le vagia. Ouant aux organos günilaux 
externos, ils présenteiil ordinaironionl lour conforniation noruiale. Dans les cas 
•'ii Tun des ovaires fait défaut, Tovulation porsistant pour Tautre, le sujet pcut 
*5tro f(5condé. L'abscnco des deux ovaires, on le conçoit, enlraíne fataloinent après 
elle Ia stérilité irréinédiable. 

5" Volume. — Le volume des ovaires vario beaucoup suivant los ages. Püecii, 
'l'ii en aexaniintí un graud nomliro aux dillereutos epoques de lour évolulion, est 
•irrivó, on ce qui concerne leurs diniensions, aux nioyennes suivantes : 

0V.\1UK DHIMT OVAIUK CAUClilc MOYENNK 
• [..oiifíiioiii'  10.S iiiilliiii. lS,á niilliiii. 11) iiülliiii. 

A Ia naissance . . ^ Larscur  (i « (i 
\ Iqiai.sscui'  Ü.-í )> 2,S 
/ Lonfíiioiii'  20,7 íit Í2u.3 

2" Oicz l'eii/(inl . . . j Larfíeui'  '.) 8,4 8,7 
( Hiiaisscui-  4,1 4,4 4,2 
/ liijiifínoiir  29,6 2.5 27,3 

> A Ia pubertc . . . ] Lai'};cnir .... 10 14 15 
( Kpaissour  10 9,6 
i LoiiHUUUi' .... 30,;i 35 30,2 

4» Cliez VadiiUe. . . ^ IjarKiiiii'  18 10,7 17,3 
\ 1'jpaiáseui'  13,7 11.3 12,5 

iNous voyons par ccs chilTres que Tovaire, analogiie en cela à tons les organos 
6'^''iitaux, auginente graduelloniont do volume dopuis Ia naissanco jusqu'à Tàge 
■idultc. — Cet accroissomenl porto à Ia fois sur ses trois diamòtros, mais d'unc 
'^^ton fort inégale. Eu oirel, tandis que Ia longueur devient doublo, Ia largeur 
"cquiertdos dimensions Irois fois plus grandes. Mais c'e.st surtout Tépaisseur qui 
®<^niodilic: de i2 à 3 millimètres (iu'olle inesure chez Tenfant, elle s'élòvo choz 
''Adulto ii lí2 millimètres et demi, soit un clülíro cinq fois plus considérable. — 
Apr ès Ia ménopause, Tovaire, devenu organe inulile, s'atrophie i)eu íx pou et ses 
''"ois diâmetros diminuent alors dans dos proportions ijui sont três variables sui- 

les sujets. — Lo labloau prócité nous app.rend encore que les deux ovaires 
P^iísonlent, dans lours dimensions, une légère diíTérence et (jue cotto dilTéronce est 
'"'csipie toujours en favour de celui du còté droit. 

''Crlaines conditions physiologi(]uos. Ia menslruation et Ia grossosso par exemple, 
•^iit sur les dimensions de Tovaire uno inlluenco considérable. G ost ainsi que, pen- 

lii menstruation, celui dos deux ovaires qui doit donner Tovule acquiert un 
^'Jlunie doiible ou môme triplo de celui qu'il avait avant Ia i)óriodo menstruolle. Do 
|'"5ine, pendant los trois i)remiers móis de Ia grossosso, Tovairesur leque! se trouve 
'' '^or])s jauno est beaucoup i)lus volumineux que celui du còté opposé : cetto dilTé- 

pout atteindre i millimètres i)our Topaisseur, 7 à 18 millimèlres pour Ia lar- 
10 à lu millimètres pour Ia longueur (Iíouükt). Après Ia grossesse, comme 
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rijiròs Ia MiiTistnialion, l'organo pioiliiclotir dos ovules revicnt pen à pcu à sos 
iliinciisioiis (H'(liiiairos. 

6" Poids. — l.c poidíí de Tovaire variu iialiirclIiMiuMit coinmo son voUiiuo. 11 est 
dr .')(} à GO cfiiliuraninics clu!/, Ic noiiveau-né, de i ou 3 gramines elicz rcnfant, dc 
í ou o graiinues à r.igc dc Ia puhcrté, de (i ou S grainincs cliez ['adiiUe. (Ic dernier 
(•hillre. i'('prérienlaiit le jjoids da Tovaire à sa pi''riodo (Tétal, sc iiiaiiUienl sans 
cliniigcinenl iiotahic, laiit (jiie dui-e, pour Ia feininc. Ia période de fécoiulilé. l'lus 
l.ird. après Ia iinMiopause, il so n-ilait gradiielleiiirul et peul, dans certains cas, 
l elonihiT ;i i grainiiies, 1 graiiiiiir et d(Miii. et luèiiic moiiis. 

\a'poids apêci/if/i(e da Voviúve esl, de l,Üol. 

7" Couleur et consistance. — l)'uti blaiic rosé cliez 1'enfanl, l ovaire iioii;! 
presente cliez Ia leninie adulto une coloivation rouge, (|ui s'accenlue pendant les 
périodes iuenstruelli>s, par suite ile rhypcrliéniie pliis ou nioins considéralilo dont 
Ia glande gr'nilale esl aIoi's le siège. 

II i'sl rernic, i'énitcnl, cruiie consistanee ([ui rappellc jusqu';i un certain i)oiiit 
eelle du Icstieule, mais un i)en nioindre ecpendani. 

Après ia niénopause, l'ovaii'e jii^end une tcinie grisàlrc ou gris jaunàlre. Ki> 
niòinc l('ni|>s. sa consistance augnienteet rorgaye, dans toute sou élendue, acipiiei t 
peu !i |)(Mi cctle dureté toute spéciale, ([ui cara(;l('rise les corps fihreux. (Iuddnkííj 
>ur des ovaires a|)partenanl ;i de vieilles feninies, a rencontré des follicules inlil- 
lr('S <le concríMions ealeaires. 

8" Mode d orientation. — I.e niode d'orientation des ovaires a sonlevé dans ccs 
derniei's lenips de nonthreuses conlroverses. S.\rriív, dans son trait('' d'analoniic, 

nous ens(Mgne (|ue Tovaire est horizontal, 
coninie le liganient (pii l'unit h rntérus. 
Ihs. au contraire, eu liasant son opinion 
sur Tc-ludc de cou|)cs congelées, ic coiií^'" 
dère coninic ayant une direclion vcrti- 
cale. I)'après IIassk, Ic grand axo 
Tovaire serait ohliiiue dc iiaut en has, <lc 
dcliors en dedans el (ravant en ari ièi"'-'» 
lanilis(iue, pour Schci.tzk el pour 
i-e grand axc serait dirige d'avanl i'" , 
arrière, r(;xlréniilé ulérinc regardanl ou 
avanl. (loniine on Ic voit, ccs diUerenl'-^^ 
opinions sonl on ne jicul plus conlradn * 
loires et, eonuno cliacunc (rdlos con- 
corde avec un ccrlain nonilirc dc íait^ 
nous dcvons en conclurc iiue rovaii"-' 
dans des coiulilions enlièi'enienl plO'®"\ 
logitines, occupe les [lositions les p'"^ 
divcrses, cc (jue ponvaienl noU'' 
pr<'voir, du reste, lii laxiti? de ses l'ó'' 

1". urclòir. II. |10I|U)1I |in''ri'Clalf <iu còlon ilio- inOlUS cl SOU CXln^nlC niol)ÍlÍlé- 1'oni 
— \l, iH-riloino. — 1:Í, irnii «U- !)ouy:laH. . . i ,,..1 mU* • 

[íart,jai examino lovaire en piíu*- - 
un grand nonibre de sujeis de loul àgi- et.fai constalc dans Ia siluation de 1 üig' ^ 
un(! tcllc varialiiliU', (iu'il nie parait hiiMi diflicile de dcgagcr de ces ol»'L'rval'^^'^'^ 
une lbi'niule (]uel(|ne peu precise. II in"a senii)lé cepcndant (|uc, dans le jilns S'' 

Ldvaiiv (lioil, \ II i'ii place. 
I. I. iliatjues priinilils. - - 2, i , \ai»t'aii\ 

ÍU,|.||||'> inIiM iiM. ■ a. vai>M'a"« iliaijiu-i oxlcniç:!. — 
i, \{UNM'au\ iitri'i)-t)varirii«». - íi\oc •>, s<»u 
liiíaim-iil uU'i"o-o\arifu. — O, trompe, avecO , >oii iiavilloii. 

T. l uliTus, \u pai" -*01» loml. - 8. aiUM'(»n illl 11 ir!i I it <1111 
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nomhre dos cas, Tovaire se clispose dans Ia partie supéro-externc dii cavum rétro- 
ntérin d'ime façon Icllc que son grand axe, toiit en se rapprochanl beaucoup de 
Ia verlicale, est dirige obliquemenl de haut en bas, de dehors en dedans et un 
peu d'ari'ière en avant. Les grands axes des deux ovaires, prolongés, se rencon- 
Ireraicnt donc, non pas en arrière de rutérus, comine le veut IIasse, mais en avant 
de cct organe. .Fai roprésenté cette disposition dans Ia figure ci-dessus (íig. G29); 
luais jedois ajouler que ce n'est là qu'une position moyenne, qui se inodifie três 
("riíquenunent el dans des limites três étendues, non seulement'suivant les sujets, 
mais sur le mônie sujet, d'un còté à Tautre. 

!§ II. — CONFOIUIATION EXT R lU K U R IC ET RAPPOIVrS 

Considere dans sa période d'état, chez un sujct de vingt à quarante ans, Tovaire 
i"evét Ia forme (Kun ellipsoíde aplali, dontle grand axe mesure deux fois environ 
Ia Io ngueur du ])ctit axe. On Ta comparo, non sans raison, à une amando. Noas 
1'ouvons, en conséquence, lui considérer ; 1° deux faces, Tune supérieure, Fautre 

\Fig. 630. Fig. 631. 
['• fossetio ovarionne droito, vue antéro-supé- La niôine, apròs ablalion du feuillet périto- 
'icufe, Ia troiiipe et rovairc úlanl róclinés néal qui rccouvre Ia Ibssetle, et incision des 

avaiil (cii pai'lio d'aprés Hautmax.v et vaisseaux utéro-ovarions (en partie d'api'és 
Hautmann et 

^ forteiiioiit íri}j;iió pn avant. — 2, tronipe, éripnéo oii avant. —■ 3, ovairo, entraíné en avant avec Ia trompc. 
ovarieuiie. — 5, urclòrc. — C, vaisseaux uLéro-ovarIciis. — 7, arièrc hypogaslríque. — 8, arlère uté- 

ciil i oblurairicc. — lü, nerf ohluralour. — 11, artère iliaíiuc exlonie. — 12, rcj)li de Doujflas. — Itoujflas. — li, rcctum. — Io, póriloiiie pavií-tal, iiicisé cl érigné. — 16, aorte. — 17, veiiie cave 

"^("'Tieure ; 2» deux bords, Tuii antérieur, Tautre postóricur ; 3° deux exlrémités, 
iions distinguerons en interno et externe. 

^ Face supérieure. —La face supérieure, convexe, regarde habituollement en 

*Í<'ATOMIE IIIMAIXE. — T. IV, Ü» ÉDIT. 87 
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liaut, en avant et cn dedans. Ellc répond à Taileron stipérieur du ligaincnl large, 
qui, selon les cas, se rabat sur elle (['avant en arrièro ou cn cst sépar(5 par un 
angle aigii ouvert en liaut, dans leqnel s'amassent les anses intestinales. 

2" Face inférieure. — La face inférieiire, convexe coninio Ia précudente, mais 
orientée cn scns inverse, repose sur les parois latérales de Texcavation. Ku.vuse, 
en 1841, a décrit à ce niveau une dépression, qu'il a désignée sous le noni de 
fosselle ovarienne. Gelte fossette ([ue j'ai vue Iròs accusée chcz cerlalns sujets, fait 
Irèssouvent défaut. Quand elle existe, elle est liniitée (íig. G30 et 031) ; 1° en 
arriòre, par les vaisseaux liypogastriíjues et Turetère ; '2" en avanl, par Tatlachc 
pelvienne du iigament large ; 3° cn haut, par les vaisseaux iliaqucs externes qui 
Ia séparent du psoas; -4° cn bas, par une artòre à direction antéro-postdricure, (jiii 
cst Tartère omhilicale ou bien l'utérine, ou bien encore un trone comnuin à l'oni- 
bilicale et à Tutérine. Quant au fond de Ia fossette ovaricnnc, il est forme par le 

piíritoine doubld (rune couche cellulo-adipcuse, 
au sein de laquelle cheminent le nerf et les vais- 
seaux obturateurs. 

3" Bord antérieur. — Le bord antérieur de 
Tovaire, à peu près rectiligne, donne attachc à un 
repli du Iigament large, qui constituc Vaileron 
postérieur (llg. (532, 4). Cest i\ son niveau que 
Tovaire reyoit les libres musculaires du Iigament 
lombo-ovarien. Cest à son niveau aussi (jue pas- 
sent les vaisseaux et Ics nerfs qui arrivent à Tor- 
ganc ou (jui en partent; le bord antérieur devicnl 
ainsi le hile de rovaire. Le pcritoinc, contraire- 
ment aux asscrtions anciennes, ne sc prolonge píis 
sur rovaire, mais s'arrètc an niveau du hile sui- 
vant une ligne festonnde, toujours três nette, ou 
Ton voit rcndolbélium de Ia séreuse cesser briiS' 
(juenient et ôtrc i'einplacé par répithélium ova- 

rien. II resulte d'une pareillc disposition, ncttement reprdsentée sur Ia ligure ü3-, 
d'une part que Tovaire tout cnticr, sauf son bord antérieur ])aigne en piem 
dans Ia cavité péritonéalc, et, d'autre part, (jue ia membrane séreuse se trouvc 
réellcmcnt intcrrompue à ce niveau, commc elle Test sur le pourtour du pavilloi' 
de ia trompe. 

4" Bord postérieur. — Lc bord postérieur de Tovaire, convcxc, cst libre d;i"" 
toute son étendiic. II répond aux circonvolutions intestinales. ^ 

5" Extréraité externe. — L'extrémité externe ou tubaire, (lui serait nüoi'^ 
110 

ilénonimée extrémité suj)érieure, est plus ou moins reconverte par Ia trompe. c- 
donnc naissancc, comme on sait, au Iigament (fig. 027,o) qui unit 1'ovairc ii 
dcrnier conduit, le Iigament tubo-üvarien. 

6' Extrémité interne. — I/extrémité interne ou utérine, (pie l'ovairc soit 
(uil ou obUípie, cst toujours [)lacée ii un niveau inféricur à celui (proccupc rcx'"! 
niité tubaire, d'üii le noni d'extrémité inférieure ([ue lui donnent avcc raisou cei 
lains auteurs. Sur elle s'insère le Iigament utéro-uvarien. 

Clioz Ia jinine (ilUí. avaiit rótal(liáS(!meiil de Ia foiictioii lucn.slruclli!. Ia suifacu ^ 
lOvairo cst liss(! «l uiiie. Dans cerlain.s cas, cependaiit, oii y observe dos déi)ros.sioni liufii" 

FiS. f)32. 
Coup); safçittalo do Tovairo et do son 

pódicule. 
1, üjranient largo. — 2, aüoron supíricur. 

— 3, tromju» do Fallopo. — 4, aileron pos- 
térieur (p<^diculc íltí Tovairc). — o, ovairo, 
avcc (>, sou cylindrlfjuo. — 7. 7, 
li^no dc traii^ilion eiilre rciidotliíHiuin pérí- 
lonóal et rópilh('lium ovarien. 
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parfois ni("ino 'do véi-itablcs sillons, Índices (runo seginontation incoinplèlo de 1' rganc. Cliez 
l'a(lulle, cctto surlace dovienl iiiégalo, feiidillée, bosscléo. Une parcillo disposition csl due à ce 
diiulile fait ; 1» (iu'uii ucrlaiii noiuhre de Iblliculos do Graaf, tròs avances dans leur évolution, 
SDnl pius ou moins proéiiüncnts á Ia surlace de Tovairo; 2» que ceux d'entre eux qui se sont. déjá 
i'<iinpus laissent aprés eux une cicati-ice. Cos cicatrices, iiTógulièrenient cloilées (lig. C60, 4) aug- 
'iientent nalurcllenienl de noinbre au fur et à niesure ijue le sujet avance en àge. Après Ia niéno- 
Jiause, Tovairo en e.st littéi-alcnient cril)ló : sa surlace extériouro, irréguliérenient plissée, alterna- 
livonienl dépriinée et sailianie, revít une conliguration toute spéciale (ovaire sénile), qui, suivant 
'a coniparaison de R.vcibouskv, rappelle ceile d'un noyau de pêche. 

I III. — CONSTITUTION ANATOMIQUE 

Si Toii pratiíiue sur l'ovaire une coupe sagittale passanl par le milieu du hile, 
oji distingue, sur Ia surface de coupe, deux zones morphologiquement bien dis- 
lincles : une zone cenlrale, qui fait suite au hile, c'est Ia substance médullaire 
{bulbe de Vovairc de certains auleursj ; Tautre périphérique, entourant Ia prc- 
mière de loutes paris, excepté au niveau du hile, c'est Ia substance corlicale. La 
substance médullaire est d'iui rougo vif; elle est esscntiellement constituée par 
'les vaisseaux, noyés dans une 
sorte de gangnc ii Ia füis con- 
jonctive et musculaire. Ouant 

Ia substance corlicale, elle 
•'enieruie, irrégulièrenient dis- 
®i5ininés dans un stronia con- 
jonelil', les élénients essentiels 
''lí l'ovaire : les follicules de 

ou oüisacs. Si Ton 
'-xaiuine uiaintenant Ia surface 
^'xlérieiiro de Ia substance cor- 
"cale, on constate qu'ellc est 
•'ccouverle dans toute sou dten- 
''ne par une couche de cellules 
•'Pitbéiiales, dont Fensenible 
•^oiisliUie Vépilhélium ovarien. 
L ovaire, envisagé au point de 
^'iie do sa constilulion anatoiuicjue, nous offre donc à considérer, outre ses vais- 
í^eaux et ses uerfs, auxquels nous consacrerons un paragraphe à part ; 1° Vépühé- 
^luni ovarien-, 2° le stvoma conjonctif\ 3° les follicules de Graaf. 

Epithélium ovarien. — L'épithéliuiu ovarien est fornié par uno seule concho 
cellules cylindriques ou, plus exacteinent, prismatiiiues par pressions récipro- 

'U'es. Vues de face, ai)ròs imprégnalion d'argent, ces cellules formeutdes chanips 
P^lygonaux. Vues sur des coupes perpendiculaires à Ia surface dc Tovaire 

'o- cllcs nous apparaissent sous Ia forme de petits cylindrcs, dont Textrí- 
"'ile externe rdpond à Ia cavitó péritonéale et dont rextre'mité interne repose sur 
'"ic Iniiie conjonctive, que nous décrirons tout à Theure sous le nom (.Valbuginée. 

•''•icune d'elles est formée par un protoplasma homogòne, renfermant à sa partie 
JJ'üyenne un noyau arrondi ou ovalaire. De Sinkty et Flaischmn ont signalé, dans 
'-Pilhéliuni ovarique, Ia présence de cellules à cils vibratiles. Gette disposition 

'-'liée, on le sait, esl Ia règle pour répithélium ovarien chez un graud nombre de 

^•^ilébrés.inférieurs. Au niveau du hile, répithélium ovarien est continue brusque- 

6:Í3. 
Coupe sagittale cie Tovaire passant par sa partie moyenne 

{schémalique). 
l, ailcrou posLói-icur du li^ainont larfçe. — 2, liilo do Tovíiiro, avec 

SOS vaisseaux. — 3, substance móduUaire (bulho do Tovairo). — i, subs- 
tance corlicale. — 5, albuginóo. — 6, ópilIuMium ovarion. —.7, endo- 
Ihólium du póritoiuo. — 8, follicules primonliaux. — 9. 9, follicules eu 
voie dc croisssanco. — 10, folUcuic niur, prós d'éclatcr. 
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ment pcar rendothéliuin da ptfriloino (fig. 633,7). Une ligne circulairo, pius ou 
moins accusée, separe à ce niveaii les deux forniatioiis cellulaires : c'est Ia ligne dc 
Favre- Waldeijer. 

2" Stroma de Tovaire, albuginée. — Le stroma de Tovaire est constitiié par des 
faiseeaiix de tissu conjonctif diverseinent entrecroisós, forniantdans leur ensemhle 
un tissu denso et serre. Ce tissu, que Ton rencontre à Ia fois dans Ia substance cor- 
ticale et dans Ia suhstance juédullaire, reniplit exacteinent tous les intervalles coiii- 
pris entre les follicules et les vaisseaux. 

A Ia surface extérieure de Tovaire, le stroma ronjonctif se condenso en une sorte 
de niembrane qui entoure 1'organe à Ia maniêre d'une capsule (Ibrouse : on Ia 
désigno improprement sous le nom iValbuginée. Cette lamo (Ibreuse, ordinaire- 
meni três mineo, et qui n'cxiste pas ({'aillours dans les promiers tomps de Ia vie, ne 
mérite guôre (fétre coniparée à l'albuginée du testiciile, qui, elle, est três (fpaisse 
et três résistante. Pour éviler toute niéprise, il convient de Tappeler fausse aWu- 
ginée. Elle est revètue, conune nous venons de le voir, par Tc^pitliélium ovarien. 

A rüldmont conjonctif s'ajoute, dans le stroma ovarien, uno quantité ])his ou 
moins considérable de libres musculaires lissos. Cos libres sont três déveloi)pées 
dans Ia substance médullaire, oü elles se disposent irrégulièremont autour des 
vaisseaux. De Ia substance médullaire, elles s'irradient plus ou moins loin dans Ia 
substance corticale; mais en aucun cas, du moins chez Ia lomnio, elles ne so pro- 
longenl jusíjue sur le follicule : on ne rencontre autour du follicule que du tissu 
conjonctif. 

Outro los faiscoaux ODnjdnclifs si^naics ci-ilossus, Io stroma ovarien nous présonte oncore tles 
eellules .spéciales, ilitos inlerslilielleu. pn''sen- 

^ /' ! f!''<in(le analoffit' avec «rlles ilo 
uií^nie niiMi (|ue nous avons drjá rencontrées 

É(p. 5CI) dans Io t(!stieule. 
^ Los collules interstilielles do Tovaiie. do 

tornio asso/. irrt'f;ulii''r(;, sont plus ou uioins 
polyédriciue par pressions r(''i'ipro(|ues, inesu- 

\ rant do 10 ii ;>;> ;ji de diaiurtrc, Imir cciitro 
se voit un noyau si)liéri(pio, relativenient Irès 
vdlutninoux, mais assez pauvre en ciMOina- 
tiiie. Leur protoplasma, linement ii'ti('ulé. est 
comnu! pursonié do iielites enelaves, renie'' 
nuuil une niatière fíraisseuse, earaelèro ip>' 
amonó certains liyslolonistes à idenlilier l'-''' 
eellules interstitiolios uux eellules íi luleii'" 
des corps jaunes : elles en dilTèrenl, eepeU' 
<lanl, en oo <iu elles sont i)lus |)elites d'ali<>''''' 
l)uis en eo (iu'elles no conliennent pa^" 
luléine. 

Ilislogénii|uenient, les eellules interstitie"'''' 
dérivcnl di's follicules primordiauv ipii • 
cours du dóveloppoment de fovaire (vov. p'"'" 
loin) ne se sont pas dóvelopi)és ou pluti^t "" 
disparu par régre.ssion ou atrésie, eousiil""-'' 
ce ([UO Kõi.mkeii a désifçné sous Io noiu ' ^ 
eorps jaunes alréliques. 

On s'aecorde aujounriiui à considerer 
eellules interstilielles eoninio ayaiit un<' 
tion f^landulaire, je veux dire eoninie ' Ia i' 
rant des produits sju-eiaux i|ui sont 
iléversés dans les capillaires sanfjuins • 
sont. au inOme titre c|uo les eellules inle'' 
tielles du lesticule, des eellules f;landulai"'" ^ 

secrélion interno. La naturo de eetto sócrétion, toutefois, nous est encoro três mal connueivo)- 
ce sujet, les Traités de l'hysioloyie]. 

Fiff. C3i. 
1.0 tissu iiilorsLiliol do rovaire, vii stir uno coupo trovairo 

lio lapiüo ^ravitio {d'apr6s Limo:<i). 
t, roltultís interstitiolios. — 2. coupo )l'une mpillniro, arer 3, 

I;t roíipo dos colÍTilos entioUit^líulos, — i. roupo 4l'un potit llot do 
t-oltulos interstitiolios. — 8, tissu conjonctif tiu stroma. 
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Si niaiiilenanl nous cnvisagonns Ics cellulos inlorsliliellcs au point de vue de lour disposition 
í<ili(iKi'ai)lii(]uo, iKius conslalons quelles no sont jamais dissóininées dans le stroina ovurion d'une 
l'ai;()ii invKulióre et ([uclconquo. Nous los voyons au coiilraire se gfouper cn amas qui, pour varicr 
iTuiio espòcc, à Taulre, n'cn sont pas inoins individualisós par rapport au lissu conjonctif qui Ics 
enlourc ; (;'est ainsi que. cliez Ia taupe, le tissu interstiliel esl rúuni on un paroncliyme compacte, 
o('(.'upant presquo toute Ia masse de Tovaire; cliez le lapin, le rat, le cobaye, il est distribuê en 
loindes, on nids ou en cluiines collulairos plus ou moins considérables (Limon). Cost pout-òtre 
lilus ípi'un tissu: c'ost pros(|ue un 01'sane et Ton comprond jusqua un certain point, que Bouin 
11'JUO) ail reuni Tensendile dos cellulos interstitielles en un grand tout (jui serait Ia glande inlers- 
litiellc de Vovaire. 

3" Follicules de Graaf. — Les follicules de Graaf, ainsi appelés clu nom de 
celiii qui le premicr, cii 1(572, les a bien décrits, sont des vésiciiles arrondies ou 
ovalaires,dans Tinlérienr desquelles 
se Irouvenl les ovulcs ; de là le nom 
d'ouí'sac8 que leur donnenl eneore 
terlains auleurs. Ils sonl constani- 
iiient situes dans Ia subslance corti- 
•"'le; on n'cn ti'0uve ancune trace 
tlans Ia subslance nukhillaire. Les 
fuilicules do (Iraaf se présentent 
'I dos sladesde développeinentdivers 
•-1 chaquo ovaire, depuis Ia puberté 
.i^iS(ju'íi Ia indnopause, renferme 
"'o- 033) : 1° des foilieules jeunes, 
''ils follicules primordiaux (8); 

des follicules en vote de c7'ois- 
^'ince ('Jj ; 3° des follicules enlière- 
"icut développés, que nous désigne- 
''oiis seus le noni de follicules adul- 
íe.s (10). 

l'oM.icL'i,iís plu.MouDiAux. — Les 
'^•^'llicules primordiaux se disposenl 

"ne ou dcux rangdes dans Ia sub- 
^laiiue corlicale, immédiatement au-dessous de Ia fausse albuginée. Leur nombre 

cunsid('rable : Sapimív, sur Ia jeune íille de deiix à Lrois ans, Tévalue à 400 000 
pour chaque ovaire. II est à renuirquer que ce nombre est moindre à Tàge de Ia 
luihorté, uioindre eneore clicz lajeune femme. 

nombre des follicules diminue donc au fur ei à mesure ([ue le sujet avance en 
(leite diminutioii a bien cerlainement pour cause le fait même de Ia ponte ova- 

'clia(iue ponte élant niarquée par Téclatement d'un ou plusieurs follicules de 

; mais elle s'exj)lique surlout par ce fait qu'un tròs grand nombre de 
'ullieulos primordiaux n'évoluent pas et disparaissent par une sorte de régression 

d alrósie. 1'armi ceux-lh, mime qui coinmencent à se développcr, il y en a un 
tiès gr,-vil,1 nombre (pii s'arrètent en roule et qui disparaissent, soit par une sorte 
•'c dégéii(ii-íition ( Pai.adixo), soit à Ia suite d'un processus rappelant assez exacte- 
'Jionl cehii (pii aboutit à ia formation des corps jaunes (Slaviansky) : nous avons 

^ J'! vu plus liaut que ces ddbris des follicules primordiaux ont (5té désignés par 

sous le nom de corps jaunes alréliques et, d'autre pari, que c'est aux 
'i'cns do ces corps jaunes atrütiques que se développent les cellules interstitielles 

' ovaire. II est à remarquer que cetle régression des follicules de Graaf est 

'^'dinairement précédée d'une dégénérescence quelconque de Tovule ; ratatine- 

Fis. G3a. 
Coupc verticale de Tovairo (Vime enfant nouvcau-nce 

(dapròs Waldeyeu). 
«, gcrmiiialif. — 6 ct íÍ, tubcs de Pílü^er (pour 

Iciir sifíniíicalion, voy. Kmhhyolocie). — c, ovule primordial. 
e, amas ou nids dc follioulcs primordiaux. — f, foUiculos pri- 
mordiaux isolós. — í/, vaisscaux sanguiiis. 
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menl du noyaii en un pctit globule irrégulier, fragnientalion de ce noyau en grains 
chromatiques (chromaloliise), dégénérescencc graisscusc de l ovide, envaliisse- 
ment du vitclliis pai' les leucocytes, etc. IlENNEfiuvelJANosiK onl signalé ce fait inté- 
ressant que Tovule, au cours de ia régression de son follicule, peut subir une 
seginentation iinparfaite, comine s'il était le siège d'uii déveioppement parlhénogé- 
nique, lequel s'arrâte d'ailleurs aussitôt. 

Ilistologiquement, les follicules priinordiaux se coinposent chacun (íig. G3G,A) 
d'un ovule nu (1), c'est-à-dire encore dépourvu de sa nieinbrane vitelline, et d'une 
couche de celiules plates (i), rudiment de Ia nienibrane granuleuse, place'c autour 
do Tovule. Cet ovule est alors de três petitc taille, 50à o3 jjl de diamètre en luoyenne ; 
son protoplasnía ne renferine que des granulations três fines ; il n'a pas encore de 
grains do vitellus. Ges caracteres, joints à Tabsence de Ia menibrane vitelline, le 
difrdrencient nettement des ovules plus avancés. 

li. Follicules ex voie de cholssaxce. — Ceux des follicules priniordiaux qui sont 
appelés à se développor ínous avons déjà dit qu'un três grand nonibre rostaient 

stationnaires ou niônie disparaissaient par 
régression) et íi devenir follicules adultes, 
subissem une série de transforniations succes- 
sives que nous allons línumérer. 

Tout d'abord, les celiules jilates qui entou- 
raient Tovule dans le follicule primordial 
deviennent cubicjues ot fornient autour de 1'" 
une couclie épithéliale continue, d'abord sin>- 
ple flig. 030, 15), mais qui, par Ia multipliC''*' 
tion incessante de ces celiules, devient bientüt 
pluristratiíiée. (]e revôtement épitliélial cons- 
litue Ia rnembrane granuleuse, Ia membrann 
granulosa ou, tout simplement. Ia granulosa 
du follicule. 

Peu de temps après (jue Ia membrane gram^' 
leusecstdevenue pluristratifiée, une meml)''f"® 
inince. Ia membrane vitelline (fig. 030,C, 1')» 
se développe autour de Tovulc. l)'autre 
des grains de vitellus apparaissent au seio 
son protoplasma. L'ovule, dans son enscniblt^' 
revôt peu à peu Taspect (jui le caractdrise a so» 
état de déveioppement parfait. 

pjn môme temps, ccrtaines ccllules 
membrane granuleuse deviennent ív 

plus volumineuses et plus claires. Nagel considòre ces élérnents comme des c 
lules nutrilives chargées de pourvoir aux besoins de Tovule. Sedwick Min"'''» 
contraire, pense qu'elles sont plutòt en rapport avec le fait qui va maintenant 
produire et qui aboutit à Ia formation du liiiuide foiliculaire. Au milieu tlcí' cou 
ches stratifiées de Ia membrane granuleuse apparait une fente, d'abor(l étroitc, 1^^^ 
de plus cn plus large. (jui divise cette membrane cn tleux feuillets : '''"'ncl 
interne, convexe (du còté de Ia fente), qui reste appliqué sur Tovule ; un fu"' 
externe, concave, (jui tapisse renvelopjie conjoiictivc du folliculc. j|g' 
comme nous le démonlre nettement ia figure G37, ne fait pas tout Ic lour de 1 oM' 

c 
Fig. 636. 

Follicule (Io Graaf à. divors atados do 
Icur dévoloppcmoiil: A, fülliculo pii- 
morilial ; B, G. follicules en voie de 
croissance (schémalique). 
1, ovule, avcc r (daimia fí^ure C), sa membrane 

vitelline, — 2, granuleuse du follicule. — 
3, membraueUKC basale — i, thètiue interno. — 
5, thò(|ue externe. 
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(io telle sorte que cclui-ci reste toujours attaché par un- point au feuillet externe de 
Ia granuleuse. Le petit amas de Ia substance granuleuse au sein duquel se trouve 
l'ovule arei^íu le i\omàacumulus proligère ou ovigòre (o). Quant àla fente quis'est 
creusée à Ia partie moyenne de Ia granuleuse (7), elle est remplie par un liquide 
clair, légèrenient albuniinenx, c'est le liquide folliculaire ou liquor folliculi. 

-Mais ce n'est pas tout. Pendant que s'opéraient dans les éléments constitutifs des 
follicules, les changements de slructure que nous venons de décrire, le follicule 
lui-môine s'est entouré d'unc enveloppe conjonctive, qui est ia thèque folliculaire 
{Ihcca folliculi). Gette enveloppe conjonctivc (ílg. 637), qui n'est qu'une portion 
diíTérenciée du stroina de Tovaire, se compose de deux couches concentriques, de 
slructure dilTérente : une couche externe ou Ihèque externe (5) et une couche 
"ilcrne ou ílièque interne (4). — La thèque externe {túnica fibrosa de IIenle) est 
'Io nature libreuse. Elle est coiistituée par des faisceaux du tissu conjonctif diver- 
scment entrecroisés et fortenient lasses 
'es uns contre les autres. Elle est Ira- 
versée par do nonibreux vaisseaux san- 
guins qui, du slronia de Tovaire, se 
''endent à Ia thèque interne ou, vice 
versa, vont de Ia thèque interne au 
^ti"ünia ovarien. — La thèque interne 
{^unica própria do Henlk) appartient, 
coninie forniation, au tissu conjonctif 
liiche ; (juelques auteurs, à Ia suite de 
^'■aviansky, en ont fait un tissu réti- 

11 est fo rnié par un íin réseau 
•^""joTiclil', riclienient vascularisé (voy. 
l''iis loinj, avec de nonibreuses cellules 
•'loilées. Ontre ces cellules, (jui sont 
"líinifestenient de nalure conjonctivc, 
'•'i thèque interne nous prdsente des 
^^elliiles spéciales, de grande taille, ar- 
''oiidles ou fusifornies, d(^])ourvues do 
l"'oIongeníenls, tanlòl isolées, tantòt 
'J^"nies en groupes plus ou nioins con- 
''"'iu'ahles. Leur j)rotoplasina renfernie, 
<ivec un pignient jaunàtre, <lc nouibreuses gouttelettcs que Tacide osmique colore 

noir ou en l)islre. A'ous devons ajouter, en ce qui concerne Ia thèque interne, 
'l'i elle n'est pas en contact iuiuicídiat avec les cellules de Ia uieuibrane granu- 
'cuse. Elle cn est séparée, coninie nous le niontre nellement Ia ügure G37, par une 
"""Ce nienibrane hasale ou vilrée (3), a laquelle Waldeyeh a donné le noni de 
"^^mhrana própria. 

l''oM,u;ui,Es Auui.TEs. — Ainsi coniplété par radjonclion de sa thèque conjonc- 
'"'vo, Ití follicule de (iraaf est ari'iv(5 niaintenant à Tétat adiille. II se compose des 
' '•-''iients snivants : 1° tout en dehors, une enveloppe conjonctive, Ia theca folli- 

suhdivisée cn deux lames concentriques, Ia thèque externe et Ia thèque 
celle-ci três riche cn vaisseaux; 2" une mince memhrane basale ou vitrée 

"i-ej)i(jrana própria de Waldeyeu; 3° une conche (rél(5ments cellulaires. Ia mem- 
ana granulosa, tni)issant intérienrement Ia membrana própria et présentant 

Fig. 637. 
Un follicule dc Graaf, à l"ótat de inaturitó. 

1, ovule» avec 1', sa membranc vileiUue. — 2, menilirane 
praiiuleusc du follicule. — 3, menibraiio basale ou mem- 
brana própria. — i, Ihòíiue interne. — 5, l!)6(iuc exlcrne 
ou luuiquc íllireuse. — O, cumulus prolig^re. — 7, liijuor 
folliculi. — 8, ólóincnls cellulaires de Ia thòque iulerne 
(ces ólémenls no sont reprósenli^s que dans Ia nioilió ^:auche 
do Ia íi;^uro ; daus Ia nioiliá drolle, ils onl élé cliassés pour 
laisser voir le ròticuluin conjouclif). 
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sur un point un épnississement local, de forme spliérique, le cumulus proligère; 
4° au centro de Ia granulosa, une cavité renfermant un liquide trans})arent et légè- 
reinent jaunàtre, le liquide folliculaire; íi" au centre du ciiniulus prolií :ere rélé- 
ment essentiel du follicule, Vovule; nous nous contenterons ici de signaler Tovule, 
nous réservant de le décrireen dítails en Einbryologie (voy. Livre \I, p. 87i). 

Le follicule, en i)arcourant les divers stades de sa croissance, a considéraljle- 
inent grossi. II niesure, niaintenant, de 2 ou o niillimètres de diamôtre, ([ueUiue- 

fois plus : on en rencontre par- 
fois (jui inesurent jus(|u'íi 9 et 
10 niillimètres. 

Ouant à sa forme, elle n'a pas 
varie : c'est toujours (íig. 038j 
uno vésiculo plus ou moins rógu- 
lièremont sph('ri(iuo. Son extré- 
niitó interne {púle interne) est 
j)rofond(5nient située dans Ia cou- 
che corticalo de 1'ovaire : c'est a 
son niveaii que se trouve Io cu- 
mídus proligère ot l'ovule. Son 
extrémité externe {pòle externe) 
fait à Ia surface extérieure de 
l'organe une saillie arrondie, pl^'® 
ou moins accusée, dont le point 
culminant a reçu le nom 
ütigina. Le stigma (7) représenli' 
Ia partie Ia plus inince de l''> 
jiaroi folliculaire. A son niveau, 
Ia lhè(|ue interno a dispam et 1;^ 

une 011-deux assises de cellules, n'est séparéo do rtSpill"^' 

l''ÍK. 638. 
Un follicule inür, priis de se rupturcr. 

1. follicule (Ic Graaf.— 2, tljôquo oxlerne. — 3, lhÒ(juo interno. 
— i, granulosa, avcc sa vllróe. — 5. cuniulus proligère, avec 
lovulo 5'. — 0. li((uiile folliculaire. — 7, slijrnia. — 8, ópiliiólium 
ovarien. — 9, albuífiuéo. — 10, slroma ovarien. — 11, vaisseaux. 

íranuleuse. i'éduite ici à 
lium ovarien que i)ar une três mince couclie conjonctive représentant Ia thèqiJ'' 
externe. Le stigma, du reste, est parfaitement transparent ot complètonientdó[>our\" 
de vaisseaux : c'est sur ce point que va se ])rodaire Ia déhiscenco du folliculcv 

La saillie arrondie ([ue fait à Ia surface de Tovaire le pòle externe du foHíc"'';' 
d'al)ord peu accusde, augniente progressivemont. En mOme temps, Ia paroí folli- 

culaire s'amincit de plus on ])lus. Fuis, hrusquoinent, sous rinlUienco d'une 
mentation do pression du liquide intórieur, elle óclate au niveau du stigm-^' *- 
Tovule, avec Ia plus grande ])artie du liquide folliculaire, est expulso au delioi» ■ 
nous verrons plus loin qu'il passe dans Ia trompe et, de là, dans Tutórus. tlett^' 
rupture ou déliiscence des follicules de Graaf constituo ce qu'on appolle la;"'"'^^ 
ovarique. Ello coincide habituellenient, cliez les aniniaux avec répoque Jii 
choz Ia femme avec Ia période menstruello. 11 convient d'ajouter, cepondant, <1" ^ 
n'ost pas seulement liniitéo à cotte époque : (funo nianièro générale, elle 
produire sous Tinfluence de toutes les causes (jui amènent une congoslion 
de Tovaire. Chez Ia feninio, un seul follicule éclate (sauf exception) n 
période menstruelle et il on est de mime des animaux qui n'ont (iu'uii l>c ^ 
cliaquo portée. Chez les animaux, au contraire, qui h chaque portde ont plu'"' 
])etits, il éclato à Ia fois un nombre de follicules égal h celui des petits dont se 
]iose Ia portee. llappelons en passant ([ue Ia grossesse bi- ou trigémellaii"'-'' 
Ia femme, relèvo de Tun ou rautrj de ces 

a' 
deux faits, ou 

■o" 
bien. de 
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siimiltíiiiúe do (kutx. uu Irois folliciilos, ou l)ien ile l;i nipliirc (l'an rollicule iinique 
i'cnrennaiit dcux ou Irois ovulcs. 

Ce qui reslc des Ibllicules rupUirés, apròs expulsion de Toviile el. du liquide 
1'olliculaii'i;, subit ime série de Iransforniatioiis, qui aboutissent à des formations 
Iransitoires (jue l'on désiiíue, en raison de leur ooloralion jaune rougeàtre, sous le 
iiom de corps jatines. 

4" Corps jaunes. — Le curjis juune a dunc pour origiue uu 1'ollicule éclaíé. Aus- 
siliM apriis sou éclalemeiit el, i'expiilsion de Tovule qui en est Ia conséquence, le 
loilicule se lléiril, revicnl sur lui-niêiiie et diuiiiuie aiusi de voltuue. Três rapidc- 
"iienl, Touverlure ([iii a livi'é passage ii Fovulo se forme par airronteuient et 
í^oudure de ses Lords. l'iiis, (riniporlautes luodiücalious histologiqucs survien- 
"eiit ii Ia fois (ians répilliéliuui de Ia granulnsa cl dans Ia Ihèque. Dii còlé de Ia 
^raiiulosa, les cellules devienneiit Irès voluniiiieiises el, se cliargcnt peu à peu de 
^ranulalious graisseuses, qu'un pig- 
■ iienl, sj)écial, Ia lutóinc, colore eu 
Kiuiie : ee soai les cellulex à luléinc. 

eòlé de Ia Iheíjue (tonjouclive, Ia 
1'iuie exlei iie (lluHjue (>xlerne) coutierve 
^•'n earaclèrc de uienihraiie lilireuse. 
uiais il n'(!n est pas de luèiue de Ia 
'«luie interne (Ihècjue inli^riu"). C.elle-ei 

''paissil; ses celliiles auginentent de 
^oliune, se uiidliplient, se (íhargent 
pliis ou Mioins de graniilations grais- 
'^'íuses, el pénèireni en seus radiaire 
dans Ia graniilosa, enlrainanl av(H' elles 
|'>iiis leur nügration des laiseeaux coii- 
•lonrlils et des vaisseaux. .Mais e(í n'i'sl 
pas loiii; iiKhue teinps (jue s'eireel,iie 
''eltp invasion de Ia granulosa jiar des 

^ '"Hirgeons ccllnlo-vaseulaires, issMs de Ia lluujue interne, uiu' nuillitude de leuco- 
'il(-'s niigrateiirs s'éeiiai»pent de Ia llièíiue jxjur laire irriiption dans Ia granulosa 
" 'lans sa eavité centrale, de lelle soile, tjne eette cavité eentrale est, conil)lée peu ii 
I"'ii el par Ia niigratiou des leiicocyles (>l par les bonrgeons cellulo-vasculaires 
" onl il vient d'(Mre (juestion. 

'•'1 est le (íorps jaune. II esl, coniine on le voit. eonslitué par les deux parties 
^'"ivantes : 1" par une sorle de cof/un pá-iphérique, de naiure libreiise, représen- 
1^"' Ia tlièíjue (ixlerne du loilicule; Ü" pa7' iin noi/au central, renfcnnant, au sein 
"" stronia conjonetivo-vasculaire, des leucoeyles niigraleurs et de grosses cel- 

''<'s chargées de granulalions graisseuses. (les eellules, nous venons de le voir, 
eiivoiii à Ia fois et des eellules é])illiéliales de Ia granulosa et des eellules conjone- 
v<ís de Ia llièque interne. Ouant aux travées conjom-iives el aux vaisseaux, ils 

'"^viennenl exclusivenienl de Ia Ihèque interne, laquelle a disiiani en se fusion- 
">in| (!i(;inenls de Ia nuiuiltrane granuleuse. 

^ '•*íi'lains auleurs, à Ia suite de J1ií.nlií et de Pateuson, ont éniis Topinion que le 
°'l's jaune résultait, en totalité ou en partie, de Ia transforniation du sang qui, au 

'1" lii déluscence, s'épancliail dans Ia cavité folliculaire. Mais cette théorie 
' origiuc hémalique du corps jaune doit ètre abandonnée, pour rexcellente 

^^ VTOMIK lir.M.MNK. —T. 1\, 5» ÍUIIT. fi8 

Fig. iisy. 
Oiiupe Iriiiisvor.salo il iiii (ivain; dc vaclio, 

iiioiitrant un corps jauno ((fapirs Ilis). 
a, corps jjuino rt-ociU, avoc sa caviLi' contraio/y. —r, corps 

jauiK^ aliciou. — (/, lyinplialiiiiicí. — c. Iiilo do To^airc. — /', 
toliiculos o\arions. 
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raison qu iin grand noiubre ile follicules se rompent saris prodiiirc irhdmorragies 

'■ "T"" r*''" , ^ fonnent pas inoins lout 
í coiumc clans les follicules 

J <I"'' aprèsIcur rupture, sont 
'• pv*'■ "V^ coiublés {)ar uii caillol san- 

^ corps jaunes n'ünl / . v*7^r'0..' 'i ' ■ t i existence leinpo- 
/Qv0 raire. AprüS(iu'ilsoiilaUeint 

I» ^«srí .|-ors.„isalion 
ino»s venons d'indiqaer, il;^ 

"*^"""'1 . phiei- : Ia subataiice jaune 
disparait pcu à poii ct il no 
resto plusàleur placo qu'unií 
pelitc cicalrice, (jui, à sou 
lour SC confoiul avec Io Ussu 

1 
FiS. G4ü. 

Corps jauiic do Ia souris de 70 à ~'l licures; fjross. lOU l 
(d^apríjs Sobotta). 

I, cnvrloppc. — 2, inassc 
central. — l, vaisseaux. .. 

varie avec cerlaiiies coinii- 
(ions de Ia vie de Ia feiiiiiic : elle esl beaucoup jjlus lente à se iaire pendant l'état 
(Ic grossesse. Do là Ia distinclioii des corps jaunes en corps jaimes vrais ct on 

corps jaunes faux. Los preniiers 
sont ceux de Ia grossesse ; 
sont voluinineux (l ceiiliniètre dc 
diainètro ) ct pcrsistent i)end;i'il 
toute Ia diirée de Ia gcstation; 
leur évolution dure par coiise- 
(juent neiif niois. Les corps j-n*' 
lies faux sont jilus petits ei lei" 
évolution s'accüniplit eii six o" 
luiit seniaines. 

On a cru pendant longteuip^ 
ipie les corps jaunes (ílaient de& 
forniations alroi)hi(}ues entiei'- 
inent dépourvues d'uno signiíi'^'^ 
tion fonctionnellc (juelconquc 
c'élail un siniple boiiclion destwi' 
à feriner le follicule apròs sa i"!' 
turo. En se basant à In 
Torigine épitliélialc des ccH"''^'^ 
constitutivos du corps jaune, í»'' 
Ia présence dans leur protop'-'-• 
ma (l'une niultitude d'encl!iveí-, ^ 
aussi sur ce fait (pie ces ^ 
irollront que três cxceplio""*'' 
inentdes figures initoliip'^'^' 
XAx r n'hósite pas à considiín"' 

andulaire : coinnu! Ia glande inlcrstilielle ci-''*^®' 

Fig. G41. 
L'nr pai'liü de Ia coupe du oorps jauiio, viie á un gros- 

hisácnienl plus fort 5001 {(1'apivs SoiioirA). 
1, ouvoloppc. — 2, cellulosdu corps jauno plus ou rnoíiis fturchar;çórs 

<le ^rai-ise. — 3, raisscau* avec Ifurs cellulos oiululliélialc». 

forniations coiniiie de natun 
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«lécrilc, Ia glande dii cor/JSyaííwe élaborerait un certain nombro de prodiiits qu'elle 
déverscrail ensuite dans les capillaircs voisins. Ce serait cncore une glande à sécré- 
lion interne, mais une glande transitoire, durant ce que durent les corpsjaunes, 
tandis que Ia glande interslilielle est une glande pernianenLe. Quant à Ia iiaturc 
<ie ces prodiiils de sécrélion, ils nous sont totalement inconnus et il en est de môme 
<le leur acliou sur Forganisme. Nous sommes réduits, à cc sujet, à de simples hypo- 
tlièses (voy. à ce sujei un inlOressant article de Puenant ; De Ia valeur morpholo- 
gique du corps jnune, son aclion physiologique et Ihérapeutique possible, dans 
Ia Itevue générale des Sciences, 1898, p. 646). 

§ 1Y. — Vaisskaux et neufs 

1° Artères. — Les arlères, destinc^es à Tovaire, pi^oviennent de Vovarienne, 
branclie de Taorte abdominale. Celte artère dcscend vers le bord exlerne du liga- 
'uent large et aborde Tovaire au voisinage de son exlrémité externe. 

Là (íig. 692,4), elle fournil habituellement une collatéi-ale ascendante, Varlòre 
tubaire externe (9), qui se dirige vers Textrémité exlerne de Ia trompe, ei que 
nous retrouveroiis à propos de ce deniier organe. Puis, s'inlléchissant en dcdans, 
clle longo le bord anlérieur de Tovaire el vient s'anastomoscr avec une branclie de 
l'ií/e;'í«e. De celte anastomose à plein canal do deux vaisseaux cbeminanl en sons 
inverse, resulte Ia Cormation d'uue arcade Iransversale, plus ou moins ílexueuse, oii 
il est bien difíicile de faire Ia ])art de ce qui revient à Fovarienne et à Tutérine. 
— Uu grand nonibre (Fauleurs, accordant uii role prépondérant à rovarieiine, pour- 
«uiveiit celte artère juscpie sur Tutdrus el placent son anastomose avec rutérinc 
■'^ur les bbrds mèmes de ce dernier organe : ainsi compriso, Tartère en question est 
"ne artère utéro-ovarienne. — l)'autres, au contraire, parnii lesquels nous ciLerons 
^^'eiuíu, réduisenl Tovarienue à des proportions minuscules et fonl provenir de 
' •itéi-iiie Ia jiresíiue totalité des rameaux deslinés à Tovaire. Iíiukck.ürt (1892), 
■"Près avoir étiidié Ia disposilion de Tarlère ulérine sur 23 sujeis de toul age, a 
'-ru devoir se ranger à celte dernière opinion : pour lui, Tartère utérine se distri- 

à rutíhnis et à ses annexes, landis que rovarienne, branclie três gréle, se 
''^ud ;i rextrémilé externe de Tovaire, mais ne va pas au dela. 

l'^ntre ces deux opinlons extremes, il y a place pour une opinion inlermédiaire, 
Mui consiste àdire que rarlère ovarienne irrigue Tovaire sans irriguer Tulerusel 
^ue SOI) anastomose avec rulérine a lieu précisémenl dans rintervalle qui stíparo 

deux organes, c'est-à-dire un peu en dedans de Textrémilé interne de Tovaire. 
^'ne pareille inter|)rétation a pour elle renseignemenl des faits embryologiques. 

savons, en ellet, que dans les premiers stades de son évolulion, Tovaire, silué 
*'''ors dans Ia région lombaire, ret;.oit ses vaisseaux de Tartère ovarienne, landis que 
' "térus, (jui occupe le bassin dês son origine, reçoit les siens de Tartère utérine. 

ce nioment-lh, les deux arlères sont complètement isolées et chacune d'elles 
"'•'igue Torgane auquel elle est destinée, en respeclanl Tautre. Plus lard, à Ia suite 

lii descente de Tovaire, les deux vaisseaux se rapprocbent, leurs deux réseaux 

"*''i'ivent au contact reciproque et s'unissent par des anastomoses qui les rendent 
Poiir ainsi dire solidaires. Mais ces anastomoses secondaires ou consécutives, 
'I"el(jne nombreuses qu'elles soient, ne détruisent jamais le lype primordial, et les 
•'cux artères, toul en perdant leur indépendance anatomique, n'en conservent pas 
'"oins leur domaine respectif. Voilii pourquoi je crois devoir placer Ia limite sépa- 
'■itivc des deux artères ovarienne et utérine, limite toute Ihdorique du reste quand 
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11 s'agiL dc l'iulultc, oiilro Io ))orcl de Futériis el rcxtréiuiti! inlonie dc luvairc. 
Cesl dc Tarcadc aii('rielle (juo nous vciioiis d(í décrire, (jue se délachenl le^ 

artèrcs dc Tovairc. Au noinl)i'e de dix oti doiize, clles se dirigciil vers le I)onl anle- 
ricur de Ia glando el disparaissenl dans sou épaissciir, oíi ellos se ramilient. Ces 

artères, aiiisi qn»! leiirs liranclies de divisioii, sonl éini- 
iieiinnciil llcxiieiisos. coiitournées eii spirale, plus ou 
Dioiiis j)elol()nii(''es sur elles-inôiiios : ce sonl dc vérital)les 
arlércs hélicinet^. Après sTitiv anastoinosées en arcades, à 
Ia limite des dcux ijortions nuklullain! cl corlicaie. 
pénèlrciü daiis eclle dcriiicre et viennent se tenniiier, en 
l)artie dans ia latisse all3ugin('c, en pailie et suiiout snr 
les parois des follicules dc (IraaC, oii elles ibrnieni, deiix 
f(''scaux : 1° un réscaii externe oii ri'seaii jxjiirolliculaire, a 
larges inailics. sitin- tonl auloiir dii foiliculc; '1" un réseau 
interne (Ui intrafollicnlaire. à niailles l)eaucon]( i)lu3 ser- 
rées, situe dans ia tlièque interne. I.es niailles de cc der- 
nier réseau arrivent jusiiu au voisinage di- Ia uieniliraiie 
gramileiise : elles iTen sont sé|)arées, en etíet. <pic par 
rifpaisscur de lii meinlirane basale. IJajipeions. en pas- 
sant, <pie, snr les lolliciiles arrivées à Télat de niatnrite. 
1'ont coiniilèteinenl défaut au nivcau du ])iile exieriie on 

Fig. (ili. 
Arlúrcjá li(jrn.'inus dos oi- 

Kcincs (irccliles ((l'api'i''s 
Hoikíkt). 

les vaisseaux sanguiiií 
stigiiia, lii oii doit se ])roduire réclatenient de Ia paroi foilieulaire, 

2' Veiiies. — Les veines de l'ovaire. issiies des i'éseaux eapiliaires pr(!cités, »' 
dirigeiit vers Ia portioii in(''dnllair(! de, Torgane et, (mi s"anastoniosant t'ré(;iieniinenl 
enire clles, y 1'ornient iiu rielie n-sean. (les veines, l(iu|ours 1'ort nonihreuses, sonl 

d'autrc part ifuu cali- 
hre irrégulier, plu^ "" 
inoiiis varicpieuses, d'" 
versenientenr()nliM'sel 

pelütonnées (llg- 
I nies aux artères et 
des 1'aisceaux tle liln"''^ 
1 i sses (] 11 i se e.o II ti"' I' 
avec les ligaineiit!' il' 

Fig. 1/.;!. 
líiilbi: ilci 1'ovairr (iTiipri s l'i,vvK.viii). 

Povaire, elles fornn nl 

íí, uti-ru^. - o, üvaire cl li;<anieiil uléro-o^aiÚMi. — /•, Iruinpc «le Fullopi*. 
I. reino ulrrinc. — t, pa<|uet voinciix >ous-oviiriou. — il<! Ia 

uléro-o\ariininc. 

au centre de rorg'*'" 
oljus(pi'au nivcau 'I" 
liile uiK! inasse eousi 
déralile {bulbe d''^ 

luiire), ([ue Hhuiíht a em devoir eoiisidérer coninie une forination éreetile. l-es ve"" ■ 
ipii cinancnt de ce réseau sorlent de Tovaire au nivcau dii liile el, si^ nièlant -i 
eertain noinlire d'aulres (jui proviennent de rutérus, reniontent vers lalidi^""^' 
<!n forniant le plexm pampiniforme. Nous savons, poiir 1'avoir vu en Ang<- 
lügic (voy. l. II), ([lio ec plexiis alioutit à une veine uiii(iue, Ia veine 
ovarienne, et cpie cetl(í veine vient cnsiiite s'ouvrir elle-inéine dans l!i 
rcnulc, pour le còté gaiiclie, el, |)our le eòlc drojt, dans Ia veine cave inl»-''" ' 

3" Lymphatiques, — Les lympluitiiiues de Fovaire ont élé injectés par 
vaelie íUehev deu Kau des Sãugelhieven-lAerAlocka, Ardi. t'. niikr. .Vnal.. 
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lireniienl naissancc sur les parois des folliculos, lout aiilour ilesqiiols ils foiMiicni 
un riclio rcsoau. Ce réscaii cntoiire le rolliculc dans toulc son étcndue, excepté siir 
son soniinel, c'cst-íi-diro sur Ic point oíi so produira plus tard Ia rupliirc. Lcs lyin- 
pliatiqiies sont égaleincnl três iimltipliés sur lcs parois des corps jauiies. 

IjCS Ironns el, Ironculos (jui émanent dos réseaiix d'ürigiiic se portent vcrs Ia 
porlion inédullaire el, do là vovs le hile, oíi ils sont ordinairomont condenses on cinq 
011 six Irotics. Cos trones, se nièlanlan cordon vascnlaire nléro-ovarien (lig. ü9i,9), 
remontonl vers ral)donien et, iinalement, vionncnl se jelcr dans les ganglions loni- 
l>air(^s au nivean ou un peu au-dcssous do rextréniité inférieuro des reins. l)'après 
les recherciics do Hiiuiin-s. los ganglions auxqucls se rendent les lymphaliques 
ovarioiis soraienl au nonihró do tí à 10, (iclielonnés en avant ou snr les còtés do 
l'aortc {ganglions pró- et juxla-aorliques), depuis Ia hifurcation de co vaisseau jns- 
qu'h rorigine dos artèros rénaies. 

<'.e nM)de d(> terniinaison des lyniplialiqucs de Tovaire, on le voil, présonlo ia plus 
graiidü analogic avoc, colui dos lyniphatiqiios du tosLicule. On peul niènie voir 
(Maucii.lh} nu vaisseau lyniphaticine ovarion s'arrèter dans un ganglion iliaíjue, 
''appolant aiiisi eo lynipliatiiiue lesliculaire dócrit par Zeis,sl el IUiüowitz (p. oSii), 
'ini so torniinail Ini aussi dansun ganglion analogue. 

4' Nerfs. — l>es nerfs proviennent da pioxus ovaricn, (jni acconipagne rartòrc 
niènio noni ; ils so coniposeni, on parlie do üi)res à myéline, en parlie de fibres 

''e Uenialv. Coninio les vaissoanx, ils iiíSnòtrent dans Tovaire au nivean dn hile el 
so dirigonl onsuilo vers Ia couciio corlicale, en se divisant et so suhdivisanl on dos 

''iinioaux do plus én jdus lónns. La plui)arL d'onlre eux, /ilelít vasculaires, so pordeni 
snr los vaissoanx. l)'aulres, /ilcls moleurs, so tornunont snr los faiscoaux nuiscu- 
'•liros du linlbe. Un troisiènio groiipo, onlin, fileis sensilifs, se lenninenl en pai- 
•■''í sur les rollionles (co sont les nerfs folliculaires), on parlie par des extrémilés 
'iliros dans le tissn coiijouclil" de Tovaire jusqu'au-dcssous de répilhéliuni ovarion. 

I-es lllols Ibllicnlaires, di^jà signalés en 18154 par Luscmka, onl ólé retronvés, en 
'^"0, par Ki.ischku sur Tovaire de Ia lapine, do Ia hrebis et do Ia vaclie. PIns 
'■'-'Cenuneiit, (l(> 181):i à IHSK), ils ont élií décrits à nouveau, chez divers nianiniifèros, 
P'ir Uncsií, UuTzius, llicuri', M.vxdl, Wintuiuialtkii. Leur modo do lernünaison n'esl 
iKis (Mu;ore coniplèteinent élucidó : Iíiesk el llicuri" ont pn snivro lenrs librilles ler- 

""nales jnsqno dans répaissenr tio Ia niornbrane grannlonse, mais ces terminai- 
*''íns interépilbélialos n'onl ólé relronvées ni par Riíizujs, ni ])ar JlAxnt.. Lour exis- 
'ence n'esl donc pas oncore netleuionl établie, 

^*liis réceinniont (18',)0), Ei.isamkiii Wintuiíiiai-ticii, on ulilisaiit Ia niélhodo de 
'•Di-iii, arencontré sur Tovairi! de Ia feniine descellulos norveusos (pii, ici eoninie 
•iillonrs, onl Ia signilication de [jotils ganglions périphériquos. Ces cellnlos, qui 
•^ccupeii^ Ia eoucbc niédullaire, se disposenl pour Ia ])lapart Io long des arlèr(!S. 
'"'lies ont Ia plus grande analogic avoc ces cellules synipalhi(]uos <jui onl élé 
'l<ícril(>s par Cajai. dans Ia tuniquo niusculonse de Tinlostin (voy. Intestins). Dans 

onsenible, elles forinonl une sorti; de ganglion dilíus, le ganglion inlrn- 
"^(iric)i de WiNTiauiAí.TKU, loquei a vraisínnblablenienl pour fonclion do n^glor 
' du sang datis l'üvairo. 

<1^ au sujei lio rovairo. iiacuú lcs liavaux réctüils; IIassií, lieubachl. iUier </ie Luyc t-iiii/eweide iin weibl. Ileckeneiiitjüiige. .\icli. i'. Gyniik., ISTii:— .Sciiult/.i:. Xur Kennliiisx 
/"* 'f®'' (ler lUnijeweide im weibl. Itecicen, Arc.li. 1'. (iyiiilU., 1878: — M\g Leod, Conlribu- i- «-"tj/c tn:i lullKjCW 

de Ia slnicliife de Vovaife des mammi/ercs, Aicli. ilo liiol., 1880, p. 211, cl 1881, 
■ — Van Iíkníde.n, CunlYibuLion à Véliule de Ia slrticlure de iovaire des mammifères, 

' '• lüol.,. 1880, 1)-. 47j ; — (^iaxlki.lx, Sule sur Ia slrudure des corps juuiies, üaz. aiéd. 
I'. Is 
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AUTICLK II 

TllÜMPK UTÉUINE UU OVIDÜCTK 

Le.s Iroiiipes lUérines ou trompes ile Fallope (allcin. Eileilcr, augl 
Ilibes) sonl tleux conduils, rua droit, l'autrc gauciie, (jui s'étcndent de 
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oxtcrne do Tovairo à Tangle supérieur de Tulerus. Ils ont poiir fonction, au inoment 
de Ia ponte, de recucillir Tovulc à Ia surface de Tovaire et de le transportei- ensuite 
dans Ia cavité utérine, oü il se fixe et se développe s'il a été fécondé, d'oü il est 
oxpulsé au deliors dans le cas contraire. La trompe devient ainsi pour Ia glande 
génitalo un vérilable canal excréteur : de là le nom á^oviducte (de ovum, ceuf ei 
ducere, conduire) qifon lui donne en anatomic coinparée et qui tend de plus en 
plus à s'introduirc en anatomie humaine. 

^ I . — CONSIDÉRATIONS (J É N ij R AI, li S 

1° Situation et moyens de fixité. — La trompe utérine est située dans Taileron 
supérieur du ligarnent largo, entre Tovaire, qui esten arriòre, et le ligament rond, 
<iui est en avant. Cest elle, comme nous le verrons plus loin (p. 717), qui constituo 
le bord supérieur du ligament large. 

Tandis que son cxtrémitó interne se continue avec Tutérus, son extréniité externe 
donne naissance à un tout petit 
<:ordon, moitié musculaire, inoitié 
conjonctif, qui Tunit à Tovaire et 
•lue nous avons déjà signalé à pro- 
pôs de ce dernier organe ; c'est le 
ligament tubo-ovarien (íig. 046,9). 
'-■'1 trompe est donc maintcnuc en 
Position ; par sa continuité avec 
''utérus; "1° par son eniprisonne- 
•nent entre les deux feuillets du liga- 
">ent large; 3° par son ligament 
tubo-ovarien. 

Ainsi íixées, les troinpes utérines 
"c peuvent, dans les conditions phy- 
siologiques ordinaires, abandonner 
''1 région qu'cllcs occupent. Mais 
''"es sont três mobiles sur place, 
^^'i'lout dans leur portion externe : 
'-(ist ainsi (ju'elles se portont en 
aiTière (juand le réservoir urinaire 

dilate, qii'elles s'abaissent (luand , 
dou .1.,, , • . 1- I 1- 1 L utorus et Ia trompe, vus iron liaut (seliéina de Ia anscs intestmales rcmphes de lisure p. ü84). 

^ iêres f(vCaieS ]>0sent SUl elles, l, ilélroit su|u^ri0ur.—2, symphyse puliiennc. — 3. ^cssie.— 
clles se dénlacenl en avant niiailll '■ectum. — o", cavüm iu-í-hUtíh. — 7, ligament ' UtpiaLLlU LU .IVdUl quanu . 7.^ h.ancli« iiubicnnc; 7", sabranche iiifóricui-e. 

'-s méiiies ansesintestinales s'anias- r s»» paviiion. — 9, cavum réuo-uiérin. — 10. 
gikw I . ^ Iií;ann'nt largo. — 11, liganients iilóro-facn^s. — 12, cvil-de-sao 

'"•dans le cavum retro-utérin, etc. — i3. cuUio-sac vúsíco-uióvin. — li, cut-de-sac 
Nonu ' I príí^vi^sicai. — 15, aoric. — 10, voinc cave inft^riouro. — 17, vais- «iJÜlllcrOílS (|UG, (IqDS 1(1 grOS- soaux iliaqups priinilifs. — 18, vaisscaux liypoyastritjues. — 

1 . 19, vaisscaux iliaiiucs exlmics. ^ics troinpes, coininc 1 ovaire, 
p^'^vent avec le íoiid de Tutérns dans Ia cavité abdominale pour redescendre, après 
•^ccoucliemenl, dans Ia fosse iliaque d'abord, puis dans Texcavation pelvienne. 

^^ 2 Direction. — Suivies de leur extrémité interne à leur extréniité externe, les 

"uns présentent tout d'abord une direction nettement transversale, et 
justpfà Ia parlie moyenne de Tovaire. Lh, elles s'iníléchisscnt en arriòre et, 
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après iin Irajel forl coui l, olles devieiinont de iiouvcau Iniiisvcrbales |)uur so ])or- 
tcr dc dehürs en dedans. Ellos dccrivent niiisi dans leiir iiarlic cxlenie une sorte 
d'ansc ("íig. ()44,<S), doul Ia coucavilé, diiMgée eu dedans el en bas, einbrasse l'ex- 
Iréuiitc correspondante do Tovaire. 

Uectilignes dans leur licrs interne, les uviductes nous présentenl, dans le reste 
do leur étendue, des undulations el niôme de véritables ílextiosilés, (iiii, d'aÍJOrd 
légèrcs, s'exagèrent au lur et à iiiesure (]u'on se rapproche de rextrémité exteine 
du conduil. Ces llexuosités varienl beaueouj) suivant les .«ujets : elles sont, en 
géiKÍral, bcaucüup j)lus ])rojioncées chez 1'enfant que chez Tadulte. 

3" Dimensions. — liCs oviductes, ílexueux dans Ia plus granilc partie tle leur 
éteudiu' ei contournds en crosse ii leur extréuiité externe, présentent uaturellemenl 
des dimensions longitudinaies bieii supérieures à rintervalle (jui separe eu ligue 
droite Tangle supérieur de Tutérus dos paruis latérales du bassiii. — Leur longueur 
est, 011 moyeiine, de 10 à lá centimòtres. Hkigkl. dans de uouibreuses monsura- 
tions i)rali(piéos surle cadavre, a Irouvécommo iiiiiiiiuum 4 centimètres. el comine 
inaxiinum 17 centimètres. De son cut('', IJaukow, sur 40 oviductes, en a trouvé ein(| 
qui mesuraieiil de íiá à 78 iiiillimòtres, sept de 78 à 10:) millimètres, vingt-einq de 
105 à l.-JO millimètres, trois (Milin de loO à 180 millimètr(>s. — Leur dianiètre. qi'i 
est do i ou 4 millimètres aii voisinage de futórus, augmente graduellemenl en 
allant de deilans eu deliors : il atl(!int, au voisinage de rextrémité externe ou ova- 
rienni', (i à S niillimètres, 

I I . — CoNFOKMATIO.N KXTKlllKUUr. KT P, .V 1'I'O IIT S 

I'"ai,i.i)1'K eoiiiiiarait Toviducte-à une tiompette (tuboj, (foii le nom de trompe ■' 
lui a donné el (pi'il porte encore aujourdhui. Conuiie ce dernier instrument, t"" 
efl'(!l, le conduil tubnleux (jui constituo le canal excréteur de Ia glande génilali' 
s'élargil progníssivoment d'uno de ses oxtrémités ii l'autre et se termine, du còlé d'' 
Tovaire, ])ar une jiartie évasée en forme d'entonnoir, que fon designe, du reste. 
sons le nom de pavilion Hig. ()fô,4). On distingue à Ia trompe de Kallope trois P'"' 
tios : 1° une extréinité interne ou/>o?'íto» inlerstitielle; i" une portion moyeune 
ou corpx;Vi'' une exin-mití' externo, (pii n'esl antro (jue le painllon. 

% . 
1" Portion interstitielle. — La ]iortiün interstitielle ou inlra-pariétalo de '• 

trompe est située, eommo rindiipu! son nom, dans Tepaissenr môiiie di' Ia p""" 
de 1'utérus. Sur uuíí cou[ie fronlah? de ce dernier organe (lig. t)47), on constai' 
([irelle éíalilil Ia limite respective du bord sup(''rieur et du bord lal('ral corie^ 
pondant. Un constate en nujine lenips (|u'elle esl légèrenient ascendante et (pi 
forme, avec le corps de Ia trompe, ijni lui fait suite, un angl(> três obtus do 
l'ouverture regarde en bas el en deliors. La trompe débouche ilans 1'utérus pai "" 
petit oriflee arrondi, dc l millimètre de dianiètre (lig. (147,S) : cet orilice 
ulerinum) sViuvn* au sonimet de rinfundibulum (]ui constituo Tangle supei'"'"' 
Ia cavité ut(4'ine. 

2" Corps. — ].e corps (h? Ia trompe, ipii continue Ia portion interslitiell''''^ 
dégage (1(> rutérus entre h; jioint d'émergence du ligament rond et eolui du 1'?^ 
ment de 1'ovaire, mais sur un plan un ])eu plus élevé. ISous verrons d'autre po' 
dans rarlicle suivant ({). 73á;, (|uo ce jioint d'iinplanlalion de Ia trompe si" ^ 
rus se trouvo situe sur le m(}me ])lan que le fond do cet organe chez Ia nulHp''^' 
à 10 ou lá millimèires an-dessous chez Ia multipare. 
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Le coi'ps de Ia Irompe se sul)divise liii-incme cn doux parties distinctcs qui dif- 
fòi'cnt d'aspcct ct dc volume (íig. G4a) : une parlie interne (3'), appelée islhme; 
uneparlie exlcrne (3"), à laqiiclle IIicnlh a doniié Io nom à'ampoule. — hHslhme, 
ainsi appelí! en raison dc son petit calibro, répond à Ia partio rectiligno du con- 
diiit. 11 niosure 3 ou 4 cenliniètres de loníruour sur 3 ou 4 niilliinèlres de diamètre. O 
11 est cylindriíjuo, dur au touclior, d'une consistance qui rappolle jusqu'à un cer- 
tain poinl collo da canal déférent. — Vampoule, ])caucoup plus large, puisqu'elle 

(i45. 
La Iroinpo ili) Kallopc, vuo pai' sa face pastúricuro (côlú droil). 

— 2, porlio» inlorsliliello do Ia tronipo. — lí, sa douxiòiue porlíon ou corps, avec : 3' risllimc ; 3" Tani- 
liil' — Iroislèino porlioij o» pavillou. — 5, franje ovariquo. — O, ovairc, érijfuó ei» arrière. — 7, lij;amoiiL . — 8, iigainonl utüro-ovarieu. — ü, ügaimMil largc. — 10, ailoroii posíóriour. — 11, aileroii supóricur ou 

'<5so-salpiiu. 

•''■•■eint jusqii'ii 8 et 9 niillimètres do dianièlro, osl ógalenient plus longuo : ello 
'iiesiire, on ellel, 7 ou 8 centiniètres, soit les deux liers de Ia longuour tolale dc Tovi- 
''^icte. Elle so distingue encore dc ristliino par ia conslilulion do sa paroi, qui est 
l''us niinee, et par sa consistance, (jui estbeancoup jilus mollo. Elle cndiíTère eníin, 

"'orpliologicjiieniont, en co qn'ello est un pou aplalie d'avant en arrière, irréguliè- 
1'eiuent calii)róe, fortement lloxueuso et parfois niéme, surtout dans Io jeune àge, 
plus ou inoins enrouléo sur son axe à Ia nianiôrO dn tubo d'un liniaçon. 

^''iviçagó au i)oint de vuc de scs rapports, Io corps de Ia Ironipo établit Ia limito 
. "S- 044) entre le cavnni rétro-utérin et Io cavum préulérin. 11 répond aux anses 
'nleslinales. 11 |ienl aussi, dans cortaines cond.itions, entror en rapport, en ariièro 

Io roctum, on avanl avec Ip résorvoir urinaire. 

^^Pavillon. — Le i)avillondiaboli des anciens anatomistes) rovôt la- 
•'•ne d'iiii largo entonnoir, dont Touverture, par suite dos divorses inllexions quo 

''•ícrit le soginont exlorne do Ia tr0mi)0, regardo lial)iiuellemcnt en bas, en arrière 

Cn dodaus. Du resto, il roprésento ia partie Ia plus mobile de Ia Irompe et sa 
IjJ^sition varie beaucoup suivant los snjets. Cost lui qui, au monient de Ia rupture 

Une vésicule de Graaf, se porte vers Ia région do Tovaire occupéc par cettè 
•^^'cule, ]K)ur V rocueillir Tovule et Ic diriger ensuitc vers Ia nortion tubuleuse de pour y 

•^NVTOMIK lirMVlXK. T. IV, !)' ElUT. 
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roviducte. liG pavilloii do Ia Iroiiipe, on niisoii do sa formo (üg. íiití.G), noiis olín' 
ii considércr uno surfar,o oxtérieuro, uiio surfaeo intiírieure, uii soinniot cL uiu" 
haso: 

a. Surface exlérieurc. — La surfaeo oxlórieuro conlinuo Ia surfaeo cxlóriourc 
du corps de Ia trompo. (loniino celto derniòro, ello ost liss(í oi uuio, dMiuo colora- 
liou hlaiicliàlre, parlotil nieouvorlo ])ar Io jMjritoino viscóral. 

b. Surface intérieure. — La surfaeo intérioure, ((ui fait suite à lacavitó do rani- 
püidc, esL ))eaueou[) ])lus irrógulièn! (juc Ia préeédcnto: uous verrons pourquoi tout 
à rhouro. Ello s'on dislinguo, eu outro, eu r,o (iu'ello a uno coloration rosóe el 
(lu'ello esL lapissóe, uon plus i)ar Io péritoliu', iiiai.s par une nuKiueuso, coiitiuua- 
tiou (Io eello «iiii rcvót 1'iutóriour do Ia Irotnpo propromont dili^ 

c. Sümmel. — JiO sonuuet du pavillon est roprésent(! par un orilico arrondi, (jui 
nous ('onduitdaus l'anipoulo. Cot oridecí üii;. (54(1,7), large de 2 ou 3 inilliuiètros. 

est roriílce abdominal dc Ia 
trompo [uslium aidominale)- 
II s'üuvro, eomme ou Io voit. 
eu pleine caviló ))éritonóale ol 
uous presente ainsi ce fait sin- 
giilior (fait uniqne dans Tóco- 
uomio, du reste) (Tuno cavito 
sériíusí! eommuni(iuant avcc 
une cavitü nuujuouse el, p:"' 
ello, avcc Textoricur. (leito 
r.ommunication entro Ia caviló 
I)óritonéale et Io oonduil hibo- 
utóro-vaginal noas ex})li'I'"' 
oomment il se fait que les spcr- 
matozoídes remontent parfcif^- 
à travors Ia trompo et sou P''i' 
vilion, jusíiue snr Ia glando 
génitalo. Kllo nous expliip"' 
on móino temj)s Ia possibilit'^'- 
pour une injectiou ni^dicauicn- 
touso pousséo dans Io vagi" 
rutóriis, do suivro le int*""- 
clioniiu et (Farrivor ainsi sin 
Ia surface libro du póriloi'"-"' 
Nous ajoutorons (juo 1 osli"'" 

^ 2 COgJ'^ 
Kig. ÜKi. 

I.c pavilloM (Io, Ia tromiio, vu pai- sa lace interin' 
(lU Miuiiuousc (còtü (Iroit). 

I, li^uiiienl vu par sa face posléricuro, — 2, ovaiic, aviu* 
'l, vrsiculos (iiaaf; 4, oicalricos. — I>, anipiMilc <lo Ia Iroinpc. 
t», pavillon, avcc crorclcs cünci'ntri(|ues do frangos. — 7. ^ 
iilidoininiilo. — S, fran^íc ovuriquo, avoc 8', sa {roullicTO loii^itudinalo. — 

li^anioiil (ubo-ovaríeii, sur IcMpici so coiitiiuio Ia {^oullicro lonu^íliitli• 
naio tle Ia franco ovariípJC. — iO, orgaiio de iU)sciiniülloi-. 

,rto <lo 

tanU"»' 

abdominalo de Ia trompo a nu dianiòlro biou iuloriour ii c,clui du pavillon ti'" 
prócòdo ot il colui do Tampoule (jui le suit: ii représenle donc couiiihí utu; sor 
détroit situo entre doux c.avitós beaucoup i)lus largos. 

d./Ííí.se.— La base ou circonf(5ronce do Ia troni[)e ost forl irréguliòro : 
olleest sinipleniont fostonuéo ; tantiM, ot c'ost le eas Io plus habituei, ello osl 1" 
fondénieut dócoupée ou tino sério do laugueltes, qui, olles-mèmos, sonl 1''"^ 
inoins deutolées sur leurs l)ords et qui, jjour cotio raison. onl roçu Io uoi» 
franges : (;e sont les franges dupavülun (lig. ()4(j,()). 

La longuour dos frangos varie ordinairomeul de lüii Io niillinièlres. Leur 
ost le plus souvent laucóolée, avec uno base rópoudant ii Tanipoulo ot u" 
(lotlant librenieni dans Ia cavité abdominalo. Lour nombní. d'après Ia plup;ul i 
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iiuleur?, vaiicrail de clix à (juinzc; luiiis ce nomhrc osl séndraleinciil tròs diflicile 
ii délcriuiner, eii rnison dos franges secondaires qui viennent se grciícr siir Ics 
frangos i)rincipales. (Jiiaiit à leurs rapports rdciproquos, les franges du pavillon se 
juxlaposent loutespar lenrbord en forinanlainsi une i^angée uniquc;ou bien, clles 
se disposent en doiix ou Irois cercles concentriqiies. Dans Fun et Taulrc cas, olies 
consliUionl par leur onsenihle une sorte de corolle, loujoijrs irrégulièrc et capri- 
••ioLise, mais aiissi toujoiirs três (ílégante. au fond de laquelle vicnt s'ouvrir Tostiuni 
al)(lominale. 

Paruii les franges que nous venons de décrire, il en est une, phis longue que les 
aiilres (i20 àSO iniiliniòtres de longueur), qui, de Ia partie inlerieure de Fampoule, 
se porlc vers rextréniitt'; externe dc Tovaire (dg. Gít5,8j : ifcst Ia frange ovariquf- 
Uimbria ovarica). Klle suit iinniédialenient le niènie trajei que le liganient tubo- 
ovarien, contre leíjuel clle s"ap[>lique par sa face externe et auquel elle adbère inti- 
"leinent. Sa faee opposée, entièreuient libre, est crensée en sou iiiilieu d"un sillon 
longitudinal («S'), (iiii occiipe toute sa longiieiir et qui abuutit en baut à Tostiuiu 
abduniinale. Uii n-ste. Ia frange ovarique descend jusqiu? sur Tavaire ou bien s'ar- 
•■iHe à (ptebiues niillinièlres an-dessus. Dans ce dernier eas, le sonuiiet de Ia frange 
"!st relié à Ia glande génitalepar Ia ])orLion terniinale du liganient lui)o-ovaricn, et 
<:elte ])arlie du liganient, ainsi devenue libre, nous presente sur son cote interne un 
''evètenient niiiqueax el un sillon longitiulinal, qui eontinue, du còl(' dc Fovaire, 
celui que nous avons signalé toutà 1'lieure sur Ia frange ovarique (íig. (i lO/Ji. Autn^- 
"lentdit, Tostiuin abdoininaledc Ia Ironípcest relié à rexlréinitéexterne de Tovaire 
l'''r un sillon jilus ou inuins marque, qui oecupe succcssivcmcnt ((juand Ia frange 
ovarique ne s'(U(Mid jias jiisqu';i Fovaire) le milicu dc cctte frange ovarique iFabord, 
Puis Fexirémité infiírieure du liganient tubo-ovarien. 

On roMconlni iisscz riviiutíiiiiiicnl sur Ia tiioilit! cxlüriio du corps do Ia Iroinin), di; pivlOruuco 
''iliis Ic vüisiiiage du pavillun, (les pavillons sarnuméraires ou accessoires. .1. líiciiMin {Analomic 
<les Ivoinpe.t de iiilériis chcz Ia femme. Th. I'di-is, 1851), auiiuel naus devons uiiu exccllenU! 
'-'^Uile dc cutlc aiminaliü, Ta nliscrveo citK] fois sur 30 sujols. Do son cOló, Sapfky, sur 101 sujcln 
('7 fiMMiMos cl S7 luilus) (iu'il a oxaininóü á cot cdot, n'a ronconlró ilo pavillons accossoires que 

lois liii róuniisaiil cos dcux slalislii|u0s, liion diiloronlos conuno on lu voil, nous arrivons à 
clii.lVc nioyon do 1,11 cunnno rrpró.-cnlanl Io do^ró do froíiucnco do ranoinalio on i|UOsUon. 

I' " existo, Io pius souvonl, (iu'un scui pavillon ai:c(!ssoiro: pius raronienl, on on roncoritro doux; 
'' y un avail Irois dans un iMS do. llicii.vni). Quand ils ovistonl. los pavillons aceossoiros prósoii- 
''•'■it Ia nii^iiio oonli;{>ii'alion KÓ"i'ralo ol Ia ni''ino sl.uoluríí ([uo Io pavillon ordinaii-o : conirno co 
"'-riiier, ils roviMonl Ia formo d'un onlonnoir, dont los ]).irüis sonl i)lus ou nioins découpóos on 
raa<íi>s i't iIduI Io     souvro par un orilico arrundi dans Tanipoulo do Ia lroin|)e. 

§ I 1 I. — (ioNKOUMATlON 1N TK UI K U ItK 

L(;s trompes utériiies sont creusées intêrieurenient et dans toute leur longueur 
^ une cavité tubuleuse, iloiitle diaiiiètre augnicnte, comnie eelui dc Ia troinpe clle- 
|i'íine, cn allant dc Fostium ulerinnni vers rotlium abdoininalc. Dans Ia portion 
•"tersiiiicilo el au niveaude Fistluiie, ce diainètre est de l milliniètrc ii 1 inilliinètre 
^'■denii; à poinc iieruun-il Fintroduction d'une soie de sanglier. L'ampüule, au 
'fitraire, pius largc, jilus exteiisible, se laisse facilement pénétrcr par une sonde 
''•^uioyoii calibre. 
^ '"a eavité tubaire iie possètle aucune valvulc ou formation equivalente ; les 
"Fiidcs üu les corpuscules solides poiivenL doiic y circuler dans les deiix sens. Par 

^^"Ire, elle nous pi csente sur sa ])aroi un systèinc de plis longitudinaux, à dispo- 
^'lion biun spéeiale (lig. ()i7 el ütSj, qui s'étcndent sans interruption de son cxtrc- 
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niilé interne àson cxtrémité externe. Dans Ia porlion interstiliellc, ces plis, encore 

Rcplis longiludinaux de Ia tioinpe (cn partio (rapiva Riciiard). 
i, ovairo (Iroit. — 2, utórus. — 3. orilice interno de Ia Irompo droite. — canal Uilmire. — 5, pavillon de Ia 

trompo. — O, frango ovarique. — 7, ligament uléro-ovarien. — 8, aíloroii supt^rieur du lígamcnt largo ou njtSo-salpinx. 
— O, ligament largo. 

pcu acciisés, se rédiiisent à de simples crétes, à peine saillantcs et séparées les 
unes des autres par des siiions pcu 
niaríjues. Elles augnicntent graduel- 
lenient en nonibre et en dinien- 
sions en passant dans Ia rógion de 
{'isthnie, et acíjuiòrent dans Taui- 
ponle leur niaxinuuu de développ<->- 
mcnt. Arrivées à rbstium abdo- 
minale, elles le francliissent i)Our 
venir se continiier avec les franges 
du j)avillün. 

Les plis longitiidinanx des troui- 
pes sonl três variables dans leiirs 
(liniensions et certains anteurs Ic® 
divisent à cet (ígard en petit^> 
grands et moyens. Les plus pelit® 
sont de simples saillies lindaires 'i 
peine maniuées. Les plis moycn® 
présentenl de i h 3 niillimòtros de 
liauteur. Les plus grands alteign'''^'' 
3 ou i millimètres de liauteur ct 
niõnie j)lus : on en voit toujours i"' 
certain nombre dépasser pl^'® *^'1 
moins Taxe du conduit tubaire 
s'élever parfois jusciu'à Ia paroi op 
posée à celle (jui leur a donnó n-i'® 
sance. Ces derniers ])lis présou 
sur Tune et Tautre de leurs 

à Ic" 
tits 

Kig. Gi8. 
Coupo transvorsalo de Ia tronipe dc Fallope (pra- 

litiuto au nivcau de l islluno, d aprOs Sciiafeh). 
Au l»as íie Ia figuro se voit Io cotnmenccmcnt de Taileron 

supérieiir du liganiont largo ou nK^so-nalpíiix; on voit nctlemcnt, 
sur coito coupo. los prolongcments irrógulier» (|uo Ia inui]uouso 
onvoie dans Ia luniièro du conduit, lerjuel, dc cc fait, cst Ire» 
rtHréci et forlement anfractucux. 

encore. 11 en,resulte que, sur une coupe transversale de Ia trompe (li 

faces des plis secondaires qui, 
tour, se hth-issent de plis p'"^ 

les 
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plis précilés, par suite de leurs divisions et subdivisions successives, i-evôtènt 
une forme plus ou moins arl)orcsccnlc. ' 

Sur certains sujets, les plis que nous vcnons de décrire sont peu développésj 
mais le fait estrare. Le plus souvent, ils sont tellement mullipliés qu'ils rompliS' 
senta oux. sculs loute Ia cavilé tubaire et que celle-ci n'cst plus rcprésentée que 
par les lentes étroites que laissent entre eux les plis en question. ! 

La signilication anatomique de ces plis ne iious est pas encore connue. Mais, 
en ohstruant partiellement le c.onduit tubaire, en le transFormant en un syslème de 
fontes étroites et tortueuscs, ils ont ccrtainenient pour effet, sinon pour but, de 
ralentir Ia marche do Tovulc et du spcrmatozoíde, qui chcmiuent l'un vers Tautre, 
ot d'augmenter ainsi les chances do contact entre ces deux. élémenls, contact d'oü 
rósnltera Ia fécondation. 

I IV. — CONSTITUTION ANATOMIQUE 

l-a trompe, considéréc au point de vue de sa structuro, se compose de trois 
1'iniques superpostos: une tuniquo externo ou 
soreiise, uno tuni(]ue nioyonne ou musculeuse, 
^iiie tuniquo interne ou niuqueuse. 

1° Tunique séreuse. — La tuniciue séreuse est 
uiie dépendance dos ligaments largos, une dépon- 
tlancedu péritoine par conséquent. Elle tapisse le 
•"'Orps de Ia trompe daiis toute sa longueurot sur 
'^'Jut son ])ourLour, le bord inférieur exceplé. Le 
'ong de CO bord, le feuillet séroux qui descond 

le còté postérieur de Ia trompe et celui (jui 
tapisse son còté antérieur s'adossent Tun à Fautro 
pour former à Torgane une sorte de méso (íig. 

-j, qno i'oii dósigne généralemonl aujour- 
'uii sous le nom de mé&o-salpinx. Un 1'appoile 

^"core aileron supérieur. 
Kn dedans, Io péritoine tul)airc se confond avoc 

qui revél l utérus. En dehors, du còté du 
P''^villon, il s'étalo sur Ia face externo dos franges et se continue, sur les l)ords de 
•^ello-ci, avoc ia mnquouse qui tapisse lour face interno. 

Le péritoine adhère à Ia trompe à Taide d'un tissu cellulaire peu serré, ronfer- 
"laiii (juel([ues (ihres ólastiquos et un grand nombre de vaisseaux. 

2" Tunique musculeuse. — La tuniquo musculeuse de Ia trompe se compose 
•'e íibres musculaires lisses, disposées sur deux plans: un plan profond, com- 

Prenant dos fibres circulaires; un plan superíiciel, formo par des fibres longi- 
'"í'ínrt/es. 

'1- Vibres circulaires. — Les fibres circulaires, disposéos en anneau, comme 
*^"1' iiom l'indiquo, forment une couclie épaisso de O'""',2 en moyenne, qui s'élend 

S'iiis inlerruption sur toute Ia longueur de Ia trompe. En dedans, sur Ia portion 

"ilerstitielle du conduit, COS íibres se fusionnent avoc colles de Tulérus. En 
®''ors, du còté du pavillon, elles s'arrôtonl au niveau do Fostium abdominale, en 
l^itnant toutautour de cet oridce une sorte de petit anneau disposé à Ia manière 

sphincters. ■! ■ . 

5 I 

Fig. Gi9. 
La trompe cL son niéso^ vus sur une 

coupe sagiltalc. 
t, li^^amont large. — 2, ailoron supérieur 

ou m«'so-saipinx. — 3, Irompc de Fallope. 
4, ail(<roii posléricür (pódiculc de !'ovairo). 
— 5, ovaire. avoc t>, son (^pilliólium cylin- 
driípje. — 7, 7. zono de Iraiisilion culrc Ten- 
dütlirliuin périlonóal ct 1 epilliélium ovaricii. 
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1). Vibres l07igiludinales. — Lcs íihres loiigitudinalcà f(ji-iiieiit uiu' couclio li ia 
fois pT» régulière et mal isolde : uii certain iionilire creiitro clles, eii ellel, se inôlií 
conslaiiiniciit aux aiineaiix de Ia couclie j)rdcc(lonle. Los libres ioiiíiiliulinales 
de Ia Irompo, qui fonl suite en dodaiis aux lil)ruÃ traiisversales de rulérus (voy. 
Ulénif), s'arz'ctcnt en dehors, coiniue les (iijres circuiaires, à Torigine du ])avil- 
lon. Uii faiscoau, cependant, descend dans le ligaiiieiit lulio-ovaiien cl ('üiitiMijiie 
ainsi ;i forincr ce ligainent. Indépendamiuent dos filtres longiludinales (jue Tun 
pourrait appclcr fiOres longiludinales externes, Williams (1892) a déci^it une 
nouvelle couclie de libres longiludinales, située en dedans de Ia couclic des. 
fibres circuiaires. Celle couclie áo fibres longiludinales inlernes, toulefois, serail 
três iiiince et, de pius, se trouverait circonscrile à Ia jiorlion de Ia Iroinpe qui 
avoisine Tutérus. 

3" Tunique muqueiise. — La luni(iue muqueuse lapisse intérieureiiieiil Ia 
tunique niusculeuse et lui adlière inlinienienl sans interposition (ruiie couclie 
conjonctive spéciale. Cesl elle qui, en se soulcvant, forme les plis longitudinaux 
que nous avons décrits plus liaut dnns Ia cavil*! de Ia trompe. Dans les inlervalle> 
de CCS plis, Ia muqueuse mesure de O""",! h 0""",á irc'paissoui'. 

Á. Stiiuctuiík. — Histologiquenient, Ia mu(|ueuse de Ia trompe se compose, 
coiiime totites les muíiueuscs, (ruii cboriou 
et (Fune couclie épitliéliale. Eüe ostenlièrc- 
nient dépourvue de glandes. 

a. Chorion. — Le cborion muqueux est 
constituí! liar une trame conjonctive asso/ 
serrée, aux éléments de laqueile vienl se 
môler par places un certain nombro de libres 
musculaires lissos. Cos libres lisses sont um* 
dépondance de Ia tunique imisculeuse sous- 
jacente et ne constituenl, en aucune fa^ou, 
une nuiscularis nuicosiu analogue à celle q"'' 

Ton rcncontre à Ia face pro'"onde de Ia muqueuse intestinale. Lo cborion se ter- 
mine, du còté de répillit!lium, par une mince couclie basale. Au-dessous du chorio" 

nHKjueux se voit une sous-nuKpiouse toujoiiis 
fort mince, formée par des éléments conjon'- 
tifs j)lus ou nioins ricbos en libies élasUq'"^®; 

b. Epilhélium. — L'épitliélium est consti'"' 
par une seule rangée de cellules prismatiq'"^"" 
liautes de loa 20 [ji et surmontéesdo cils vibi'' 
tiles. Cos cils se meuvont do debors en dodaii'' 
et favoriseiit, par cünsé(iupnt. Ia progressii^" 
de Tovule dans Ia cavité utérino. Outro ces c<-' 
lules cylindriíjues ciliées, ou rencontro encoi 
dans rópilbélium tle lii trompe un certain 
lire de collules jty ri formes ou coni(iues, 
ciliées, dont Ia base réi)ond à Ia nienil»'^"^ 
basale et dont le sommet, taniòt ellile, 
renllé en massue, s'eiilonce plus ou nio"i 
entre los oellules cylindriques voisines 

iTi). On truuve enlin, dans l intervalle des cellnle siirécitées. des loucoc} 

Kpithélium (Io Ia Irompo, vu en coupc 
voriiciile ((l'aprc''s Koiin, eniprunlío á 
l üuvrugc (Ic Noiiixaí.ei.). 

. -X ' • " > V 1 . ' 

Oi ."fe-r' K. -ít-' 

i'iK. c:íi. 
Transilion êpUliúlialo de Ia truiiipe uu 

piíriloiiio d'apiòs Touiixkiix ul llmiii- 
m.vNn). 
1, ópilliéliuin prisníalítiuc ile Ia Ironípc. — 

2, ciutullictiuiii du ptTÍloiiie. — 3, züiio dt; Iraii- 
giliuu. 
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uiigralcurs, qui provlcnnent du cliorion et qui tombent, après un trajct variable, 
datis Ia kimière du coiiduit. 

IS. lIoDH Dií coNTiNüiTK AVEc LES MEMuuANKS volsiNES. — La muquGuse tubairo se 
« ontinue, ;i travers i'ostiiin) uteriiuim, avec cellede riitónis. Au niveau dcTostium 
abdoininaio, elle traverso cel oimPicc et s'étalo alors siir Ia face interne des franges 
du pavillon. (Test le long des bords de ces frangos ou pius cxactement à O"*",12 ou 

an dela de cos bords (Toühneüx et Heuumann), sur Ia face externe du pavil- 
lon par conseíjuent, que sefait Ia transi tion entre rtípithéliumcylindrique cilié de Ia 
niuqueuse tnbaire et r(''pilliélium plat de Ia sérouse péritonéale. Gette transition, 
qiioique gradnelle, est cepcndant assez brusque (fig. 6ol) : elle s'effectue dans 
un espace relativeinenl três restrciiit, Io u. en moyenne (TounNEUx et IIeuiimanim). 

1° Artères. — Les artères do Toviduclo proviennentde deux sources ; de rute'rine 
•'t de rovai'ienne (lig. 05á). — h ulérine (1), apròs avoir fourni en dehors Ia bran- 
•■l>o destinée à s'anastonioser avec Fovariennc (voy. üvaire), se prolongo sur Ia 
'rompe en uno petite artère flexueuse et à direction transversale, que nous dési- 
^'n(>rons sons Io noni á'arlòre lubaire interne ('2). — Vovarienne (4), arrivée à 

Los arlrrus (ic Ia Irompo cL ilü Tovairo {còlc gaúche, vuo poslúricurc). 
"• "liTio. /í, li-om|>í', aviic li\ sou pavillon. - c, ovairc. — d, porlioii supórlfure Uu üj^amont largo ou ni6so-saI- I Hiv. — ii^'am«»nl roíul iIo l'uti'í'us. 
'' í. art^ri' iilérinc, avcc si's ilcux hranchcs (io liifurcalioii : artère tubairo interne ; 3, arlòrc anasLoiiioliquc 1'Oijr 1 •>vancin)('. — V. arlèro ovaricnuc. avcc 5, l artòrc tul)aire externe. 

exleriKí do Tovairo, ahaiuloniic tine collatérale aseendaiile, qui se porto 
'' 'ibord du ctMé du pavillon, puis sMufléchit en dedans pour suivre, le long de Ia 
'lonipo, un trajet transversal: nous rappellerons, pour Ia distinguer de Ia précé- 
'''■'ite, l'arlère lubaire externe (9). 

'<es deux arlères tubaires, clieniinant en sens invcrse, s'anastomosent à plein 
''>iial et fornient ainsi au-dessous de Ia tronipc!, entre les deux feuillets du 

"^•^so-salpinx, uno longue arcade, Vaixade sous-tubaire, dans laquello il est habi- 
jnellenient impossi!)lo d'indiquer Ia part respectivo qui revient à rutérino et à 
''"varienue. 

"'í cette arcade sous-tubaire parlent deux ordres de rameaux: les uns, descen- 
pour Tovaire; les autros, ascendants, pour Ia tronipo. Ces derniers rameaux 
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iiborclent Ia trompe par son borcl infíírieuret pénôtrent tout iraljord dans Ia 
tiinique niusculcusc, oíi ils suivenl iiii Irajet floxueux et plus ou nioins spiroíde, 
qui rapj)elle exaclemunt celui des artères utérines. lis se ternilnent dans Ia 
inuqiieuso, en formanl dans Ia couche ia plus supcrilcielle du chorion, loul 
près de répithóliuni par cons(í([uent, un riche rcseau capillaire à niailles poly- 
gonales. 

2" Veines. Los velues issues des réseaux capillaires des deux luniíiues nius- 
culeuso et nHuiueusc se dirigeul vers le méso-salpinx et y Ibrnienl, par leurs anas- 
tomoses, uii rdseau à mailles três larges, allongcíes parallèlenient h Taxe de Ia 
tronjpe (lig. 6o7). Finalement, elles se jottent dans les veines utdro-ovariennes. 

3° Lymphatiques. — Les réseaux lymplialiíjues de Ia Ironipe naissent vraiseni- 
blableuicnt, couinie sur Tuldrus, des trois tuniques du conduil, mais leurs 
réseaux d'origine n'ont pas encore été exaclement décrits. Les trones qui on 
énianeut descendent, coninie les veines, dans le niéso-salpinx. Arrivés au bord 
antérieur de Tovaire, ils rtíncontrent les lynipliati(jues issus de ce dernier organe 
et eeux (jui proviennent du corps do Tuterus. lis se niôlent íi eux et roniontent 
dans rahdonicn, pour aboutir au nivoau do Ia région lonibaire, aux chaines gan- 
glionnaires juxla- et préaortiíjues. 

4" Nerfs. — Les nerfs de Ia trompe, toujours forl nombreux, proviennent des 
plexus ([ui entourent les deux artères utérine et ovarienne. Leur parcours et leur 

modo de terminaison dans les pa- 
rois de Ia trompe ne sont pas encore 
iiettemetil élucidés. .Mais, dans ces 
(lerniers temps flSOij, .lAcyrEí, 
ia suite de nombreuses recbercbes 
poursuivies eliez dejeunes aniniaux 
à Ia fois par Ia mélliode (rKinti.ieii 
et Ia métliode do tloi,r.i, nous a 
connaitre à ce sujet un cei'lain noni- 
bro de faits nouveaux (jue 
allons résumor (lig. 051 et (iob). I-l'» 
rccherciies de .Iacquhs ont été com- 
lirmées depuis par vou GA\vnosM<\» 
en I89i, et par Kostlix, en 189o- 

Tout (rai)ord, les lllets iierveiix 
destines à Ia trompe forment eu 
deliors de Torgane, dans le lis>" 

cellulaire sous-péritonéal, un premier jjlexus à travées volumineuses, à maill^® 
irrégulières, conslitué en grande partie par des íibres de Hemak, avec, s»'" 
trajet de ces libres, des cellules ganglionnaires ((íawuosxky) : c'est le plexus 
mental, et nous ferons remarquer (jue sa situation esl un peu plus superlicid''^ 
•lue celle dos vaisseaux. 

De ce plexus fondamental se détacbent, abstraction laite des lllets exclusiw"'^ 
vaso-motours, trois ordres de rameaux, savoir : des rameaux deslinés au l"-'' 
toine; des rameaux qui se remlent <à Ia tunique musculeuse ; des rameaux dest"'^ 
à Ia muqueuse. — Los rameaux deslinés au pévitoine se dirigent vers Ia sérou^ 
et viennent former, au-dessous de Teiulotliélium, un plexus à mailles allong*-"'; 
dans le sens de Taxe de Ia trompe. Les librilles qui le consliluent sont 

I Kík- 
Vuo (l'insciiil)lc (les luírfs de Ia Iroriipu 

cliez un rat nouvcau-nó (daprrs Jacqiks). 
r, boiU(iict »rnrli'riolos, nLordatit Ia troinpo. — faisceaux iicr- 

voux, provonant dos ploxus pórivasculairc^. — piexiis iktvcux, 
situé dans le lij;aincnt do Ia trompo. — «, u-seau périloriíal. — 
6, p)e\us ínlra-Miusciilaíre. 
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três fines et fortement variqueuscs, suivant pour Ia plupart une direction longitu- 
dinale. — Les rameaux miisculaires 
pénòtrcnt dans répaisscur do Ia luniqiic 
musciileuse et y forment iin deuxième 
plexus, le plexus intra-musculaire, à 
íibres cxtrêinement nomljreuses, raini- 
'iéos, parallòles entre elles et perpendi- 
culaires à celles du réseao péiúlonéal. 
Leiirs pUis íines niniifications se termi- 
"ent, par des extréniités variqueiises, 
entre les lilires nmsculaires lisses. — 
I^cs rameaux muqueux, après avoirtra- 
versó Ia coiiche inusculetise, arrivent 
Jnns le choi'ion muíiuciix et s'y divisent 
cn un oertain nombre de lihrilles, três 
íiiics et variqueuses. Ces lihrilles arrivent 
lu-dessous de répithélinni et se ternii- 
nent dans son voisinagc par des extré- 
witds rendées en massue. Jacques, pas 
Pius (pie Gawvuonsky et Kostun, ii'a ja- 
mais vu de fihres nerveiises pénétrer dans 
'f' concho épithéliale et, d'autre part, il nous apprend qu'il n'a jamais rencontré 
•le celhilcs nerveuses dans Tepaisseur mènie de Ia paroi txibaire. 

^ ^"ycz,au sujcLdcs troiiiiios do Fallopo ; Iíiciiahd, Anat. des Irompes de Vulérus chez lafemme, 
'i- <lo Paris, ISiil; — llÉi.ni, liech. sur Ia slvucture des Irompes ulévines, etc., ,1. do Ia Soe. acad. 

' J-' Ia Loiro-Inf., Nantus, I808; — P.vneck, Itie organische Verbindang der Tuba mil dem Eier- 
^ ocice beim Menschen itnd den Thieren, St-Pútcrsb. niód. Zuilsclir., 186-; — Keiikeii, Ueber deti 

''■nek'íiclien tubo-ovarialen Itandapparat, ol,e., Zoilschr. I'. ral. Mcdic., 1863; — Euustein, Sur Ia 
^ ''itcliire des /rompes, SL-l'clcr.>íboui'g, 18Ci; — Meiuustein, Ueber die Eileiter eiiiiger Sãuge- 

"e/'e/i, Zoitschf. 1'. ral. Múdic., 1865; —VAi\nf,i^AT, 1'ermdabilUé des Irompes ulérines, íitíc. ãea 
jC. iiiód. iii, i^you, igfji); — IIennk;, Ueber die lUindf/ãm/e der Eileiler, Arch. f. Gynilk., 1878; — 

I'atliol. Anatomie der weibl. Unfrachlbar/ceit, 1878: —V\íomiíiL, fíeilrag zur UisLologie der 
l'úi ' Al''-''- 1. (iyniik., 1886; — Ki.eix, Zur Anatomie der schwangereii Tube, Arch. 1. Gyiiiik., — Nn:oi..vs, Note préliminaire sur Ia conslitution de l'épilhéliu>n des Irompes ulérines. 

iiilcrii. d'Anat., 18UÜ; — Moue.vu, Du revètemenl épilhéliul du péritoine lubo-ovariqiie el 
' ® sa Iransformation physiolor/iíjue. Soe. do IüdI.. 1891; — üall.^ntyne oi Wii.li vns, The hisloloijy 
""■d jiatlioloijy of lhe falLopiun lubes, HriL. nied. Joum,, 1801; — Wii.i.i\ns, Coiil.rib. to the normal 

píí//i. histulogy of lhe fallopian lubes. Amor. Journ. of mod. Sc., 1891; •—Feuiiari, Conlrib. 

eí tdeWislol. norm. e paiol, delle trombe, Aiin. di Ostidric., 18'Já; — 1'opofi', Morphol. . 'les Irompes el du parovarium pendanl Ia vie iulra el exlra-ulérine, Arch. 1'. Gynilk. 
— J vcyuES, UislribuUon et lermlnaison des nerfs dans Ia Irompe ulérine. Bililiogr. anal., 

i^ancy, _ K EiiiiAiiEsi, Conlrib. alio sludio de 1'anal. norm. e paiol, delle trombe, ele., Ann. 
Y '^■■'lolricia. 181U; — Guusdew, Zur llistol. der Fallopia'schen Tuben. Conlr. í. Gyiiük., 1897; — 

uixor, Essai sur Vépilhélium de Ia Irompe dc Eallope chez Ia femme, Tli. Nancy, 190Ü; — G.vr- 
Conlrib. aliislologia deWovidulLo, Arcii. ital. Gyiioc., 191)2. 

Plexus íntra-nmsculaire, vu sur uno coupo 
tangenliello parallòle à Taxo do Ia tronipe 
(d'api'í's Jacijues). 

(I, fibrillcs du róscau i»íriloníal, alloiig(;cs suivant I'a\e, 
b, iibrcs inlra-musculairos. 

AUTIGLK III 

UTÉRUS 

'ilérns, viilgairenient appelé matrice (aliem. Gehürmuller, angl. Uterus), cst 
Un organe creux, à parois épaisses et contractiles, destine à servir dc réceptacle 

' ovule après Ia fécondation. II rc(,íoit ce dernier au sortir dc Ia trompe, le retient 

AN.ITOMIE IIUM.VINE. — T. IV, 5» ÉIIIT. 90 
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daiis sa cavilo poiulanl toule ia durée cie son évoltilion el, quarul il est arrive à sn 
inatiiril(', contribiie par ses conlractions à rexpiilsor aii deliors. L'ulénis devieiil 
ainsi Torgane de Ia geslatioii el dc Ia i)aiitirilioii. On Ic rencontre chez lüiis le.s 
aniiuatix, dont les cmifs ne i)orlen( pas en eux-inOmcs Ics mattíriaux mitritifs néces- 
sairos au dévelop[)eiiH'iil de reiiil)ryon et du fuitiis : il fait ddfaut, par coiistíquenl, 
clioz les oiseaux, les repliles, les hatracieiis cl los ])oissoiis; mais son exislence 
ost conslante daiis tonto Ia série des inanimiferes depuis les iiionotrèmes jus(ja'aux 
j)rimates. 

•5 I . — CONSIDKKATIONS (i K N K K AI. E S 

1" Situation. — L'iitériis (íig. (wõ, 3 et (iOi, 10) occupe Ia parlie inoyeniie df 
rexcavalion pelvienne. aiitreiiienl dit, Tospace coinpris entre le réservoir urinaire 

et lesegiuent teriniiia 
du tulie digestir. 11 est 
sltiié cn dedaiis des 
troinpes de Fallope, 
auxquelles il fait suite, 
aii-dessusdu vagiu (pii 
le conlinue, au-des- 
sous du ])a(piel intes- 
tinal (jui i'oule iion 
seulíínient sur son 

fond, mais sur Ia plns 
grande i)artie de 
surface oxtérieure. 

Gj5. 
Lí?s visc«''n'ri iiifra |>elvi<'nH «Io l:i ícmiiH', viis 

ilètnúl siipúrirur. 
dun liaul pur Io 

(I)u côtó j,'auclu', l ovairo rí Ia trompo oiit ('U* óri}íti(^s cii liaul >ris ia fosM* 
ÍlÍUi|UC.) 

2" Forme générale 
et division. — l-a l""' ' 
me de rutérus est cellf 
d'un còne aplati d a- 
vant (Ml arrière, donl 
Ia liase n^gardeen lia"' 
cl dont le soinniet, lor- 
teinent tron(]ui'', sci- 
gage jiliis 011 iiioiii- 
(lansTorilicesiipéricui 

du vagin (üg. 
rélrécissemeiil ei''''"' 
laire, situe nii iteuaii- 
dessüus de sa iiarlii- 
nioyenne, aperiuisaiix. 

analoniisles, coniuii 
au<si aux eliirurgii'"^ 

1, vcssip. — 2, russcllcs para\('!«iralí'S. — -í. ulériis. — V. |j;,'aiiinil lur^'t'. — 5, li^'ani(Mit roíiil, s '..rainJ*' 
ranul in^fuiiial pI se liiríir"|uaiit juiur \cíiir s'aUacli('r au par Sr-* lai^coain iiilorni-s Í5'), Mir Io pt'nil ^ 
lôvrp |>ar ses faíscraux externes — (», Irütnpo liroüo oii plat-o. ploiijfoaiíl oi» arrière tlaii"* Ia fos-oUe 
7, ovaire gauclic. — K, porlion lornuiiale <lu còloii ilio-pr-l*ieii, si» coiitimiaul on ha-» avec !«• reclun»- — ;*• ' nri- 
utí^ro-sacrés. — 10. vais-.oau\ uléro-ovariciis. — 11. aoilc. • 12, vimmc cave iufóriL-ure. — i.l, ^ai'*>eau\ iliafiutj»^ 
niilifs. - 11. xaisscauv iliaquc'* cxleriies. — f». >ai«)!'<'aux iliaipicii iuleriies. — iü, urelèro. — 17, pér»lot"*|^' . 
cul-do-sac V ('sico-uh-rin. — li>, cul-do ^-ao iTclü-vayiiial ou rul <le-sac <lo Dcui^^las.—2o, paroi alHlünuna|o. 
ol>Ii<|uo. — 21, íjualri^nu» vortòhre loniliaire. -- 22, juíltis. - • 33, psoas. — 2^, carrt-des lotnl)eH.— irr 
adipcux sons-périloiiéal, coinpris dan» l aríjile que funneul Ic psoas el le iiiu!>cle i!iai|ue. — í'!, ma^^-e sacro-lo"' 
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et aux accoiicheurs, de diviser Torgaiic en deux parlies : une partie supérieure 
ou corps, qiii, sculo, répond à Taspect conoidc indique ci-dcssus ; une partie infé- 
rieure ou col, diflerant de Ia prccédcnte en ce qu'elle est plus courte, moins large 
et à pcu près cylindriíjue. La ligne de démarcalion entro le corps et le col a reçxi 
le nom íVisthme de Vutérus. Assez prononcé chez l'enfanl, ristiinie s'alténue à Ia 
puberlé et s'eíTace plus ou niolns chez Ia femnie qui a eu plusieurs grossesses. 

3^ Nombre. — L'ulérus, dans Tespece huniainc comnie chez tous les primates, 
est un organe unique, médiau, symétrique. Dans certains cas, on Ta vu, frappé 
d'atro[)hie, se réduire à des proportions minuscules ou inème faire entièrement 
déTaut; toutefois, les faits d'a])sence tolale do Tuterus sont excessivenient rares et, 
paraü ces faits, il n'en est peut-être aucun, coinine le fait rcmarquer Sappey, 
<lui soit exposé en termes assez explicites pour levar tous les doutes. Par contre, 
Ia littérature anatomiíjuc renlernie un certain nomhre de cas hien constatas 
d'ulérus doul)le. 

Ciittc! (liiplicité de hdévus ost pUis appanMilc quo rriíllo, ot l'an()iiialic à liuiuellc on a donné 
nom r('sult(í liion irtui iu'ivt de (hivoloiípciiicnt iiuc do i'ai)paritioii d'uno 1'ürinalion 

siiminiirrairo. — Li' coniluil utéi-o-vasiiial, cii cllVI, comiiiu iious Io vcn-ons |)his taid on Enibryo- 
'"íÇio, ost priniiliveinenl conslilur par doux conduils latóraux, Uius les doux do rnòiiin valcui', et, 
«-■oriiiiio ('OS conduils sonl, á leur oilfiino coniplòloinent indOpendanls, il exi Io alors deux vagins 
''t doux ulórus. — HionlcM, ces doux conduils s'adosscnl el. so conl'ondont sur Ia ligne luódiano : 
'Uiv doux ()i->;ancs ])airs do lout à l'liouio, a sucoódó un organo nni(|uo, impair et, niódian. Toute- 
'"is, si les doux conduils sonl coníondus extóiÍGUi'oniont, leurs doux cavitós persistent oncore, 
sopai'óes Tuno do Tautro par uno cloison uió- 
'lian(í ct anlóro-])ostórieurü, ([ui n^poiul au 
plan desoudu]'0 iles deux tubos pi-iinilifs; Tor- 
íiano est unii|uo, mais cloisonuó. —Plus lard, 
'■•'lio cloison disparai! pcu à pou par rósorp- 

ol, à icur tour, los deux cavitós lubu- 
'ouses (iu'ollo sóparait Tune do Tautro so 
'"siünui'nL eu >iuo cavilé uni(|ue, ('avité ím- 
pairo el niódian(í comme Torgano au soin du- 
'IJiol i'|lo so Irouve crousée. ()r. commo cettc 
'''■-•ifplion de Ia cloison niódiane so fait du 
'"is ou liaul, de Ia vulve vors le lond de rutó- 
''is, iiuus avons succossivonuíul les Irois dis- 
l"Jsdions suivanlos : 1» vagiu clolsonni! ct 
"lorus oloisonnó; á" vagin siniplo el utórus 
' 'oisonnó; 3» vagin simple el ulórus simplo, 
•■Jin) de l'adnllo. 

•^'ais, ce processus fiu'niateur i)eut, daus 
'ertaiucs condilions (jue uous n'avons i)as à 
''^aun'uer ici, s'arróler à Tun (luelconciue do 
' es divers stades ol créor ainsi des maliorina- 
'""s (|ui, niorpliologifiuenuíut, varieronl sui- 

^'■•'d Io slade oii survienl Tarròl du ilóvolop- 
l"'iuent, — S'il sui'vionl loul à fait au début, 

oljsorvoi'a <loux vagins ot doux utórus. — 
' ' ' ''volution s'arriMo plus lard, on aura. sui- 
^mit les cas, les lypos suivauts: 1° vagin 
'loisounó avec duuble utórus; 2" vagin cloi- 
""'iiiii avec ulórus ógalomonl cloisonné; 'í" 

"'^gni \uii(iue avec utórus cloisonnó.— Pínfln, 
J aiis corlains cas, los deux utórus iirimitils, 
'"il on ólanl confondus infóriourernonl, roslcnl indópondanls par leur oxlróniitc supóricuro : 

••'''si à riiu'.,iis ainsi conrornié (iu'on douno le nom tVulérus bifhle ou A'iilérus bicorne. 
j, loulos ces anomalios, on le voit, no sont i|lio dos formes oudjryonnaires (|ui onl persisto. 

"Jouto ijue cliacunc d'o'llos ost Ia reproduclion d'un type iiui est constanl dans Ia série des 
|"ainmirèros. Cesl ainsi ([uo nous roncontrons un double vagin et un utórus ógalenionl double 

. "'z les marsupiaux el les inonotròmes; un seul vagin el un utórus double, chez le lapin, Io 
"-'Vre. rócureuil, etc.; un seul vagin ol un utórus ]>roíondónient bicorne chez le cohayo, chez le 

etc.; un seul vagin et un ulórus lógèrcnicnt bicorne chez los solipòdes, les ruminants, les 

o 

l"ig. 056. 
Ulórus ct vagin doutilcs, fcninic dc (luarantp-dcii): ans ayant 

eu ciiKi í;rossosscs {d'ai)i'ès Oi.livieu). 
a, oavilc (Iroile. — h, rjivitè gaurlie. — r, ovairji cJroit. — (/, lifíamont roml «lu ròl« «Iroit. — li{ÇHniont ron«l ilu còló —- /. Ironuie ffuuchrt. — ?/, col fruuclio. — h, ooJ droit. — i. vnffia ílroil. — /, vugiii gaúcho. — k, cloison ínédiany si'piiranl les íloux vagins. 
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camassiers; iin seul vagin «l un ulúrus à paino bicorno chez les cliéiroptíres et iiuoUiups siiigfts 
inférieurs. Cliez los pi iinatos, ruiórus ost toujoiirs siiiiple comme le vagin ct prósonlo á ])eu de 
cliosü prús Ia inèiiic conliguralion gónóiale (pii! cliez riioinme. 

4" Dimensions extérieures. — Los diniensioiis cxtéricures de rutérus (nous élu- 
dierons les dimensions de sa cavilé íi propos de Ia conliguration iniérieure de 
Torgane, p. 73ü) difTòrent sensililenient suivanl que Ia femine a eu ou n'a pas eu 
de grossesse. Des niensuralions comparativos fort nombreuses ont été faltes à ce 
sujet sur des utdrus nullipares et multipares. Nous consignons les ])rincipales dans 
le tableau suivant: 

aiia:< r)HH)is hrni.e hu;hf.t sai-i-ey moyenne 
( Loiigcur (>7 70 (il 7ü 0.'! (iá íiC Nullipares. ,,, ' I Largcur  10 áO 4b 4a 4i) 40 41 

,, ( Lcinguoui-  91 70 75 93 118 08 78 Mulhpures. . . )   

Nous voyons, par ce lahleau, que Tutérus mesure en moyenne : 1° chez les nulH- 
l)ares, O ou 7 centimètres de longueur sur 4 centimètres de largeur; 2° chez les 
multii)ares, 7 ou 8 centimètres de longueur sur í> centimètres de largeur. 

Les dimensions respectives des deux segments de Tutérus, le corps et le col, 
varient beaucoup selon les ages. — Chez le fcjetus et chez Tenfanl, le col cst i)liis 
développé (jue le corps : 11 represente environ les Irois cin(|uièmes de Ia longueur 
totale de Tutérus. A Tàge de Ia puherté, le corps s'élargit et s'allonge, de telle 
sorte (|u'à Tàgo adulte, chez Ia nullipare, il pr(5sente une longueur dgale el mônic 
un ])eu supérieure à celle du col. — Chez Ia multip;ire, le corps possède des 
dimensions plus conside'rabIes encore : sa longueur, toujours supérieure à celle du 
col, représente maintenant les trois cinquièmes de celle de l'utdrus. Cest, comnie 
on le voit. Ia mème iiroportioii que chez Tenfant, avec cette dilTérence essentielle 
<iue le corps a |)ris Ia placo du col et vice versa. 

L'épaisseur de Tutérus, à Tétat de vacuité de Torgano, mesure de 2o à 30 milli* 
mètres. 

5° Poids. — L'ut(!rus nullipare pèsc, on moyenne, -40 à iiO grammes. Chez l-i 
lemnie qui a ou des enfants, 11 est beaucoup plus lourd : son poids moyen est 
do GO à 70 grammes. Le poids spécilique du tissu utérin est de l,0i)2. 

6' Consistance. — Après Ia mort. Tutérns prond une consistance formo, conuiie 
tout corps musculaire qui, de Tdtat vivant, passo ?i Tétat do rigidité cadavdriq""- 
Mais, pendant Ia vie, cette consistance est beaucoup plus faiblo : les parois dc 
l'organe sont alors assez mollos et assez lualléables pour permettre aux. intestins, 
remplis de malières fécales ou simplement dilatés par des gaz (J)ei>.\l'i.), d'y laissd' 
leur emi)reinte. 

I II. —Moykns ni; fixití; : i.u;a.mknts dk i/utímius 

L'ulérus esl maintenu en position par six ligaments, disposés symétriqueinent • 
deux latéraux, les ligamenls larges; deux anttírieurs, les ligaments ronds; deux 
l»ostériours, los ligaments utéro-sacrds. 

1'^ Ligaments larges. — Les deux feuillets jtéritondaux (jui revdtent l-i 
rieure et Ia face jiostérieurc de Tuldrus, arrivés aux bords latdraux de col orga"*^' 
s'appliquent Tun à Tautre pour so portor ensuite vers les parois latéralesdu bassi"- 
lis forment ainsi, h gaúche et à droite, deux cloisons transversales qui unisse 
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Tutérus aux parois de rexcavalion : c'est à ces rcplis péritonéaux, renfermant 
entre eux des fil)res musciilaires lisscs et une couche plus ou moins épaisse de 
tissu cellulaire, qu'on donne le norn de ligaments larges (flg. 657/10). 

.1. Diuegtion. — Lcur direction (ilg. 659/1), dans le sens de Ia hauteur, est 
oblíquo de liaut en bas et d'avant en arrière, comme Tulerus lui-inême ; dans le 
sens de Ia largeur (íig. 658/t), elle n'est pas exactement transversais, mais un peu 
oblique de dedans en deliors et d'avant en arrière. Consideres dans leur ensemble, 

? 3 
Fiií. 657. 

L'utcrus ct ses anncxes, vus par leur face antérioufe. 
f' rutírus, recouvorl pnr Io pí^riloino. — 2, soa col, avoc rorifice cxiorno. — 3, vasín, clonL Ia paroi ^ í-ricure a óló — 1, ovairo j^auchc. — ?>, lif;anioiil ulóro-ovarion. — 0, Irompc, avoc f»', son pavillon. — 

•^y ovaní|uc ol lijrainont lul)0-0varleii. — S, Ijydalkle do — 0. li<;aincnl roíuí. — 10, li<?amenl larp:e, ' ^ c, 80S Irois ailcrons, aiiléríour, nioyen el posl('*i'ioiir. — II, feuillcl poslórie\ir dii li^aniciit larjçe. — 12, 
lio uli^ro-ovarions. — 13, ^ aissoaux lUcrlns. — (On apercoil pai* Irausparoiico, sous le pci'itoine, Ics ramiílcations ® veinos utérincs cL ulóro-ovarieimos.) 

dcux liganients larges, réunis Tun à Fautre par Tutérns, divisent Ia cavité 
Pelvienne en deux grands conipartiments (íig. 644) ; Tun postérieur ou cavuni 
'"^Iro-uiérin (0), destine au rectuin ; Tautre anlérienr ou cavum préutérin (6), 
'^ccupé par ia vcssie. 

Foiimk kt i(ai'I'outs. — Chacun des ligaments larges revôt une forme qua- 
''i'ilatòre et nous présente à éludior, par conséquent, deux faces et quatre bords ; 

>''■ I-^ices. — Des deux faces, Tune est anlérieure, Tautre postérieure. — La face 
^^itérierire regarde en bas ct en avant : elle est en rapport avec Ia vessie. Lc 
cuillet péritonéal qui Ia conslitue est soulevé par le ligament rond. — La face 

postérieure regarde en liaut et en arrière : elle est en rapport avec le rectum. lei 
^iicore, le feuillet i)éritondal qui constituo cotio face, sosoulève pour envelopper Io 
Pediculo do Tovaire et les deux ligaments utéro-ovarien et tubo-ovarien. 
. llords. — Les cjuatre l)ords dii ligament largo se distinguent en supérieur, 
'"f<5riour, e.Kterne et interne. —Le hord supérieur, eutièrement libre, rípond à Ia 
ronipe. II j)rdscnte exactement Ia nulnie direction et Ia mômo longueur que celte 

iniòro. — Le bord inférieur, três largo, reposo sur Io planchor de Texcavation pel- 
^'Gniio ou, ])lus exactcment, sur Ia couche de tissu cellulaire qui doublece plancher; 

le ddsigne parfois sous le nom de base du ligament large. — Le bord externe, 

^ íilivenient niince, répond à Ia paroi latdrale de Texcavation. Uans sa partie 
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toutc superiouro, entre Ic pavillon de Ia troini)C ct rcxlréinilé exlcrne de Tovaire 
l íig. 037), il esl libre et (lottant coniine le bord siipérieiir. Aii-dessous de Tovaire, 

aii contraire, il adlière iiiliiiieinent 
à Ia paroi pclvieniie, revèttie à ce 
niveau jiar le imiscle oliluratciir 
interne et son a[)onévrose. — Le 
bord interne, enlin, rópond au bord 
de riitdriis et prdsente natiirelle- 
nient Ia niúnie épaissenr que ce bord. 
11 est dono b(>iuicoiip plus épais que 
le précédent, ce qiii fait que, vu en 
coupe horizontaie (íig. 058,4), le 
liganient largo revét Ia forme d'un 
triangle isocèle, dont Ia base osi 
située sur Futdrus, le soniniet sur 
Ia paroi du bassin. Au niveau du 
point oíi il prend contact avec Tutíi- 
rus, le liganient large esl en rap- 

port avec l'artèrc ulérine et le plexus veineux, toujours si développé, (jui entoure 
cette artère. 

C. An.Euoxs. — Coinine nous venons de le voir, les deux feuillets ])éritonéaux 
([ui, en s'adossant, consliluent le liganient large, sontsoulevés par places par trois 
organes (]ni sont contenus dans répaisseur de ce liganient : le liganient roíid. Ia 
trompo et Tovaire. Les portions de Ia séreuse ainsi soulevées onl reçu le nem 
á'ailerons des ligamenli\ largeít. II existe donc trois ailerons, que Ton distingue» 
d'après lenr situation (lig. 057 et Ouí)), en aileron antérieur, aileron nioyen et 
aileron postérieur : 

a. Aileron antérieur. — L'aileron antérieur (0o!),3) est ordinairenient peu devc- 
loppé, le liganient rond se contenlant dans Ia plupart desças de soulever légere- 
nient le péritoine. Sur (luelque.s sujets, cependant, on voit Ia séreuse renveloppei 
presque entièrenient en forinant en arrière de lui une sorte de niésu. 

b. Aileron nwijen. — L'aileron moyen ou supérieur i0o9,á) renfernie Ia troiiip*^ 
de Fallope. Cest lui qui forme le bord sui)éricur du liganient large. Le jiéritoinc, 
coinme nous Tavons vu dans l'article précédent, revét Ia tronipe sur tout son pou' 
lour et, en s'a(lossant à liii-méme au-dessous d'elle, il forme un niince repli 'F*'' 
souslenoni de méso-salpinx, descend jus(iu'à Tovaire (voy. Trompe). 

c. Aileron postérieur. — L'aileron postérieur (059,4) situe en arrière et 
dessous du précédent, répond <à l'ovaire et à ses annexes. II s'étond depuis 1 
de Tutérns jusqu'à Toridce péritonéal de Ia tronijie et se divise en trois portio"®^ 
une portion interne, pour le liganient utéro-ovarien ; une portion externe, po"' 
liganient tubo-ovarien ; une portion inoyenne, enlin, pour l'ovaire lui-niônio. 
avons déjh vu, à propos de l'ovaire, ct nous nous contenterons de le rappelei i 
que le péritoine, au lieu d'envelopper cet organe comine il enveloppc Ia trompe 
le liganient rond, s'arrétcau niveau de son bord antérieur (lig. 049) eti P'"" 
quent, ne recouvre en réalité que son pédicule. 

D. Sthuctuiie. — Envisagés au point de vue de leur structure, Ics 
larges se composent essentiellenient de deux feuillets séreux doublés chacun 
lame musculaire ot unis Tun à Tautre par une couche cellulo-vasculaire. 

11 

Fig. 6ü8. 
Goiipe horizontaie du lií^aiiienl largo (côtó dròit, 

segiiient iníúrieur de Ia coupc). 
1, corps dc l"ulériis, avec !', sa cavild. — 2, fcuillet pórilonóal 

recouvranl Ia face posU^riourc de l'nU^rus. — 3, fcuillet póritoiióal 
rcconvrant sa face aniériciire. — i. lijramcnt large. — 5, «rlòrc 
iilérine. — t». plcxiis vcineiu ulórin. — 7, cavun» rétro-iilérin. 

,— 8, cavuiii próulórin. — lisfii cellidairc sous-|)i4*ilonéal. — 
10, pt^riloinc pariélal. — P, inuscle oblurateur iu(crnc. — 12, 
os coxal. 
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a. Feuillel séreux. — Lcs clcux fcuillels séreux, coinmc ccla a été dil plus haiil, 
cL coiiiinc nous le iiioiitrcra nettcincnt Ia figuro 658, ne sonl que Ia continualion dos 
deux fciiillcts péritouéaux qui vevèlent les deiix faces antériaure et jiostéricure de 
1 ulérus. — En Iiaut, ces deux fcuillels se conlinuent Tun avec Taulrc en enveloppant 
Ia tronipe. — En dehors, ils s'éeartenl 
''un de raiilre pour se poiier, Tuu eit 
avaiit, Taulre en ari-iòre, et lapisser les 
parois eorrespondantes de Texcavation 
(íig. Gd8). — En bas, ils s'écartenl de 
iiiôme })our se diriger : le poslérieur sur 
le recliiin, Fauléricui- sur le róservoir 
"rinaire. Nous devoiis ajouter (jue le 
feuillel ])oslérieur descend beaucoup i)lus 

que le feuillet antérieur (llg. Co9). 
^■elle disi)üsitiou est Ia conseíjuence du 
•node d'élaleuiont de Ia iiuMuhraue séreuse 
siir Tuliírus : nous verrous plus |ard, en 
^'let, (jue le i)ériloine tapisse Ia face jios- 
térieure de Tulérus daiis loule sa liau- 
'ciir (il Ia (lépasse uiOuie à sa parlie iule- 
•'•eure), laiuiis (jue, sur Ia face aiilérieure, 
'1 «'ni-fèie à runiou du corjis el du col. 

Ij- Lame viHxculaire. — Les deux feuil- 
''-Is Iiériloudaux (pii coasliluenl les liga- 
"lenls largos sonl tapissés, sur leur face 
l'i'ofundc, par des libres nuisciilairos iissos, 
'1'versouieul (Mitrocroisóos, mais alfeclant 
l"JUrla plu pari uuedireclion transversale. 

íil)ros, donl IIouiíkt nous a donnó uno 
''^■iiie descripliou, exislenl dans loule Ia 
''iiUeur du ligauient largo, Taileron supé- 
"cur exoplé. Hlles provionnenl de Ia couclie su|)erliciollo de rutérus, au niònie Lilre 
|luo Io ligatuenl rond el le ligainenl utéro-sacró : co sonl de simples cxi)ansions 

'"^terales du muscle ulórin, comnio nous le montro nellement Ia figuro üoH. 
Lame celliilo-citsculaíre. — Enlro les doux fcuillels séreux, ainsi douljlés d'une 

■""e musculairo, se dispose une napi)e de lissu cellulairo jilus ou nioins riche on 
o''iisso, au sein de laquelle chominenL des vaisseaux sanguins et lymphaliiiuos : 
^esl le íigg)( cellulaire des ligumenls larges (lame celliilo-vusculaire do (juelques 

'^ulcurs). Cetle couclie esl assez hien marquée au-dessous de Ia Irompo, dans Ia 
||>ulie loule supérieure du méso-salpinx. 1'uis, olle dovionL Irèsníince et resle lello 

loul(> Ia haulcur de ce dornier ropli. A parlir du ligamonl de Tovaire, elle 
•■l^aissilgraduollomeul et alloini, au voisinage du i)lauclier pelvion, un dévolop- 

remaniuahle. Hn nièmo lemps, ello cliange (ras])ocl, sinon de nalure : le 
conjonclif, jíliis seri'é ol jilus denso, présenlo mainlenanl les caraclòros du 
libreux ; à lour lour, les fihros nuisculaires formonl dos faisceaux plus ou 

voluminoux, (jui se dirigonl dans lous les seus, en s'enchevèlrant avec les 
•'"tíeaux conjoncUfs el les vaisseaux. Au nivoau de Ia base du ligamonl large. Ia 

f'l)ro-vasculairo, (|ui forme comme le squolello do co ligamenl, se continue 
le tissu cellulaire (jui recouvro Taiionevrose pelvienne et, iiar conséquenl, 

10 
Fig. Gol). 

Cüupe sagillalo lUi ligamenl larj^e (c(Mú dmil, 
sej^iiienl interne de Ia cüiipo). 

t, li^nnuMíl lar^'^0, avcc : 1", son fouillcl anliTiour ; 
i", hou fouillol posliM-ieur. — ailcmn supOriour ou 
inóso-salpinx. — ailoron anlóriour. — 4, ailoron jiosló- 
1'ieui*. — Irompo — O, ligamenl rüud. — T, ovuiro, 
avcc 7', soa liilo cl scs. vaisseaux. — 8, vósiculos de 
de Graaf. — D. aiièro utóriiie. — 10, voinos ulõriiios. — 
11, li.ssu cellulaire du bassin.— i-, urelère. 
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aveccciui qtii enloiirela vessio, Ic vagin et le rccliini. De pliis, elle entre en rela- 
lion, il'iine pari avec Ia fosse iliaqiie interne au niveau dii <l(5troit supérieur, 
(raulre part avec Ia région lessière par Ia parlie Ia jjlus éievée de Ia grande 
écliancrnre sciaticine. Celte continiiité dii lissu cellnlaire dn liganient large avec, 
ii'S couclies cellulo-adi|)euses dii voisinage nons explique les direclions diverses 
([lie peuvent prendre les colleclioiis litiiiides, priniitivenient développées dans 
répaisseiir de ce liganient (voy. les Traitéx (Vanalomie lopographique). 

d. Conlenu. — Oiilre les Irois organes (ini déterininent Ia forniation des ligii- 
nienls larges, ces ligainents renferinent encore aii sein de leur couclie celliilense : 
1° les deiix artòres ovarieiine et uldrine (voy. ces deiix artères), cliaciine avec le 
plexns nerveiix qiii racconipagne; ii" les deux i)lexus veineux ovarien et utérin, 
(jni cheiniiient avec les artères dii nièine noin ; 3" des lynipliati(iiies provenant de 
riitth-us, de Tovaire et ile Ia Ironipe ; Turetère, traversant ol)li(iueincnt Ia base 
(In ligainenl large ])üiir gagiier le lias-fond de ki vessie (voy. Uretôre); o" eníin 
iiiie rorniation eniliryonnairo, le co7-píí de ItoAcniniUler, (jiie noas (l(5crirons plns 
loin (p. 7uO) avec ([uelqiies forniations siinilaires. 

A'. Vaisskaux et xkuks. — Les ligainents large* livrent passage à des vaisseaux 
et nerfs Ibrt noinhreux, qui se reiidenl, les uns à Tovaire, les autres ii Ia tronipe 
et à rulíínis (voy. ces divers organes, j). 701, 711, 751). 

2" Ligaments ronds. — Les ligainents ronds (lig. Go7,í) et GGO,lj s'étendcnl 
des parties antéro-lat('rales d" 
rul(;riisà Ia ivgion i)n;i>ul)ienne. 
Aplatis davant en arrière " 
leur origine, ils diniinuenl 
liauteur au fur et à inesure (pi 
s't'loigncnt de Tutérns, et pren- 
nent jieu à peu Ia foriiie pi'"' 
ou inoins cylindri(iue ([ni 
a vaiu leur noni. Leur longuei" 
est de 1-2 à lí centiniètres ; 
diainètre inoyen, de o ou G i"'"' 
inètres. 

Ilá ,1. 'Ilt.XJKT KT lt.\PP(lllTS . •— ^ 
lirennent naissance siir Ia P'" 
ant(;rieure et hitérale de rultjrn--' 
un ])eu au-dessous de lii 
lis se portent cnsuite ül)liili'^'''^'!_ 
en avant et en deliors vers ItJ'' 
íice interne du canal iugni»'"^^'^ 
s'engagent dans ce canal» í ÍP |1' 
parcourent dans toute son ' ^ ^ 
due et, linaleinent se 
íi Ia base des grandes 
lis occiipent donc 
nient le bassin. Ia fosse ''' 4'Ia 
interne, le canal inguinal 
vulve. De là, leur divisio» 

(juatre portions, peloienne, iliaque, ingui)iale et vulvaire : 

Kij;. 6ti0. 
Lu liganient rniul du côto droit, vu ílen liaiit. 

I, li;;an)out roíxi. avec : n, sa purlion pcitíimuic ; ò, porlioii 
ilía«|uo ; c, sa portíou inguinalo ; d, sa [torlioj» vulvaire. — 2, ulc^rus. 
~ y. Irotnpe, c'ri;;in'c oii iiaiiL ele» doliors. — 4, ovaíi-e. — ti, ves- 
me. — ü. vaisseauv iliatpioâ exlcriie». — 7, vaisscaiu ovai'i('ii>i. — 

ps()as-ilia(|uc. — D, paroi aixlouiíiiale aiitéricurc, avt'c U', p(>riloin« 
parióUil. • lu, ayriípiijse puhionae. — 11, monl do Vriiu». — 11, 
cul-dtí-hac vc'siiro-uliM-i». 
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1. Poliion pelvienne. —La porlioii pelvienne (lig. OliO.a), d'abofd aplalic laté- 
1'aleineiit, piiis plus ou moins cylinclriqiie, chemine dans l'épaisseur du ligamenl 
largo. Ellc s'api)lique plus spccialeinciit contre le feuillet antéricur de ce ligament, 
ciu'elle soulòve plus ou nioins on formanl uno sorlc de repli qui nous est déju 
connu, Vaileron anlérieur. Lc ligaineiit rond est eu rapport à ce niveau, on avant 
íivec Ia vessie, on arrièro avec Tovaire, en bas avec le tissu ccllulaire do Ia base 
du ligamenl largo. 

b. Porlion iliaque. — La porlion iliaqiie (fig. 660, b) s'étend du dótroit, supé- 
1'ieur à 1'oriíice interno du canal inguinal. Ello croise siiccessivement et sous un 
angle Irès aigu Ia voine iliaque 
externe ot Tartèro de môino nom. 
Au nionienl de s'engagcr dans le 
canal inguinal, ello décrit uno 
courljo doul Ia concavité, dirigée 
cn bas et eii dedans, cnil)rassc 
líi courbo de sons contraire ([uo 
'ornio à ce niveau ia porlion ini- 
liale de l arlère ópigaslritjue. 

c. l'ortion inguinale. — La 
l'ortion inguinale (llg. 660, c) oc- 
cupo le canal inguinal. (jui lui est 
^estiné. Kilo abandonne siir son 
PourtoTir uno sério do toul polils 
'cndons (jui s'altachont, d'aulre 
P''^''t, aux i)arois anlérieuro, inící- 
i'ieure et postórieuro do ce canal 
•-'t qui ont bion corlaiiienient i)our 

do lixer le liganiont rond 
'liins sa position. 

'1- 1'ortíon vulvaire. — Knfin, 
sa porlion vulvairo (lig. 

(1), Io ligamenl rond, à j)eine 
'légagé du canal inguinal, se ré- 

on (le nombreux lilaments 
'l^i divergent aussitòl à Ia ma- 
"'ere d'iii) (ivcntail. De ces (ila- 

Fifí. (iOl. 
Lc ligamenl rond à sa sorlio du canal in<íuinal 

(imite lie Waldeykk). 
Une Incision parallMe au pll de Tainc a éU'- pralitjuóe lc lonjf ile 

Ia parlie inlcruc du canal iiijíuinal. Lcs deux lòvros do Ia peau 
ont ctc fortoniciiL ócarlécs. 

1. canal injíiiinal, avcc T, son orificc exleriie. — 2, li}iainenl rond. 
— 3, tissu celluio-adipcux du tnonl de Vénus. — 4, veinc lionteuse 
exlornc. — 5, aulre voino passanl par le canal in^íuinal. — ü, G', 
ranicaux ncrvoux dcs ncrfs atidoinino-jfónitauv cl pfónilo-crural. — 
7. arlères et veines sous-culani^os ahdoniinalcs. La polite croix (4-) 
plací^e sur le lij;amcnl rond inilique le poinl oü se trouvc répine tm 
púbis. 

'"Pnts, sortes de lendons niinuscules, los uns se rendenl à Tópine du púbis ou 
">ínie à Ia face antórioure de Ia symj)liyso (llg. 66l,á). Les autres, el co sont les 
l''"s nombreux, se i)erdent dans Ia couclie cellulo-adipeuse du monl do Vénus ol 
''cs grandes lèvres. 

lUísisTAXc.E. — Lo ligamenl rond, nialgré son failile diamôlre, possède une 
'*-sislance considérable : il peul supporler, sans se rompre, des poids do oOO ou 
•>00 gramnies. Iíkuuxiku, dans do nombreuses expériencos, Ta vu se rompre entro 

' " et DOO granimos, mais rarement au-dessous de 600 granimos. Au momenl de 
i'upture, laquelle se ])roduil ordinairemonl au voisinage de Torilice externe du 

•^'inal inguinal, sa longueur s'élail accrue do à 4 cenlimèlros. 

^ ■ l''o.ssKrTi.: ixiiui.N.VLi'; kxtkiinh, c.vn.m, nu Nuciv. — Dans son long Irajel, le liga- 
">t!nt ro,,,! ygj accoinpagné par le périloine jusipr.a roriUce interne du canal 

-^natomie iumaink. — T. IV, S» ilniT. 91 
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-inguinal souloinent : là, Ia súreuse rnliancloiinc pour passer sur Ia paroi abdoini- 
ualc antérieure, cn foniiant audcvanl do Torilice précité une pelilc déprcssion 
(jui constitue Ia fossette inguinale externe (voy. Périloine). Cliez Io r(i;tus. au 
conlraire, dii (lualrièiuo au liuilièine uiois, le ])ériloiiio se prolongo sur le ligainonl 
rond jus(iu'à rópinc dii puhis ; il fonuc ain?i un long diverticiilum, (jui occupo 
toule rélonduo du canal inguiiial ot(|ue l'on di;sigtie sons Ic noni áa canal de Nuck- 
C.c canal, ontiòronient analogue à colui (jui, cliez riioinnie, descond dans les hoiir- 
scs, s'oljiitòr(' pcu à peu à parlir du sixiòiiio ou du sepliòinc nu)is ct n'oxisto ordi- 
iiaironient [)lus au nionioiil de Ia naissance. La persislance du canal do Nuck n'osl 
pomiant pas Irèsivare : Ciíuvkimiu:i\ uous apprend que, pendant son sójour coninio 
luédeciii à riiospicc do Ia Salpètrièro, il Ta observd assez souvent clicz les l■omnlC^^ 
les ])lus avancóos cn àge, ct Zlxkkiikandi,, sur dos enfants do un à douze ans, l'<> 
renconlré avcc une propoiiion do :21 p. lOÜ. Ayanl cxaniiné ii ce sujei quatorze 
reinnies àgées de viiigt à soixaiite ans, j'ai cunstaló sur trcize d'cntro elles l:i 
(lisparilion couiiilèle ct liilatóralo du canal de Nuck. Sur une seule, uno fenuue àgé'' 
do vingt-six ans, le canal i)ersistait à drolte ei à gaúcho, avcc une pointe de liernie 
du còlé droit. 

l). Stiiuctuiii;, — Envisagé au j)0int de viie do sa structure, le ligainont rond íc 
conipose essenticllenicnt do libres nnisculaires lisscs, (jui se conroiuleiit, à li-'"' 

origine, avec celles de Tutcrus. 
Un tissu conjonclif làclie, rielu' 
cn élónionts élastiíiuesjoá unil 
intinienient les uns aux autrcs. 

Les libres élasliciuos sonl 
fort noinbreuses dans Io lig''" 
luentrond. A Ia périplici''" 
liganicnt, elles fornicnt 
laisceaiix disposés plulòt cii- 
culaironient. Au centre, 
rornient un vaste r(5soau cnlou- 
ranl de ses nuiilles les libftí^ 
nmsculaires lisses (('«oc.c.m 
SANTI, 19ÜI). 

Aux libres nuisculaires 11»»*^® 
viennenl se joindro, 
l)artio antdrieure du ligaincnl. 

Fír. ()C2. 
Coupe transvcrsalo ilu ligaincnt rond (cfllO droit, 

segiiieiit poslúrieur dc Ia ci)Ui)o). 
I. périloiuc. — 2. (issu colluUirc sous-pórllon^al. — 3, faínceaiix dc 

filn'('s inusciilaircs lisscs. — i, faisceaiix de fibrrs niusculaircsslriécs. — 
í). ariòrc liii Itírarncnl rond. — (i, vciiios du lí^^anioiit ron<l. — 7, (issu 
ccllulaire inlersliíicl. — 8, H, lissu ccllulairc sous-jaccul au liganienl roíul. 

un faisceau dc libres niiisci'^ 
laires striées (íig- Ol3-r'*)- 
faisceau, lioniologue du 

niasler, ])rend naissance sur ró])ine i)ubicnne el s'engage ensuile dans Io 
inguiual, oü il ost renforcé, dans Ia j)luparl dos cas, par un cerlain iiontbro 
libres issues du pelit oblique el du transverso. Ainsi consliluó, le faisceau nuisc'! 
laire strió se jetie sur le liganient rond ct reinonte avcc lui du còtó de Tabílo""^^^^ 
II se termine (rordiiiaire sur Ia portion iliaquo; mais il s'arréte assoz fréqn''"'""^^^ 
sur Ia ])ortioii inguinale, commo aussi, dans cerlains cas, on le voil se proloUr 
sur Ia iiorlion iiclvienne et se rapi)rocher j)lus ou moins do i'utérus. 

A'. Vaisseaux kt NKiiKs. — Lo liganient rond est accomitagnê par une artòre> 
veines, dos lymi)bati(jues el dos nerfs. — l/ar/cwe (arlôre du ligament 
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provicnl de répigastriquc. Elle cst rhoinologue de Ia funiculaire chez riiomme; 
Três grèle, mais coiislanle, elle s'eiigage avec le ligament rond dans Torilice interne 
du canal inguinal, parcourL ce canal dans toute son étendue et vient se_ terminer 
dans Ia grande lèvre. Au monient de disparaitre dans Torifice interne du canal 
inguinnl, Tarlère du ligament rond fournit un rameau récurrent, lequel cliemine 
'l'avant en arrière dans répaisseur du ligament (íig. fiG2,o) ot remonte ainsi 
.jiisqu'à Tangle de Tuterus, oíi il s'anastoniose avec Tutérine et Tovarienue. Gbemin 
laisant, Tartère du ligament rond et sa branclie récurrente abandonnent de nom- 
breuses collatérales, qui se distribuent aux éléments constitutifs de ce ligament. 
— Les veines (Oj, issues du riche plexus pdri-utérin, cheminent, les unes à Ia 
surlace du ligament rond, les autres dan;» son épaisseur. Elles s'anastomosent 
fníqueniment entre elles au cours de leur trajet et forment ainsi un vóritable 
Iilexus. Les plus volumineuses sont inunies de valvules, et ces valvules sont 
'lispostíes de telle sorte que le bord concave regarde en avant, ce qui hous indique 
"ottement que Ia circulation s'y elTectue de rutérus vers Ia paroi abdominale. 
'-■os veines du ligament rond n'ont pas tbutes Ia môme terminaison : les unes 
{veines courles) sejettent dans Tepigastrique ou dans Tiliaque externe; les autres 
('Veines longues) s'engagent dans le canal inguinal, le parcourent dans toute son 
'•londue et, se môlant aux veines do Ia paroi abdominale et des grandes lèvres, 
viennent s'ouvrir avec elles dans Ia fémorale. Assez petites chez Tentant et mème 
'■''«z Tadulte dans les conditions ordinaires, les veines du ligament rond se déve- 
'oppent graduellement au çoiirs de Ia grossesse et deviennenl ainsi, pour le dégor- 
ocnient des réseaux utérins, une voie suppléante, qui peut, dans certains cas oii 
les voies ordinaires sont plus ou moins obstruées, acquérir une importance consi- 

''tírable. — Les lymphaliques du ligament rond aboutissent, soit aux gangiións 
''iiiques, soit aux ganglions de Taine. — Les nerfs proviennent du rameau geiiital. 

Ia branclie gchiito-crurale. ' r ■ < ' 

3" Ligaments utéro-sacrés. — Les ligaments utéro-sacrés (fig. GG3,9), encore 
'M'polés ligamenls postérieiirs ou i'eplis de Douglas s'étendent de Ia partie postóro- 
">férieurc de rutérusà Ia paroi postérieure du bassin. 

-1- Tuajkt. — lis prennent naissance, en avani, sur Ia face postérieure ducol un 
I'Gii au-dessous de Tistlime. De là, ils se portenten arrière eten baut, contournent 

parties latérales du rectum et vienncnt s'attacher, suivant les cas, sur Ia troi-' 
^'tínie, sur ladeuxième ou sur lapremière vertebre sacrée, immédiatenient en dedans 

'''"'liculation sacro-iliaque. On les voit parfois s'élever jusqu'au promontoire et 
""5ine phis liaiit encore, jusqu'à Ia cinquiòme lombaire, d'oii le nom do ligamenls 

^[^'^fo-loiabdires que leur avait donné Iluduiuii. D autres fois (etce fait m'a paru assez 
"-quont, mais nonconstani), il existe au-dessus et en dehors du rei)li uléro-sacré, 

"leuxième repli, sur lequel Vallin aappelé Tattention et qui, partant de Ia face 
'''^^'-yi'ieure de Tuterus à 8 ou 10 millimèlres au-dessus de Toriginc du repli utéro- 
^•icró, se porte en haut et en dehors pour venirs'insérer surlecôté dela cinquièmo 

|"'''lèbre lombaire. Ce repli utéro-lombaire est vraiseniblablement celui décrit par 
'-(iuiKu et, si nous le signalons ii nouveau, c'estpour indiquer qu'il peut coexister, 

ni(3me sujet, avec le repli utéro-sacré. 11 possède, du reste, Ia mème struc- 
que ce (lernier. 

l''ouMK KT u.\i'i'0HTS. — Morpliologiqucnient, chaque ligament utéro-sacré revèt 
'^spect d'un repli falciforme avec deux faces etdeux bords. 

l^os deux faces, Tune, supérieure, so continue avec Ic feuillet postérieur du 



ligainent large ; Tautrc, inférieiire, ré])on(l h Ia partie inoyenne du rectuiu.. 

liganient làrge et avec iVfeuillel 

(léclive lie Ia cavité alxloinin-ili'- 
.l'ai (lit pliis haiit queiles ro|'''^ 

uléro-lomljaires i)eiiveiíl coexis- 
ler, sur uii iiiôiue sujei, avoc dií^ 
replis iiléro-sacré-s. Dans ce cas, 
le plan inelind (jui forme Ia paroí 

externe du cavuni rétro-utérin esl en réalité constilutí par Irois étages, (jui sont» 
en allaiil de bas en liaut (íig. GOí-) : 1° 
élage inférieur, situe au-dessoiis du rej)!' 
uléro-sacré; il n'est aulre (jue le cul-de 

Kig. GÜ3. 
L('5 ro[)lis (le Douglas chez Ia leminc. 

I, ulcrus, (TÍjíiH! 011 avaiil. — t, gros íiilcsUn, en place. — 3, vais- 
soaux iiiaquos externes. — 4, vaiAseaux iliatiuo» inlei-iios. — 5, 
vai^scaux utOro-<»varieiit. — (», artcrc utériiie. — 7, ovairc et 
Irompc. — 8. urelòrc. — D, replis uU-ro-sacivs ou rcpUs ilo Douglas. 
— lu, cul-ile-sac «k> I)ouj;las. — 11, arlère oblurati-ico. -• lá, ar- 
lère vésico-vaL'inalc. — 13, vcssic. 

etdre le repli ul('ro sacré et le repli utero- 
loinbaire; ü" un (Hage supérieiir, eníiu. <i'|' 
s'étend du r^pli uléro-lonihaire au dtHroit 
supdrleur du bassin. (;'est dans ce dernici 
étage (jue se loge Tovaire. 

()64. 
Schúiiia rcpréscntant. sur une coupc^ IVon- 

lalc, los tiois lítai^es de Ia paroi latúrale 
(lu oavuin nHm-utéiiii. 

f (1 ^ C. SriiucTUiiK. — Kiivisagés au poini 
vue de leiir structure, les ligamenls ulei'^' 
sacrés sont lorniés, conune les liga""'" 

intfi- 

iai-^- 

larges, par deux feuillets péritonéaux 
ceptant entre eux des faisceaux il»! 

1, rpclunj. — 2. vaissoaux iliaíjtíos oxlrnios. — 
3, voplis uléro-loniliaires. — 4, i-i-plis iiléro-sacrós 
— 5, (^lajro iiiféritíur ou cul-ilo-sac ilc Douglas. — 
'5, iHagc moyoii. — 7, élage supóriour. 

niusculaires lisses. — En avunt, 
ceaux niusculaires se continnent, en 
avec ceux de Tuténis, en 
du vagin, Les plus internes ^ 

sur Ia ligne niédiane avec ceux du còttí opposé. — IJn arvière, un certain 
(fentre eux, en passant à còté du rectuni, se terniinenl sur ce conduit. Les -i" 
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. vont s'allachei' à Ia colonnc sacrée, constituant ainsi, poiir le miiscle iitérin, une 
iiisertion squeleltiíiuo qui rappclle jusqu'à un cerlain point celle que les libres 
antérieiircs de Ia vossie prennent sur les púbis. 

D. Vaisseaux et xEiiFs. —Tous ces faisceaux luusculaires du ligament utéro-sacré 
( baignent dans une atmosphère cellaleuse, au sein de laquclle cheminent de nom- 

breux vaisseaux, principalemenl dcs veines, qui sont autanl de trails d'union 
entre le réseaii vasculaife du recLum et celui de l'ut(5riis. On y i-enconlre encore 
tin cerlain nonibre de lilcts nerveux, provenant du plexus liypogastrique. 

Voycz au sujet do rapparcil liganiontoux; ile Tuturns, panni les travaux rócents ; Schlesinger, 
■ \nal. und. klin. Ijnlerxuch. über exlraperilon. Exsd. im weibl. Uecken, Wien. mod. Jahrb., 1878; 
— Le Uec, Coiitrib. à Vélude des ligaments lartjes, Gaz. lieb. des Sc. mód.. Paris, 1881; — L.\lle- 
MENT, Aiiat. et patliol. des Uqamenli larr/es, Tli. Paris, 1881 ; — Fueünd, Das Ilindegewebe im weibl. 
liecken u. seiiie palliol. Veranderiinr/en, etc.. Fbeuni)'s Gyniik. Klinik, I, 1885; — IIornbi:iu;eb, 

. • Veber die llezieliunr/ der Starke der Ur/amenla rotunda zur Leislunq der Uleriísmusculatiir, ibid., 
188j;— WíEGEU, Veber die Enlslehung u. Enlwickelunr/ der liãnde.r des weibl. Genilalapparates 
beim Menschen, Arch. f. Anat., 18Sõ; — Iíeubnier, Ligaments ronds de Vuiérus, Th. Paris, 1880: 
— Ch.\iii'Y, l>e Ia slruclure des ligaments larges et de leurs abcès, Lyon mód., 18SG; — Heiken, 
■ inatom. Vntersuch. über die Miiskulatiir der breiten Mutierbander, Tli. de Kiel. 1890 ; — Sei.líiei.m, 
l-igamenliim teres uteri, etc., licilr. z. Goburtsli. u. Gynük, 1901; — Corxm cl Santi, Tissu clas- 
Htiue du ligament rond et du cordon ombilical, Ann. (li Ostclr. p Ginecol., Jlilano, 1901. 

§ 11 1. — 1) I n K C T I o N 

S'il est en splanciinologie une question controversée, c'est bien cerlainenient 
•'olle (]ui a pour ol)jel de délinir Vàposilion norinale de rulérus. On a écrit sur ce 
^"jet de voluinineux niéinoires. l^es observations qui servent de l)asc à ces 
■oénioires sont toujonrs três nonibreuses, recueillies sur des sujets de tout age et 
<ítudiées avec toute Ia coiupétence désirable. Mais Ia question n'en est guère plus 
•ivancfíe pour cela. Le désaccord persiste et le problènie est toujonrs là, attendanl 

solution. Cette solution comiiorte Ia rdponse aux deux questions suivantes ; 
'juelle est Ia direclion de rutéru?. en elle-méme, c'est-à-dire indépendamnient 
ses rapports avec les parois de Texcavation pelvienne, l'organe ílant considéré 
l'ítal d'isolenient; 2° quelle est Ia posiiion de Vutérus en place on, ce qui 

'"ovient à i)en près au nióme, sa direclion par rapport aux parois pelviennes, par 
''ipport au plan horizontal. 

1° Direction de Tutérus en elle-même, Torgane étant considéré à Tétat d'isole- 
ment. — Sur Ia preniière (luestion, les auteurs s'accordentgénéralement à adnieltro 
M'i(í Taxo du coi'ps et celui du col ne sont pas exactement dans Ia môme direclion, 
'"iiis qn'ils sMnclinent três légèrenient Tun sur Tautre, de façon à former par 
'*^111-ensenible une ligue courbe dont Ia concavité regarde Ia synipbyse pubienne 
^'ig- Oüí), lü). L'inclinaison réciprotjue des deux axes du corps et du col est mesurée 
parTangle (pie fornient les deux axes en se rencontrant. Cet angle, que Ton pour- 

appeler angle d'incurvalion de Vutérus, est toujonrs três obtus, du nioinsh 
' (-Hat normal : il oscille ordinairenicnt entre 140 cl 170°. ün rencontre assez fré- 
'l'ieninicnt des angles Ijeaucoup nioins ouverls, des angles de 120 à 100°; mais des 
'"nexions aussi prononcées ne me paraissent pas normales : elles sont forcées ou 
patiiologiiiues. Ouoi qu'il en soit du degré d'ouverture de Tangle dMncurvation de 
' ulérus, cet angle est à peu près constant: Houlaiu) Ta obsei'vé 98 fois sur 107 sujets, 

<l'autre part, les rechercbes de Paxas (Arch. de méd., 1(SG9) et de Chédé {Arch. 
t• ^ynükoL, 1870j, nous apprennent que Tulerus franchemenl rectiligne, je veux 
*lire Tulch-us sans courbure antérieure, ne s'observerail que dans le liers dcs cas. 
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2° Direction de Tutérus par rapport à Texcavation pelvienne, Forgane étant en 
place. — cc qiii concerne Ia deuxiénie questioii, Ia direction de rutérus par 
rapport à Texcavation pelvienne, noiis nous Irouvons en présence des opinions les 
plus conlradictoires. 

a. Divergences des auteurs sur ce poinl. — Les uns, avec Ciiuveimiieu, Sapi-ey, 
Lanueh, IJandl, Kollikeií, euseignent (|ue l'axe de rutérus se confond avec celui de 
Texcavation. l)'autres admettent que Tutéras, fortenient inclind en avant, presíiue 
horizontal, repose sur Ia face postírieure de Ia vessie ; celte opinion, ardenuncnt 
défendue par Sciiultze, est encore acce])tée par llis et par Wa[|)eyei!. Enlin, pour 
un grnnd nonibre (ranalomistes et de gynécologistes, parmi lesquels je citerai 
Ct.AUDius, Lusciika, Buau-ne et Uüdi.nc.ku, l'utérus, au lieu de s'inclincr en avant 
comine tout à Tlieure, se renverserait en arrièrepour s'appliquer conlre le rectum. 
Adoplant une o[)inion mixte, Tschaussòw conclut de nonibreuses recherches, entre- 
prises sur des sujets de diirérents ages, que Tuténis est incline en avant cliex 
l'cnfatit et Ia feninie nullipare, inclinéen arrière chez Ia feniine niultipare. Coninie 
on le. vuit, le désaccord est on ne peut plus coniplet. 

b. Leurs causes ; extréine mobililé de Vulénis. — De pareillcs divergences peu- 
vent-elles s'expliqucr par Ia diversité des niéthode.s eniployées, par les conditions 
dillerentes oíi se sont placés les observateurs, par cette part individuelle (|ue clia- 
cun, ménie sans le vouloir, apporte dans rappréciation (Pun fait? Evidemnient 
non. I.a position d'un organe aussi vokunineux que Tutérus est facile à déter- 
inincr. l)'autre [)art, les auteurs cites plus haut sont tons des professeurs d'uni- 
versité, habitues par une longue pratique aux observations scientiliques, et on ne 
saurait niettre en doute Texactitude de leurs descrijjtions : toules les dispositions 
(iu'ils ddcrivent et qu'ils nous donnent coninie roprésentant Tétat normal, ils les 
ont vues et bien vues. (Ju'en conclure, si ce n'est que l utérus n'apas une situation 
lixe, qu'il est au conlraire extróniement mobile, qu'il peut ôtre vertical ou 
horizontal et, entre ces deux positions extriímes, occuper toutes les posilions 
intermédiaires. Cette cxtrôme mobililé de l'utérus est bien connue des gyndcolo- 
gistes (jui, sur le niôme sujet, mais à des monients dillerents, rencontrent Pulérus 
dans des positions dgalement dillérenles. Elle est Ia cünséquence de Ia laxité dií 
ses ligaments et Tétude (jue nous avons faite [)récédemn)ent de cet appareil ligíi" 
nienteux devait nous Ia faire prévoir. Sans doute, le col est assez bien lixt!, d uno 
part par ses ligaments postérieurs ou utéro-sacrés, d'aulro part par les connexioní' 
intimes qui le rattachent au vagin et à Ia vessie et, par leur intermédiaire, 
plancher i)elvien. Mais il n'en est pas de môme du corps. Celui-ci ne possòde, 
lait de moyens de lixilé, (jue les ligaments larges et les ligaments ronds. I-es liS"!' 
ments larges, (Hant solidaircs Tun de lautre, peuvent bien, surtout quand il=' 
n'ont i)as été distendus par Ia grossesse, empécher Tutéras de s'incliner fortenient 
à droite et à gaúche; mais ils sont impuissants ii le relenir lürsqu'une caust 
(juelconque tend ii le déplacer dans le sens du plan médian, c'est-iVdire à riucluiei 
du còté do Ia vessie ou du còté du rectum. (Juant aux ligaments ronds, 
savons qu'ils sont toujours incomplètement tendus et (ju"ils jouissent, du reste, 
d'une grande extensibilité : de Taveu de tous, ils méritent assez mal le noni ([U on 
Icur donne et, en tout cas, ils ne sauraient góner le corps ulérin dans ses tlépl''^ 
cements anttórieurs ou postérieurs. 11 en résulle que le corps de Tutérus est po'" 
ainsi dire en équilibrc instable et, de ce fait, obéit à toutes les solHeitatio"»' 
quelque légères (iu'elles soient, qui le poussent en avant du còté de Ia vessie o» 
arrière du còté du rectum. 
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c. Condilions inécaniqucs des dcplacernenls de Viilérus. —Or, ccs sollicitations,. 
soiil ])oiir ainsi dirc contiiuiclles. Elles provienncnt do Ia vessie, du rcctum et de 
)a masse iIIleslinale : 

Fig. 6G5. 
Giiupn safjiltalc do Ia parlio infúrieurc du bassiii chcz Ia 1'oiiiiiic, pour iiionliTi' los rapporls 

de rulürus avoc Io vagiu, Ia vossio ol Io roctuiii. 
vcrlòhro loiiibaíro, — ií, promoiiloirc. — Ci, C", Cm, Civ, Cv, Ics ciiiq vcrtèbrcs sacrccs. — 1), coccyx. 

syiujiliyso pilhieiuic. — F, vessio 
• ampoiiit; roclalo. — á, valvulo ilo Houslon. — 3, porlion anale du rocluin, avoc 3', anus. — 4, snhinclcr inlenic. — 

— (), fíiiscoaux iscl>io-coccy«;ii'us du relcvour do Tanus. — 7, poflion Icriniiiaic du còlon pclvion 
jli jíorliou du roclutn des auleurs). — 8,*coupo de Tansp polvieniuí du côlon. — 9, iiilestin grôlo. — 10, vclnc 
- - trnuclie. — il, espaço prévósical. — 12, ploxus vcincux do Saatoriiii, avec 12', veino dorsale du cliloi-is. 
Í"ulí". suspoiisour du clitoris. — li, cliloris, a>oc 14", soa capuchon. — li), sa racine gaúcho. — iC, corps de 
íial'/"'*' vajíin. uvoc 17', sou orilico. — 18, consiricleur do Ia vulve. — 19, cloisoii reclo-vagi- 
•— faiscoaux rL'li'o-vaj;ina»ix du rolcvcur anal. — 20, orilice iufi^ricur de Turolcro. — 21, splúnclcr vósical.  ^pííiuolor urí^lliral. — 23, unHhro, avoc 23', nióaL urinairo. — 2i. vulve, avoc: 24', petilc lòvre ; 24", prande Icvro. 

oura<|uo. — 27. jíi-and ópiploon. — 2íi, iiiósenlòre. avoc 28', ^^aniílions meseiitóriquos. — 29» 
4\ «*'! ?" ''io-polvicii. — 30, cid-do-sac roclo-va^íinal, avoc 30", uue ansc iiiloslinalc dosccnduc dans cc cul-ilo-sac. - 

^ de-sac uU^rü-vé>ical. — 32, paroi ahdomiiialo anlóriouro. — 33, moiil do Vt^uus. 

I-a De.ssíe, eii ])assanl do Tólai do vacuité à Télal do disteiision, vepoussc en 
Tuténis, (jui so raiiproche pou à peii do Ia vciiicale, ratleint et mèmc Ia 

'Píisso. l'uis, (juaiid Io rt^orvoir uriiiaire i'evient sur liii-mônic au inoment de Ia 
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iniction, rutérus liii aussi rcvicnt à sa position iniliale, sMnclinanl (raiitant jiliis 
cn avant que Ia vcssie se rédiiil clavantagc. Le corps de l'ute'ras se tléiilace doiic, 
sons riiilliiencc des cliangcnierits do volume de Ia vessie, alternativenient (ravant 
en arrière et d'arrière cn avant : ces déplacenients s'en"ectnent suivant nn are 
de cercle qui est plaeé dans le plan niédian et qni peut atteindre, suivant Ics cas, 
de (50 à 70 degrés. 

rJj Le recium, distendu par les matières fécales, peul à son tour refouler Tutérns 
011 avant. .Alais ce ddplacenient, d'urigine roctale, est à Ia fois peu prunoncé ot 
nionientanó : peu jirononcé, parco (jiio les ohangeinents de volume que subil 
l'amponle roctale no sont pas comparablos à ceux (jue nous présento le réservoir 
urinalro ; niomentané, parco que les matières fécales, une fois descondues dans le 
rectuni, sont bien vitc expulsões au dehors par Tacte de Ia défécation. 

•;) Los anses inlestinales, ansos gròles ot colou pelvien, ont dans Ia statique de 
Tutórus uno importance considérablo, sur laquelle, à tort selon moi, on n'a i)as 
sunisaminent insisté : sur jilusiours coupos de sujets congelés, oü rutérus élail 
manifostonient déplacé, J'ai rencontré sur son pourtour des anses inlestinales, 
rom{)lies ou non de niatiôres fécales, dont Ia situatioii oxpliqnait nettenient le 
déplacoment ])récitó. Les anses iiitoslinales, en olfot, (jui jjôsent do tout leur poids 
sur los viscòrcs contomis dans Io bassin, pouvent, en compriniant de liaut en bas Io 
fond do l'utériis, niodiíier pius ou moins son angle de courbure. l)'autre part, clles 
s'insinuenl partout oíi olles trouvent un espace pour los rocovoir : c'est ainsi 
nous les voyons doscendre, suivant les circonstances, tantòt dans le cul-de-sac 
vésico-utérin, tantôt dans le cul-de-sac recto-vaginal. ()r, il est à peinc besoin dc 
fairo rcniar<iuer que, dans le promior cas, olles rofoulont le corps de Tutérns ou 
arrière, landis que, dans le socond cas, olles l'incliucnt en avant du còté ile 1í> 
vessio. 

d. Modalilés divevses du déplacement ulérin. — Dans ces déplacenients passifs 
(juo subit Tutérus sous rinfluence iles organes voisins, trois ordros de faits peiivcnt 
se produiro, constituant ce qu'on apiiello des versiom, dos flexiom ot des torsion^- 
— Dans los versions, Tulérus bascule aulour d'un axe horizontal passant entre Ic 
corjis ot Io col : il cn résnlte, naturelleiiienl, (|ue les deux exlréinilés do l organcsc 
portonl en sons inverso. Suivant que le cor])s de Tutórus se déplaco en avant, cn 
arrière ou sur los còtés, le déplacement preiul le nom ú'antéversion, de rélfov^^'' 
sion et de latéroversion, cette dernière se subdivisant naturellomont en deux 
variétés. Ia latérooevsion droite et Ia latéroversion gaúche. — Dans les /lexions P'i' 
déplacement du corps, colui-ci s'incline plus ou inoins sur le col, on forniant i'" 
angle, Vangle de {lexion, dont rouvorturo diminuo au fur et à niosure que rincli- 
naison augmonte. lei encore, suivant lorientation de Tanglc précité, on distinjí^""^ 
les quatro variétés suivanles : Yantéllexion, Ia rélrojlexion. Ia laléro/lexion droit'^ 
ot Ia laléro/Iexioji ganche, dénominations sulíisamment expressivos piu' 
niéines pour ne pas avoir besoin de déllnilion. — Eníin, dans les torsions, 1 ut''"'"^ 
subit un mouveniont de spire à axe vertical, niouvenient de spiro en vertu duqi"-^ 
SOS deux oxtrémités se portent en sens opposé. Du reste, cette torsion jicnt se 
íi droite ou à gauclie, créant ainsi deux variétés : Ia dextrolorsion (juaiid l;i 
antérieure do Tutórus regardo à droite ot Ia IxvotorAion (juand olle rogaul^ ^ 
gauclie. Les torsions de Tulérus existont raroment seules : elles coíncident Io 
souvent avec run dos dé|)lacenients précités, jirinciiialenient avec los rétio^ 
sions. — Aux déplacenients ijue nous venoiis d'indi(iuer, il convicnl (rajoutiíi 
dernière variété, dans laíiucllo l'utérus tout onlier, le col coiiime le corps, ül' P"' 
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a droile ou à gaiiclic dc Ia ligue luédiane. J'en ai observe, enjanvier 1894, un 
exemple três nel sur une femme dc ([uarante-cinq ans. Je pratiquai sur ce sujet, 
après Tavoir congele, une coupe vcrüco-médiane et je constatai, à mon grand 
étonneinent, que le trait dc scic, quoique passant exactenicnt par Ia symphysc 
pnhicnne, n'avait jias interesse Tutcrus : celui-ci, tout entier, se trouvait dans 
le seginent ganche dc Ia coupe. Co fait est d'autant plns instructif, dans Tespecc, 
que Ia fennne chez laquelle jc Tai oljservé était vierge encore, malgré ses qua- 
rante-cinq ans, ct qu'on ne pouvait attrihuer à une grossessc ante'rieure Ic relà- 
cheincnt consiclérable que présentait chez elle le ligament large du coté droit. 
I)'autre ])arl, Tcxcavation pelvicnne, dans sa moitié droite, était remplie par des 
anses intestinales et c'est vraisemblablenient ce paquet intestinal qui, en descen- 
dant sur Ia droite dc Tutórus, Tavait refoulé du coté opposé. 

e. Ce qiCon doit enlendre par posiíion norrnale de l'iiténis : indication de cetle 
Posilion. — L'ut(h'us élant un organe en equilibre instable, un organe dont Ia 
direction est pour ainsi dire à Ia nierci des viscòres qui le surmontent ou qui 
1'entourent, il parait Ijien difíicile d'indiquer qucllc est sa position normalc, c'est- 
•'-dire Ia posilion qu'il prend de lui-mèine lorsque, le siijet élant debout, le rectum 
à peu prós vide el Ia vessie modérémenl dislendue, Ia masse inleslinale n'exerce 

lui aucune in/luence. Le fait snivant, que j'ai observe il y a déjà qninze ans, 
^''1 nous perniettre de dctcrniincr cette position d une façon aussi satisfaisante 
<I'i'inaltenduc. 

l'endant le semestre d'hivcr 1890-1891, je pratiquai sur le cadavre préalablement 
^oiigelé d'uuc ílllc vierge, àgcc de vingt-qualre ans, une coupe verticalc et médiane 
*lue j'ai fait reprcscnter dans Ia (igure 00(3. Commc on le voit, le corps dc Tuterus 
est fortement renversc cn arrière et 
'' serait três probablement arrivé 

eontact du sacruin si le colou 
P^ílvieu, disteudu par des matières 
'^lercorales, n était venu s'interposer 
•^'ítre sa face poslérieure ct le rec- 
'uni. Oii aussi, qu"un avani de 
' "Icrus et directcment appliíiuccs 
'-'^'itrc sa i)arüi antéricure, se trou- 
^'^"t quatre anses intestinales rem- 
plies de matières ftScales. Ces anses 

81'èles remplissent Ic cul-dc-sac vési- 
'^o-utérin (jui, dc ce fait, est repré- 
■""Ciité par un anglc dicdre de 93° 

ilouverturc. Je dois ajoutcr (jue le 
®^jet avait été placé, pour Ia congé- 

dans Tattitude vcrticale, ce 
'l>ii nous autorise ii peuser que Ia 
'^'tuation occupée par les viscères 
''jljdoniiiio-pclviens sur notre coupe 

exactement Ia môine que celle 
I" ils ])résenlaient pendant Ia vie. 
' 1'1'es avoir pris le cabjue de Ia coupe, je déposai cellc-ci, toutc congelée encore, 
. uu bassiu rcctangnlairc à fond i)lat rcmpli d'alcool. Le lendemain, lorsque 

^oulus reprendre Ia pièce pour 1'ctudicr en détail, je ne fus pas peu surpris de 

•^NATOMIE IIÜMAINK. — T. IV. KllIT. 92 

Fig. G6tí. 
Cimpo vortico-niódiane d'un sujet congele (feiniae 

lie vingt-quaLre ans) : Tulcrus, fortement repoussé 
en arriòre par des anses intosLinales remplies de 
nialières fécales, est cn rctroversion. 
i, syinpliyse puMenno. — lí, sacrum. — 3, recUim. — 4, iitcrur». 

— 5, vaj;in. — (i, vessie. — 7, 7, 7, anses intestinales remplies 
(Io maliôres fócales. — 8, 8, anses intestinales remplies de jçaz. 
— O, còlon pelvieu. — 10, repli tle l)ou;jlas. 

XX, horizonlale passanl au-dessous de Ia symphyse. — yi/, piau 
(iii dótroil supérieur. 
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constaler (jiie l'iiléi'us avail coinplèleineiil. changé <lc posilioii el cela aponlané- 
ment, car persoiiiu; ii'avail loiichó à Ia coupo depuis (iu'cllo avait éló placiio ilaii;? 
Talcool. ce (]iii s't!tai( passt; ; les anses inlcslinales reniplios de nialières 

féeales ([ui reniplis-saient le ciil- 
(le-síic véáico - iilérin , (Haiit deve- 
iiues lil)res après Ia décongélalion, 
1'taieiit reinonli'es à Ia surlaco dii 
li(]uide. li'ulénis, á sou toiir, dú))ar- 
rass('' du coiilarl de cc i)l()c anormal 
(|iii Tavait rorcinh- eii arrière, s'(''tail 
iiicliiié pi'u à ])eu dii còlé ile Ia vcs- 
sio el, de liii-nK-iiie, saiis aiiciinc 
iiiterventioii (Hraiiiçèrc, avail [tfis 
Ia posilion (jiii esl repri'seid<'(' daii^ 
Ia liiçiirc ()l)7 : son graiid axe. obü- 
ipie iiiainleiianl de liaut cii has d 
(Tavaiil eti arrièie, élail seiisihl''- 
meiil parallèlo ;i Taxo ile Texca- 
vatioii. 

(]i'll(' posilion nouvelle, (iu"a pri>^' 
Tiitéiais ([iiaiid il ira pliis élé <'i' 
conlacl avei; les anses givliís accn- 

nuilées daiis le cnl-de-sac v('si('0-nlérin, esl liicn colii' ([ni icipond ii notn; déllnili'^"' 
do loiil à riieiire ■. Ia posilion (/ue prend de lui-inème Ciiténis lursque les anfe'' 
inlcslinales ncxercenl suv lui auciine iniliience. .le crois donc devüir Ia consi- 
déror conune reprcsenlant Ia [íosíIíoli nornialc do IVirgaiio. 

Fig. (i(iT. 
La inriiK', aprvs ili''congc'laU()n daiis uii baiii cTal- 

cool; los iiitoálins iHaiil roíimiitcs à ia siiiTace ilii 
lii|uiile el iiiiilluuiiratil plus l ulrrus, oi-lui-ci a 
piis ilu lui-iiiriMu sa |iusiliuii noi iiiale. 

(Mtltiie ir';;i'nil(! iluo pour Ia li;;iirc 

3"* Conclusions.— lormiilerai en nianièro de; conchisions, los Irois propo- 
silions siiivanlcs ; 

1" l/axe dii coips el Taxe dn oul iie sonl j)as siliiós sur Ia inònie ligue dioil''- 
mais sMiiclinent Iròs li-gèrenieni Tnii snr Taiilre; ils se CDiitiiincnl réciproiinonioii' 
suivani ime conilie adouoio ipii, dans corlains cas cepcndani, petit se Iransform'-' 
en un anglo ;i soinmcl nollemenl inaríjnó; 

L'axe lotai de rnloriis (axe dn oorijs el axe dii col n'iinis) cst niw! ligiK! i'""' 
tiiKie ol l('gèromi'nt aiMjnée, doiil Ia coiicavilé rcgardo Ia í'ac(! anli'ri''nr'' 
rorgano; le (;or|)s de rulériis esl donc, nn peii incliiió sur le cid : cc ii'esl p:i» 
anlcllexion vraie, mais. pour oinployer rcxprísssion classi([U(', wwn (UilécüUfl'^"' 

o'' (!ct ax(!, (|uand rulórus esl on |iüsilion normale, rcpund à Taxo di; 1'"^''' 
vation ; sa concavilé par conséipiont rogarde Ia sympliyso piiljionnc, landis (}"' 
lond de rulórus se dirige cn liaut d en avaiil du còl»' de roínhilio. 

't"-Nolis ilevons ajoiilcr (luo, sur Ia pluparl dos sujeis adiilles, stirlonl api''-''^ 
noinlircuses grossessos, rulériis s'inclino un pcu du còl(''droil ou du còlo gand"- 
mais de [)réfcronce du ccMé droit. A celto déviation lal(M'ale [l(ilérovcrsi<»i 
h'ajoiile ordinairomenl un légcr mouvemenl do lorsion sur Taxo. i'n verln du'i'^"^, 
Tangle siipérieiir gaúche de ruhh^us (jsl silué sur un plan un pcu anU''i'i''"'' ■' '' 
ilu'occnpo Fangle supórieiir droil; autrenienl. dil Ia 1'aco anlóriouro de l<"r' 
rogardo Icgèroinentà droite, Ia Taco posléricure légèrciiKüil ii gauclie {dcxh 
lorsion). l'uur oxpliijiioi'cclte ilisposilion, on a invo(|ui' Ia |trt;.-once du recinn 

. le 

do 

gauclii", hypotiiòsi' |)cu coiicilialile avoc, ce lail, dójà ('■noiicé dans le livre p' 
■écódciit 
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fp. '2ia), (|ue claiis Ia grande niajorilé des cas roí-igiiie dii recluni est h droite et non 
à gaiiclie. II iiic parait plus ralioniiGl dc Ia raltachcr à riiilUicnco du còlon pelvieii 
qui, coimiie 011 Ic sait, so i)Oi'l(' de ganche h droile et d'avanl en arrière, direclion 
<ltii répoiid exaclíMnenI aiix dévialions i)récilées da rorps de rutérus. 

I V. — (! ()M"() lUl.VTION KX I í;Ullíi:iiK r.T liAIM>OU I S 

1/iilériis présenle avec le hassin elson conlenii des rapports iniporíaiils. Nous les 
exainiiieroiis siiocessivenionl jiotirrhacim de ses deiix segments, le corps et Iccol ; 

1° Corps. — IjI! cor[)s de rutíínis, d(í foriue Lriaiigiilaii'c, iions préseiileà éliulier 
'Jeiix faces, deiix hords laléraiix el deux oxlréinltés ; 

a. Faces. — l)(>s deux laces, Tune csl anlérieure, Tiuilre poslérieui'C. — La face 
<inl6ricure, iégèreinenl coiivexe, esl recouveile dans loulc son étendiie par le 
péiüuine, iiiii liii doiine iin asjíorl lisse el uni. Kllo répond à Ia vessie. donl elle 

R 
I'"ÍS. 608. 

iitOius iruiuí loininc viorgc, vii i)ai' 
sa IdOü iuitériuurü. 

L'uli'ius (Tuiiu Iciiuiic miilliparo, vu [lur 
sa lace anlúriuure. 

r,do rcrouvfi-l par Io póriloitu*. — 2, puilio cxlra-vayiiialo ti» eol. — lí, islluno. — 4. hni-iis de 
.1.. ''"V — pHrlio nilru-vn^iiiulí» ilu col ou inuse.ni ilc Uinche, jucc i>', sou oiilioc oxlcrne. — O, paioi postórieure 

li-oni|M'S utóriuc.s. — 8, li<;iunoiils lüiids. 

sépaiTc ]iar nii cul-de-sai; dn i)ériloine, le cul-de-sacvé^ico-ulérin (íig. ()()0,31). 
'•'•s denx organes soiil iniinédialeinenl conligns lorsípie Ia vessie esl h Tétal de 
'''pliHioii. Knire les deux s'inlerposc habiUiollenieiil, (juand Ia vessie esl vide, un 
l''"l"el plns üii inoins voiuniineux d'anses inleslinales descendnes dans le cul-de- 
^ac pivitii,; (íig. ()()(),7). — La face poxtérieure esl pUis convexe que ranlérieure. 
•^'ais, coniiue celie dernière, elle esl régnliòrenienl lisse et reconverte par le péri- 

toinedan s tonle son étendne. Une crcMe nionsse, disposée sur Ia ligne niédiane. Ia 
('"" lage 011 deux inoiliés latérales, qni s'inclinenl légèreiueiit, Tuiie àdroile, Taulre 

ííaiiclH!, poiir rejoindre les liords de Torgane. L'uldrus, par sa face i)ostérieurc. 
^•sl 011 rapporl avec le recluin, donl il esl separe par uu nouv(>aii cul-de-sac du 

'"^''itoine, le citl-de-tidc rectu-iHiginal. ('.e cul-de-sac esl ordinairenienl vide el, 
^laiis ee cas, rutérus et le recluni sont direcleiiient applicjués 1 un ccinire raulre. 

ais TL' n'esl pas lii, eii d('|iit des asserlipn.s coniraires de certaius auleurs, iine 
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(Hsposition constante : sur bien des sujeis, en cíTet, surtout (juand Ia vessie cst 
vide ou modérément disteiulue, les anses intestinalcs viennent se placer dans leur 
intervalle. .Fy ai rencontrt', dans bien des cas, le còlon pelvien (lig. (iOG, D). 

b. Bords. — Les bords latéraiix, légèreuient concaves de haut en bas, convexes 
d'avant en arriòre, rcpondent à Tinsertion interne des ligarnent larges. lis sont 
longés, dans toute leur étendue, par Tartère utérine et les riclics plexus veineux 
(]ui acconipagnent cette artère. 

c. Extrémités. — Les deux extrdniités du corps de Tutérus se distinguent en 
supérieuro et inférieure. — L'exlrémüé inférieuve se confond avec le col au nivcau 
de risthnie. — exlrémilé supérieure, plus connue sous le noni do fond de 
Vulérus (bord supérieur de (juclques auteurs), represente Ia partie Ia plus largo 
de Torgane. Kn se continuant sur les còttis avec les bords latéraux, ello forme 
deux angles, les angles de futérus, sur lesquols prennent naissance les trompes. 
Sadirection varie beaucoup suivant les àgos : légèrement concave chez le foetus 
et chez Tenfant, ello est rectiligne chez Ia vierge et Ia luilliparo, fortemont con- 
vexo chez ia nmltipare; elle s'élòve, chez cetto dernière, à lü ou 15 millimètres 
au-dessus do Ia ligue irinsertion dos truuipes. Le fond de Tutórus, en deliors 
de Ia gestation, esl ordinairemenl situe à "1 ou 3 cenlimôtres au-dessous du jilan 
passant par le détroitsupériour du bassin. Par contro, uno horizonlalo, mondo par 
rextrémiló supérieuro de Ia symphyse, r(!ncontro toujours Tutérns et lc rencontro 
môme três bas, au nivcau do son tiers inférieur ou méme plus bas encore au voisi- 
nagede son oxtrémité inférieure. Lo fond de Tutérus est rovétu par le périloino dans 
toute son étonduo. 11 cst en rapport avec Ia masse inlestinale, qui repose sur lui- 

2" Col. — Lo col de Tulérns revôl Ia forme d'un cylindre légèronient ronflé à sa 
l)artie moyenne : Couuty lo coniparait à un barillet 
rétréci dans le haut ot ellilé surtout dans le bas. L'"i" 
sertion du vagin, qui se fait sur son pourtour à Turno" 
de ses deux tiers supérieurs avec sou liers inférieiu', 
nous pcrmel de le diviser en trois segments (lig- ' 
un segmenl supérieur ou exlra-vaginal (a); un segnic"^ 
moyen ou vaginal {b); un segmenl inférieur ou inlra- 
vaginal(cj. 

a. Segmenl exlra-vaginal. —Lo segmenl exlra-vag'" 
nal ou sus-vaginal niesure de 15 à áO niillimèlrcs do 
longueur. II esl en i'apport; en avant, avec Ia vessie, >| 
laijuelle il est uni par une couche do tissu conjonc ^ 
làcho; en arrière, avec le rectum, dont il est 
par le cul-de-sac recto-vaginal; sur les cAlés, avec 
bord interne des ligaments largeset les plexus uléi'i'S- 

1). Segmenl vaginal. — Le segmenl vaginal coiit^» 
pond h l insertion su[)érioure du vagin. Cette 
se fait sur tout le pourtour du col, mais suivant 
plan qui est fortomenl oblique do haut on bas et 
riôre en avant (ílg- ü70, b) : autromont dil, 1*^ 
romonle sur Ia face postérieure du col boaucoup 1 
haut que sur sa face antérieure. L'union du col 
vagin répond à uno zone (jui mesure de ü a ^ "",rin 

mèlres de hauteur, (pielquefois plus. A son nivoau, Ia couche musculeuso di' 

Fif!- CTÜ. 
L'inscrlion supúrieuro du va- 

gin et los U'üis scgiiienls 
ilu Cül (sclíémalique). 

(La coupc du vagia csl tciuléo ca 
lousc.) 

1, va^rin, avcc : 2, sa paroi aiil(^- 
ricurc; 3. sa paroi poslrricurc; i, sa 
muípicuse. — 5, corps do Tulí^rus. — 
0, col de Tiilerus, avec : a, sa purlioii 
exlra-vaj^inale ; 6, sa porlion vajfi- 
nalü ; c, sa porlion intra^va^iiialc ou 
niusoau de lanctic. — 7, cul-do-suc 
antórieur. — 8, cul-dc-sac poslé- 
rieur. 

XX, liniile respeclivc du corps cl 
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se continue avec cellc de Tutérns ; les connexions entre les cleux organes sont, par 
conséqiient, intimes. 

c. Segmenl inlra-vaginal. — Le scgmenl intra-vaginal constituece qu'on appelle 
le museau de tanche {os tincx): c'esl lui qu'on aperçoit dans le fond du spe'culum 
(fig. GG7j. II a Ia forme d'un còne, donl le sommet, dirigé en bas, serait tronqué et 
arrondi. Sa longueur est de 8 à 12 millimètres ; sa largeur et son épaisseur, sensi- 
bleinent égales, mesurenl chacune 2 centimètres à 2 centimètres et demi. — Le 
museau de tanche est circonscrit au niveau de sa base par un ciil-de sac circulaire, 
beauconp plus profond eu arrlère qu'cn avanl, dont les dilTérentes portions consti- 
luent les culs-de-sac antérieur, postérieur et latéraux. du vagin (voy. Vagin). — Son 
sommet est percé d'un oriíice, ordinaircment arrondi, plus rarement en forme de 
fente transversale, qui nous conduit dans lacavité utérine ; c'est Vorifice inférieur 
'hi col. Cet orifice, donl le diamòtre est de 4 ii (5 millimètres, divise le col en deux 
luoitiés ou lèvres, Tune antérieurc, Tautre postérieure : Ia lèvre antérieuic est <à Ia 
fois plus épaisse et plus prodminente que Ia postérieure ; par contre, elle est beau- 
toup plus courtc, le vagin s'élevant moins haut en avantqu'en arrière. — Enfin, le 
uiuseau de tanche nous prdsente, dans les conditions physiologiques, une surface 
''éguliòre, une coloration blanc rose et une consistance ferme, qui donne au doigt 
<Iiii Texplore une sensation analogueàcelie que produit le lobule du nez (A. Duuois). 

Le museau do lanche, tel que nous venons de le décrire, est celui de Ia femme 
\'ierge(íig. G71, A). Les rapports sexuels le modilient peu. Nous devons copendanl 

A 1! G 
FiS- 671. 

Lu niuscau ilo tanclic et son orilicc, vus do face : A, chcz Ia fcinme vicrgo ; B, chcz Ia piiiniparo 
C, chcz Ia inullipare, 

^'gnaler, comme conséquence du coYt et surtout du coít répété, une diminution 
''•ms sa consistance, une coloration grisàtre se subsliluant peu à peu h sa coloration 
''osée et, avant lout, un aplatissement de son sommet, d'oü il resulte que Ia portion 
'nlra-vaginale du col, de conique qu'elle était, revôt maintenant une formo plus ou 
"'oins cylindriqiie. 

Mais c'cst surtout Ia grossesse qui imprime à Ia coníiguration extérieure du col 
"'•ís niodilicalions profondcs. Chez Ia nmllipare, en clfet (íig. 671, C), le museau 
•'•i tanclie a beaucoup perdu de cette consistance ferme qui le caractérise chez Ia 
fenune vierge ; cn mômo temps, sa surface est moins régulière et sa prodminence 
dans le vagin moins considérable. Ses deux diamctres transverso et antéro-posté- 
'■'eur se sont accrus, et il convient de faire remarqiier que le premier Temporte 
'''"jours sur le second, ce qui revient à dire que le col est aplati d'avant en arrière. 

son côté, Torifice qui occupe son sommet s'est considérablement agrandi. Puis, 
Heu d'(5lre circulaire, il revôt Ia forme d'une fente transversale mesurant de 10 à 
'uillimètres de largeur : c'est maintenant que les parties qui le circonscrivent, 
<ivant et eu arrière, méritent véritablement le nom de lèvres. Enfin, le pourtour 
cet orifice, inégal et plus ou uioins déchiqueté, presente à ses deux extrémités. 



Ai'i'.\ui:ii. L IIO-(;Í;mtai. 

mais principíilüinont à sou exlgíiiichc, iiii certain iioinluv de sillons cicalri- 
cicls, reslos tlcs décliiriircs qiii se süiil procluites au moinenl de l'aceoiicluMncnl. 

Tons ces caract{'res s'exagòi'eiil au fiir et à niesiire que les grossesses se iiiulli- 
plieiil, notainiiioiit Ia diminiition de Ia saillic dii col ei rélargisseiuenl de sou ori- 
fice. II n'est pas rare de vuir, cliez les feniiiies (|ui oiil eu huit ou dix enCauts. h; col 

■enlièrement ellacé, elle couduil vaginal se conliuuer tlirecleiuenl avee Ia caviU' de 
rute'rus saiis autre ligne de démarcatiou qu'un siniple bourrelet, lequel peuldispa- 
raitre à son tour (l'une façou couiplèle : le vagiu se lerniiue alors à sa parlie supi'- 
ricure par uue dépressiou liéuiisplK^i'ique, par uiie sorle di^ eoupole pn-seiilaul à 
son centre Torifice iiiférieiir de Tuterus. 

l'"ÍK. Fij;. (!T;t. 
Coupc íroiitule ilc l utrnis (rune Ifinmc nulli- Cloupc IVuiitali' de l uliiius d une luiiiiin' mu"' 

paiv (sosmctil poslOriuiu'ile lacijupci. pair {scgiiicnt iiostúiiour dr Iai'Oii|"-')- 
. I, Tínui do l ulrinis. — 2, paroi> lulóralc» ilii Oüi"p>. 3. cul. — V. — 5, canlr dii corp^. aifO : ^ dt» 
lulrraux ; <», se>< aneles supóriciirs, m' cunUiuiHiil, pai- ro^liiiin uli^riiiuni. a»i'c r»'\lrrmiU^ ialei Hc —- 
1'allüpe (C), — 7, arhro tio \io, doul Taxi' csl lóiírrnmMil cii liaiil ol à irauclio. — 8, onUc»' inh-ni»' * 
*J, sou orifico cxlonu'. — 10, lü , culs-do-sac laliTuuv du íajcin. — 11. pai-üi posh'*rit'urr tlc rr 

nous ]»résenlent paribis sur Ia ligue niédiane une sorle de niplié plin^ """.'J. 
accoiitué, (|ui rappelle le dévelopi>ement de rulérti» aux ^dt''pens d'' deiix luoil'^'' 
latérales ct sjMuétriques. 

% ; o X !■ o U M A T I o \ I X f lí It I IO f U K , C .V V I T K D K I.' T T li It f S 

L'utérus esl creusé d'uno cavilé centralc, aplalie d"avant eu arrière, excessivc- 
nienl élroite, virtuelle jjour aiiisi dire eu dehors de Ia grossesse, qui se continue 
eu haut avec les lroni])es el (jui s'ouvre eu lias daus le vagiu. Xous Texaiuinerons 
succossiveinenl sur Io corps et sur le col. 

1" Cavité du corps. — La cavité du corps ((ig. (iTá et 073), de forme Irianguiaire 
coiuuie le corps de Tulériis lui-uuMue, lujus presente ii étudiei' deux laces, Irois 
bords et trois angles : 

a. Faces. — Les deux laces se distiugiuMil eu antérieure et postérieure. Klles sout 
l)lancs, régidièrenient liss(>s, imniédialenient appliipuíes l'une contre Tautre. Klles 
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1>. liorJs. — l)i's ln>is l»oi'(ls, Fiiii cst supcrieiir, los dciix aiilr(>ri laléraux. Chez Ia 
jeiiiio lillc viergc oii iihíido itlicz hi feinmo nullipiii'e, ces l)or(ls sonl ciirviligncs, leiu' 
'■onvoxilé se dirigeaiil dii eòlé de Ia cavilé. ("liez Ia femine qiii a eu des cnlants, ils 
fíonl plulòl riíclilignes el (]uel([ii('fois inèine légèreinent coiicaves eii (li;clans. 

e. Angle». — l^es Irois anghís se disliiiguciit en supéi'ieiu's el iutei'ieur. Chacuii 
d'eiix esl, marqiié pai' uii urilice. — Les orifices siipérieurs (O, G), que Ton dislin- 
giic cn (Iroit el ganche, ri'[)oiidenL à rahoiiclieinent des tronipes dans Ia cavilé 
iitih'iiie. (íes orilicos, loujoiirs foii étroils (voy. Trompes), soiil [unícédes, du còté 
<li' l'iü('i-iis, par MiK! sorle (renloniioir, inoiiis large cliez Ia iiuUipave que chez.Ia 
"iiillipare, (pii résullc de hi coiivergeiice, j'(;ci|)roque des deiix boixis correspon- 
daiils. A leiir niveaii, se vuieiit de ])etiLs replis imiqiieiix (pii prolongeni ceux des 
li'iHnpi's ; ces plis, eii rélrécis- 
>aiU Pui-üice mi (MI s'appli- 
qiianl cdiitrc; hii, petiveiil vrai- 
^''luhlalileineiil Ia Ire (d)slacle 
•III passage d(<s liqiiidcsde l'idé- 
i'iis (laiis Ia Lroinpe. .Mais daiis 
'^Mciin cas, ('()Mli'aii'enieiii aiix 
■iss(>rlioiis de du (íii.v.m' (!l de ~T ^ ... A 
"iiAiiTdx, lis iraciiiiièrciil Ia 
^ignilii-alion de V('ritahles val- 
viili's. — l/orí/ícc infèrii;>iri\c, 
'•KMvilé du cdi-ps (9), phis largo • 
'|iii' les préc('deiils, noiis cou- 
'Iiiil dans kl i'avil('' du col. .Nous 
y reviendroiis toul ; 

2" Cavité du col. — La cavilé 
''ii ci)i ou cavitíí cervicaU! 
'^"g. (ITH) esl riisiibrni(\. i;'(^sl- 
'i-diic r(>iillt'e à sa [larlie ino- 
yi-iiiiií el r('lr(!cie à sos di'nx 
''^''■«'■inilivs, Oii lui considère 
''''iix laces, deux hiirds el deux 
"''ilÍC(<s ; 

". l'(lcc^. — Les deux laces, 
1 iiiiiiue colles de Ia cavilé du 
' "'■pí'. soul planes d ap])li- 
'luçcs Tune, contre Taulrc. (Iha- 
' "II'-' «relles iH)us pri'senl(! cti 
*■"11 inilicn une saillie longiln- 
''iiialc, sui' huinelle s'ini|)lan- 
J'''it lali-ralenieni, à droile el 
''ríiiiiclie, des saillies secon- 

Fii;. t)7i. 
Coiipos l.i'aiisvi'i-:iíilos (Ic riilórus, iiassaiil : A, par Ia parlio 

supériouiv ihi coips, au niveau ili; rahouclirtiicnl des 
l.i'OMip(;s; 1!, par Ia parlio inoyoiiiKí du corps; C, par Ia 
|iai lio moyeniio du col (reiiiiiii) do Ironlc-scpl aiis, niul- 
lipaiv, uraiidoiii- ualiiro). 
Les sej;HKMits ilc 1'iiU'm'iis, i-cpriViMilós diiiw los li^uros A. II, C, sonL 

\us lie liaul (Ml lius, l;i Taco uiiU''i'iinir(^ <Ic roi';fano dii-ip^iV oii avanl 
ípartio iiifrriourc de Ia liguro}, Ia face poslói-i(MU'íí «mi arriòre (parlio 
Mipérioure do Ia 

(idia /)i'li)iés) uhli(|uenieiil dirigé(> de dedans en dehors el do has en haul. 
'-•is saillies, -disons-le par anlicipalion, sonl délerniin('es par des faisceaux 

j"i-i>cidaires de inènie direclion, (jui se Irouvenl silués au-dessoiis d'elles el ([ui, à 
iii' niveau, soulèvonl Ia nunineuse. Leur enseuihle, qui rappelie pUis ou nioins 
s nerviires d'une 1'euilleà axc inédian (7), conslilue ce que les anciens analoniisles 
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ont désigiié sous le noin á'arbre de nie, clénoniinalion qui est encore employée de 
nos jours. —11 existe deitx arbrcs de vie, Tun sur Ia paroi anlérieure, rautre sur Ia 
paroi postérieure. L'un et l autre sont plus développés cliez Ia nouveau-née (jiie 
chez Ia femine adiilte : chez Ia premièrc, en etret, les saillies principales se proloii- 
gent en bas jusqirà l'oriíice externe du col, landis que chez Ia feniine adulte elles 
s'arrètent d'ordinaire à G ou 7 niilliniètres au-dessus de cet orilice. — Suivant Ia 
remarque fort juste de Guyox, les deux saillies longitudinales des arbrcs de vie 
n'occupent pas exactemeiit Ia ligue médiane, mais se dévient Idgèrenienl en deliors 
et en sens opposé ; Tantériaure s'incline à droite, tandis que Ia postérieure se 
renverse à gaúche. II resulte d'une parcille disposition que les deux saillies, au 
lieu de se superposer, se juxtaposent, celle de Ia paroi antérieure étant placée à 
droite de celle de Ia paroi postérieure. 11 en est à peu près do niôme pour les sail- 
lies transversales ; chacune d'elles répond, sur Ia paroi opposóe, non pas à une 
saillie, mais à un sillon déterminé pai- deux saillies voisines. Comnie on le voit, 
les deux parois antérieure et postérieure de Ia cavité du col, en s'ai)pliqnant Tune 
contre Tautre, s'engrènent réciproquement. 

b. \iordf. — Les deux bords de Ia cavité du col, régulièrement courbes, se 
regardent par leur concavité. Le long de ces bords, les saillies secondaires dos 
arbrcs de vie arriventau contact de celles ducòté opposé et nous ferons remarquer. 
a ce sujet, que celles de Ia paroi antérieure ne se continuent pas avec celles de Ia 
paroi postérieure, mais s'entrecroisent avec ces dernières et vice versa. 

c. Orifice. — Les deux orilicesde Ia cavité du col se distinguent cn supérieur ou 
interne et inférieur ou externe. — \jonllce interne (8) répond à risthme de Tuté- 
rus. II mesure S ou 6 millimètros de hauteur, sur 4 ou o millimòtres de diamètre. 
Ce n'est donc pas un simple trou, mais plutôt un canal rétréci, autrement ilit une 
sorte de détroit jeté entre Ia cavité du corps ct celle du col. Les saillies longitu- 
dinales de rarbre do vie se prolongent jusqu'à son extréinité supérieure et con- 
tribuent naturellcment à diminuer encoro son calibre. Cependant, sur un utérus 
parfaitement saiu, il so laisse facilemont franchir ])ar une sonde do 3 ou 4 milli- 
mètres de diamôtre (H.^xdl). Apròs Ia ménopausí;, et probablement parce qu'il n'ost 
plus traversé alors par le llux menstruel, roridce interne du col se rétrécit 
ducllemont ct parfois méme s'ol)lilôre d'une façon complcte. Cette oblitératiou. 
déjà signaléo par iMaykh, en i8:2(), a été étudiée à une époque plus recente pai" 
profosseur Guyox (Elude sur les cavilés de Vulérus à Vélat de vacuité, Tb. J'' 
Paris, 1858), qui l'a rencontrée treize fois sur vingt fommes, àgées do cinquante- 
cinq à soixanto-dix ans, soit une proportion de Go p. 100. Ce cbilTro est vrai- 
semblablement troj) élevé. S.\1'1'kv, sur douze fommos, àgées de soixante à soixante- 
quinze ans, n'cn a rencontré que ileux, sur lesquelles forifice du col était enti''' 
roment oblitéré. — h'ori/ice externe (9) a été décrit plus haut, à propôs de 1" 
portion intra-vaginale du col (voy. p. 73:-!). 

3" Dimensions de Ia cavité utérine. — Les dimonsions de Ia cavité utérine nou^ 
sont assez bien indiquées par les trois donnécs suivantes : le diamètre vertical. 
diamètre transversal et Ia capacité. 

a. Diamètre vertical. — Lo diamètre vertical de Ia cavité utérine est, 
moyenne, do dO ii 5o millimètros clicz Ia femmc multipare. II i^est que de 
òO millimètres chez Ia jeune íille viorge et atteint, chez Ia multipare, ile " 
Gu millimètres. — La longueur respective do Ia cavité du col et de celle du coip=^ 
vario dans les mônies conditions que Ia longueur respective du col ot du coiP 
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prise ;i Ia surfacc extérieurc de rorgane. Chez Ia jeunc filie vierge. Ia longueur de 
Ia cavitú cervicale depassc celle de Ia cavité du corps de 3 ou 4 millimètres. Chez Ia 
luillipare, les deux cavitésonl à peu près Ia iiiême longueur et, s'il existe une difle- 
rence, cette dilíérence est toujours Itígère et en faveur de Ia cavilé du corps. Eníin, 
''hez Ia niuüipare. Ia cavité du corps, considérablenicnt agrandie au détrinient de 
celle du col, reniporte sur cette dernière de 4 ou S millimètres. — En chillres ronds, 
'a cavité du col mesure en hauteur 28 millimètres chez Ia vierge, 25 millimètres 
chez Ia nullipare el 22 millimètres chez Ia multipare, ce qui nous donne pour Ia 
cavité du corps : 22 à 2G millimètres chez Ia jeune lille vierge, 2o à 27 millimètres 
chez Ia femme nulliiiare, 30 à40 millimètres chez Ia multipare. 

h. ])iamèlre transversal. — Le diamètre transversal de Ia cavilé de Tutérns, 
pris nu niveau de Ia hase, est à i)cu près Ia moilié du diamèlre vertical, Guyon, 
flui a mesuré ce diamèlre sur dix-sept femmcs, donttrois vierges, trois nullipares 
ct onze muilipares, est arrivé aux chilTres snivants : pour Ia vierge et pour Ia nul- 
'ipare, de 20 ii 2i millimètres; ])our ia multipare, de 30 à 33 millimètres. 

c. Capacilé. — La capacite de Tutérns, en dehors de Ia gestation, est environ 
de 3 ou i centimètres cubes chez Ia vierge et Ia nullipare, de o ou G centimètres 
cubes chez Ia mulliiiare. 

t-«jpaisscur du Ia paroi ulérine cUuit cn moyonno do 10 niilliiiirti'cs, il est toujouvs posslblé, 
Ki'ace à un iimcédé (luo nous dcvons ii Kiciikt. do délorniiner sur Io vivant les dianiòlres extó- 
"«urs de Tutórus. l'oui' cela. dii ilcvra. tout iruljonl. mosurer ii Taiilo du calliúlcr graduo Ia lon- 
Kucur de Ia cavitó ulérine : soit x ccUe lonfíueur. — Pour déterniinor le dianiòtre verllcal extc- 
iieur do Tuierus (/'v), il sullira alurs d'ajuulcr ii Ia valeur do .r Topaisscur do Ia paroi, soit 

"lilliniólros {/)v = a- + lü niilliinòires). — l)'aulre pari, Ia largeur de Ia cavitó uióririe ótant 
inoUiO de sa longueur, (in aura cetlo largeur en divisant Ia longuonr par 2 Golte lar- 

'^''Ur Une fois oonnue, on obtiondra le diainòlro transverso exlóriour do l utórus (/'/), ou lui ajou- 
tuiil (lou.v fois r(''paiáseur do Ia paroi utórino —|- 1010 nHlliinòti\!s.). 11 est à 
'•^■iiarciuor, oopendant. cpie TOpaissour do ruléru.-f est un 1'aolour (|ui vario boaucoup suivant les 
''"jots et, d'aulro pai't. (iiie le rapporl indi(|U('' ci-dossus entro Io dianiètro vertical do Ia cavité 

'i'i'ino ot sou diâmetro transversal, est égalenient lort varialdo. Pour ces doux raisons, les for- 
'"ules piécitées, tout en étant utilos dans Ia pratiiiuc, no lourniront jamais, (juant aux dimon- 
^'üns réellos do Tuterus, (juc dos cliilíres approxiniatils. 

I YI. — CONSTITUTION ANATOMKjUK 

'"'iivisagé att poinl de vue de sa constitution anatomiqiie, Tutérns se coinpose de 
^'ois tuni(|ues superposées, (jui sont, en allant de dehors cn dedans ; une lunique 

une tunitiiie musculeuse et une lunique muqueuse. 

A. — TUMOUK SIÍUKUSE 

^ '•'il liiniqu(^ sénMise est une dépendance dn péritoine pelvien. Après av-oir revétu 
lace post(;rieure de Ia vessie, le i)('riloine se jjorle siir Tutérns, qu'il rcncontre 

""linairenuMil au niveau de ristlune, quelquefois 2 ou 3 millimètres plus haut ou 
'' "s bas. 11 s'étale alors, de bas on haut, sur Ia face anlérietire de ce dernier organe 
üt 1 ■ '' i'ecouvre dans toule sou élendue. Kn j);issant de Ia vessie sur futérus, ta sérense 

""c un ])remier cul-de-.sac (lig. G7o, 11), le cul-de-sac antérieur ou vésico-utérin. 
Arrivé sur le fotid de Tuténis, le i)éritoine le contourne d'avanl en arrière et 
®cend alors sur sa face poslérieure jusqu au niveau de rinsertion du vagin. 11 sc 

oiigQ iiième sur ce dernier conduit dans une élendue de Ib à 20 millimètres et, 

"'''onient, se réiléchit sur le rectum, cn constituant un deuxième cul-de-sac, bien 

iirMviNK. — T. IV. 5" f;i)iT. 93 
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phis profoiul que le précédent, c/est Ic cul-de-sac poslérieu)' ou reclo-vaginal 
(lig. 07o, 14) : on le désigiio cncüro sous Ic noni de cul-de-sac de Douglas. Uu pcti 
au-dessus de Ia partie Ia pius déclivc de ce cul-de-.sac, Ic périloine rencoiitrc les 

dcux faisoeaux de íibres lisses qui consli- 
luenl les liganients utéro-sacrés (p. ü 
revèl siiccessivenieiit leur face supérieuro, 
Icur Ijord inleriie et leur face inférieure, ei 
forme aiiisi à droite et à gaúche, entre le 
eol ulérin et les parlies lalérales du rectuin, 
deux petits rei)lis falciforines Iflg. f) 
nppelés rei>Us de Douglas. 

Au iiiveau des l)ords latéraux de Tulerus 
ilig. (ii)8), le feuillet péritonéal (pii revèl lf> 
face autéricure de cel .organe et celui qn' 
tapisse sa face postérieure, s'adosscnt Tun a 
Tautre et lous les deux se porteiit transvcr- 
saleiueiit eu deliors, en constiluanl ces deux 
vastes replis (juc nous avons décrlts pl"^ 
liaut (voy. p. 710) seus le uoiu de ligamenís 
largas. 

Au total, le péritoiiie utériu tai)isse suc- 
i'cssiveiueut : 1° Ia face autérieure du corps; 
i" le foud ou bord supiirieur; 3" Ia foce 
l)0Slérieurc du corps; Ia face postérieui'^* 
do Ia portion sus-vaginale du cot. l*lus sin>- 
plenu>iit, li re(;ouvre toute Ia surfaco extL'" 
rieurede Ia portioti sus-vaginale de Tuleruf, 

saiif les hords laléraux de Torgane et Ia face antéi'ieure du col. 
I/adIiérence du périloin(! à Ia luniíjiie niusculeuse tlc rulérus varii' suivant It-'» 

régions (]ue Ton exaniine. Sur le foud et siir les deux tiers supt^rieurs du corj)í'i 
priucipalenieut dans Ia zoue qui ri-pouti au piau uieMian, cette adhérence 
intime, Sur les autres poiiils, c'est-ii-tlire au voisiuage des l)ords latéraux, sur Ic 
liers inférieur du corps et sur Ia face posl(''rieure du col, il s'intcrpose, entre 
séreuse et Ia musculeusc, une couche de lissu cellulaire làche, le lissu cellul^^^''^ 
suus-pérílanéal {lissu pammélriijue do Viuc.iiow), (jui permet à soa niveau 1 
ment des deux tuniciues. Cette couche celluleuse, três niinco en haut, 
graduellcment en doscendant et ac([uiort son niaxiniuni de tlévelopi>cnient 
niveau du col ; elle forme tout autour de lui une sorte de manchou, manclu>n tp" 
se i'ontiniie on has avec le lissu cellulaire péri-vaginal et dont Tepaisseur 
parfois 10 et KJ millimèlres. 

Parmi lus aiioiiialies intüiessaiUes se ia|)i)()rlatil au modo irrtalomeiil ilu l»'''''"'"" 
iious ilevons sif{nulor les variatidiis ilc son poiiit do rtMlexiün vrsico-ulrriii. Nous avons ' ' L„i 
liaul É|ue cü poiiil ótait silui! onlinairoineiit au niveau ile fislluno. Sur corlains sujots, s 
clic/. les nuitlipares, on le voit so lapprocher pius ou nioins de finserlion du vagin et 'l"'^.'' 
uiènie ilescendre jusiju'à. ce dernier orfíane. Dans cc cas, oa le conroil, le itsei voir u" 
perdu tout lapporl iinniédiat avec Ia Caee aulérioure de 1'ulêi us. 

I!. — TuNIy f E Jlf st:uLKUsK 
»ile scnl^* liii tunique niusculeuse, reniarquable par son développenienl, forme a ei 

Ia liresque lotalilé de répaisseur de rulérus. Klie se comj)Ose essenliolli^nit^ 

1 ! 
2 a 

Kij;. rü.'). 
Coupe sa^illale de l ulérus (roínuic niuUi- 

pate), pour monlrerle modo d'ctalemenl 
du péritoino. 
A. corp» tio !"ul(*rus. avcc : o, sa facc aiilórioiirc: 

u\ «»ii facc posltTicurt». — h, col. — C, islhine. 
1, caviló du corjis. — 2, orilicc iiilcriic du col. 

— orillco ovtcrno. — i. cul-dc-jiac jiost('ricur du 
Aajjiu, — o. cul-dc-sac a>it(*íicur. — «», paroi 
ualc anlórioiirc. — T, paroi va;^'iiiato poslóriouiT. — 
S. cloisoii vésico-tilórim». — 5), paroi do Ia \oshí(». — 
10. iHMiloiüe (e« òleu). — II. cul-dc sac >rhico- 
utrriii. — ii, cul-di'-sac recl()->aifinal ou cul-dc-fac 
do Douglas. 



iTíiurs :39 

liLrcs Jiuiriculaires lisses, donl renscnilile roíislilue Io muscle iitérin. Noiis ('Ui- 
'licrons toiit d'aliov(l Iciii' inodc (ragenceinenl, puis Icui' slrucluro histologiqiic. 

1° Mode d'ageiicement des íibres utérines. — Les coupes praliquecs eii divers 
sur 1111 uténis à l'élal de vaciiiló nous róvèleiit Ia prúscncc, entro Ia séreuse 

<!l. Ia miiquoiise, (ruii lissn gris l)laucli:ilro. Iròs 
denso el Irès résislanl. crianl pi'os({iio sous Io scal- 
pol. Par places ai)paraissonl (piclques orilicos vascu- 
laires; mais, on aiieun poinl, il n'ost ])ossil)le do 
saisir des varialions (raspoct ou de loxlure suflisain- 
'iienl Irancliéos pour poiuiiollro do déconiiiosor Io 
"uíscle ulórin en couclios múltiplos cl superjxisóos. 
Aiissi, ])our s'óclairei' iin i)eu au milieii de ce chãos, 

osl indis])onsalile do nu,'Ur(^ à pvolil les modilica- 
'■ons (jue SLiliil, Ia luniquo miiseuleuse au eours de ia 
Si'ossesso. Dans co iiouvol état physiologiquo, los 
'''m'os augmenlonl à Ia fois en noml)re et on volume, 
"ü plus, olles prennent uno eoloi'ation rotigo et los 
'^"isceaux <iu'ellos fornicnl, plus gros ol partant plus 
•'islinots, se prèl(mt jilus lacilemenl à ia dissoclion. 
'<Gsl le i)ro('ódé (]ui a (Hé mis en iisage [larles oliser- 
vateiirs ancicns, Si:k eu ITor), eu I8U7, .M""' l$ui- 

on 18ál, l)i;vii,i.i: on ISíí et, ii une ópo(]uo plus 
'''ippi'ocli(5e de Ia n(Mro (I8()4), jiar Kiói.ní et Ciiknax- 

dont Ia dosci'iplimi esL aiijourdliui classiquo. 
Avoe ces deux doruiers autours, nous diviseions Ia 
*•"'11(1110 musculeuso do rutérus en Irois eouchos, 

coiiciie externo, uno cuuelie nioyeiuie ol uno 
''Oiiclie interne. Disons lout do suite (|ue ces trois 
'ouchcs ne sont ])as entièrement indói)endantos, 
'Ui olles n'ünl pas, on toiil cas, rindéi)endanco qno 
"ous Icur attrihuons dans nos descriptions. Kiitre 
'-lies s'elVectuo toujt)iirs nu échange considoralile de 
"'"'OS et mòmc de laiscoaux, (pii rond lour isolomont 
'M'ou im])0ssil)le ol (pii, au point de vue [dij- 
^'ologiqn,,^ solidiirise lour aclioii. 

t • C * il 

Fig. 07ü. 
Coupí» vcrLuuilo <Ic Ia paroi do 

rulúrus, au voisiiiagu du rond, 
suriiiio ÍOMunc viorge de vinjit- 
(lualrc ans (d'après Toüunkux). 
l, muquouso, avor : \\ ópillíólium; 

t'\c!ioi'iou ol j^laiulcs. — 2, liuilque imis- 
culousc, avcc : 2", sa couclu» profomlc : 
ií", sa rouclio inojcnnc ; 2'", sa couchc 
sujUTiiciello. — 3, pénloine. avcc stm 
ondullióliuni, sa couche conjoiu*li\ o- 
ólasliiiiu» ol Ia couolio soiis-sórcuso, Irò 
pou ilóvoloppóe sur cotio coupç. 

(.iiircriK EXTKii.NH. — ],a couche extci'ne comprend 
''^-niômo (loux ordres do (ihres, los unes longitu- 
' '"'des, les antros transversales ; 
^ I'ibi'c>í lo}i(jiludi)ialc^. — I.os libres longiltulinalos (llg. (177,0) formont iin fais- 
^ aplali, largo de 10 ;i "2o millimètros, qui répond ii Ia zone médiaiie de rutérus 

occupe succossivenienl sa face antérieure. sou lond el sa face i)0Stérieiire. 11 
done dans sou ensemhio Taspocl d"un 1'or à choval, dont Ia partie moj-enno 

^'^"'1'rassc Io lond do 1' organe à Ia inanière d'une ause : c'ost le faísceau ansiforme 

(|(, ."'í' "'" " "^''"stitui-, sur Ia face anlórieure coinme sur Ia lace postérieuro, par 
I lihres ])riniitivemont transversales (jui proviennent dos parlies latórales de 

(jp ' " "" donnó, se rodressent )dus ou molns hrusíiuemeiU pour 
^''''"liiíulcinenl ascendanlos. Arrivécs sur Io lond (U' l utórus. les ílhres cons- 
du faisreaii ansiforme suivonl uno douhlo diroclion ; los unos passent direc- 
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leinent do lii facc antérieurc de riitónis sur sa face postérieiire et vice versa; les 
nutres, s'in(léchissant en deliors iioiir devenir de noiiveaii Iraiisversales, se dirigeiit 
vers roriíice des trompes. l'arini ces dernièrcs libres, il y en a presciue toujours uii 
cerlain noiiil)rc qiii, en s'innéchissant, rroisent laligne niédianeet, par cünséqiient, 
passent du còté opjjosé à celui oíi elles ontpris naissance (lig. 077,0) : leur direclion, 
considérée dans leur ensenil)le, rappelie assez l)ien celle d'un z allongé (fibres en Z)- 
Noiis ajouterons (jue le faisceau ansiforine descend loujours un pou plus l)as en 
arrière (ju'en avant : en arrière, en oITet, ii se ])rolonge jiiscjue sur le liers suj)(5- 

rieur du col et quelquefois inónic jusque sur sou liers nioyen, landis qu'en avant i' 
«'arròlo ordinairenienl à Tunion du corps et du col. 

1). Fibres transversales. — L(!s libres Iransversales (lig. 077,4), siluées ininii-' 
diatenient au dessous des préci^denles, fonnent un piau conlinu el régulier daiis 
toule Ia liauleur du corps de rulérus. (loniine Tindique leur noni, elles so porlci'' 
d'un còté à Tautre de Torgaue, en suivant une direclion liorizontalc ou légi:renici> 
ol)li({ue. Parveiiues aux bords latéraux, un cerlain nonihre (renlre elles, se recoi" 
bani eu are, passent de Ia face antérieure à Ia face poslérieure el vice versa ; 
sont Iraversdes à ce niveau par de nonibreux vaisseaux artériels et veiueux, l" 
autour desíjuels elles fonnent des sortes d'anneaux arrondis ou ellipli'!'"-*''' 
autres, dépassant les limites de i'organe, disparaissent dans 1'épaisseur du 
nient large, oü elles coiistituent, coinine nous Tavons déià vu iilus baul : 1 
lanies nuiscidaires (|ui doublent les deux feuillels périlonéaux de ce derniei 
nient; i" le liganient rond ; 3" le liganient uléro-ovarien ; i" Ia coucbe 
de Ia tuni([ue niusculeusc de Ia Ironipe. — Les libres Iransversales de Ia 
nuisculaire exlerne se prolongent sur le col ulérin, en conservanl leurs nit- 

I''ig. üTT. 
Cüuclic inusculairo externe do rutórus, vno 

sur Ia lace antérieure de Turgane (en partie 
daprès Bonamy), 
t, lron)|i(', — 2, origino du lijiatncnl rond. — 3, ori- 

};ino (lii lijíuinpnl dc l ovaire. — i. libres Iransversales. 
—^ 5, (Ibre;^ lons:i(udinaies, fui inant Ia branclic autci-ícurc 
du faisceuu ansiformc. — <i, un faisceau disposó en Z. 
— 7, ürilice exlerne du col. 

iMg. 078. 
Couclio niusculaire interno de l^utérus, 

ujirrs lablalion dos deux couclies 
íicleiles. 
I, couche niusculaire externo, soclioniiío. — 

musculaire ntoyeniie, ÓKalemeiitsectiouuée. — 3, jij- 
— 4. faisceaux ctrculaires dc rnunle exleruc. 
eoaux circulaires de l isllimc. — t», faisccaux circula 
du col. — 7, orilicc exleruc du col. 
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oarnclèrcs. Leiir disposilioii y ost niêine plus simple : elles n'y forinent pas de 
laisceau iinsiformc et suivcnl pvcsque loiites Ia niôinc dircclion, une direction un 
peii ohliqiie de dehors eii dedans et de liaut en bas. — Ces libres présentent qiiel- 
qiies connexions, en avant, avec les fibres vésicales correspondanles. — En arrière 
elles donnent naissance à deiix faisceatix dislincts, qiii se dirigent vers le sacrum 
et (jui nons sont l)icn connus (p. ~r23), les faisceaux ou ligainentf. icléro-sacrés. — 
Enlin en bas, du cuté du vagiu, elles se continuent en paiiie avec Ia lunique mus- 
eiileuse de ce dernier condiiit. 

c. Limite inférieure de Ia couche externe. — La couclie inusculaire externe ne 
se proionge guère au-dessous dc Tinsertion supcírieure du vagin ; le inuseau de 
lanche en efícl, coniino nous le verrons toiit à 1 hcurc, einprunte presque exclusi- 
venient ses él(!nients à Ia couclie nmsciilairo interne. 

/í. ('oucmi; MOYKNXU. — La couche inoyenne (lig. 079) est Ia plus épaiasc des 
trois : à elle scule, elle re{)ri5sente Ia inoitié cnviron de Ia lunique niusculeuse. Elle 
cst conslituée par un systènie de faisceaux ou de haudes de largeur variable, qui 
suiveiit toutes les directions ei s'cnlr(!crüisenl dans tous les sens, d'oü le uom de 
couche plexiforme donné à relte couche j)ar quelíjues auteurs. 

<le (jui caract('rise encdre ia couclie nioyenne, c'cst Ia présence, dans les niailles 
que circonscrivent les faisceaux précilés, de nonibreux canaux veineux que Ton 
designe ordiiiairenient sous le noni de sinus utérins : dela, le iioni dc slratum 
vasculosuin dont se scrveni boii nonibre crauteurs j)our designer Ia couche nuis- 
ciileusc nioyenne. Sur ces sinus, le vaisseau sanguin a perdu Ia plus grande partie 
des éléinents de sa paroi : il se trouvc réduit, en elfet, à sa couche cndothéliale, 
la(]ucllc est fortonienl adhé- 
''cnle aux faisceaux inusculai- 
'"os ([ui renvironneni. (^"ux-ci 
S'' disposcnl cn are autour des 
siiuis el, coniine chacun dc ces 
•ires est croisé à ses dcux ex- 
ti'énutds par un are oriente en 
scns inverse, il s'ensuit (pie le 
■vaisseau sanguin se Irouve, en 
''•niuiiive, entourc jtar un an- 
'^cau niusculaire fíig. 670,(i). 
^•'-s anncaux nuisculaires, pour 
•^"iployer une ex[)ression de 
'*'NAiu), sont des sortes de liga- 
^'1'í'es vívantes, ne gónant cn 
•'C", <]uand elles sonl ii Tütat 

i"ej)os, Ia circulatiou des 
mais susceptihles par leur contraction de fernier Ia voie à tout écoulenicnt 

saiigiiii, : c'est, da reste, le nMe (jui leur est assigntí, après raccoucheiiient, au 

"íoinent de Ia d(51ivrance. 
'"1 couche plexiforme a])particnl exclusivement au corps dc Tuterus, ou n'en 

'^'"oiive aucune trace sur le col. 

Couciiu iNTKiixi:. — La concho interne (íig. (578) oííre une grande analogie 
'"^yec Ia couche externe déjà dcerite, avec cc caractère distinctif cejicndant qu'elle 
" ''iivoie aucune expansion en dehors de Tutéras. Si nous examinons celte couche 

â 

Kifí. ()79. 
Cüuclio nuisculairo nioycniio dc l iitcrus, vuc sur Ic fond 

dc Turf^anc au nivcau dc rinscilion du placenla (imitéo 
dc lllÍl.U2 (;l ClIENANT.Us). 
1, Ironipo fjauclíe. — 2, Ifompo tlroílo. — 3, foiul de Tulórus. — 

4, couclio nutsciilairc sumTÍiciollo, incisóe cl crifíuóc eii tlobor®. — 
5, faiscoaiu plexiformes do Ia ooíiclio inoyoiino. — ü, intervallcs circii- 
laircs uu ellijiliíiucs occupós parles sinus ulórins. 

h 
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AI'I'A UKI níO-CKNITAl, 

par sa siirface iiileriic, iions ol»scrvoiis loul (l'abonl. imiiUMlialiMncnl aii-dcSíOiis 
de Ia iniuiiieiise, aussi l)ion siir Ia ])ar()i antérieiirc (|iio sur Ia jjaroi post(;ri('iu'0. 
ileiix faiscoavix de lihrcs iiiiiscidaires ;i direclion loiigiliidinale, revcMaiil cliacim Ia 
formo iTiin triaii^lc, dont Ia basi'. (lirigée (mi liaiiL, s'élen(l d'iin(> tronipe à raiitrc. 
lei, coinine poiir Ia (■(iiiclio extcinc. ec faisceaii lonjiiliHliiial cst constilué ])ar des 
(ilires priinilivoiuenl Ii-aiisvorsales (jiii, au voisinagc de Ia lijitie iiiédianc. se 
recour])eiit l)rns([ueincnl en liaul pour devciur verUeales et (pii, après mi e.ei taiii 
Ijareoiirs, s'inll('cliissenl de iioiiveaii eii deliors; pour gapçner, par iiii trajei Iraiis- 
versal, le eòt(i de riit('riis opposí'' à ecliii i|iii leur a donm; iiaissanci' : (-'i'"! exaclc- 
menl. oii le voit, Ia dispositioii cn Z, déjà signaiée pour le laisreaii longitudinal 
superíiciel. l.a liase du laisceau lonjíilndinal interne, avons-nons dil i)lns liaul. 
répond an iond de rut(!nis : ses denx an!j;les fornii-nt denx langnelles. ;i directiou 
natiirelleincMil Iransversale, (lui disparaissent à droile ei à gaiiclie dans Ia paroi 
fies troinpes. C.c. sont vraiseniblahlenienl ecs dernières libres (pii, arrivées dans Ia 
Ironipe, consliluent les libres longitudinales inlfrnes de Wii.i.i.vms (voy. Trompvs). 

líxtérienrenient à ce |)reniicr plan de libres longitudinales. si' Ironve nn 
deuxiènie plan de fibres borizoidales, (pii passeni (Tnn eòté ;i Taulre el (rnne face 
à Tanlre, (jui jiai' consé(|uenl sont eircnlaires. (les libres forinent, à Tunion dn 
cor[)s de Fnlérns avee le eol, un anneau n^gulier el li'ès épais (lig. t>7(S,i)), (pie 
cerlaiiis autenrs oiit ini|)roprenieid désigni- sons le noin de xphincter de rixi/tiitc- 
An nivean des angles de Torgane, elles s(> disposent eii un(! série d'anneaux eon- 
(■(Mitriqnes (lig. (178,i). dont les pins j)etits enloiirent Torilice interne di" Ia Ironipe, 
landis ipie les jtlns grands viennfut jns(jnr sni- Ia ligne nii'diane s'adosser à (teux 
dn còté ojjposé. 

I-es deux ordres de libres (]ui eonslitneni Ia couebe niuseulaire inli;rne du eorps 
se prolongeni snr le eol. — Les libres longitndinales les i)lus superíiejelles (par 
rapport à Ia eavité ntérini'; y foiinent denx faisceaux niédians avec raniilieati()ii> 
latérales oblicjues, et ee soiil pr('cisénient ees faisceaux ipii, en sonlevanl 1" 
niiuiueuse, ddterminent hi forniation des arbres de vie dont il a éti' (piestion pies 
baut (ji. 730). — OuanI anx libres eirrniaires, elles forinent une eourbe régiili'"''*' 
et três éi)aisse, (jui ocínipe toute Ia hauteur du (tol et (pii, à elle seule. eonstitm' If 
presípie totalih'* dn niuseau de laiielie. 

La siriiclui-i' du eol ulriiii csl une iiiinslioii ciii-dii' Iciil, i'i)iiti(ivoi'M'r, Nou.-i avuii» dit li'"'- '' 
rheui'0 (lue li' cul, coiiiiiic le coips. óliiit ossiTilIfllcmciit cunstilur' par ili'S lilin-.s nnisouliii'''' 
li.-iso.s. pioveiuinl cii kiíukIi' pailio du coi ps iiii^iiii' ili' ruiéius, iiucliiuus-uiic.^ siMileiiicnl di 1"'"' 
daiil do Ia inu.^culiilun! du vaHÍn. Ci.-st lá rupiiiioii Ia plus },vui'rakMiiiMit un'cpli'i', co iiirmi pnur- 
rail appelei' ropiniiiu classiiiuo. 

Coiiliaiivmrul à i-citi' (iiiiiildii. Acconci (18Ü0) ailuicl ipii' lu.'- liliii.'.» iiiusculalics suul tivs 
dans li' rol : (•(! n r.-it (pTá Ia pcTipliório ipidii on trouvr i|u(;li|ui's-uii0.<. couranl piiui- Ia plupai 
i'ii dircclidii (ililic|ue, pres(|U(' jamais cireiilainí.s; Iií resti; sciail i-ipn'-liliii' par du lisíU (•la-itul'"'' 
ipil duviriidrail aiiisi ridi^uicnl rsseiitiol ilii eol. Dümiisskn, loul eu dontiaiil uiic di.'SiTÍplii>" "" 
pru difriM Ouli' de cidlü d'.\(;coX(;i, adiiict, lui aussi, dans I rpaissoui' du eol, uni> alnimlanco c'Xli'j'"', 
ilinaii'c dl' liliics i''las|i(iu('s. Kikü.v (ISí)7 cI I8!)9) va oncoic plus loin : il lojiMlu cnlirrcnicnl . 
incnt uiusculaiic ri, pour lui, Io coI sorail cxclusivoiuriil constilui; |iar du lissu «'onjoiiclil- ^ 
li'\tui'lliMuonl S''S conclusions : « I.i' corps i)ropn'inrnl dit csl luusrulairr dans touli' soti 
stíui-, Sur uno |ii'Ulo tUonilue, coricspoiKlaiil íi rislliini'. 4 á (i niillijnrlivs i'n\iron au-dossus 
i iil. Ia paroi uliM-ini' n'est niusculairo i(uo dans sa nioilió oxicrnc, avcr priMloniinancc accusi o i 
liiiscisiux lonijiludinaux sur les laiscoaux cirrulairos. I,a ))orliiin su.—vaf;inalo <lu (miI ost 
lairt! á lil)r(>s lon^iludinalcs dans son licrs cxlorno souloniiMil. cunjonclive ilans ses dcu\ 
inlornos. l,o inusoau do lancho ost oxclusivcnienl conjoiu lif. » •,( 

Uos conclusions, oii Io voit, rcuvorsoril d(! fond cn cuniMc tout co (|Uü nous savious lU' 
lio Ia constilulion analornii|Uü du col. .Mais los n^sullals oblonus par Accoxi.i ol Kiki •'í " "" 
ólc conlirniós par lous los histnlofíislos. Ili''já. on I8'.)ü. Kkikkkh, s'appuyanl à Ia 1'ois sur 1 j .^,^ 
liuniaiiio ft sur l analoniio coniparóo, a attrihuó au col uno loxiuro ossonliolictnoiil museu 
avoc liliros cirrulairos pour los couclios los plus internos, avoc librou longituilinalos iioi"' " ' 
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les plus üxicrnos. De ciHt', Weiitii cl ühisdew, dans uu arlicle paru dans los Ardi. für 
<j>jnükolo(/ic lio 189S, aelniellonl ógalument deiiv couclics do fibros iimsculaircs, uno couclio 
i'xtcnio longiludinalo cl uno oouclio inlovno oiroulaii'ü; ils dócrivont mênio, ooninio Tavaiont fait 
du rosto les aulours prócódonls, <los liliros vadioes allant do Ia coucho externo à Ia ooucho intorno. 
lOnlin, L. KiiAiiiEii (189'J), á Ia suito do noniltrousos rochorclios liistologiquos laitos dans Io laho- 
raloiro cl sous Io contnMo do Rex.vlt, arrivo à collo cuiiclusion, absoiuinent conlrairo á ccllo 
do I''iEL'x, ((ue rOlóniont (|ui pródoniiiic dans Ia texturo du col ost bioii l'éli'intfnt niusculahv. 
l/ólóinont conjonrlil' ot clasliíiuo n'y oceupo iiu'un rang toul á lait socondairo. Ccst un retouf à 
Ia iloscriplion classi(|ui.'. Los faiscoaux iiiusculairos prcscnteraicnt copciulanl, d'après Fuaiueu. 
collo particularili' i|u'ils out pour Ia plupart une diroclion lonuiludinalo: los liliros circulairos y 
soraienl. hrs rarcs et ilisposéos sans ordn,'. 

2" Structure microscopiquer des fibres utérines, tissu conjonctif interstitiel. — 
l'i! nuiscle iiL(h'in a pour (íléiiicuts cssentiels des (i))ros inusculaircs lisscs, inesuranl. 
siir un iilónis ii Télal do vacnilé, do iiO ;i 70 
do longuour oL oriciitócs dilíóremmiMit suivaiit 
los poiiits oíi 011 los ooiisidòrc. C<os filires sont 
plongeos dans nno ganu;nc conjonclivo ol élas- 
liijuo, cranlanl plus (l(H'oloi)i)óo ([iroii so raji- 
l»i'oche davantago dc Ia porlion vaginale dn 
•'ol. La i)résonoo dn lissu ólasliqiie dans ia 
'•iniqno ninscnlonso do rntéins nuíritc nno 
'iicntion spócialo, car, d'api'òs corLains anlcurs 
(Acconc.i, DümisKxi, oo lissu joiiorail tiii grand 
'"òlo dans Ia dilalalion du col ntórin an nionienl 
'Io raoconchonionl, liOS ólónionts ólastiqu(!s 
iípparaissonl ol sonl snrlonl abondants an-dcssous dc Ia sércnso. lis forniont là un 
i'óseau assoz sorró, (jui so prolongo onsuitc dans rópaissoui- do ia luiiiquo musou- 
l'-'isc. (À; rólicuUuu clastiqno inlra-innsoulairo osl pavlicnliòronionl liien dóvcloppó 
'líiiis Ia poiiion (;oi'vicale. 

Fig. G80. 
Fil)rcs miisculairos dc l'ulúruá à rélul 

(Io vacuitó ((Vapròs Fahhk). 
H, fibres miics par du lUsu coujonclU'. — h, fibres 

isoléos cL corpusculos ('lómcntaircs. 

— Ti;xI oL'n MV-ouliuslí 

l-a Inniqne niuqnonso do Tutórus rovòt réguliòremonl toulo Ia surfaco intóiieurc 
do rorgane. Eu hant, an niyoau de Foslinin nlerinnm des tronipes, olle se conlinue 

"vec Ia niuqiiouse de ces derniors conduils. Kn bas, an niveaii de Torilice oxtorno 
''ll o,ol, cllo s'ótale rL^gnliòroinenl snr Io inusoau de tancli(% en pronanl tons los 
'•'UMclèros de ia nunineuse vaginale ; olle se cunliiuie, dn rosto, avoc cetio dornière 
•'íiiis Ia |>artio Ia plns ólovóo des ouls-do-sao vaginanx. Ija iniuinenso utórino diOere 
''íis]»ecl ol de structnro snivant (|u'ou Tonvisage dans Ia cavitó dn corps ou dans 
''1 oaviló dn col. 

Miiqueuse du corps. — La uukiuouso du curps nons presente nne coloratiou 
'''■■inc rosó. Lllo adhòre intiinoinent à Ia ooucho muscnlairc sons-jacoiito ; mais elle 
^■''1 tròs Iriablc ot. i)ar oonsé(]nent, s'altòi'e facilonient. Son épaissenr, inesurée à Ia 
Piírtio nioyonno do Ia oavilé du corps, oíi ello atloint son inaxiinnui, esl de 
' - inilliinòlros. Do là, ollt; diminuo gradnollement en allant, soit vers le col, 
^oit vcrs los anglos sni)('rieni's ; an niveau do reinhoncluirc des trompcs, olle ost a 

l"'iiio d(> \i'2 milliniòtr(!. Sa surfaco est lissc et nnie. Ou y remarque, copeiulaiit, 

inullitndo de potitos dóprossions iiifnndihuliformes, (jui sont les orilicos 
'' 'lulant tio glandnles. (leito stirlacc, mènie à Tólal normal, ost recouvcrlc par nu 
"'luidí! domi-lransparont, à riíaction alcaline, tonaiit on susponsion dos leucocytos 
* I des cellnles ('jiitiiélialcs dclachées dc Ia muqucusc. llistologiquoment. Ia 

í 
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muqueuse clii corps nous oílVe à considdrer iin épithéliiim, un derine ou chorion 
et des glandes : 

a. Épilhélium. —L'éi)ilhélium consiste cn une couclie unique de cellules allon- 
gées, revètant par pression reciproque Ia forme de prisníes à cinq ou six jians. (les 
cellules sonl ciliées ; loulefois les cils, dont rexistence est aujourd'hui inconles- 
tal)le chez Tadultc, n'apparaissent qu'après Ia })uberlé, pour disparaitro Irès i)ro- 
bablement aprèsla nitínopause (Müuiüke, de Sinétv). Leurs niouvenients s'etrectuenl 
de liaut en bas, je veux dire du fond de Tuldrus vers Ic col, en sens inverse par 

conséquenl de Ia direction que sui- 
vent les spennalozoides. 15aufl'utii 
(1897) a décrit toul réceninieiit, 
entre les cellides éi)ithéliales de Tuté- 
rus pueri)éral et inôme souvent de 
Tulérus en dehors de Ia gestation, 
des espaces en furnie de lente qui, 
chez beaucoup d'animaux, notani- 
nieiit chez le lapin et le cobaye, 
sonl traversés par des ponts anasto- 
niotiques tendus entre les éhínients 
voisins. 

b. Chüvion. — Le chorion nui- 
queux est constitui; par du tissu 
conjonctif, mais par un tissu con- 
ionctif jeune et pour ainsi dire 
embryonnaire. La couche Ia pl"^ 
sui)erlicielle, celte (jui est situee 
iminédiatemenl au-dessous de ri5p'- 
thélium, est presque exclusiveuion'^ 
formée par dos cellules arrondie^» 
à noyau volumineux, l)aignant dniis 
une [)etite (luantité de substanco 
amorphe et réuiiies les unes aux 
aulres par de niinces prolongenieiit^ 

protoplasnüques anastomosés en réseaux (cellules embryoplastiques de itoinN) • 
IMus protbiulément, ces cellules deviennent plus rares et sont reniplacées pcu 
jteu par des cellules fusiformesou étoildes. En mime temps, les libres conjonctive> 
deviennent plus abondantes et se disposent en faisceaux ondules, (pii se conti- 
nuent, à Ia limite externe dela muqueuse, avec les travées conjonclives de 
tuni([ue musculeuse. 

c. Glandes. — Les glandes du corj)s de Tutéras sont des glandos en tube, souveiit 
tortueuses ou môme si)iroídes, surlout dans Icur partie profonde. Leur foml. 
l(5gèi'ement renllé, jjarfois bifiii'(iué ou môme Irifunjué, repose ordinairement sui 
Ia tunique musculeuse sous-jacente ; j)lus rarement, il se creuse une loge entre 
faisceaux de libres musculaires. 1-es tubes glandulaires Iraversent Ia niuqueu^i^ 
suivant une direction j)crpendiculaire ou légfirement obli(]ue. lis sont 
intdrieurement par une rangée uni([ue de cellules ])rismati(jues, mesurant de -O 
30 [i do hauteur sur (> à 8 [x de largeur et pnísentant à leur extrémité libre un niinct' 
plateau garni de cils vibraliles. Ces cils, (pii ont élé bien étudiés par iNyi.axdkh, p'J'^ 
Lott (1871) et plus récemment parMouK:KE(188á;, se mcuvenl du fond de lagl<i" 

l''ig. 681. 
Coupe de lii paroi du corps do l ulúi us un deliors 

du Ia póriüdo nicnsli-ucllo (d'apW's Sinétv). 
a, rt, lissu conjonclif. — b, h, faisceaux de íihros imisculniros 

lisses, cou{M's 01» iiiíTónMitíi hons. — c, c. couprs des vaisseaux. 
— (l, rcvôleiucnt épithélial. — e, e, coupcs des ^laiules. 
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vers son cniboucluiro. Lasécrcüon dos glandes dii corps de rutérus nc diflero vrai- 
sciublablemenl pas de celle da reste de Ia muqueuse et Ton comprend Topinion 
do cerlaiiis auteurs (jui refusenl à ces 
forniatioiis Ia signilieation do vérita- 
bles glandes. 

2° Muqueuse du col. — La muqueuse 
dii col dillòre de celle du corps eu ce 
(iu'ellc esl phis pàle, uioins épaisso ot 
beaucoup phis consistante. Elle eu dif- 
fère encore eu ce que sa surface lil>re, 
au liou d'(3tro lisse et uuic, est reuduo 
Irès iuégale par les saillies arbores- 
centes qui coustiluent Ics nrbrc» de 
vie. Elle eu diíTère, enllu, jiar Ia struc- 
ture dosou épithélium, de son chorion 
et de ses foruiations glaudulairos. 

a. Épithélium. — L'épith(;iiaui ap- 
parlient au niôuie tj-pe, Io ly])e cj^lin- 
drique cilié, mais il est plus éleve (3d 
à tío ;j. au lieu de ío à 33 aj, et les cils 
qui se dresseul à sa surface soiit égale- 
uient jjlus loiigs. L'u uoyau voliiuii- 
ueux, arrondi ou ovoído, fortouient 
colore i)ar le cnrmiu, occupe sa por- 
tiou basalo. — Kntro les cellules cylin- 
'Iriques se Iroiiveat par i)laces uu cor- 
líiiii uouibro de cellides calicirormes, 
tlestiuées à sécréter du uuicus. — Eu haul, dans Ia régiou do Fistlnue, ré]iilliélium 
"■yliiidriíjue du col se continue graduellement avee celui du corps, qui u'en dilTòre 
pour ainsi diro que par ses dimeiisions. — Eu bas, du còlé du vagiu (íig. 68oj, 

■--•1 

l''iS. (i82. 
Ooupe vorliciilp do Ia iiiuquouso ulérinc (funo 

joune fciiuiic (d'api'òs Boiim ot Davidofi'). 
1, eouclio ópilliólialo. — 2, clioriüii iniiijuciu. — 3. luui- 

quo imisculousc. — 4, f,'laiuics coiijiécs dans le sons de Ia 
lünüucur. 

Kifí. 083. 
''Pilliúliuiii do Ia nuKiufuso du ool : A, li. C. oollulcs 

uylindrii|ues àcil.s viliniUlcs: 1), coüules caliciforincs 
('1 apròs iiK Si.NKTv). 
nojau. — />, )iiicU'()lo. — r, corps do Li cellulc furinant une 

cavili'; — r, cils viljríitilcs. 

Fig. (iSÍ. 
ICpithélium paviiuenloux du col iilt rin 

A. vu do taco : lij vu do proíil (d'apr(.'s 
HE SiNÉTV). 
íí, noyau. — h, niicléole. — r, corps do Ia 

oolluio. '— <!, dontcliiros sVngroiiant los inu's 
daiís los antros. 

' '-'pilh(''lium du col utériu change compIòtenuMil de nature; ildiuiiuue de hauteur, 
l'er(l ses cils et se dispose cn jilusieurs couches, daus lesquolles les cellules sont 

lijícissées de pointes et <l'autnnt plus aplaties (]u'clles sont plus superíicielles. En 
'• íiutres termos, il i)rond lous les caracteres de répitluJlium à type épidermique, 
'ypo (jue nous reuconlrerons dans le vagiu. 

AXATOMIE 11U.MAINK. — T. IV, 5» KhlT. 
La limite séparative entre rdpithé- 

Oi 



liiini ciliú et rdpilhólium pavimenteiix stratiíié osL iiu]i(|iiee par une ligne irrégii- 

() 7 
Fig. G85. 

Cüupr lonsiluílinalc du niuscan de lanclie sur uno 
feninie viergc de ans, niontrantla transilion entre 
répithéliuni uLérin et répithrliuin vaf;inal (d'ai)rès 
Tüurneux). 
1, col avcc 1', muscau dc laiicíic. — 2, cavilt^ <]ii col 

Ccanal ccrvical). — 3, paroi dii vagiu. — i, cul-dc-sac du va^ín. — 
5, épUlíéliiim prisinaliqiio tlu canal cervical. — O, (•nilli(''|ium pavi- 
nieiilciu slratilié, rocouvraíít Ia surfacc vaginalc <iti inusoau dc laiiclio. 
— 7, Ijgiio dc Iransílioii cnlro Ics dcux i'j>il!u'liunis. — 8, a'UÍ de 
Nabolh. •- O et 10, roíiclie niusculaire du col. — 11 cl lá, couclic» 
nuisculaires externe cl iiilei-ne dii vaj;in. 

Los arlòres sc dilTi>i'cncicnl dcs ^ci^es par rópaisf.cur dc leurs 
tuniqucs. 

Fi^í, C86. 
Coupo de Ia mu(iueuse ilu col do Tuterus (d'apròs de Sixkty). 

lièrcinent fesloiméc, laqiielle re- 
monle plus ou moiits liniit sui- 
vant lessujeis: chcz Ia jeuiie íille, 
ellc esl sitiide au niveau juóuie do 
Torifice utéro-vagiiial ou à (juol- 
ques iiiilliuiètres au-dcsaus ; ellc 
s'élèvc un peu h Ia suite d'une 
j)reinière ijrossesse et peut re- 
uiouter, chez Ia feiiiuie (jui a eu 
de nonibreux cnlanls, jusqu';! ia 
jjartie uioyenue de Ia eavité cer- 
vieale. 

1). Chorion. — liO choiiou luu- 
(jueux, luoius riclie ou éléinents 
cellulaires que sur ia uuiqueusc 
du eorj)!), plus riche au conlraii'^ 
en éléuieuts librillaiies, oirrei)lus 
uelteuietil le lype du tissu con- 
jouctif adulle. Eii oulre, il pos- 
sèdedaus salraiue (juehjues libres 
éla.sticiues et presente daus sa 
moitiií iuférieure de noiubreuses 
papilles, deux caractòres (jui font 
délaut sur Ia nuujueuse du corpíj- 

c. Glandcs. — liCs glandes du 
col sont fort nonibreuses, 
lOOOü environ d'aprcs 
Tylku Siimi. Ellcs exis- 
leiit sur toulc Ia liauteur 
dc Ia ca vi té (■crvicalc, 
luais ellcs sont à l>i 
plus rares et iiioius d(5vo- 
loppées au voisiuage dc 
Torilicc ut(íro-vagiii'^'- 
Leur forme cst dcs pl^^ 
diverscs ; les uues sont 
de simples dcprcssioní- 
de Ia muqueuse ou cri/P' 
tes ; d'autres, de vcritii' 
bles glandes en lube, 
d'autres cnlin, par suite 
de Ia division dc IC" 
partie profondc cn cul» 
de-sac multiplcs, i'*-'"'*' 
sent le typc parfait dc l'i 
glande en grap}"^- 

a, a, tissu conjonctif. — 6.6, coupcs dcs faisceaux do /ibrcs nuisculaircs lissc».   
u,a, rcvClemenl épilhélial à cils vibralilcs. — e,e, coupcs dc» glandes à ccllulcs calici f.f, coupe? 

calicífornics, 
dcs *aÍ!»scau^- 
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quolle que soit Iciir forme, Ics glandes du col présentent loules Ia même struc- 
lure : elles se cüiiiposcnl essentielleiiicnl d'une memljrane anhysle ou vitrée tapis- 
sée intérieuremcnt par une rangée unique do cellules caliciformes. Ces cellules 
caliciformes, phis allongées el moins globuleuses que celles de rinlestin grêle (de 
Sinkty), se conliiuient graduelleinent, à Fembouchure de Ia glande, avec répithé- 
liuin cylindriíjue cilié de Ia inuqueuse. Elles sécrèlent un mucus épais, transpa- 
rent, gélatinifonne, Irès visqueiix, qu'on détache avec peine lorsqu'à travers un 
spécukun on cherche à netloyer le col. 

Ou rencontre assez fréquemnient sur Ia muqueuse du col el parfois aussi sur 
celle du corps, de peliles vésicules hémisphériques (íig. 680,8), de l ou 2 milli- 
mètres de dlaniòtre, que Nauotii autrefois avait prises à lort pour des ovules: II 
esl universellemenL adinis aujounrhui que les ceufs de Nabolh (c'esl le nom que 
'cur donnenl encore lous les auteurs) ne sont aulre cliose que des productions 
kysUíjues. rcnfcrinaril un liquide muqueux au sein duquel (loltent des leucocytes 
oL des cellules épilhéliales desquauiniécs. Elles résultent de Tobliléralion acci- 
ilcntelle des glandes ci-dessus díicriles qui, conlinuanl à sécréter el ne pouvanl 
plus rejeler au dehors leur produil do sécrélion, se laissenl dislendre par lui. 

§ V I I. — MODIFU'. ATIONS l'U YSIOLOGIQUKS DE l/UTÉUUS 
AU MOMKNT HK LA M K N S T 11 U AT I O N , IMÍNDANT I-A CltOSSIÍSSE 

KT A I.A SUITE I) E 1,' AC C O UC II E M E NT 

1° L'utérus aii moment de Ia menstruation. — Au inonienl de Ia menslrualion, 
1 utórus se congeslioiine, devienl lurgescenl el présenle pour ainsi dire, pour 
Ginploycr une expression de Uouííkt, une sorle d'éreclion. Par suile, son volume 
'Higmenle el sa consislance s'allénuc ; les lòvres du col, notammenl, ollrenl un cer- 
laiti degr(; de raniollissemenl, que Ton perçoil facilemenl à Faide du loucher. Mais, 
*^(■81 lii muqueuse du corps qui subil, pendanl Ia i)ériode menslruelle, les cliange- 
"lenls les plus nolables. L'hypei'liéinie aclive doiil elle csl alors le siègc amène une 
'■«plítion exagérde des capillaires el, íinalcmenl, leur clíraclion. Dês lors, Fliémor- 
''íicie se produil, et un sang noir, visqueux, mèlé de cellules épilhéliales, s'écoule 

l'orilice oxlerne ducol d'al)ord, puis à Ia vulve. 

2" L'utérus pendant Ia grossesse. — Pendanl Ia grossesse, Futérus subil uno 
''yperlrophie coiisidérable, (jui modilie nalurellenienl sou volume, sa forme, sa 
*'ii'eclion, sa silualion el scs rapporls. 
QiFil nous sullise, pour donner une 
"'•5e de cell(^ augmenlalion volume- 
I ' 
'"'que, de dire (jue sa capacilé, qui à 
' ^lal normal esl de "1 ou 3 cenliinèlres 
'^"bes, alleinl au lerme de Ia grossesse 
«000 
hv 

Cl 7 000 cenliuuMres cubes. Cetle 
yperlrophie, dile gravidique, inlé- 

•esse les Irois luniques de Forgane, 
"mis ii des degrés divers. 

Tunique séreuse. — l^a lunicjiie 
■'^'^leuse, accoinpagnanl Ia i)aroi ulérinc dans son mouvemenl d'expansion, aug- 

en surface, mais ne change pas nolablement do slructurc. 
Tunique musculeuse. — La Uuüque nuisculeuse présenle une augineiila- 

I''ig. C87. 
Fil)ros iiiusculaires liypciirüpliióos do 1 ulórus 

grávido (d'upròs Wagneii). 
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lion ii Ia fois volumélrique et nuniérique de scs fibres niusculaircs. La longiieur 
de celles-ci, qui norinalcinent est de 50 à 70 tji, s'élève progrcssívcmciit au cours 
de Ia grossesse à 150 ;a., 300 ;jl et inónie 500 ;ji (íig. 720). De pliis, une mullitude de 
fibres noiivelles apparaissent daiis Ia couclie imisculaire interne, prêsentant tontos 
les formos transitoiros entre les libres jeunes et les libres coniplôtenient déve- 
loppées. Toutefois, cetio genèse de íli)res niusculaires ne s'observerait, d'apr6s 
IvõixiKEH, que dans les six premiers niois (jui suivent Ia fécondation : à partir de 
iavingt-sixiènie seniaine, en eíTet, ce dernier hislologiste n'a trouvé dans le inuscle 
utérin que des fibres inuseulaires adultos sans aucune trace de fibres enibryon- 
nairos, l)'après Uanvieii, les fibres utérines présentent à Ia íln de Ia grossesse, ehez 
ia fomme et chez les fenielles du chicn et du lapin, une striation évidente, mais 

FÍR. 088. 
Coupc scliúmatiquo do l ulúrus ;;ravi(lo (Iniitéo de l'"niKm.AM)Eit). 

l»ien moins nette cependant (jue sur les niuscles striés de Ia vie de relation. .Malg''^' 
rhypertropliie considérablc de sa tuniciue contractile. Ia paroi utérine n"aaguicnti' 
pas d'épaisseur : cette épaisseurdiminue, au contraire, par le fait do Texpansion d^ 
Torgano et cliacun sait qu'au monient de 1'accouchement Ia poche utérine est beaU' 
coup pius mince (ju'avant Ia conception. 

c. Tuniqtie muqueuse. — Ouant à Ia tunique nuKiueuse, qui prendra ddsornia'® 
Io nom de caduque (voy. EjiiuiYOLor.iB), elle devient réellemont móconnaissabiL'- 
'lout d'abord, IVpitIiéliuin cylindrique (jui revtU sa surface disparait, anssit<j^ 
(juc Tovule se trouvo grellé sur Ia paroi utdrine. Sos glandes perilont, ellos aiis®'' 
leur épith('liuin, du moins dans leur partio superfieielle: leur partie profon<l'-'' 
en eflet, conserve ce revâteiiient, mais elle devient llcxueuse et s'élargit au pi^"' 
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(lue les culs-(le-sac glandulairos fornientà ciix seuls Ia presqiie tolalitc dclacouclíc 
lirofonde de Ia caduque. A leur íour, Ics ccHules du chorion inuqueux, augmen- 
lant h Ia fois de noiiibre el do volume, se disposent en des assises multiples. Du 
resle, ces cellules nc sonl pas uniformes, mais diffèrent d'aspccl suivant qu'ou les 
considere dans les couchcs superíicielles ou dans les couches profondes (íig. 688) : 
ilans les couches superíicielles (4), elles sont arrondies et globulcuses (cellules 
rondes de FniEDi.ANnnit) ; dans les couches profondes (3), elles sonl aplaties, fusi- 
formes, terminées en pointe par conséquent {cellules à aiguilles de Friedlander). 

Au moment de raccouchement. Ia caduque, on le sait, suit Texpulsion do Fceuf, 
el c'est précisémenl à celte desUnée (de caduca, qni tombe) que cette membrane 
esl rcdevahle de son nom. Toutefois, Ia caduque ne s'en va pas tout cntière, de 
façon à laisser Ia lunique musculeuse enlièrenient à nu. — Une portion seiile- 
'nenl, sa porlion sui)er(icielle, forniée par Ia couche des cellules rondes et une 
parlie des cellnles à aiguilles, est expulsée au dchors avec les annexes du foitus 
ilig. 088,c).—L'autre portion. Ia portion profonde, formée par les culs-de-sac 
fílandnlaires et par une partie des cellules à aiguilles, reste adhéronto à Ia tuni- 
que musculeuse et c'esl aux dépens de cette portion profonde [portion spongieuse 
'le Fiuii[)i..\.\i)i:i() que s'ellectue, après Ia delivrance, un travail de reconstitution qui 
iiboulira au dévelop])ement de Tiouveaux tubes glandulaires, (Fun chorion 
"tuqueux el d'un épilhélium do rovèlement, comnic aulrefois cylindrique et cilié. 
'■e travail do roconslilulion dure environ Irois seniaines, de telle sorte que ce 

esl (jue du vingl et unièmo au vingt-cinquiènie jour après Ia parlurilion que Ia 
•'avilé utérino se Irouve de nouvcau en possession d'une nuiqueuse vraie, en toul 
seniblable à celle (jui lapissail sa paroi au moment de Ia conception. 

Toul ce qui ])récède s'applique à Ia muqueuse du corps. La inuqueuse du col, qui 
''csl(! potir ainsi dire insensible à rinlluence de Ia menslruation, no subit égale- 
'"•■nl, du fail de Ia grossesso, que des inodiíiealions peu importantes. Du côlé du 
<ho rion, nous observons, dans les intervallos cjui séparcnt les élémonts hislolo- 
Siqiies une iníillralion (Pune subslanco amorpho, honiogòne, transparente, à peu 
près dépourvue de granulalions. Du còlé de répithélium, Lott a signalé uno 
''yperlrophie v('!rilable, porlant à Ia fois sur les cellules pavimenleuses qui avoi- 
^'iienl Torilice uléro-vnginal el sur les cellules cylindriques ou caliciformes qui 
revtHenl le resle de Ia cavité cervicale. Le niucus sécrólé par ces derniors élémenls 

"inasse dans Ia cavité du col el Ia remplit h Ia manièro d'un bouchon, le bouchon 
'J^luíineux do Ia grossesse. 

3' L'utérus après Ia parturition. — Comnient, après Ia parlurilion, Ia lunique 
'"iiseuleuse revient-elle à sa conslitulion ordinairo, jo veux dire à Télal qui Ia 
•^'iraclériso sur un ulórus non grávido ün a cru longlomps que, vers Io Iroisièmo 

1*! quatriênio jour dos couches. Ia plus grande parlie dos ílbres du niusclo utérin 
•^"1'issaiont une dégénércscenco granulo-graisseuso, qui pormottait Ia résorplion 
'eiile do ses élémonts ; los lames musculairos ainsi disparues se reconstiluaiont 
•^'"suiie aux dépens des Íamos reslées intactos. Dos rochercbes recentes ont dénion- 

lS.EX(iEitj (jue les libres musculairos ne subissonl pas une pareille destruclion, 
"'ais i[u'une parlie seuloment de lenr masse protoplasmiquo est frappée de dégé- 
'escenco graisseuse, cello dégénérescence laissant intacto le noyau el Ia parlie 

l"'oloplasma qui renloure. (^est donc à une alrophie parlielle des élémenls 
J^^usctilaires, non à lenr destruclion, ([u'csl dú le retour de Ia tuniquo musculeuse 

dimc^ioQg iiormales. ' 
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Débris erabryonnaires annexés à Tappareil utéro-ovarien. — Au voisinage dn l iitórus et de 
so.s aiinoxcs, se voient, eoiniiio cliez riioiiiiDe autour du tesliciile, un certain noruhre crorsanes 
rudinienlaircs, loiifíteinps r^niHMialiiiuos, consideres aiijoiird'hiii avec raison coniine dos fonna- 
lions eiiiljryonnaires (|iii no se siint pas développéos. Ce sont le corps cie lio.senmiltler ou épova- 
fium, Io parovarium, Vliyilalide pédiciilée de Morgagni et le canal de Garlner. Nous décrirons co 
dornier à propos du vagin. 

,f. Coups iiE ltosEN.Miii.i.Eii. — I.c corps do Roseninüller (épovariiim de Ilis, époophoron ou époo- 
p/iore úii \Vai.iieyeu) esl situe entro Tovaire et Ia tronipe, ilans Tepaisseur de l'aileron supériour 
du llsanient largo (fig. Ciü.lO). II est.rnnstitué par des canalieules vertieaux, au nonihrc de dS 
à 20, ([ui prennont naissance au voisinage du hile de l ovaire et, de là, so dirigenl vers Ia tmnipe. 
Cos eanalicules iléerivent dans leur trajet des ílcxuosités nonibreuses; do pius, ils sont irréguíiè- 
renient calihrés, je voux dire ron- 
llés sur certains points et coinnio ^ . ,-—2 
étranglés sur d'aulres. Konnés 
on ciecum à leur extréinitó iiifó- 
rieure , ils s'ouvrent, par leur 
exlréniité opposée, dans un ca- 
nal collecteur coinnuin, le canal 

Ki-, ÜS'J. 
(Jrfrani"! gíiiilaux internos il im emliryou 

liuinaiii <lu soxc róniítiiii, iix-suratiL 
m ccnliiilètrcs (ie longucur (d'ai)rès 
WiLDKVtlt). 

1. ovíiiro. — 2, canal (le ^[üllcr ou ovi- 
ílui-tu. avuc i', son oriílco ahiluiiiinai. — 3, 
t-pooplioron ihoinoloKue df rt^pidiilyni» du 
sexo iiiiiArulin. <ie Ia purtíün, du fürps de Woltr). — ranal de WdIIT íholnologuo du canal deférent du sexe niasculin). —5, parüulilioron (hoiiio- k>fruu du iiaraüidynie du bexe niasrulin) 
reste du rorps du VVollT. — 6, cerpuseule 
de Matpif^hi. 

Kig. cnu. 
FiijMiiP sclu-nialiquo, rnontranl à Ia fois Ia silualion cl l oripne des 

einbrvonnaires qui sont annciii^s a rapparcit seiuel de Ia foinmc. 
Ij' corps (le WolíT Pt It» canal do Wollftont en bleu ; !•> canal th» MúUer d «ItTívrs sont «'11 rosft; lu flpcho en noir indique l« spn» dans Íi'quL'l se dc|daco li» 

fclandp K«''nilale, enlruínunl avec «lie le canal de Mujler. le cori»s de Wülir canal «le NVollT. 
A, Aitarfii, skxuki.. avaxt la dksckstk de L'0VAinK : », Klan<l« 

2, corps de Wolir íparliü supi^rinure). —3. corps do WolIT'parlíe inf»''rieurtí)-.^ 4, PíUial de \\ ohr. — 5, canal do Muller foriuant: en 6, rul»'rus ; eii 7, le vrtffi 
/!. Le mkmk a>'rí:s la dksckxtk dk L'oTAtRic: 1. oraire. — 2, orírane ujúller ou épovarium. avec 2', liydalido pédiculée «Iti Morgajfni. — 3. , •,! 

— 4. canal tio (iartner. — E, 8, tronipe «le Fallope, avec fc', son pavillon. — ^ rus. — 7, vatfin. 

de Vépoophore, ([ui so trouve situo un pou au-dessous ile la troinpe et dont la dircction est tran=- 
versalo, coinnio celle de ce dernier conduil. Du resto, Io canal ile 1'époopliore sarirto dordinan'® 
aux limites interne et externe ilo ses canalieules alFércnls et, dautro part, se termine en dcda"® 
eomtne en deliors par uno exlivinité lerniée en eul-do-sao. 

Los canaux (juc nous venons ilo décriro forment par leur enseinhie un )ietit système triangu- 
laire (lig. ü91), dont le sommet répond á Tovairo et la base à la tronipe ou, co (pn revient aU 
inómo, au canal collecteur coininun. On laperçoit par transparence dans Taili ron supéneur u 
ligament largo, ou niieux encoro on cnlovant délicateinont le teuillet péritonéal (|ui Io rceou>r 
(lig. (j4ü). 8a longueur, niesuréo par la distanco qui separo son^ extrémitiS interno do son 
mité externo, vario ordinairement de 3 à •'» centinietros; sa liautour. do 1 à á coidimctres- 
dimensions, relativonitint jieu coiisidórables cliez Io fuetus, augmentent avec l iígo, comi"® 
démontro le tableau suivant (jue j'emprunlc ú Toiiinei x : 

I.O7(I;('ELíi 
l)r CANAI. I)F. l.'£poOI'tiUltF: DES CA^Al.lCLI.rs ArFÈIl**'''* 

Ka tus (le tí inois  5 inillím. 2,5 niillim, 
FilleUi'«Io U jours  13 — 7 — 
1 i lulle do O aiis 17 — 12 — 
Fenime do 20 a 3o ans io — 18 — 
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Après Ia inúnopauso, rorgano de Uosenmüller s'ati'ophie progrossivemont. Choz uno femmo de 
quatro-vingl-s ans, iUssó([uúü par TounNEUX, il na niesurait plus quo 12 aiillimètros do largCur, 
landis ciuu los canaux allcronls n'alUiignaiont mimo pas 10 millimètros. 

Hislologiquonionl, les canaux dii coriis do Roseninüllor, canaliculos aíTóronts et canal colloc- 
loui-, so composonl esaonlielleinenl d'uno tuniquo librouso ou conjonclivo, ópaisse do iõ à ãO |jl ol 
lapissúo intóriourcinonl, par un ópi- 
tlióüuin cylindri(iao à cils vibralilos. 
lis rcnfennont un liquido Iranspa- 
'■oiil, incoloro ou lógórcmcnt toinló 
on jauiie. 

Lo coi-ps do Uosoniuüllor repró- 
sonlo Ia porlion soxuollo du curps 
do Wulir et Ia parüo supériouro du 
canal do WolIT. 11a pour lioniologuo, 
oliez riioiiimo, Io oatu'! do rúiiidl- 
''ymo, los cônos olloronts, Io rolo 
vasculosum du curps d'lligliinorc ot 
los canaux druils. 

1'Aitov.viiiuM . — On donno Io 
noni do parovariuiii {paroophoron 
011 paruophore do \Vai,iieyeu) à uno 
sórie de grains, ordiiiaircnionl colo- 
•■os On jauno, qui sonl siLuós ógalo- 
'|iont, dans railorun supóricur du 
'jüinienl larga, un pou on dodans 

'ísipiVii:' 

rif;. 091. 
üry;aiio do IlosenmuüIIcr ((raprès Kohei.t). 

'In coriis do Itusonmüllor (lig. G90,B,3). Lo parovarium, assoz ÍVOquont (conslanl peul-òtro) choz Io 
Jiitus ot choz rcnlant, lorait complòtomonl dófaut choz Tadulto, d'apròs Touuneux. 11 a pour 
honiologuo, choz riiornmo, lo paradidymo ou corps do Giraldòs ot, comnio co dornier, il roprésonio 
Uno partio non utilísóo du corps de Wolíl', Ia partio iniorieuro ou urinairo. 

llYi)ATn)E i'Émc.ui,ÉE i>E MonoAr.Ni. — lyhydalido pódicuhío do Morgagni (lig. 637,8) est uno 
pclite viísiculo arrondio ou pyrilormo, susponiluo par un i)ódiculo plus ou nioins long. tantòt au 
l'o''d cxtornu do Tailoron supériour, tantòl ;i Tuno dos franges ilu pavillon. Son volume vario do 

Krosseur d'un grain do millcl à collo d'uno potito iioisolto. Lo póilicule de riiydatido est 
l'loin. L'iiyilalidü ollo-mònio. sorte de vósiculo reiai)lie d'un liquido trausparont, so composo d'unc 
«nvcloppe conjüiictivo, tapissée snr sa 1'aco interno par un ópilhélium cylimliiquo cilió. — LMiyda- 

pódiculóü do Ia lomnie a, coinme on le voit, Ia même strucluro ([uo Ia rorination lionionyaio 
quo nous avoiis vuo, choz Tliomino (p. oTl), so dótachor do Ia lòto do 1'ópididymo. Sa signilica- 
'"n osl encoro Ia mònio : c'ost. un débris, soit du corps do WolH', soit do son canal. 

^oyez, au sujol dos débris ornbryonnaires annoxés à, Tapparoil ulóro-ovarion ; Follin, íiec/t. sur 
'■ <^orpx (le \Vül/l\ Th. Paris, ISoO: — Ueioel, Zur KiUwick. der Wol/l"schen Kürpers heim ileiis- 

Conir. f. meil. Wissench., 1876; — Viault, Le corps de Wal/f'. Tb. d'agróg., 1881); — Was- 
l}etre/l'eiid die Hiiilhnenle der Wol//" sclieit (lãnt/c Ijeim Weihe, .Arcli. 1'. Gyniik., 1S83; 

^ai.e.nti, Varieta deWoryani di Hoseninilller e rudimeuli dei caiiale di Oarlner nella doiina, 
""ol. <iella Soe., ele., in Siena, 1883; — uu mkme, Alciine (leiieralila sopra gli. or;/ani rudimen- 

lali 
Ve/j 

Sopra l'or;/(iiio di lioseniníiUer, etc.. Alt. delia 11. Aeail. di llsioer. di Siona, 1885; — Kisciiel, 
, das Vorlcommen von Kesleií des \Vol/l'scheti (lãnrjes in der Vaginalporlion, .\rcli. 1'. Gynãk., 
j, ' — TüuiiNErx. l/onjane de Rosenmüller el le purovarium cliez les muinmifèrcs, lowvn. dü 

■ "al,, 1888; — Huirii, llydalids o/' lhe uíeriis, í^inoric. gyn. a. obslelr. Journ.. 1901. 

I V I I I. — Y AI S S K A U X E l' N K U F S 

Artères. — Los réseaux viisculaires do Futérus sonl aliincntÓB par trois 
í'rtères : une aricre principale, Vutórine; clcux arlòres accessoires, Vooarienne el 

^>'làre du ligamcnt rond. 
'i- l'art qui revienl à Vulérlne. — L'artèro ntérine (lig. 092,1), branche de I hypo- 

pstrique^ descend dans Ia base du ligament large et se porle ensuite transversa- 

^'íient vers les parties latérales du col, qu'ellc alteinl ordinairemenl au niveau de 
'Jiserlion vaginale, quelquefois, surlout chez les nmllipares, à 10 ou lo niilli- 

"^<^tres au-dessous decelle insertion. Là, ellese rélléchit de basen liaul en formanl 
sorte de crosse (cvnsse de l'ulérine) et, longeant dt^sormais le bord correspondant 

cm i 2 3 4 5 6 7 8UneSp'^.0 11 12 13 14 15 16 17 
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<le rulériis, ollo s'dlèvc jiisqirà sou angle supérieur, oii cllo se divise en deux 
bninches : une branche infiírieure, branche anastomotique, qui se porte en dehors 
pour s'anastomoser à piein canal |3| avec l'artère ovarienne ; une l)ranclie supé- 
rieure, Varlòre tubaire interne, qui se dirige égalenient en dehors et se dislrii)ue ii 
ia trompe. De ces deux l)ranches, Ia dernière doit Otre consiilére'e coniine Ia conti- 
nuation de l'utérine ou, si i'on veul, eonime Ia Ijranclie terminale de cctle arfère: 
Ia liranclie inférieure, nialgré son volume, qui es! presque toujours plus eonsidt!- 
rable, n'en est qu'une siini)le coilatéralc (voy. Ovaire, p. 

Au nioment de sa réílexion, Tarlère utérine abandonne à ia faee inférieure de Ia 
vessie et à Ia parlie supérieure du vagi» un cerlain nonibre de jietites hranches, 

Á ii 

I'iK. OOi'. 
Valáseaux de 1'utérus et do sos aiinexcs, vuo postúriuuru. 

A. füiul (!p 1 utrriis. — A", iniiseau do laiiclio. — li. va;ííti. «inrrt par sa paroi po^lt^ricuro. — Irompe 
avec C, son jiavilloii. — I), uvuíri*. —- !•!, li^fainojit rond. — F, li^anicnls ulóro-sacrés. — (j, aileroii * 

largc oii iiit'so-sal|)iii\. — II, urolí-re. 
l, arlòre ulórinc, avec 1', na porliou ascciulanlc. — i, branche lenninale do Tulérine. — li, ana<<lüniO'<e par ' 

lalion enlre Tarlòro utérine et l arlère ovarícnue V. — .'i. arU'n's liêliciiios du eorjx de l utrruH. — (i, artí're«' 
supérieures. — 7, pleius veiiieiiv iilérin. — í<. plexii? \cineu\ >af:itial. — 'J, urlère el veinc lul>aíres. — ll'. 
du liilo de l ovaire. 

dites vésfico-vitíjinales (0). Pnis, daiis son trajei ascendant, elle jette sur les deiix 
faces de Tuterus de noinhrcuses hranclies, à direction Iransversale ou iégèi^eni''"'' 
obliíjue, (jui disparaissent bientòt dans Tepaisseui ile Ia tuni([uc niusculeuse. 
brancbes, évidenunent Ilexueuses, eonlournées en tire-bouciion, rajjpellenl ,1^'^ 
(ju'à un eertain point les artères bélicines (juNjn rencontre dans les tissus eu'' 
liles, et 1{()L'GKT, frappé de cette analogie, n'a pas bésité à considérer resjyèce de t"'^ 
gescence ([uc presente Tutérns j)einlant ia périoile nienstruclle et probabiem''" 
íiussi au nioment du coít, comme une véritable érection. .Mais ici, coninie p"'" 
Tovaire, une pareille interprétation n'est pas aeceptable, au |)0inl de vuc an.d"^ 
mique tout au moins : on ne trouve nulle part, en eilet, dans Tulérns ce ' 
<lisposition et ii strurture sjiéciales, i|ui caraclérise essenliellement les forniíi'"'"' 
•'•recliles, les cor[)s eaverneux du ikmiís par exemple. I 

La plu])art(les auteurs, d'après llrduiKii, signalent, à runion du corps et du 
r(íxistence (run cercle artériel. résultanldes anaslomoses, sur les laces 
el i)ostdrieure de forgane, des brancbes artérielles du còléiiroit avec celles du 
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^aiicliL'. Ce cercl(.% cerele (1'lluguiev, rresi, pas constanl. II doil Olro iiièmo extrè- 
iiieinenl rarc, car, conimc Io fail rciiiarqucr Fuedet, Ia région do Tisllime est cellc 
oíi lüs branchestransversalosde riitérine sont Io moiiis noiubrcuses : il y alà, entro 
li'S arlòros du col ol los arfèros dii corps. uiu> sorle de zono exsangue, siiporflcielle- 
inoiit, da iiioiiis. 

I.os divisioiis de l ai-lèro iitórine disparaisscnil, avoiis-iious dil pius liaut, dans Ia 
luiiii]ui' luiisculcuse. Klles se ramiliont dans Ia rouche iiioyenne"ou stratum vascu- 
losiiiii ei s'y anastoinosenl, d'iine part avec los artèros dii iiième còlé [anasiomoses 
longitudinalo^}, á'i\\\\rc, part avec eelles dii c.òté opposó (anasiomoses transver- 
mles). Da róseaa ainsi loriné iiaissent doiix ordres de rameaax, les uns externes, 
les autres inioriies. — I.os ramcaux externes se rendent à Ia couche inusculaire 
superlicielle et, de lã, au rovôtenienl péritonéal. — Lqh rameaux internes, suivant 
ane direelion inverse, Iraversenl Ia coaclic musculaire profondc, à laquelle ils 
ahandoiineiil do noinliroux raniascuios, ot arrivent ainsi à Ia niuquense. lis s'y 
toi'ininenl en li)i'nianl iiii doablo réseaa : un rósean profond, qui enloure les culs- 
de-sae j^landulaires : iin r('seaii snperllciel, à niailles tròs serrées, (lui se disposo 
dans les conrliessn])eríici(!llcs da chorion niuqueiix, immédiatemenl au-dessous do 
I i''pilh(UiuMi. 

li. Part ([ui reinent à rovarienne. — li'artòre ovarienne (lig. 69í2,4), brancJie de 
l'aorle abdoniinale, a él('' déjà d('crite avei; Ia circnlalion de Tovaire (voy. Ooaire). 
Aprèsavoir fournides biuiichesà ce dernierorgane, elle s'anastoniosc à ploin canal 
avec Tiine dos branches de Tutérino el peut, par conséquenl, bion que priniilivo- 
"leiit deslim-e il rovair(>, devoiiir uno Voie d'apport iniiiorlanto poiir les rósoaux 
vaseulair(>s de ralérns. (Tcst pour cctte raison, sans douto, que Ia plupart des 
'■"latoniisles prolongont celte arlere jusqne sur ce dernier organe. Nous avons déjà 
'"diípiéà propos do Tovairo (p. 0!)9) les raisons qui noas détorminent à rarrèter 

dooà de ruiérus, au niviNiu do sou anastoniose flig. (>92,3) avec Ia branche inlV;- 
i'ieure (Je ruiérine (voy. Ooaire). 

Part qui revient à Vartère du ligament rond. — L'artèrc du liganient rond. 
'"'anclio de rdpigastrique, est do beaucoup Ia plus pelite des trois artòres qui so 
'cndent íi 1'atórus. lílle n'(^st lepius souvont qu'un tout petit rameau, desliné prin- 
''ipalenienl aux élonienls bislologlíjucs du ligament rond. Ello cliemine d'avant en 
■'ii'riòro dans répaiss(Mir de co ligameni (fig. (1(12,5) et remonto, ainsi jusqu';i Tanglc 
^"périeur do ruiérus, oii elle s'anaslomose avec les divisions de ruiérine. En 

<l"i! r:tdle anastomoscí soit constante, il n'en ost pas moins exact de 
'■''oounailH! (jue rartèr(> du ligament rond, on raison mime de ses faibles dimen- 
^'ons, no i)cut apporter à Tutérns (ju'une quantité de sang à peu près insigniíianto 
'voy., au sujei des artèros de Tutórus, le rticent mémoire do I''uei)kt, in Journ. de 
' -hial. et de Ia Phijsiol., IS9!), p. o3o). 

2" Veines. — I.es veines de l'iitérus, reniarquables à Ia Íbis par leur nombre el 
1""' leui' volume, ontiòroment dépourvues de valvules, tiront leur origine des 
'■•íscaux capillaires des trois tuniques sércuse, musculeuse et muqueuse. Elles 
''•Jnvergont lout d'abor(l, vers Ia couche musculaire moyenne et s'y collectont 
'^ans un systòmo de caTiaux si)éciaux, três volumineux (surtout pendant Ia gi-os- 
''«sse), réduils à leur ríivòlomonl endothélial, comme creusés dans Ia tuniquo mus- 
•^"'euse et, do ce fail, restant béants sur les coupes : ce sont les sintis utêrins, 
■'ont il a déjà óLé queslion ])lus haut. lis sont particuliers au corps et se trouvent 

l"'incipalemcnt développés dans Ia région qui avoisino les angles supérieurs. 

•VNATOMIK IllMUM-;. — T. n, ;>» ÉIHT, 9.") 
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l)c Ia couclio iiiusciilaii'0 inoyenne, les siniis veiiieux précités se (lii'igcnt trans- 
versalcmeiil eii doliors vcrs les hords laténiiixde rulénis el forinent là, à droite cl 
ii gaúcho, dcux inipoi taiits plexus, les plexus veineux ulérins (lig. Gí)i,7), qui 
se logenL entro les deux feuillets dii ligainent largo el s'étendcnt sans intcrruj)lioii 
depiiis le ])lexiis ovarujuo jus(|u'au j)!exiis vaginal. 

Ces i)lcxus, à leiir lour, donnent iiaissance, de chaque còté, à Irois voies dille- 
renles : 

1® Eu bas, aux veinex ulérines, hahituellement au nombre de deux pour chaque 
artère, qui, suivant Io uiínio trajei (jue Tarlère honionyiuo, se rendeiit à Ia veiue 
hy])ogaslrique; 

2" Eu haiit, à une série de hranches, de diiiiensious fort diversos, qui se réu- 
nissont aux hranches issues de Tovaire et du liganient largo, pour cousliluer le 
plextis utéro-ovarien ou pampiniforme, loquei se jjorte ensuilo vors Ia région 
lonihaire et vient s'ahoucher, ii droite dans Ia veine cave infdriouro, à gaúche dans 
Ia veine rénale; 

3" Eu haul et 011 avant, aux ueníes du ligament vonci, (jui, conune nous l'avons 
d(!j<à vu, se jollent on- i)artie dans Ia veine épigaslriciue, ou parlio dans Ia veine 
féniorale. 

3" Lymphatiques. — Le corps el le col de l'ulérus possèdont, coninio Tovairo, et 
Io vagin, un richo résoau lyniphatique. Ce i'éseau, (jui interesse à Ia fois les anato- 
niistes et les gynécologistos, nous esl aujourd'hui assez hien connu dans ses 
origines ot dans sou modo de tornünaisün. 

.1. Oiuc.i.NES. — Les lymphatiijues de l'utérus proviennenl, coiunio les veines, des 
trois tuniques nuiqueuse, niusculeuse et sdreuse qui entrent dans Ia constilution 
do cet organe ; 

a) Les lymphatiques de Ia muqueuse exislonl sans discoiitinuité sur toule 
rétendue do cette nienihrane, doi)uis rorilico du col jus(iu'aux orilices des tronipes. 
l)'après Lkopom) (I)ie Lymphgefnsse dis normalen, nichi schwangeren Uterus, 
(Arch. für Gyniik., 1X74;, dont les conclusions h co sujei onl tUé contròldes par i>k 
SiNKTY (Traité de Gynécologie, 1884), ils auraionl leur origino dans un syslènie de 
fenlos et de lacunos situéos diins le chorion umcjueux. Nous avons dójà dit, 
angdiologie, co qu'il laul penser dos fontes et dos lacunes considérées conune ori- 
gines des lyni])hali(iuos. Leoi'üi.i) et ük Sinkty signalont oncoro roxistence, dans 
Ia luuquouse ulórine, de gaines lyini)hatiques, (pii se disposenl lout aulour 
vaissoaux sanguiiis. Uuoi (|u'il en soit des modos d'origines des lynii)hatiq'"^^ 
luuquoux, ces lymphatiques forment dans le cliorion un vérilahlo róseau canali- 
culé, le réseaii lympliatique muíjueux ; ce résoau mu(|ueux esl heaucoup l>'"^ 
richo sur Ia nuupieuse du col que sur Ia muíjuouso du corps. 

Les hjmphaliques de Ia tuniqrce niusculeuse forment trois plans (Fu)i.'1'K, /.y'"' 
phaliques tilérins, Th. de l'aris, 187(1), (jui corrospondonl aux trois coucho.s du 
nuiscle ulérin : un i)lan interne, com[)renant des vaissoaux h diroclion Iransvei- 
sale ; un piau externe, dont les vaissoaux suiventau conlraire une direction long' 
tudinale; un [)lan moycn, fornuí par de larges canaux, succossivemont dilalos ^ 
rélrécis, niunis de valvules, forlenient llexueux el à direction ohliiiue. 

y) Les lymphatiques de Ia tunique séreuse paraissenl avoir élé injectés 
première fois par Mieiízkjewski (Itech. sur les lymphatiques <te Ia conche 
séreuse-de luténis, .Journal de rAnalomie, 1879). lis forment, presquo iniméd'-' 
temeiit au-dessous de rendolhélium, dont ils nesonl séparés que par Ia niouil)'''^'"^ 
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l)asalc ou vilrée, xin réseau capillaire (rime extrôme richesse, qu'il faul bien so 
ganlcr de confoadre avcc Ics lyinplialiqucs sous-séreux. JliEnziíJEWSKi a décrit et 
ligiiré à Ia surfaco libre dii périloiiie ulérin des sortes de stomales qui, comtiie les 
piiils lyinphatuiiies dii centre phréniqiie, feraient coinivuiniquer Ia cavité péri- 
lonéaleavec les lyinphatiqiies sous-jacents. Mais il convicnt d'ajoLiter que ces sto- 
males iroiit pas élé retrouvés, que je sache, par (rautres histologisLes. 

li. Riíseau cüi.t.ECTEUU sous-sÉMEux. — Les tronr.ules el les trones, qui éinanent 
des trois résenux muqueiix, musculáire et séreux que nous venons de décrire, so 
dirigonl vers Ia surtace extérieure de rntérns et fonnenL tout aulour de Forgane 

I) A 

Fig. 093. 
Vaisseaiix lyin[)liati(iucs do Taiiparcil géiiilal inlrapclvicn (iVapròs Sappey). 

A. aoric. — lí, arlÍTc ili(H|uo primitive. — (', (', .n-tírcs ilia<|ucs externe cl interne. — G, veines ilia(]vies priniitives. 
^ 'jt urolòro. — I, rccUiin. — K, ulórus. — L, col ilc rulérus. — M, conpe ilu vajfin. — N, oviduclc. — 1*. ovairc. 

ligutnciil roml. 
l'l<.'xiis sous-üvariiiuo. — 8, í>, Ironcs lyni|>!iali<juos, ('nuinós tlc Tovaíre au voisinapo des vaisscaux ulóro-ovariens. 

^ y. ^ant'lions jiixla-a0iti«jU0s. — tá, vaissoaux Ivíunliuliqucs, ncs do Ia base de rutínis el se rendaul au\ trones 
trones (^maués dos faeos el des liords du eorps uLérin, avee 14, leurs ganglions. — 15, lym- 

<lii eol el de Ia parlio supórieure du vanin. avee : IG. 10, leurs {;aní;llons; 17, trones qui leur fonl suile. — 
1 • '.>"M'l'ati<lues de lu face posU^rienre du col. — 19 cl 20, ganglions auxquels se rendont dos trones lymphatinues nós 

' isdnne ol du col. 

'"1 richc réseau, que nous désignerons sous le nom de réseau périphérique ou de 
sous-séreux. 11 esl situe, coninie son iioni Tindique, dans Ia couche de lissii 

' *-41uliiir,> (jiii separe Ia menibrane séreiise de Torgane sous-jacent. Ce n'est pas un 
'•^seau d'origine, mais un réseuu collecleiir. 
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C. Mode dk TEHM1XA1S0N. — Co résoait lynipliatiquo périphéricjue, à son lour. 
(lonne naissaiicc, noinnie le réscau voiiieux, íi Irois groupcs cl"eiréreiils : Ics lymplia- 
tiques supéri(.'iirs, les lyinplialiques infórieur.s cl les lyiiiphatiíjues inoyens. 

íi. Lymphaliqiies supúrieurs. — Los lyinpliatiíiiies siipórieurs 'résuincnt assoz 
bieii Ia circiilalion lyini)lialujuc du corps de rultíriis. Au iiombrc di," dciix mi Irois, 
ils so sóparentdo l'oi'gaiic au niveaii de son angle lateral, jiéiiètreiil daiis lepais- 
scur du ligainent largo oii suivanl 1(! trajei, des veiiies iihiro-ovarieimos, reinonlonl 
avec elles dans Ia cavité ahdoiuiiialc et. linalenieiil se jelteiil daiis les gaiiglioiis 
lonihaires. En passaiit aii-dessüus du liilo de Tiivaire, les lyiii|)liati([ues supérieiirs 
do Tulértis reneontrent les lyiiiphati(|ues ovarieiis, qui. à jiarlir de ce inonieiil. 
suivonl exacleinent le môine trajet. Dans toule leur porlion pelvioniu!, les Ij-niplia- 
liques ulérins et les lyiiipliatiqiies ovarieas, ([iioiíjiie juxtai)osés et clieiiiinant C(Me 
à cote, conservent réciproqueinent leur iiidé|)endance. I*lus liaul, au iiiveau de Ia 
cinqniéme loinliaire, ils s'anasl()mn«(M':iient i'ntrc eux, ira[(rè» Poiuiiiii, ou inèiue 

se fusioimeraieiit ]U)urdévorscrleur 
lymplic daiis des canaux coiiiiiuiiis. 
líiiuuxs, cite pai' Wai.deykií, n'a pu 
retrouvor ces aiiastoiuoses entre 
lynii)lialiques uti^rins et lynipliali- 
(jues ovarions. (Juoi (pril en soit, les 
lympliatiques du corijs de Tutórus 
reinoiiteiit Jus(jue dans rabdonien 
pour se jeter dans les ganglions lom- 
iiaires ii Ia liauleur de rextréniilé 
inlérienre dos roins. II convieni 
(Tajouler i]u'uii certain noniltre ile 
lynipliali(jues du groupe inlerieui' 
S(! ])ürtent direeteniont en arrière- 
eroiseni les laces latérales du rec- 
tuni el viennent se lorininer, en pai- 
li(! dans les ganglions sacros latc- 
raux, en partie dans les gânglio"^ 
>itués au niveau du proniontoii'' 

1). I.ymphatiqHcs inftrieurí- 
Les lynipliati(iues inloriours 1"'"' 
vienneni de Ia [lortion du r(''seaii 
póriphériiiuo cpii entoure le col- A" 
noinlire ile ti'ois ou (|ualre. i'^ 
dótaclientde Ia partie latórale d» ' 
el, prestiuo inunódialoinenl api''"' 
s'aceolenl aux vaisseaux ulén"^' 
dt)nl ils suivent ia direction. 
COS ilorniors, ils clieinineni 

(iyi, 
L<'s (lü rutérus, vne untúríourr 

(scliéniatiijue). 
1, ut<'rus. — 2, ovaiio. — II, lipaiuput i-oiiil. — i, (i-uni{)<' de 

l''allo))o. — 5. lynipliuliiiuCH suniTicurs, aboutís>nnt ã 5'. 
íruii^^líons l()tnbaír(>s. — O, lyni]mutii|u('s inoyons. abuutís«aiit ii 
ti*, ganglions liiatpins 4>\U-nios. — 7, hni|)halii|ticK iiifóriour», 
aboiitihsaul U 7', ^aii;;lion» ^íltiós ilaiis Ia tiirui'cali«)i) de ) ai-ici-r 
ilíaquc príinili^ü. — 8, pclotoniioincut lunphali((u(', fornu' par 

!vniphatiiiuos infrrifiir'*. — í), IwnpliatiipHí <!(• ro\aír(v 

d'al)ord do dedans en deliors dans Ia liase du liganient largo. l'uis, sMnllécIii''''''"' 
gagnent Ia paroi latórale du hassin et vienneni se toi»" 

,1c de 
en liaul et en ari'ière, 
ner dans un groupe de deux ou Irois ganglions, (pii sont ])lae<5s dans TaUr 
bifurcation d(! Tiliaíjue primitive. 

Qu(.'li|u('s lyiii|iliatii|ii('s du (M)I vicndniiciil .se Ici iuIik r, il iiino (.'iit \ kii.iiikii i't 
potit sitin'* à rcntriT du cariai Ic tjmujlion sous-pub\cn. (Ic 
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(laiis Icui' iillii^; piii- Ifoi.iiCEnY d Jacoii, existe bieii ccrlainonienl; el, loui réceiuiuenl, Mal.vrtk; cI. 
(ílti.lot (1'J00) l'onl rencimliv elicz >ine leiiuiie alteiiite du câncer iitórin, frappé lui-mêine (li- 
(li'g('.iéreaci'ne(^ caneérouse. Mais il doil. êire extrêincjiieni rare : I'oiitiEU, au cours do ses nom- 
lireuses injections de lyiiipluiliíiues, ne rannül reneonlrc (iu'une lois. l)'un autre côfé, aiors 
iiiêiiie ([iril existe, il n'est inilleiiient établi (iu'il reÇdive des Iyiiiiilia1ii[ues iilérins. Sa dégénénís- 
<'ence, en elVel. daris le oas de eancer de l'ulérus poiirrail. iiarfaiteiuent, s'expli(iuer, coinme le 
i'0(;(iniiaiss(Mil MAi.-vr.Tic el Gum.lot eux-iiiêmes |)av Ia n priipagation cuncénMise laile par une voie 
nMrograde à Ia faveiir des anastoriioses di' Ia r(''gion «. 

Au sujet des 1 yMiplKilii|ues du eiil, nous devons rajjpelej' ici (|ue Lixas-Ciiampionnikue (Th. de 
l'ari.s, ISTO) a. dé<'ril. « polir favoir vii souvenl », un iietil ganglion situe siir le còlé el en 
arrióre du col, un peu au-dossus dn (•id-divsae laliTal du vagin. Co (janglion jnxla-cervical, 
Sai>i>ev, l''iori"E, PoiiiiEii Tonl vainoinonl eliorelié. Co (jue rmi ronconlre 1'réqucninieiit. par exempUt. 
surUí pi)inl indi(iiii' par Llxas-Ciiamimoxnièiie.cVsI une sorte de pelotonnementdos lyiiiphati(iues eiri'- 
rcnts dueol (tig. G'.)l,8) et peiit-èlre Lixas-Ciiamimoxmèhe a-t-il pris (iiiehiuefois pour un ganglion Ia 
petite niasse lyniplialiinio foriiiée par ce iielolonneinent. 

11 ne laudrait pourtani. pas rcjeter onliòreinent le ganglion jnxta-cervical. Saim-ey, toul en n'ail- 
nieltaiit ](as son existence, le representei dans son alias des lyMipliati(]ues illg. G',)3,1C). l)'auti'e part. 
ÜiuiToxs nous apprend ([iril Ta reneoniri' 2 íois sur 11 sujeis et, ilo leur côté Cilnéo oI Maiicille 
d('elarent Taviiir observe 5 lois sur30 iilérus lrait('S par laniélliodo de (jEiioTA. Si nous réunissons 
<'es deiix slalisticpies, nous arrivons à celle eonelusion, que Io ganglion juxta-cervi(^al eXisleraiL 
7 lois snr 41 sujeis, soit en eliiflVes ronds 1 i'iiis sur G. 

c. Lymphatiqueu moyem. — l^os lyiuphaliciucs moy(;ns ou lymphaliques da 
ligaynenl rond, ordinaircnicntpou nombreiix ol Irüs grôles, suivc.nl le mèmetrajiíl 
•liic los vcincs lioinonyiuos. l'arlis des angles de ruténis, ils se dirigénl, avoc le 
ligaineiil rond vers Torilice inleriie du canal iiiguinal et vicnnenl sc Icrinincr. 
süil daiis les ganglions iliai]ii('s externes, soil (après avoir traversé le canal 
ingiiinal) dans les ganglions du pli dc Taine. 

4' Nerfs. — L'iilérus reçoit loul, iralionl les lllels nerve.nx. d'origine synipa- 
Hiiqiic, (jue lui apporleni les (i ? 9' 
'leux arlòres utérine el, ova- irT',, "mfi 
'■'enne : \íí plexuK utcriu, -'jjlff- 5 
'l"i ptovieni du jjlexus hy- 
l'<>gaslri([ue, el le plexii» is. 
uléra-ooarien, (|ui éniaiie ''11138 
'II' plexus lonitio-aorliíiui'.  ' 
" i'eeoil, en oulre, de noni- 
''i"eux lilels (jui sont entiè- 
'■''iiicid indépendanls des 
vaisseaux el ([ui lirenl leui- 
'"'igine, les uns du plexus / 
'■yiHJgaslriipie, d'aiilres des ^^ 
''■"isiÍMue el qiiiilrièaicnerls 

   
^cone ni(5nie du syinpallii- Jí 
'l"e saeré. De ees lilels ner-   
^eiix à trajei indépendanl. 

M"el(nies-uns seulenient i)é- is" 
'•''Ireiit directenient dans Ia 
pni'oi tilóriiio, Tous les au- 
' '■''^cunvei-gcnt vers les par- Fig. G'.i:í. 

latérales du rol el l"l *^•^'''1'' l nlérus d nne nouvouu-nóe, vus sur Ia lace lalérale * " * ' ^^aiiclií' (Ic rorf^ano (iriiprrs Fi\ani;kemialskh). 
fiii'* — 2, trompii (le Fallonc. -- ;i, vussic, lucc It', urolÍTC. — -i, vojíi". — ?>. còloii. — Ü. reclutn. — 7, fraii- 

'"''ünck('hh»ii'<(T ol plovus kli^ro-ccrvical. — syiu|iathi(|no. — P, !>" |»lcxus droil cl gaúche se roíuiant I l -riio 51,1 ntórin. lu. lroi»i('iiu» uoi-l'sacró,— 11, uÍtí soialÍM"*'. — '2, facoUc arliculairo tlu sacruin. — 
• "'oiii ,|r \Y„uv IV, uihe. - l;i. póriiín.. 
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an voisinagc cie rinserlion du vagin, fonuent un inij)ottanl plexus, long de (i à 
10 iiiilliinctres, large dc "2 ou 1) : (-'csl le plexus fondnmenlal de Vutérus ou 
plexus laléro-cervical. Sur ses inailics sc disposenl do iionibreux. ganglioiis, dc 
forme et de voluino tbrt varialjles. IMus raiTuiont oii renconlre, au lieu et i)lacc 
de cetle lame ploxiforme, uii ganglion uiiique le ganglion de Franckenhauser. 

Le plexus latéro-cervical (llg. 09.'),7), lout en étant pius particulièronionl destine 
à rutérus, envoie toujours quchiues (llets aux organes voisiiis : ii Ia troinpe, ;i Ia 
vessie, au vagin et niènie au i'ectuni. Les rameaux ([ui se rendcnt à 1'utéi'us 
sont constitués, en partie par des libres à niyéline, en partie par des íihres ile 
Uenialv: ils présenlent encorc sui' leur Irajet, conmie les hranclies conslitutives 
<lu plexns Ibndanicntal, un cerlain nonibre de ganglions niinuscules ou, lout sini- 
plenient, des cellules nerveuses isolées ou réunies en pelits groupes de '1 ou 
(IIKIN', IIeiíff). 

Au point (le vue de leur terniinaison, les lilets nerveux de rdtérus sc distinguent 
en lilets musculaires et fileis niuqueux. — Les lilels musculaires fornicnt un riche 
réseau dans Tepaisseur de Ia tuni(|ue luusculeuse. I'inalenient, ils se tcrniinent, 
ici coninic sur lous les autres niuscles lisses, en {)artic par des cxlr(,'inile's libres, cn 
partie par.de petits renllenicnls en forme dt! bouton. — Los lilels muqueiix ont 
élc étudiés dans ces derniers temj)s, ii Taide de diversos méthodes, par 1'atkxko cn 
1880, lioiiüK en 1888, lÍKitKb", (íawho.nski, Ci.ivio cn 1894, Küsti.ix cI Spaxpaxi en 

Í89(). Cos lilets forment, au-dessous ou 
dans Tcpaisscur mòme ilu chorion , un 
riclio réseau, à mailics ctroites, aux ])oints 
nodaux desiiuels sc trouvent des eeliulos 
nerveuscs. Les libres ([ui en émaneni sc 
lermincnt, les unes sur les glandcs, les 
autres dans répitiiélium. Patkxko a suivi 
les {)rcmièrcs jusíjue sur les culs-dc-sac 
glandulaires, tout autour desquels cllc^ 
SC disposenl cn plexus ; dc ce plexus 
périacincux partent ensuite de ti'ès liues 
librilles, lcs(iuolles i)énòlrentdans Tinler- 
vallc des ccllules glandulaires ou nii^uic 
dans rintérieur (?) dc ces ccllules. Hu 
(jui concerne les libres à dcslinalion 
Ibdiialc, cllcs SC résolvent en tio rlcb'-'^ 

nrborisations, dont les librilles, cxtrémomont lincs, pónèlrcnt dans Ia coucbc 
('pilliéliale et s'y tcrmincnt librenicnt, soit par des cxlréniilés cflilccs, soit pi'' 
c'xlréniitt?s renílécscn bouton. 

.\ coiisnltci', au .siijot ili> paniii li-s Iravaiix ircrnts (1880-1'.)0í) : IIocr.AN 
llniíGAN (l''.-K.), Coinjiiiralive anatomij of lhe hjmpluilics of lhe uteriis, .loin^nal ol Aiiat. aml 
siol., 1880, vol. .\V1. |>. tiU: — lUi.iN', lleher das VerItalIen der Ululijefa.ixe iin ileriis, > 'VjijjO 
r. (iyiiãk., ISSO; — Kischei,, lleitra;/e ziir Morpitol. der l'urlio fayinati.i L leri, .\rcli. 1. liyiiák" 
<•1 1881; — .Mõhickk, Verlialten der Uteru.isclilehnhaitl wãltrend der Menslruation, '"'""'''i j.,), 
(iyniik.. 1880;— 1'atkxko. I.eàer ilie Serrenenitiijumjen in der iterussclileiinliaiil des 
il>id., 1880; — líi.LP.xiiKiiGKii, Verijleiclt. iind analuin. Untersucliiini/en üher die Itislol. hinrtc' 
(/(',« Uterus der TItiere, Itcrlin, 1880 ; — I.kism kxn, The cavity of lhe cerrix uteri i/t Ihf 
i)f tirei/nanci/, Tlii' (ilascow nicil. Journ., 188U;— Kdiikiii.in, Anatoin. Ileilray zuin 
Cervix Uteri u-ãUrend der Schwanyerscliaft, Di.s.s. Milan^on, IsSü; — Wkit, /mi" normale'^ 
toinie der Vortio var/inali.s l'teri, /Vitsclii'. I'. (irbuilsliüUi' ii. (iyniik., 1880; — ^ysKii 
iiorm. et pathol. du yani/lion ceriicul de Tuteru.'<, Tli. Saiiil-INHiT.slmurK, 1881; — 
beber die Serren der Hcltleimhaul des scitwuny. Uterus bei Stliiyetliieren, Tli. Sain^ •• 

[''if;. 090. 
Muiiufusü utcrint' (ruiio enfant nouvcan-nóc ; 

Miodi! (Ii! rainilication des lilanicnls nei'- 
vouv au voisiiiage ilo Ia suifaco libro 
(daprrs Ci.ivio.) 

■( 
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hourg, 1881; — Lanckii, Ueher den Sitiis der v:eibl. Ileckenmscera, Aiizeis- <1- I;- k- Gosoliscli. der 
Aiirzto iii Wioii, 1S8I; — Koli.ikku, (feber die Lai/e der Orrjane im weibl. Becken, Siiz. d. Würz- 
liiir^or pliYS.-müil. (ioscllscli.. 1881: — üein, 1'lexus nevveux fundamental de Vulérus, Soe. de 
liiol,. 1882; — Wvmiii, Uas VerhulleH der Mitcosa (Ileri irahrend der Menslrualion, Zoilscli. I. 
Iji'l)ui-tsli u, (.lyiiill;.. 1883; — ToruNKUX ot Lku.w, Mciiioire sur le développemeni de Vutérus et 
dii vaíjin. Jourii. d(í rAiuiL. 1881; — Küstmíu, i\oliz zur Métamorpliose des UlerusepitheLs, (ryiiãk. 
Coiilraii)!., 1884: — nf .mí.mk, \orm. and palttol. La<jen ti. Hewer/iingen des Uterim, Slullgarl, 
1881); — Stií.vtz, Die normale Laíje des lllerus, ZoUschr. f. (ii-liiirtsli. u. Gyiiiil;.. 1880), el 'Ánr 
l-ar/e des Uteriis, Aivli. 1'. (iyiiãU., 1880; — Waldevkii, l)ie Lage der iniieren weibl. JíecJienorgane 
hei Siilliparen, Aiiat. Anz., 188(1; — IMli.et, Texture musculaire de Vutérus des mammifères, 
lUill. Soe. zoül.. Paris. 1880: — SeiiiiünEii. Der scliwangere u. kreissente Uterus, lioiin,, 1880: — 

AMS, On the cireulalion in lhe uterus, ele. Tninsaet. ol' Uio obstíslr. Soe. (if. Loiidon, 188(i: 
— lliciiAuí), De (/uelíjiies rapports de iartère ulerine à propos de ihystèrectomie vuginale, Som. 
mumI., 1887; — Vaiixieh, Le vol et le seyment inférieur de 1'uterus à Ia jin de Ia ijrossesse, pendant: 
et après le Iravail de l'accouehement, .\iin. de (lynóeologie, 18S6: — TsciiArssoAV.reiei' die l.a;;e 
des Uterus, Anal. .Uizcigor, 18S7; — ItAiuiEi.EiiKN, 1,'eber die I.age der weibl. Ileckenori/ane, Anat. 
Anzciger, 18S8; — Uohde, Stir te mode de distrihution et de terininaison des fibres nerveuses dans 
Vulerim ile ijueU/ties mammifères, La Itiloniia iiuHÜea. 1888; — Iíi.anc;, llech. hist, sur Ia struetare 
(tu seyment inférieur de lutérus à Ia /in dela grossesse, Areli. do IMiysiol.. 1888; — Kossignol, De 
l ahsence ou de iétat rudimentaire de l utérus, Th. Paris, 18'.)0: — Stalue.ngiii, Di un cadaVere 
congelato uel sestu mese lunare delia grauidanza. Soe. mod.-cliirurg. di Pavia, 1889;— DrvAi.. 
De Ia réi/éneratiiin de Vépithélium des cornes utérines après Ia pariurifiou. Soe. de lüol., 1890: 
— lloMiTi, Sull' anatomia deli' utero grávido, Moiiit. zool.ital., 1890 et 1891 ; — Acconci, Coutrib. 
à Vélude de Vanat. et de Ia pliijsiol. de Vutérus gravide, Arcli. de Toeol.. 1890 : — Diuiusen, líeitr. 
zur Anal. I'li;/s. u. 1'athol. der portin vagiiudis uteri, Areh. í'. (Jyiiãk.. lid XH; — IIei.me, Ilistol. 
otjiervalions on the muscul. fibres and connective lissus of the uterus during the pregnaney and 
lhe puerperium. Transacl. orilic roy. Sue. ol' Kdinlmrgh, 1S'JI);— Kazzandeii, Ueber die l'igmenta- 
lion der 1'terussclileimhaiil des Scliafes, Areli. 1'. iiiiki'. Anal.. 18'.)ü : — Iíoldt, Beitr. zur Kenntniss 
der norm. Cebãrmulter Schleimliaut. Doulseli. med. Woeliciisclir., 1890; •—Voimek, Li/mpliatiques 
des organes génitaiix de Ia femme, Progrès iiiédical. 1890 : — \Vai.li[;ii, liech. sur les vaisseaux 
l>/»iphali(jues sous-.séreux- de Vulérus gravide et non gravide. Tli. do Paris, 1891 ; — Naükl, Ueber 
die Lage ites Uterus im menscht. Eutbryo. Aieli. 1'. (jyiiãk, 1891 : — Souotta. Beitrüge zur vergleieh. 
Anat. und Kntwickelung. der Uterusiuuskulatur, Areli. i". iiiikr. Anal., 1891 ; —Wai.deveu, Heitrage 
~i'r Kenntni.is der Lage des weibl. Beihenorgane nebst lieschreibiing eines frontalen Gefrierschnittes 
<ler Uterus gravidus insitu. lioiiii. 1892 ; — Testit ol lii.ANe, Anatomie de Vutérus : section verlico- 
''nédiane d'uu sujet congele, au sixième mois de Ia grossesse. Paris. 1893 (avoe six planelios ou 
•^liroiiiolilli., fírandoiir naluri'): — lIorMEiEii, Zur Kenntniss der normalen Uterusscldeimkaut, Cen- 
''■íillil. 1'. Uyiiak., 1893 ; — II Ueher die Uterusvenen, (Ac. Arcii. f. palli. Anal., 1893, vol. 13). 

'lAwuossKY, Ueh. Verhreilung u. Kndig. der Serven iu den weibl. Genitalien, Cerilr. í. Uyiiilk., 
189i; — Ci.ivio, Conirih <dla conoscenza delle lerminazioni nervose delVutero. Pavia, 1894; — 
^''ami>ani, í^opra Ia distribuzione e terminazione dei nerci nei cotiledoni delVutero delia pecora, 
^loiiil. zo(d,, 189a; — Kosti.in, Die Serven^ndig. iir d. weibl. Oesehlechtsorganen, Fortsclir. d. 
^ludeeiii., 1891; — Penhüse, l'he position of the uterus and the mechanism of its support, liniv. 
"led. Magaz., 1898. —■ 1! mifiutii, Xellãcken u. Zellbrilcken im Uterusepilhel, Anal. lloíle. 
•"^ÍXVlll-XX.X , 1897 : — Kieux, Etude histol. de Ia musculalure intrinsèqaede Vutérus, Th. Uordcaux. 
^^^7, el Joiirn. do l .Viial., 1899; — Voss, Utade de Vinuervation de Vutérus à Vaide de Ia méth. 
'le Colgi, La Som. gynóeol., 1897; — Mauci.aiue, Considér. sur les inuulages de SO cavités ulérines 
'^ortn. et path.. Ann. de (iynée., 1897 ; — Keikfeh, Hecl>. sur Vauat. et Ia physiol. de Vappareil 
^'usculaire de Vutérus chez les maiumifères, La Sem. gynécol., 1897 ; — FiiANyuET, Cervix u. 
untercs Ulerussegment, .Miuieh. mhmI. Woeli., 1897 ; — Feuuaui, Iticerciie istol. e considerazioni 
"opra Vutero delle vecchie. Itiv. do Oslelrieia, 1897: — liiiuiiNs, Ueb. die Lymphgefüsse der weibl. 
'^"italieu, ole., Aroh. 1'. .\nat. u. Physiol., 1898.- — Vukvsh, Anat physiol. et jiath. du cul-de-sac 

' e Douglas, Uidl. Soe. anl.. 1898 : — Peiseii, Anat. u, Iclin. Uniersuch. üher I.ymphapparat des 
'erus, ele., Dissorl. Horliii, 1898; — Wehtii u. (Iiu:siie\v, üb. die Entwick. u. Morphol. 

'^'^''^nenschl. Uterusuinskulatur, 1898: — Mkykh, Ueb. die foelale Uterusscideimhaut, 
"■dsclir. I'. (ieliiuls. u. (iyniik.. 1898 ; — Fuedkt, Queítiues rech. sur lesartères de Vutérus, Journ. 

' ® ' -Viial. el (h' Ia Physiol., 1898; — nu míme, Souvelle série de recherches sur les artères de Vuté- 
"s de Ia femme au moyen de Ia photúgraphie et des injections ofiaques pour lesrayons de liwntgeu. 
'''-t 1899: — Timiiki.in, Essai (ranat. comparée des ligamenls utérins. Th. Paris, 1898; — 

^ iiahieh, l.e.s procédés de ddatation artificielle du col, ele. Th. Lyon. 1899: — JIalautic el Cini.i.oT. 
^""eer iiiérin avec ganglion sous-puhien, Ihill. Soe. anal., 1900; — Keu-i-eu, Le syst. nerveux 

"f'"térin, U. H. Soe. lliol., 191)0; — Woltke, Beilr. z. Kenntniss des elast. Gewebes in der 
'ãrutuíter a. im Eieistock, lioilr. z. palhol. Anal., 1900; — SeiiATZ, Ueb. die Uterasformen 

.Meiischen u. Affen, Wien. ined. Woeh., 1901; — Feuiioni, Sulla slrutlura delVutero senile, 
d. Oslelr. c Uinoe.. 1091; — (íentes. Note sur les nerfs el les lerminaisons nerveuses de 

'^1'us, (;. n itiül., 1902; — Pick, Ueb. die Anordnung der elasl. Faseru im uterus, Vir- 
a Areh.. 1902; — Fieu.x, Elude sur Ia musculature du col utérin à Vétal de vacuité etpen- 
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ilanl Ia f/rosse-ise, Aiiii. ili' (jynOc., 1903; —.M.vlekff, Conlrib. à 1'éliulc ãe Ia sirucLuve ilti rol 
utérin. Tli. Lausanni;, lyül. 

Vüy. aussi lübliofjr. des lif,'íitiii'nts de 1'utónis (p. 72n) ol liililiofçr. ilcs ilóljfis ciiihryonnainís 
a!in<'\és à rupparoil Titcíro-ovuiien (p. 7.">l). 

AUTICLK IV 

VAGI.N 

L<! vagiu (alloni. Scheide, ungi. Vagina) est uit eoiuluil inusculo-meinl)raiieiix. 
ii Ia fois três long, tn:s largo ot três extcnsible, qui sY-tend do riiténis à ia viilve. 
(^onllniiation ilc Ia cavitó ulérine, il livro pasíage aii (liix inonstruel, aux pro- 
(liiits de sócrélion de rutériis et, au niomeiit do raccoiichonieiit, aii fuUus et ii sos 
aimexos. .Mais ce ii'osl, là, pour Io conduit vagitial, iiii'ime fonclion iout ii fail 
accessoiro Son principal ròle csl de recevoir le pénis au mouiont du coíl : il osl 
Vorganc de Ia copulalion clmz Ia feuune. 

^ I . — CoNSIl) K IlATI ONS (IKXKU.VI, KS 

1° Situation et moyens de fixité. — Oi-gane iiupair el uiédian, chez riioniiuc 
«ouime chez Ia plupart des niauiuiilercs, le vagiu est situo, en pai tie dans l'oxca- 
valion pelvioune, ou ])artio dans Topaissour uiôiue du pórinée, qu'il Iravorso do 
liaut en has et d'arriòre ou avant jKxir s'ouvrir ri Textoriour. Kn avant do lui, so 
piacent Ia vossie otruròtlire, (jui Io só[)aronl do Ia synipliyso puhienue; ou arriòro 
se trouvo le roctuiu, qui le separo do Ia colonue sacro coccygienne. 11 est niaintenu 
(Ml position : 1° à son extr(5iuiló supérieui(i, par sa continiiitó avec le col utórin ; 
:2° il son oxlróiuitó infóriouro, par sos ronunxions avec les partios avoisinautos di' 

pórinéo et do Ia vulve; 3" eu avani 
ot (Ml arriòro, par les rolations ])li'S 
ou inoiiis intimes (jui ruuisscut. 
d'un(^ part au rt-servoir urinairo, 
d'autro [)art au seginenl tiMMuiual tl'i 
gros iiitestiu. 

2' Directioii. — l-o vagiu, couiuit] 
ruròtliro, s(í port(! ohliquenient d'-' 
haut en lias et (Parrière oli avant-1' 
formo avec Tiiorizoutalo iueni'e p"' 

Io, 

a V 
KÍÍ;. ()97. 

Diruction du va),'iii, vuo sur une coupu üaggitalo de 
sujet congele (lillu vierse de viiif,'t-(]ualrü aiis, 
riiDitié de Hiamlfui' naluiello). 
I. sMnp|)\s4> puLieniic. — á, col de — ;i, vajjia. 

V, urèlliní. — ü, anus. 
■rx. plan du diHruit sup(4-iotir. — yy, Iiori/.ontulc sous-puliíciiiic. 

— cr, horizüiitulc passaiil par l orilicc iiifi^riour ilii va^in. — 
verlicalo passaiil par cet orilicc. — mt, a*c du vagiu, »'i»- 

clinaul (le Oj® sur rhorí/oalalc. 

sou extrtíinití! iuftjricuro uu ang 
ouvort en arriòro, (}ui uiesure c" 
nioyenno do (ií) iiTo dogrés (lig- ' 
sa direction ost dono scnsildeuid'^ 
parallèlc il oolle du d(!troil suP'': 
rieur. (les chiirres soiit coux (pi^' .1' 
obsei'V(!s sur dos coupes de sujct' 
jeunes et bieii conforniés; ü'' "" 
[laraissent reiiriíseiitor Ia dirtíct"^' 
normale du conduit vaginfl • 

certains sujets, cependant, ce conduit, se rodressant sur son axc, se rapp""^ _ 
lieaucoup de Ia verticale, l'atteint ou iiiônie Ia dépasse, pour suivro, dans cc ' " 
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niol- eas, uno direcUon ol)liqno de haut en l)as cl d'avanl cn arricre ; mais ces cas 
soiil cxceplioiinels. 

L'axo da vagin, (iiicllo que soil Ia silualion (ju'il occupe par rapport h Ia vcrti- 
cale, irest pas cxaclenient rectiligne, mais légèrement courbe, à concavité pos- 
térieure. Toiitcfois, cette concavilé n'cst jias constante cl, quand elle existe, elle 
est peii prunoncée. Si Ton reiinit par une ligue droite les deux extremilés du 
vagin, on constate que cette droite n'est séparée de Taxe du couduit, à sa partie 
inoyenne (distan(',e niaxinui), (jue par un intervalle de 4 à (> miilimètres. 

l)'autre part, le vagin ne continue pas exçiclement Ia direction de Tutéras. Los 
axes respectifs des deux organes s'inclinent Tun sur l autre de façon à former un 
angle donl rouverture regarde ia synipliyse. Cet angle varie naturellenient avec 
Ia direction de Tulerus, laquelle se modiíie, conimc nous Tavons vu, dans les 
condilions les plus diveises : il mesure en nioyenne, Ia vessie étant à Tétat de 
denii-répldtion de i)Ü à liO degr(ís. 

3" Forme. — Le vagin a Ia formo d'un condiiit cylindriquo, qu'on aurait aplati 
d'avant cn arrière. Dans les condilions pliysiologiques, jo voux dirc en Tabsence 
de toule dilatittion du conduil par uii corps élranger, les paroisiantérioure et pos- 
lórieiu-o s'appliquenl directement Tuno contre Tautrc et, par suile, Ia cavité vagi- 
iiale est entièrement virtuelle. 

Vuq sur une coupo liorizonlalo de Torgano, Ia 
cavilé vaginale se presente sous Ia forme d"une fenle 
••1'ansvei'salo, lanlòt recliligne, lantòt curviligne, sa 
concavité, dans ce dornier cas. se dirigcant ordinai- 
i"i'iuenl on arrière, du (hMí' du reclum. Sur cerlains 
^^ujets, cette lento traiisversale represente à elloseulo 
'outo Ia caviti! vaginale; sur d'aulres. elle tombo 
l'erpendiculairemenl, à Tune et à Tautro de ses deux 
^xtfCinités, sur uno nouvolio fonte boaucoup plus 
l"->tile et il direction antóro-postérieure (lig. (198,V) : 
'■'i cavité vaginale, on le voil, ra])pelle assez ])ien 
•Inns CO cas fimago d'un H nuijuscule. 

'■a disposilion en cylindre ai)lati que nous venons 
décfire s'observo dans pros(]iu; toulo Ia haulour 
vagin. Toulefois, elle se luodilio considérabh,'- 

'"cnt on haut et en bas, jjoui' s'adaplor aux parlios 
^uísiucs : on bas, au niveau do Ia valvo, le vagin 

'M'''ilit dans le seus transversal el. do co fait, sou 
'Mivorturo osl uno fotile olliplique à grand axo an- 
'■'-'■o-po.stérieur; cn haul, du còLé de ruiérus. Io con- 
•'"it occupé i)ar le col, so moiile cxactomont sur co dernier organe et, par consé- 
'l"enl, r(!V(M une formo réguliòromenl cylindriíiue. 

'^11 total, Io vagin, à l état do vacuilé, ost aplali d'avant en arrière dans sa pai-tie 
""*y<Mino, aplali Iransversalomcnt à sou exlrémité infériouro, cylindroíde à sou 
^'xtriMuiió supérioun;. 

Dimensions. — La longueur du vagin, d(í sou orilice vulvairo au sommol ilu 
'•"'.csteu moyeunedoti contimètros et domi à 7 coutimètros. Mesurée sur les parois, 

lio longueur, j)ar suile do Ia proénünonce du col ol de Ia formalion dos culs-de-sac 

■'Snuiux, ost nalurellemont uii peu plus considéivable : elle est de 7 centimòlres et 

•^XAT0.\UK IllM.AI.NK. — T. IV, 5» ÉlUT. 9G 

Coupe 
I^ig. 698. 

Iraiisvprsalo ilii vaí^iii 
(imilúc (l(í IIenlk). 

L. inusclc rolovour do l atiU'?. — I\. roc- 
luin. — II. iirMhre, coiipó Irès oblique- 
tneiil. — V, vag:in. 
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(lenii pour Ia paroi aiitérieurc; de 8 cenlimètres <à 8 cenliinètres eL demi pour Ia 
paroi postdrieuro. Ces diinensions sonl l)ien dillerentes, oii Io voit, de cclles (ju'at- 
leinL le pónis au nioiiienl de riToclion. -Mais nous ne devuns pas oiil)lier que, dans 
Tacte du coit, le meinlire viril, a catise de Tobstacle apporlé à sou introduclion par 
Ia syinpliyse pid)icnne, ne péiiètre janiais eii lülalité dans le vagiu et, d'autre part, 
(juecc dernier condiul s'allonge assez facilemenl alors do 3 ou 'f cenlinièlres. 

Certainsauleurs assigneiitau vagiu une longiiour do 1:2 à 14cenlimèlres (vagins 
longs). Ces vagins dthuesurénienl allongds exislonl sans doute, mais sonl tout à 
fails exceptionnels. 

Par contre, ou rencontre (luehiuefois dos coaduils vaginaux donl Ia longueur, 
l)ien inférioure à Ia uioyenne indiqude ci-dessus, inesure à j)eine o cenliiuèlres ou 
inèine 4 eenliniètres (vagins courís). Une |)aroilIe hriòvelé congénilale, qu'il ue 
faut ])as confoiidre avec uno briòveló apparenle duo à un abaissenienl du col utóriu 
n'est pas sans avoir des consé(|uences fàclieuses. Toul dabord, elle rciid le coil pUis 
ou nioiiis douloureux et expose Ia reniiue, surloul (juand eo coít esl rré(iucininei)t 
répétéet pi"ati(]ué sans luénagoineni, à des inllaininations utérinesou peri-ulérines. 
Mais ce iresL pas tout: Io pénis, lieiirtant Io col avanl (jue sou introduclion soit 
coniplèto, glisso en arriòre de lui dans le cul-de-sac postériour; il le dilate i)eii ii 
peu et, íinaleniont, le transforme eii uno'sorte de vagiu artiliciel, (jue 1'ajot. dans 
son langage imagé, dósignait soas Io nom do fausse roule vaginale. Or, conune 
11 y projotte le spernie, au lieu do le déposersur rorilico du col, ia disposition en 
(jueslion peutdevenir, pourlafemrno qui Ia pnísente, uiie c.ause destérililé. 

Le cylindro vaginal est loin d'ôtre rógulièroment calibro. Três étroit fi son extré- 
mité vulvairo, il s'(5largil ensuite graduollement en allant de bas en liaul et atteint, 
au voisinago do Tutórus, ses plus grandes dimensions. Sa largeur varie dono sui- 
vant les points quo Ton considere : mesurde à Ia partie nioyenno du conduit et sur 
une coupo horizontalo, olle est en moyenne de :2i ou millimctres. Dii reste, l<;^ 
parois du vagiu soiit três extensiblos et sa capacite, on peut Io dire, a pour dimen- 
sions celles du corps étranger (|ui s'y trouvo iiilroduit. Cos dimensions sont p-n'' 
fois énormes : le vagiu ou le sait, permet Tintroduction dos plus 1'orts spéculunis; 
il livre passage à Ia main et à Tavant-bras dans cerlaines manuíuvros obsléli'1' 
cales; oulin, au momeut de raccoiicheinent, qiiand Ia títe fa-talo est doscendiic 
sur le périnóe et aj)parail à Ia vulve, il a jjour ainsi diro les mimes dimensiona 
que Texcavatioii ello-môme. Nous ajouterons (jue Io vagiu est non soiileinent 
oxtensible, mais encoro eminomment élastiíjue olque ses parois, a|)rès le nítraiton 
1'expulsion du corps étranger (pii les avait momentanément écartecs, revicum-ii^ 
d'elles-mômes à leur position habituello. 

§ I I . — CoNFOllMATION F. X T K III K U II K H:T INTKIUKUUK, llMMMUrPí^ 

Lo vagin, comme tous les conduits tubuleux, nous olíre h considéror untJ 
face extérieuro, uno surface intérieuro et deux extrémités, Tune supéricuf® 
Tautre inférioure. 

1° Surface extérieure. — La surface extórioure ii son tour, nous presente 
facc antérieuro, une íace[)ostérieure el deux bords latéraux; 

a. Fuce anlérieurc. — La face antérieuro du vagin (lig. 0!)í)) regarde cn 
et uii peu011 haut, d'oii lo noni de face antéro-supérieuro (]ue lui donnenl 
auteurs. — Dans sa moilié supériettre, ello eslen rapport avec Ia vessie 
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qui reposesur elle par sori trigone cl par une pelite partie de son bas-fond. Les 
deiix organes sonl unis Tun à raiilrc par une couche de tissu cellulaire assez làclie, 
qui perniet lour isolement parla dissection. Dans cellc couche celluleuso, entre le 
bas-fond dela vessie et Ia parlie loute siipéricuro du vagin, cliemine obliquemenl 
le segmenl terminal de Turetòre. Nous avons déjà indiquó, à propos de Turetère, 
quels sont les rapports précis de ce condiiit avec le vagin et avec Tartôre utérine; 
nous n'y reviendrons pasici (voy. p. 458). De Tadosseiiient des deuxparois vési- 

Ml)- 
Goupc vorticd-iiiõdiano du biissiii clioz Ia íciiimc (siijot Oüngelú, viiigl-quatrc aiis, 

}íi'an(lcur naluro) 
!'®S''>'|>'iísc puliicuiie. — 2. ligiiineiit susiiousoiir <lu eliloris. — 3, corps oiivcniciix du cliloris. — 4, cülríniitc! 

jiiti^noure (lu eliloris ou jjlaud. — 5, sou cíipuclion ou pirpuce». — O, \ciiic dorsule du eliloris — 7. plexus >cijicux 
'iU'i-mi'dlairo au eliloris cl au bulbo. — 8, 8'. parois anlérn-uní ol poslóricuro do Ia vessio. — 9, col de Ia vessie. — 

• Víròlln-e. — ii, spliinctor exlorue do TurMIire. — 12, nióal urinaire. — 13, pelile lèvre. — 14, grande lòvrc. — 
18* orilice iiilérieur du vajíiu. — 17, 17', colouue aiUérioure ei coloune poslí^rieure du vajfiii. — ^ . uihorcule vacinai, — lí>, liymeu. — 20, spliincler rxleriie de Taiius. — 20', conslricleur de Ia vulve. — 
ÍL 9iCe dcriiier muscle iulerniédiaiies au eliloris el à Tuièllíre.— 22, fosse navieulaire. — 23, fourclicUe. cul-de sae v(^si' 0-ulérin. — 25, espace prévésical. 

pl-^iu du dtHroil supérieur. -- yy, horizoulale moiu^e par le bord infL'ricur de Ia synipijyse. — zz, liorizonlale pai- ic mt^al urinaire. 

et vaginale, resulte une cloison, Ia cloison vósico-vaginale, dont Tepaissenr 
•^'csurc eii nioyenne 8 ou lü millimètres. — Dans sa moílié inférieure, Ia paroi 
•^"lérieure du vagin répond au canal de Turòllire (10), qui liii esl uni, dans ses 
'^1'ois ([iiarts infiirieurs loutau nioins, d'unc fayon absolunient intime (voy. Uràthre, 
I'- Les deux parois uréthrale et vaginale, ainsi fusionnées, constitucnt entre 

deux conduils une cloison séparative, connue sons le nom de cloison uréUiro- 

face poslérieure. — La face poslérieure, suivie de haut en bas, cst recou- 
^crte Lont d'abord par le périloinc, qui descend snr elle dans uno étendue de 15 à 

'iiillimètres, puis se rélléchit snr le rectiim en formant le cul-de-sac reclo- 
^'^Qinal (7C3,1I). — An-dessous de ce cnl-de sac, le vagin s'applique immédiatc- 

"^«iit conlre Ia paroi anlérieure du reclum. Ktroitemenl unies Tune à Tautre par 
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une coiichc ile lissu cellnlairo pliis ou moins dense, les deiix parois vaginale et 
rectale fonnent, entre les deiix conduits, une cloison membraneuse Irès résistante, 
Ia cloison recto-vaginale (íig. 005,19). — I^e rectiun et le vagin restent ainsi acco- 
lés jasqu'au plancher périnéal. PIus bas, par suite du déplacenienl en arrière du 
rectum anal, les deux organes se trouvenl separes par un espace triangulaire à base 

inferieure (lig. GOo), dans lei[uel 
nous rencüutrons, baignant en plein 
dans une atniosphère cellulo-adi- 
peuse, le S})hincter anal, les libres 
prérectales dii releveur de Tanus, le 
constrieteur du vagiu et le trans- 
verso du périnée, i)lus un certain 
nonibre de fibres iongitudinales du 
rectuui. 

c. Hords. — Les deux bords du 
vagiu sont longiís, eoninie ceux de 
Tuterus par un rielie plexus vei- 
neux, le plexus vaginal (09:2,iS). lis 
répondent siiccessivenient, en allant 
de liaut en bas ; 1° à Ia pai'tie Ia plus 
inférieure des liganients larges; 
au lissu cellulo-adipeux de Texca- 
vation ])elvienne; 3° Taponevrose 
périnéale supérieure; í" aux tais- 
ceaux les plus intei nes du releveur, 
(jui, sans prendie aucune inserlion 
sur le vagin, adlièrent intinienient 

à sa gaine conjonctive et le compriinent latéralenient loutes les fois qu'ils se con- 
tractent (voirà ce sujei, Releveur de Vanus, dans muscles du jiérinde, p. 799): 

enlln au bull)e du vagin (voy. Vulve). 

2" Siirface intérieure. — La surface intérieure du vagin (fig. 701). nous pi'''' 
sente, sur Tune et Taulre de ses deux parois (paroi anlérieure et paroi postérieure) 
un systènie de plis transversaux, connus sous le noin de plís ou rides du vagi''- 
Les })lis du vagin s'épaississent à leur partie nioyenne et ces parties ainsi epais- 
sies, en s'éclielünnant de bas en baut, fornient sur Ia ligue niédiane deux sailbcs 
longitudinales, arrondies et niousses: ce sont les colonnes du vagin. 

a. Colonnes du vagin. — Les colonnes du vagin, três variables suivant 
sujets, niesurent en largeur de 5 à 15 milliniètres. — Celle (lui occupe Ia paro' 
antóricure (701,3) ])rend naissance à Tentrée du vagin par une sorte de renlliJ" 
nient, (|ui porte le noin de íubercule vaginal (5'j ; il est situd un peu au-dessoiis 
de Torilice extérieur du canal de Turòtlire et sert de guide au cbirurgien dan» • 
cathétérisníe de ce conduit. A partir du tubercule vaginal, Ia colonne antérieni ^ 
se porte en liaut, en s atténuantgraduelleinent, et disparaitvers Ia partie inoyei""' 
du vagin. Klle est ordinairenient siniple. Sur cei'tains sujets, c.ependant, 
dépression niédiane, plus ou njoins profonde et plus ou moins étendue c" 
gueur. Ia divise en deux nioitiés latérales. — La colonne de Ia paroi posténeU'^^^ 
(lig. 701,(J) est un peu moins développée (jue Ia préciídente. Conune elle, 
conunence íi Tentrée du vagin et se perd insensiblement dans le tiers uioyc» 

Ki^'. 700. 
Coupo vertieo-niódiaiie (.riin siijet congele (fcrnme 

de vinj^t-iiuatre ans); Tuténis, fortemenl repoussé 
en arri<"Te par des anses intesliiiales reinplies do 
inatíèrcb tocaios, ao. Lruuvo en réLr(»vcrsiün. 
l. symphyse pubienuo. — 2, sacrutn. — 3, rccluni. — i, ulc- 

vm. — 5, va^iii. — (», vrssic, — 7. 7, 7. aiiso-i iuloslinalos 
roniplies do nialit-ros (ocalps. — 8. 8, ansos iiitoslitiales rcm- 
plies (Io gaz. — 1», còloii pelvicn. — lu, icpli do Douglas. 

XX, hürizoiilale passaiit au-dessous dc Ia syinphyse. — 
yjj, jílan du dt-lroil sup»TÍour. 



V.VCIN 7Gü 

coiuliiil. Comino ellc encocc, olle peul. ctro doublc. — 11 est ii romarquer que les 
ilcux colonncs du vagiu ii'occupent pns oxacteineiit Ia ligue rnédiane, mais sont 
íiliK-cs un peu eii doliors de celtc lignc, rtine à droite, Taulre à gaúche. 11 cn 
i'ésulle (jiie^ dans i'étal d'oeclusioii dti vagiu, les deuK saillies en queslion, comme 
les arbres de vie du col iilc'rin, se Irouvenl juxlaposées et non superposées. 

1). Rides lrcmsvei'sales du vagin. — liCS rides traiisversales da vagin, couime les 
ooloniies, préseiitent leiu" pliis grand développenienl dans Ia parLie inlerieure du 

A I! 

Elles dimiiuieiil ensuile de hauteur au fur et à Jiiesure qu'on s'éloigne de Ia 
^'"Ive et foiU géne^raieineiit défaul dans le liers supérieur ou luônie dans ia nioitié 
^"I'úrieiu'e du condiiit. Elles s'atténucnt dgaleinent en allanl do dedans en dehors 

sont souvent reniplacées, au voisinage des bords, par une série de saillies 
"Kinielonndes ou rugueuses, lesquelles sont disposées en séries linéaires ou irré- 
f5"'i(!r(!rnenl disséniinécs. 

I-es rides du vagin varient heaucoup suivant les ages. .\ux deux derniers niois 
'leia vie fietaleet ciiez Ia nouveau-née, elles oceupent loute Ia hauteur du conduit 

par leurs grandes diineusions, rappellent jusqu'à un eertain point les valvules 
conniventes de Ia surface inlcstinale. Puis^ elles subissent gracluelleinent une 

Ki-. 701. 
Cüup:> (iu viif,'in passaiil Io do sgs hords : A, se^monl postúriour du lu, Cüupi;, montrant 

Íií- paroi posLérieuro do ror^ane; lí. sof^iiienl aiUcriour do Ia coiipo, nioiilraut sa paroi 
ro. 

^ ci»l uUtÍi», — 2, sa ca\ilé, avpc les saillies de Tarliro dp vie. — 3, orifico du tnuseau de lanche. — 4, culs-de- 
du vajíiií. — 3, coloune aulórtenn», avec o', le tuliercule va^^inul cL 5", les |)lis Irunsvcrsaux de Ia paroi 

jriyiire. — (í, ooloiuio posU-rieure, avec ü", plis Irausversuux dc lu paroi posliTicui-c. — 7, niéat urinaire. — 
» ohiurjs. — \eslil)ulc,— lU, 10, carouculcs iiiviliíorines. — 11, fosse naviculairc.— 12, 12'coune des parois 

ct jrauclie du vagin. 
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sorte d atrophie rógrcssive : cllcs diminucnl chez Ia jcunc filie, diniimient cncorc 
clicz Tadulte nulliparc et disparaissent cii grande i)arlie sons rinlluence de Ia 
grossesse. Cest ainsi ([iie, chezuiigrand iionibre de iiiuUipares, cllcs se trouvcnl 
réduitcs à quclqucs saillies inamelonnícs situces au voisinage de Ia vulve; parlout 
aillciirs, Ic vagin cst pnrfailcinent lisse. 

L'étiule coinparative dcs rides vaginales dans Ia série dcs mnmmifèrcs cl chez 
Ia fonune aux diíTcrenls àges, ne nous a pas encore nelteinent lixés sur Ia sigiüíica- 
tion cxacle de ces saillies. Cerlains aiileurs lesconsiilèrcnt coiiiiiie de simples rcplis 
de Ia imi([iicuse, destintís à s'eiracer lorsde raccoiichcineiit et à facilitor ainsi Tani- 
pliation enorme ijiie presente à cc moment Ia nuKjueuse vaginale; niaisTliistologie 
nous apprpnd que Ics rides du vagin, aii licu d'(}lre constituécs, comnie le sont les 
valviilcs conniventes, i)arde véritables replisdela miKiueusc, nesont (jiie dcs ci)ais- 
sissciiients locaux de cctle membraneet, coinme tels, ne pcuvent se prèter à un 
<l6i)lisseinent qnelconque. Pour d"aulrcs, les rugosités (pii liérissentlasiirfacc inl(5- 
ricuro dii vagin aiiraicnt étc placées là par une nature iirévoyantc, i)our favoriscr 
réjacnlation en niiiUii)liant les rrottonients sur Icpassage du pénis et, rdjaculation 

nne Íbis proiluite, i)our rcte- 
nir le sperme ([ui, i)ar son 
propre |)0ids, teiui à s'cclinp- 
l)cr par Ia vtdve. Tne ])a- 
rcille expliealion, oiilre 
(pfclle rapi)elle un jicu Iroj) 
Ia doctrinc aujour(riiui sur- 
année des causes liiiales, est 
pcu conciliabie, on en cou- 
viendra, avec ce duulilc fail 
indiíjué ci-dessus ; crune 
pari, (]uc les rugositís cn 
(luestion prcscntcnt loi"' 
niaxinuiin de développC' 
meni au liuiliènie niois de 
Ia vie Tuetale, alors (|u'il 
saurail étre (lucstion poin' 
cllcs de Ia Ibuelion tout liy 
pollidti(|ue énonccc 
liaul; (Tautre ])art, qu'ellcí' 
disparaissent par atropli"^" 
regressivo juste au uioniciil 
oii elles devraicnt ôtre appi'-' 
1 CCS íi rc m i)l i r cc tte fone tio n. 

Trigone vaginal. — Loríiii'"^Jl 
cxainiiie ultenllvi-mont Ia 
antóricuro ilii va^in, aprfS • . 
loiulue. soit sur Io vivunl. soi ^ ^ 
le cadavre, on conslalo (Ijf!- 
(lans sa partiu tuute 

Kin. 7üi. 
Le tiiariglc du Pawlick (T. J.), 

(La fcniiDO cst Ia po^ilioii gi^mi-pecloralc; uii écarleur relèvc forloiiifiit 
Ia |iaroi postcricuri! du vagiu.) 

1, Iriangle de í'aw!ick. — 2, rppii l aii^vcrsa! runiiant Ia haso du triangtc. 
—'3, culoiuie anlóríoui-e du vagiu : >ou extróniitó iio*.iírieurc birurijue pour 
iüruicr les dfux còtt-g IaLcrauk íIu Iriangle. ■— 4, pelile lèvrc. — 5, grande 
lèvrc. — C, Miéal. — 7, cliluris. — 8, iiiu.srau de tauciic. — 'J, orilico aual. 

Üj uu 31) luilliniòlres au 
lie 

-ilessoiis 

i Torifico uxlcrnc d" fol, J ^ ^ 
loiicc (fun ropli inuiiueux 
vorsal, lúgòreinciit cou^l»l^ a 
voxitc diri)!Óc cn avanl. On 

late, dautre pari, ([uc Ia colunne aiitúiieurc du vagin, uriivéo à Ia paitie nioyennc du toiu 
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so ilivisü en deux branchcs divergentes qui, s'ccarliint l'uno do Tautrc, sous un anslo do 60» cnvi- 
i'on, vont i-cjoiiulre los cxliémitús du pli transversal précitó. Ces trois rcplis dólimilciit ainsi une 
polite rcgion triangulairo, dont les ccHós, scnsiblenicnt égaiix, iiioauront, en nioyennc, do 23 à 
5ü milliinètres ; c'est le trigone vacinai de 1'a\vi,ik ou tout sirni)Ioinenl le Lritjone de I'av;lik. II 
répond assez Inen, ligno pour ligne, au trigone vésical de Liki.-taui) (lig. 137) ; sonangle antérieur 
correspond á fextréniité vósicalo do 1'urètlu'o: sos doux angles postórieurs indiquent Io point oü 
los deux urotòros dél)ouclionl, dans Ia vessio. 11 est à reniarquor. co|)ondanl,, ([ue, dans Ia pluparl 
dos cas, Io repli transversal (jui formo Io bord supòriour du trigono do 1'a\vuk se trouve siluó 
sur un plan uu peu postórieur à celui (iu'occupo Io bourrelet interurolóriiiue. 

3°Extrémité supérieure. — L'cxtréaiiL(5 supérieure du vagiu ost, comiiie nous 
l'iivoiis (léjii vu ii propos de Tutérns (p. 73á), un orilice circulairc, laillé ol)liquc- 
nicnl dc haul cn bas et d'aiTÍèrc eii avant, (lui einljrasse Ic col à Tunioii dc son 
liers inlerieur avee ses deuK licrs supéricurs. 
A ce niveau, landis (pie Ia Uini(pie inusculeuse 
du vagiu se fusionnc avec Ia luni(pie honio- 
nynie de l'ulériis, sa lunique niuqueuse se réílé- 
chil de haul cn ijas sur le museau de tanciie cl 
1'cnveloppe régulièremenl jusqu'à son sonunet^ 
oíi elle se conliiuie, à Iravers Torilice exlerne 
du col, avec Ia niuqucuse inlra-uléiinc. En 
se rélléchissanl ainsi sur le col, Ia niuqueuse 
vaginale délerminc loul aulour de ce dcrnier 
organe ia rornialion d'unc rigole circnlaire, 
que Ton désigne indistinclcnient sous Ics nonis 
<íe voüle du vagiu, de fornix, á\tmpoule vagi- 
nale, de culs-de-sac du vagiu. Cclle rigole 
Pt-ri-cervicale, quoiquc partout conlinue, se 
ilivise lopograpluqiienienl cn cpiatre parties, 
"no anlérieure, une postéricure el dcux lalé- 
i'a'cs, (|ui consliluent ce (jnc Ton appclle les 
Citls-de-sac antérieur, poslérieúr et latéraux 
du vagiu ; 

<1. Cul-de-sac autérieur. — Le cul-de-sac 
'iiUérieur (llg. 703,4) cst peu profond : il se 
'■•-'duit, dans cerlains cas ou riiiserliou du 

se fait três bas sur le col, à une siuiple gouLlière transversale. Sur lui 
''típosc le bas-fond de Ia vessio, séparé du vagiu par uno couche de lissu collulaire, 
•1" soin do laquelle chouiinent^ quclques branchcs arlérielles, ordinairemenl do 
P'-lil calibre, les artòros vósico-vaginalos. 

Cul-de-sac poslérieúr. — Le cul-de-sac postórieur (703,ü), en raison mômo 
l'obli(]iiiió do rinsertion vaginale, esL beaucoup plus profond que le précédent: 

'I nicsuro, suivant les cas, do 10 à áu milliniètres. En arriòro de lui, so trouvo le 

'^nl-de-sac reclo-vaginal ou espace de Douglas (703,11) cl, au dolà dc ce cul-de-sac, 
'íi' face anlérieure du roctuni. Nous avons déjh, dit que le póritoine vaginal se pro- 

'^"go sur Io vagin dans une élenduo do 15 à 20 inillimòlres, raremcnl plus bas. 
í"^nli'e Io feuillol séreux et Ia paroi vaginale, s'interposo une concho colluleuse, 
P'ii"fois assez épaisse, qui se conlinue en iiaut avec le tissu cellulairo périccrvical, 

dans laiiuello se trouvenl dos voinos plus ou luoins anaslomoséos on plexus, 
'^'^rvantde traits d'union entre le syslème voinoux utéro-vaginal et Io système vei- 
"cux du rectum. 

Culs-de-sac laléraux. — IjCs culs-de-sac latéraux, situés, commo leur nom 

s 

Fig. 703. 
Lo Cül iitcfin ct rextruinUc supóneure 

du vaí»in dans luurs rapporLs avec 
lo pcriloiiuí (Ia coupc du vagin est 
luiuléo 011 rougc). 
1, va-iin. — 2, sa paroi anUH-icm-c. — 3, sa 

paroi poslóricure. — 4, cul-de-sac antérieur du 
vai;in. — o, son cul-de-«;ac posUTieur, — 6, mu- 
seau dc Uuichc. — 7, porlion cxlra vaginale du 
eol. — H, y', los deux feuillols antérieur ct pos- 
térieur du li^amenl lar^e.— 9, péritoiiie rcctal. 
— O', i)éritüliie vésical.— 10, cul-de-sac vésico- 
utérin. — 11, cul-de-sac recto-vaginal. — 12, paroi 
])osléri«'ure de Ia vessie. — 13, paroi antórieure 
du recluni. 
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rindiqiie, sur os còtés du col, relicnt Tun à l'autre, à droitc et íi ganche, Io cul- 
de-sac anlérioiir el le cul de-sac i)OStérieur. Ils sont longos par riiretèro, par Ia 
parlic Ia plus (ílcvtíe dii plexus vagiiial, par Irois ou qualrc cauaiix lyini)lialiqiies 
issiis dii col et, dans cerlains cas ((jiiand colle artòro cst aljaissée), par Tarlèro 

ulórine ; iin intervallo 
do 10 ii li) inillinKMres 
séi)are ordiiiairomonl 
Farlòre ut('rinc du ciil- 
dc-sac lateral (voy. .1/'- 
tòre ulévine). Eníin, 
011 rericonlre quehiuo- 
fois(l lois siir3d'aprè8 
UiKDKit), dans Ia paroi 
inènie du vagin , au 
nivoau dos culs-dc-sai; 
laléraux, dos vesliges 
d'uii canal longitudi- 
nal , connu sous Io 
noni do canal de Gaft- 
ncr. Nous Io dócrirons 
plus loin (p. 771). 

4° Extrémité infé- 
rieure. — L'exU'óniilo 
i n fé rio u i'o d u vagi n »l- 
nn orilio.e par lo(]Uol 
00 oonduil s'ouvro à 
vulvo : c'ost Vovifí'^'^ 
vxlüo-vaginal. iilus uu 
nioins rólróoi ciioz Ia 
1'ouune viorgo p«ii" 
memhrane hii»u'" 

(flg. 710,1 'i). Nüus ledócrirous dans Tarliclo suivant h propos do Ia vulvc. Nous nou^ 
contontorons do ra|)|)oloi' ioi : 1" quo Toi ilico vulvo-vaginal a Ia lornic d'uno ollip^' 
h grand axo auldro-postórieur; i" (|u'il oonslituo Ia jiarlio Ia phis ótroilo et Ia nioiii> 
dilala})le du vagin; (]ii'ii ost ontouró par los doux inusclos conslriolcurs, q"' 
dis[)Osoul^aulour de lui à Ia nianièro d tin annoau, Vanneaii vulvaire, ol donl lacon- 
traclure ivagini^mc inferienv) rond li;coít doulouroux otparrois niòuie impossilil'"- 

1m>í. 7ui. 
üappoi-ls (Ic l'arlère ulúiino avcc l iir.jlvrü el le cul ilc riitéius 

(priiiiipartí, Irente-deux ans). 
ít. Ii»ne liori/,onta!o passant par Io cul-dc-snc posl^-ricur <Iii va^íiii. — vr, 

passant par le cul-do-sac anlt-rjoui'. — j-.r, lifriic pas>anl par ri«illmio. — ?/»/. li;;no 
passanl par Io sonmicl <lu niiisoau do lam-lie. — zz, líjruo inlerulériijuo — >lM, ü-çm- 

1, artí-ro utórino ol voinos tiU^rines droilos, — 1', arlcro utórhu' ^au<'lio. — nro- 
lÍTC gaúcho — 3, Iri^íoiio vósioal. — corps do Tulórus, ro\òlu |»ar le |>érilojno. 

% I l I . —(loNSTITUTION A N AT O M I (,l l'l'- 

La paroi vaginale niosuro ou -4 inilliinètros dTqjaisseur. Kllo se conii»oso 
Irois tuniquos conconlri(iucs ílig. 7()oj : une UDiiijue exlerue on conjonctice', 
liiuii/ue vwi/enne ou inusculeuse; uno luni^jue interne ou vnctjueuse. 

l" Tunique conjonctive. — La luni(|uo oxlerno ou conjonotive, Irès niinoo, 
coloration hlanchàtre, se conlond ext('rii'nrenient avec le lissu cellulaire t'' 
rtígions voisines, Kllo se conipose ossenliolionieiil de faiscoaux do libros oonjo'"^ 
livcs, auxíjuols viennonl se nièlor iin corlain nombro do libres élastiiiues. 
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Fig. 703. 
Goupo transversale de Ia paroi du vagiu 

(d'aprí's ScHEKK). 
1, ópíLliéliuni pavinienleux slralifié. — 2, chorion 

niui|uciix avec ses papíilcs cL sos vaisscaux. — .1, couclio 
imisculaire. — 4, vaisscaux vus c» coupe. 

2^ Tunique musculeuse, — La lunique musciileiise. de coloralion rougeàtre, cst 
constituée ])ar dos fibi-es miisculairos lis- ^ 
ses, inesiirant eu moyeiine 90 a de lon- !■  
gueur sur G ;í. de largeur el disposées suv 
deux piaus : un piau suiieríiciel de [Ibres > 
longiludinales et un -plan profond de 
fibres circulaires. 

a. Fibres longiludinales. — Les íibres 
longiludinales, comnie lenr nom Tin- ~   
dique, se disposent parallèlenienl à Taxe 
du vagin, — Kn haul, elles se conlinuent 
«ivec les (ibres superíicielles de Tuléras. 
Un cerlain nonibre d'entre elles, cepen- 
danl, passeni dans les ligamenls utéro- 
sacré.s (voy. Ulérus). — En bas, elles se 
lerniinenl, en partie sur les l)ranches 
ischio-pubiennes, en parlie sur les apondvroses du périnée et dans Tepaisseiir des 
petiles lèvres. 

b. Vibres circulaires. — Les libres circulaires formenl pour Ia pluparl des 
'tnneaux. donl Ia direclion est exaclenient perpendiculaire à celle des fibres longi- 
ludinales ; d'autrcs sonl obliques et diver- 
senient cnlrecroisées. — Les libres de Ia 
Cüiiclie profonde se conlinuent en luuil, 
^oinine les (ibres superíicielles, avec Ia 
'"nique musculeuse du col utérin. — En 
'''is, elles s'arriUent à Toridce vulvaire et 
fornient tout autour de cet orilice une soiie 
'le s])hincter, le sphincler lisse du vagin. 
~~ Eti debors de liii, Kohelt, cliez cerlains 
'"^niniaux, et Lusciika, chez Ia femnie, ont 
•'•ícrit un deuxième sphincler fornié par des 
libres striées. Ce sjjhincter strié, qui cons- 
''l"e le conslricleur profond du vagin, 
•^Pparlienl aux muscles du périnée et sera 
''•ícrit plus loin (voy. Muscles du périnée, 
!'• iTi). 

3" Tunique muqueuse. — La tunique mu- 
"l"euse esl é))aisse de I millimètre environ : 
•ille rcprésente, conime on le voil, le tiers 

le (juart de répaisseur lotale dc Ia paroi 
vagin, Grisàtre ou légèrement rosée dans 
•^ondilions ordinaires, elle prond une 

''olüration rouge au inomenlde Ia nienslrua 
niu; coloralion rouge foncé ou môine 

Kig. 7üü. 
Coupe transversale du vagiu de ruròlhre. 

pour nioiitror les rapports et Ia constitu- 
tion anatoiniiiue de ces deux conduils. 
1, cololuic aaU-ricurc du vagi», avcc: a, muqueuse ; 

6, couclie musculeuse : c, couclie libreuse de Ia paroi 
vaginaie. — 2, mu(|ucuse do ruròllire. — 3. couclie 
des libres lissos longiludinales. — 4, couchc des 
fibres lisscs circulaires. — 5, canauv veineux, disse- 
mines daus les deux coucbes dc libres lisses. — 
O, sphinctcr externe do riirètiire ou sphincler strió. 

\iolac,(5(. pcndant Ia grossesse. Du reste, elle est três résistante, três extensible et 

élasti(jue. Ilislologiquemenl, Ia muqueuse du vagin se compose, comme toutes 
"uiqueuses, de deux conchos ; le chorion muqueux et Vépilhélium. 

Chorion. — Le chorion muqueux, três riche en libres élastiques, adhère 

ANATOSIIE ni'MAlNE. — T. IV, O» ÉDIT, 97 
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intimeinent par sa facc profonde à Ia tuniqiic niusculeuse, sans intcrposilioii (rimo 
couche soiis-muqiiciisc spccialo. 
Sa face supcríiciolle cst sunuon- 
lée cie papilles vasculaires, coni- 
ques ou lilifonnes, qui sont beaii- 
coup i)lus développées dans Ia 
[)arlie inféricure du coiuliiil que 
dans sa partic supérioure, plus 
développees aussi (dk Sixkty) clicz 
Ia nouveau-néo (jue ohcz Ia femiue 
adulto ayaiit eu des rapprocho- 
uienls sexuels et dos accouche- 
iiieuts. Le cliorion est coiisliluó 
par un lia réticuluni conjoiictif, 
avec une quantité i)lus ou luoins 
considérahlo de lll)res élasliques. 
Los inailles du réiiculuiu sont 
plus ou nioins inllltrées do leuco- 

IvpUhúliuiii vacinai do Ia foiiuno, vu sur une coupo cytos. Ces leucocytos SOnt surtout 
i)ori)eniliculaire do ia nami (d'apivs Toi iínf.i:x). , i . . i .• - • 
' ' 1 \ 1 aboiidanis a Ia partio superieuio 

1. ípilliélium avec ses trois couclies dc collulos : 1', collulcs , , ^ i 
profondes ; 1", ccllules nioycmios; 1'", ccllulcs jgjfrficiollcs. — tln COIHlUlt, OU lIS lOrillCnt 
i, chorion muqueux. — 3, papíllos. — 4,1, vaisseaux coupi^ en tra- ^ , /lli'vrv^ /Io viM-iflhlCS 
vors. — ií, aulic vaisscau coiipó oii lonj; ilaiis IV-paisseiir dime CCriíllUS Cilb (liLNLKj tlC 

follicules elos. 
b. Epilhéliiirn. — L'ó]nthélium ])róscnte jusíiu'» 180 et :2üO ^ d'(íiiaisseur. 1''" 

s'ótalant sxir le chorion, il elíace entiòreinent, en les rocouvranl, les saillies qi'C 
fornient les papilles. Cest un é])ith(íliiini pavinienteux stralifuí ; los celUiles les 

plus jirofondes (couche í^énéralrice) sont 
cylindriípies ; les cellules nioyonnes sont 

■ ' 1) a polyddricpies par pressions n^ciproqne^'" 
/•'<1 i les cellules superlicielles sont nianifestc- 

nient aplatios. Aux cellules épilhólialcs 
I mèlont loujours >inc (luantité plus 

• 'iioins considdrable de leucocyles niigi'-^' 
•- teurs, soit isolés, soit réunison groujít^s. 

-./'.'ís'I./'^ L'épithéliiini vaginal envoio <lans le cho- 
J /' » rion dos hourgeons simples ou plus oi» 

7Ü8) 

■ "5 //y*1^ ' ■ sont loujours iles hourgeons pleins. H 

■ cst quelques-uns, cependanl, q"'- 
modilications survenues 

'/j/1^\leurs cellules centrales, paraissent 
canaliculés et, de ce lait, pourraient 
impuser pourdes rormationsglaniluhviiÇ®' 

  c. Glandes. — La muipieuse vagi"'' 
o comme nous venons de le voir, prest 
'tts. parfois, dans sa j)arlio supérieure ^ 

JIolonf^oiiicnts t'pilliólíauxdans 1 (*paiiíscurdu qq[ utérin un certain nonihro de 
cliorion (vagin dc Ia 1'eininc d'aprús Veitii.) ' ^ 
a, cellulos (^pitlióliales pi-ofüiiiies, de formo cvliiidrique. — h, rpilhôliunt |i.i\itneiiteiix stralííii'. — proloi»» 

ípilliílial do rornic cjtiudroule próseutaiit á sa paitie movcniic i|ueli|ii(>s vacuulc». 
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ciilos cios, mais elle esl totalemenl dépourviic do glandes : par consequent, le 
liquide (]ui s'úcoiile du vaglii est Io prodiiil, non d'unc sécrétion, mais de Texsu- 
dalioii et de Ia desíiiiamalion épilhéliale de Ia muquoiisc. Dans certains cas, 
cependant, oii a rcnconlré de véritables glandes aux deux cxtrímités de Ia mu- 
<iueiisc vaginale : en haiil, sur Ia miiqueiise des culs-dc-sac, cn bas, siir cello qui 
avoisiiie rorilicc bulbaire. Ces formalions giandulaires sont enlièremenl anor- 
males. Kllos doivent èlre considérées, sur Ia muqueiise des culs-de-sae, comme 
des glandes erratiques de Ia miu]ueuse du col uldrin. De mème, les glandes rélro- 
vulvaires ne sont vraiseniblablement que de simples lobules do ia glande de 
l$artliolin, qui se sont isolés do cette dornière glande pour s'ouvrir par des 
canaux excréteurs distincts dans Ia partie inférieuro du vagin. 

Canal de Gartner. — La paiMiu inTéricuro doa canaux do Wolff (voy. lig. 690,4) persisto cliez 
corlains mamniilÍTOs, nolaiiinifint clioz los solipÍMles, sous Ia formo de deux conduils, Tun droit, 
l aulro f;auclie, ([ui longonl les parois Ialóralos do Tutórus et du va^in et viennent s'ouvrir á 
1'extréniité inlerieuro de celui-ci, au voisinage du nióat urinairo : cc sont los canaux do (Sarlner. 
lis sont parllculiòronieiit bicu dóveloiii)és olioz Ia vaclio el choz Ia truie, oú ils onl éto bien 
décrits par Gautneu d'abord, en 18áá, et plus lard, on 1825, par de Bi.ainvili.e. Au point do vuo 
ldslül(){ji(luo, ils sont conslitués (lar uno tuniijue nuisculouso (b^oLux, ItiEDEu) tapisséo sur sa face 
interne par un ó|)lHiéliuiM cylindri(iue. 

Choz ia feninic. Ia porlion du canal do Wollí ijui, cn so dóvoloppant, constituorait Io canal 
<Io tiartncr. s'atrophie do bonno heure et disparait niònio conipléteinont dans Ia i)lupart des cas. 
On cn roncontro cependanl dos vcsligos chez Tadulto et niènic chez le vioillard, dans ia pro- 
poi tion do 1 fois sur 3, d'après IIieheii. Ces vesUges revòtont, selon los cas, Ia formo d'un tubo 
ópilliólial sans luni([ue musculeuse ou cello <run cordon uiusculairc sans revídenienl épithólial. 
loipiel ost plus ou nioins englobe, commo Io canal de Gartnor clioz les solipòdos. dans Ia paroi 
antéro-latéralo do Tulórus et du vagin. Si nous nous cn rapportons aux observaüons de Kiedeií, 
nous voyons ([uo ranoinalio peut ètre bilatóralo ou unilalórale et, dans ce dcrnior cas, que le 
canal so inontre plus fréiiuemment à droito (iu'à gaúche. Domix avait déjá élabli, dans ses 
rechorches sui' Tóvolution du eanul do Wollf, ijue c'ólait celui du cAté gaúcho (jul, le premier, 
présenlait des phénomònes d'atrophie rógressive. Du reste, Uiedeu a toujours rencontré les ves- 
|ÍK0s du canal de Gartner sur le col do Tulórus ou sur Ia partie supórieure du vagin. II n'a 
janiais observo Ia portion inlV'riouro du canal et il explii|ue ee iait par lo dévoloppement considó- 
'■ahl(! (|a(3 prend, à son niveau, Ia cloison uréthro-vaginale. 

Un certain nombro d'auleurs, nolanunont W.vssu.iei f, onl voulu voir lo sogment terminal des 
<^anaux do Gartnor dans deux jiotits conduils, décrits par Skene en 1880, (|ui viennent s'ouvrirà 
'a vulve, ciHe à ciMo et iiniuódiatement en arrièro du niéat urinairo. Mais nous vorrons plus 
loin à jtropos dos glandos annoxécs à Tappareil sexuol do la femme, ([uo cette bomologio n'est 
pas acceptable, los canaux de Skeno n'élant pas do simples conduits termines en cul-de-sac, 
niaia do véritables glandes en grappe (voy. p. 702). 

A e.onsulter au sujot des canaux do Garlnor ; Gautneií, Meckers Arch., 182Ü; — i>e Iílainville, 
^'olesur les ãoubles canaux de la matrice des matiunifèrcs paromjulés découverts pav^\. Gartneu. 
"ull. Soe. |diilom., 1825; — Ozenne, fersixlunce du canal excréleur du corps de Woljf chez une 
femme dc tiO ans, Itull. Soe. anat., 188Ú; — Doiiiix, Ueber die Garlner^sehen Kanãte beim Weibe, 
Arch. f. Gynãk., ^83;— Uiedeh. Ueber die Garlnevschen Kanüle beim inenscid. Weibe, Virchow's 
•\''ch., 1881 : — Negiiixi, Conirib. alia Anatomia dei canali di Malpigln (delli di Garlnev nella) 
'icfa, 1'arma, 18117: — Ki.eix, Leberdie Itezieliungen der Müllerschen zu den Wol/fschen Gãngen 
l>eim Weibe, Münch. mod. Woch., 1807; — 1'oi.iuok, Des canaux de Garlner, de kur persistance 
'■'hez la femme sous forme de conduils ü débouché vaginal, Th. Uordeaux, 1001. 

§ I V. —V.VISSUAUX ET N1C1U'S 

1" Artéres. — Les arlèros dn vagin sont füuniies cn grande partie par Fartère 
^'>iginale, branclie de riiypogastrique (voy. ANGtiioLoüiE). Mais le vagin reçoit 
•-'"eore un cerlain nombre de branches des artères voisines : de l'iitérine, de la 
^'•^sieale inférieuro, ile riiémorrlioidale moyenue et de la lionteuse interne. Ces 
1'ranclies, comme colles issues de la vaginale, se jettent, les unes sur la face anté- 
'icurc du vagin, les aiitres sur sa face postérieure. Elles pénètrenl tout d'abord 
''iiiis la tunique musculeuse, à laijuelle elles abandonnent de nombreux rameaux, 
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el viennent se torininer daiis Ia lunique inuqueuse par un riche réseaii capillairc 
(lorit les inailles occupent Ics parties les plus siiperíicielles da cliorion, Daiis 

lyniplialiiiues dii vai;in 
disposonl en deux rí-scaux, 
rwii (laiis cliorion ""J' 
([iieux, Tauln; dans Ia Im"' 
(liio niusciilfiisG. C.es di'"^ 
réseíiiix, dii leíle, coiiini" 
ni(|uent ciilrc i'iix par 
iioiiil)reiises anasloiiit"''^'''' 
Ils donnont iiaissaiico a d' 

Fig. 70'J. 
Les ailèrcs ct vcines du va}»in, vuos sur Ia face postérieiire 

do Porgane. 
l, ulérus avcc T sounionU uléro-sacrés.— 2, vanin, >u par sa face po*- 

térícurc. — 3, poau du (Ia coupc pa-^so uii pcu cii avanl dc Taiius'!. 
— i. parlic auléiicure du spliiucler anal. — 5, rolevour do l anus avec r>', 
ses faisroauK rcHro-vajíiiiaux. — O, fosso isciiiu-roclalc. — 7, 7, arliTO ut<^- 
riiío. — 8, arlòrc va^inalo a\cc : 8' sos brauclies aiiti^rieures ; 8", sos 
branoljos poslórieuros. — 0. hranchc vaginale. <|uc Ia crosse utórinc abaii- 
duiino à Ia faco antórieuro du va^ín. — lU, aulres branclicü va^íiialos, pro- 
vcnant do Tarlòre iM^norrlioulale infcriourc. — 11, vriiies vaifíiialos cl pioxus 
vacinai. — Í2. veínoA ut(4'ino.s. — 13, colloctourü ])rii)cí|>aux dcA doux pluxus 
ulóriü et vacinai. — li, autro voiiic vai^inale, »c i-oiulaiU à riic^inuri-lioulalu 
.aWrieure eu Uaversant Ic .elevcur. .lOnibrCUX IrO.lCUlM , «1".^' 

Toti distingue, d'aj)rès leur origine, en supérieurs. nioyens, intLh-ieurs el 
rieurs. — Les lymphaliijues sicpéneurs sc séparenl du vagin dans Ia ri'giü" 
culs-de-sac et, sc nuMant aux iyniphatiíjues du col nlérin, ils al)oulissent, com ^ 
ces derniers, aux ganglions silués dans Tangle de bifurcation do 1 iliaiiue p 
tive. — Les lymphatiques monens, au nonibre de deux ou Uois, s acto 
fartèro vaginale et ahoutissent, coinme les préctklents, aux ganglions lateiaii^^ 
rexcavation pelvienne. — Les lymphaliques inférieurs tirent leur origniL 
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partic lout inférieuro dii vagin, de celle portion du conduil qui précède rhymeii 
ou les cnronculcs liymtínéales. Ils se portent en bas et en avant, pour s'unir aux 
lyinphatiques de Ia vulvc et gagner avec etix les ganglioiis du pli de Taine. — Les 
lymphaliqiies postérieu7's, coiiime leur noiii rindiíjue, naissent sur Ia paroi posté- 
ricure du vagiu. Sc portant ensuile en arrière et en haut, ils se jettent sur le rec- 
tiuu et se terrninent datis les ganglions accolós à Ia tunique musculeuse de cel 
organe (Buuiins). On peut les suivre jiis(iu'aux ganglions du promontoire. 

4° Nerfs. — Les nerfs du vagiu ont été étudiés dans ces dernierstempsparPoLLE, 
par üoc.iEi. et par Küstlin. Ils proviennent de deux souices ; du plexus hypogas- 
lri([ue et du honteux interne, branche du plexus sacré. Avant de pénétrer dans Ia 
paroi du vagin, ils fornient tout autour de Torgane un plexus périvaginal. sur les 
tnailles duquel se voient de lout petits ganglions ou niénie des cellules nerveuses 
isolées. 

Les rameaux qui en partent se distingiient, au point de vue de leur lerminaison, 
en rameaux niusculaires et en rameaux inuqueux. — Les rameaux musculaires 
se terniinenl sur les libres musculaires lisses suivant le mode habituei. — Les 
rameaux muqueux pénètrent dans le cboi ion muqueux, envoient des filets fort 
grôles dans les papilles ef, íinalement, se terrninent dans répithélium. Ces termi- 
naisons nerveuses interépithéliales se rencontrentjusquc dans les couches les plus 
superíicielles de l'épilhélium. 

Kòstmn a signalé dans le chorion muqueux, inunédiatement au-dessous de répi- 
thélium, des cellules qui présentent tous les caractères des cellules nerveuses. Elles 
onl, en tout cas, Ia mime signilicalion que celles que Ton rencontre dans Ia mu- 
queuse de Tutérus. On a signalé encore, dans Ia muqueuse vaginale, des corpus- 
cules de Krause, des corpuscules du tact et jusqu'à des corpuscules génitaux ana- 
logues à ceux qui existent dans le clitoris. 

A corisiilUír, au sujnt du vagin, parmi los travaux récciils; Pestai.ozza, Delle cisti delia 
raginu, liiv. clinica, liulogno, 1887 ;— Vkitii, Vaijinalepitlicl und Var/inaldrilsen, Vircliow's Arcli., 
ISSD; — CoNDoHKi.i.i, Vaíjin double. avec liyinen doitble, etc., üioni., ilal. ilcjlla nialaUio vcncrec, 
lS8y; — Lüzi, Ilic. isluloi/. siill e/iií/teíiu vaginale, Ucnil. ilei Lincei, Itoiua, 18S9 ; — Chosti, Sul pro- 
cesso di cornificazione delia va;/ina nei prolassi, Milano. 1890 ; — Fahabeui' cL Vai\niek, 1'artie 
'jéiiilale du canal pelvi-(jénilal, filière vaginu-pe'rine'o vulvaire, Anii. ilo Gyn., 1801;— IIet- 
fEHEii, Ecolulxon de Vépilkélium du vagin. Soe. ilo liiol., 18'.)á ; — Douiel, Die í^ervenendigungen 
"1 (ler llaul der aüssere (lenitalorgane des Menschen, Arch. I'. inikr. Anat., 1893 ; — Kõstlix, Die 
■^ervenendigungen in den weibl. (lesc/ileclilsorganeu, Bcriiii. 189j ;— Uoiix, Co/iícít. à l'elude 
'le Ia persislance de Vliijmen après Vaccoucliemeiil. Th. I'aris, 1896; — Feuhauest, SulVangolo 
'I inclinazione vaginale, líoU. d. Sc. Mcd., 1897 ; — Iíuuh.ns, Ueb. die Lymphgefâsse d. weibl. 
^'eiiilalien, cLc., Arcii. f. Anal. u. 1'liysiol., 1898 ;— Meveu, Drüsen der Vagina u. Vulva, Zoitsclir. 
'• (ieliurtsli. u. Gynilk, 1901; — Sciienk, Ueb. elasliches Gewebe in d. norm.u. palhol. veranderlen 
'V/ífif/p, Voili. IJculscli. Cos (iynãli, ü Vcrs. Glcssin, 1901 ; — Gujasnoff, Ueb. die Vagina der 
l^inder, Diss. Saiiit-Pólcrsliouig, 1901 ; — Levy, líeilr. zur Anat. u. Palhol. der Kleinen Labien, 
hiáserl. München, 190í; — Juno, Ulersuch. über die Innervalion der weibl. Genilalorgane, Mo- 
"ulsschr. f. Gcburlsli. u. Gyniik, 1905. 

AIITICLE V 

VULVE 

La vulve, le pudendum des anatomistes anglais et allemands, est un termo 
ííénéral, servant à désigner Tensemble des organes génitaux externes de Ia femme. 
'-'est une saillie ovoídc h grand axe antéro-poslérieur, qui confine en avant à Ia 
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paroi antérieiire de rabdonien, en arrièrc aupérinée, lale'ralement it Ia face interne 
dcá cuisses. Eile coniprend les parties suivantes : 

1° Des replis tdgunientaires en forme de lèvres, que nous de'signerons sous le 
nom de fornialions labiales] 

Í2° Un espace niédian, limite latdralement par ces replis, Vespace inter labial 
ou fente valmdaire; 

o" Un appareil érectile. 

1. — Fohmations labiai.es 

Les replis cutanés ou lèvres qui constituent Ia plus grande partie do Ia vulve 
sont au iiombre de (juatre, deux de chaque côté, disposés syniétriquement. On les 
distingue en externes ou grandes lèvres et internes oupeíites lòvrcs. Aux formations 
labiales nous rattacherons le pénil ou monl de Vénus, qui surmonte les grandes 
lèvres, et c'est par lui (jue nous commencerons notre description. 

A.— l'ÉXII, ou MONT DE VkXUS 

Le pénil ou mont de Vénus est cette saillie arrondio et plus ou moins i)roénii- 
iiente suivant les sujets (lig. 710, 1) (jue Ton voit à Ia partie antérieure do Ia vulve. 

1" Configuration extérieure et rapports. — Située au-devant de Ia sympliyse 
puhienne, liniitée à droite et à gaúche par le pli de Taine, elle se continue en haut 
et en bas, sans ligue de déniarcation bien nette, d'une part avec rhypogastre, 
d'autre [)arl avec les grandes lèvres. Son épaisseur, três varlable, est en rapport 
avec le degré d'embonpoint des sujets : de Í2 ou 3 centiniòtres chez les femincs 
d'un embonpoint ordinaire, elle atteint chez les sujets obèses 7 ou 8 centimètres oi 
mème plus. (ílabre chez le fuilus et chez Tenfant, le mont de Vénus se couvre 
Tâge de Ia pid)erté de poils longs et raides, qui, conime les poils du púbis clic'- 
rhomme, [)résentent habituellement Ia môme coloration que les cheveux et sont 
l)lus ou moins frisés avec tendance à renroulement. 

2° Structiire. — Envisagé au point de vue do sa constitution anatomique, h' 
mont de Vénus se compose essentiellement d'un revétement culané, surmontant un 
paíjuet voluniineux de tissu cellulaire et de graisse. Cet amas cellulo-adipeux ren- 
ferme dans sa masse un système de lames élastiques, ijui naissent de Ia lig'"^ 
blanche et de Taponevrose abdominale et qui viennent, d'autre part, se termi"'^' 
Ma face profonde du derme. Nous allons, tout ii Tlieure, retrouver ce tissu élas- 
tique dans Tépaisseur des grandes lèvres. 

3" Vaisseaiixet nerfs. — Les arlères du mont de Vénus jjroviennent iles hou- 
teuses externes, branclies de Ia fémorale. — Los veines se portent vers le triang'^ 
de Scarpa et se jettent, soit dans Ia saphène interne, soitdirectemcnt dans Ia fénio- 
rale. — Les lymphatiques sc rendent aux ganglions superíiciels derainc. — 
nerfs émanent des branclies génitales du plexus lombaire, qui débouchent, coui»"^ 
on le sait (íig, 0Gl,ü,0'), jiar Torilice externe du canal inguinal. 

H. —Giiandes i,f:vnES 

Les grandes lèvres (lig, 71ü,í2) sont deux replis cutanés,. situes cn arrièrc 
mont de Vénus et coiistituant avcc cetle dernière saillic le plaa supcrlicid ' 
Ia vulve. Eiles mesurcnt, cn moyenne, 7 ou 8 centimètres de longueur sur - 
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3 cciitiiuètros de largeiir. Leur épaisseur, mesuréc à leur partic moyenne, esl de Io à 
-O niilliinetrcs : 

1° Configuration extérieure et rapports. — Allongées d'avanten arrière, aplatics 
Iraiisversaleinent, les grandes lèvres noiis prdsentenl chaciine deux faces, deux 
l)Otds et deux extrémités : 

a. Faces. — Les deux faces se dislinguent en externe et interne. — La face 
externe, convexe, répond à 
Ia face interne de Ia cuisse, 
<lont elle est sé])arde jiar un 
sillon nettement accusé, le 
úllon génilo-crural (lig. 
711,1). Elle a une colorution 
foncée, ([ui rappelle exacte- 
nienl colle du scrotuni, et 
esl reconverte de jioilsana- 
logues ii ceux du inont de 
Venus, mais ccpendant plus 
rares et j)lus courts. — La 
face interne, plane ou légò- 
renienl concave, ost en rap- 
port, quand Ia vulve est 
ferniée, en partie avec Ia 
grande lòvre du cúté op- 
posé, en partic avec Ia petite 
lèvre corrcspondante . Un 
sillon i)rofond, le sillon la- 
l>ial (4), separe Tune dc 
l'autre Ia grande et Ia petite 
lèvre. Dans sa nioitié infé- 
1'ieure, Ia jteau (jui rev(5t Ia 
'ice interne des grandes 

Fig. 7i!). 
Vulve (Io jcuiie lillo vicrgo. 

I, prnil ou rnont do VíWuis. — 2 ct 2\ surfacc inlonio cl surface oxlorue 
ilcs frraiulca lèvros. — 3, coniniis>>ure auLóneure dc Ia vulve. — i, capucliou 
du cliloris. — 5, cliloris. — O, pelitcs lôvi-cs, avcc ü', lour racinc poslóricun» 
naissanl de Ia face poslórieuro du clitoris (froiu dn cliloris). — 7, veslibule. 
— 8, luí^al urinaire. — ouverlure du vajfiu, — 10, fosse naviculaire. — 
11, iourclicUo. — 12, pónuóe. — 13, auus. — li- hyiucn. — i.>, orificc 
cxlóricur du canal cxcrólcur des glandesdc Bartholiu. 

lèvres presente à peu jtrès 
niOnies caracteres (juc 

^tille de Ia face externe : elle 
foncée ct onibragée dc 

i">ils; CCS poils, tontefois," 
à Ia fois beaucou]) plns 

•'«"ires et ])lus courts que sur 
lace opposée. Dans sa nioitié supcrieure, au conlraire, elle estrosée.lisse, humide; 
plus, elle est ordinairenient glal)rc ou ne possède que (juelques i)0ils follets. 

líords. —Des deux l)ords des grandes lèvres, Tan est supérieur, Tanlre infé- 
iieur. — Lo bord supérieur ou bord adhérenl répond aux branches ischio- 
P^ibiennes, auxíjuellcs il est ratlaché par de nombreux tractus conjonctifs. A son 
"'veau, Ia grande lèvre se eonlbnd avec les parties molles des régions voisines. — 
'-ti bord inférieur ou bord libre^ plus niince que le précédent, est arrondi, légère- 
""-■nt convexe d'avant en arrière, recouvcrt de poils coinnie Ia face externe. Cest 

<pii, en s'adüssanl sur Ia ligue médiane avcc le bord homonyme de Ia grande 
'i\'rc du còté opposé, déliniile superficiellenient Ia fente valvaire. 
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c. Exirémilés — Lcs deux exlrémilés se disUngiienl en antérieure el postií- 
rieurc (supérieurc ct iiiférieure quand le sujet repose dans Ic décubilus dorsal). 
Hn se réunissant deux à deux sur Ia ligne iiiédiane, ces cxtréuiités conslitueiil ce 
qu'on appelle les commissures de Ia vulve. — La commissurc antérieure, relali- 
vement épaisse, arrondie en forme d'arcade, assez peu luarquée du reste, se con- 
tinue avec Ia partie postérieure du niontde Vcinus. —La commissure poslériettre, 
plus connue sous le noni de fourchelle, estniince, niieux détacliée et partant beau- 
coup plus apparente. Au devant d'elle, du còté du vagin, se voit une petitc d(>i)res- 
sion appclée fosselle nmiculaire (fig. 710, 10). 

2' Variations suivant les âges. — Les grandes lòvres varient beaucoup dans leur 
aspect extíírieur suivant Tàge et le degré d'enibonpoint des sujets. (lhez les enfants 
etlesjeunes filies vicrgcs, de niènie (jue cliez les adultes qui jouissent d'un cerlain 

enibonpoint, elles sont épaisses, fer- 
nies, résistantes : elles sont, dans ce 
cas, directenient appliijuées Tune con- 
tre l'autrc et, de ce fait. Ia fente vul- 
vaire est coniplètenient ferniée. Au con- 
Iraire, chez les fenitncs àgées et cliez les 
feniines ainaigries, siirtoul chez celles 
qui ont eu de nonibreuses grossesses, 
les grandes lôvres sont niinces, (lasques, 
coinnie ílétries et, alors, Tespace qui les 
sépare est constaiiiment entrohailic- 

3" Structure. — Au point de vue de 
leur structure, les grandes lòvres sc 
coniposent de cinq couches distinctes 
et superp()s(5es. Kn allant de deliors on 
dedaiis, nous rencontrons tout d'abord 
le revêlement cuíané, reniarquable P'T" 
ses longs |)oils, par un épidernie niince 
et forteuienl pignientd dans sa couclic 
l)rofonde, par sa richesse en glandcs 
sudoripares et en glandes sébacées. 

La peau est doublée, sur sa face i"* 
terne, par une cüuche de libres niuscu- 
laires lisses, qui sont les homologue» 
des libres dartoíques du scrotuni ct 
(jui, par leur ensemble, constituent ce 
(pie Ton appelle le dartos de Ia feinine 
ou darlox lahial. 'l'outefois, ce pl^^" 
musculaire est moins épais (pie 
rhomme. II est aussi moins étendn- 
On ne le renconlre, en elfet, que siu 

une partie de Ia surface extérieuro des grandes'lòvres : sa face externe, sou 
inférieur et une partie seulement de sa face interne. 

Au-dessous du dartos, nous rencontrons une co*uche de tissu cellulaire plus uu 
moins riche en graisso el, au-dessous de cette najjpe cellulo-adi|)euse, une couch'^ 
de faisceaux élastiques diversement entrecroisés et formant meinbrane. Cette 

Fig. 711. 
Coupo transversale de Ia vulvo, faitu pei-pendi- 

culaireiiienl à Ia lonjíueur dus grandes lèvros 
el passant iiiiinédialeinent au-dessus du iiiral 
(segrnont poslériour de lacoupe, vu parsa face 
antérieure). 
a. Lranchcs dcsccuiUiiles du púbis, r(>unie!) par le lipamoiil 

Kous-pubicii. — 6, rclevcur de i anus, avec sou apoíjévrosc. 
— c, obluralcur inlcnie, avec hon apouóvrose. — il, nioni- 
liraue Ubrcune du Irou obluralcur. — e, obturateur exteruc. 
—/, adJuctourà do Ia cuissc. •— (/, aponcvrosc fiWnorale. 
— h, peau do Ia culsso. 

It sillo» {fénilo-crural. — 2, grandes lòvrc*. — 3, pelileü 
lèvrc». — 4, silloü labiai. — 5, espace iiilerlaliial, — O, ori- 
lice iufóricur du va^nn. — 7, móal uriuairc. — 8, bulbo du 
vagiu, rccouvert eu deliors par le conslricfeur de Ia vulve. 
— 9, racíno des corp» caverneux, recouverlo eu narlie par 
i'i«chio-caverucu\. — 10. sac élasliíjuo des grandes lòvres. 
comblé par un paquct graisseux. — H, dartos vulvaire. — 
12, vagiu.— 13, plexus veineux du vagín. — li, vcssie. — 
15, uno anso iuleslínale. 
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«neniljrane Olastiquc, que BaocA avaitprise à tort pour Tequivalent chi clailos, me 
l)araitèti'e riioiuologuecliez Ia femiue de cette mciiibraiic, h lafois íibreuse cl élas- 
tiquc, ([HO noiis avons décrile cliez rjioinine sons le iiõm de tunique fibreu&e des 
liourses. Elle se dispose ici> daiis répaissciirdc Ia grande lèvre, sous Ia forme d'une 
poche alloiigée d'arrière en avant (íig. 711,10), doiit le 1'ond est silué ati voisinage 
<le Ia fuiirclietle cl dont ToaverUire rcpond à rorilico externe du canal inguinal : 
Jious ia désignerons, avcc Saitky, sous le nom de sac élaslíque de !a grande lòvre. 

Ce sac élaslique renferme dans sou intéricur une masse de lissu cellulo-adipeux, 
qiii est i)lus ou moins aliondant sulvant les siijets, mais qui ne dlsparait jamais 
cntièrcineut, mème cliez les fcmmes les pliis amaigries. 11 cst à peinc besoiu de 
faire remarquer que c'est anx observalions quantitatives de cette masse adipeuse, 
•«lislendant plüsou moins le sac (51asU(iuc qui les contiont, que sont dues les varia- 
■lions de consistance, indiquécs ci-dessus, cpie nous présentenl les grandes lèvres 
aux divcrs ages et cliez les fcmmes (Femboupoint dilférenl. Dans le tissu cellulo- 
•adipeux du sac ólastique de Ia grande lèvrc vient se tcrminer, en grande partie, 
l'éventail tendineux du ligament rond (p. 721). On y trouvc eneore parfois, à sa 
partie supérieure et cliez le fa'tus seulenient, Textrémité interne de ce canal séreux, 
dé[)endance du péritoine, que Ton designe sous le nom de canal de Nuck (p. 722). 

4" Vaisseaux et nerfs. — Les artères, destinées aux grandes lèvrês, proviennent 
<le deiix sources : 1° des lionteuses externes, branchcs dela fémorale ; 2° de Tartère 
périn('ale inférieure, branciie de Ia iionteusc interne. — Les veínes se distinguent 
<.!n superiiciellcs et profondes : les veines siiperficiclles accompagncnt les artères 
lirécitees et se rendent, les unes à Ia fémorale, les aiitres à Ia honteuse interne; 
les veines iirofondes, suivant un trajet ascendant, s'unissent aux veines du bullie 

avec celles-ci, se jettent dans le plexus vaginal. Nous rappellerons en passanl 
qii'ii Ia partie antéricure des grandes lèvres aboutissent les veines du ligament 
i'ond, lesquelles à cc niveau sanastomosent avec les veines de Ia paroi abdominale 
€t, avec les lionteuses externes. — Les lyrnphaliques se rendent aux ganglions 
-*^iiperliciels de !'aine, depréférence au groupe supdro-internc. Quelques-uns, pro- 
venant de ia partie postérieure de Ia grande lèvre, peuvent se rendre au groupe 
jiiféro-inlerne. — Les nerfs des grandes lèvres émanenl, en partie de Ia branche 
l>i-'rinéale du hontcux interne (branche du plexus sacrd), en partie des branchcs 
Súnitales du plexus lombaire. 

C. — 1'HTITES LÈVllKS 

Les petiles lèvres (lig. 7-40,6), encore appelées nymphes, sont deux replis cuta- 
aphitis transversalement, situes en dedans des grandes lèvres. Leur longueur 

en moyenne, de 30 ti 3o milliiiiètres ; leur largeur, de lOfiiS millimètres ; leur 
^'Paisseur, de 4 ou õ millimètres. 

1° Configuration extérieure et rapports. — ürientécs dans le luôme seus que les 
ííi^andes lèvres, les petiles lèvres nous oíTrenth éludier, comme ces dernières, deux 
''i(;es, deux l)ords el deux oxtrémitds : 

<i- í'aces. — Les deux faces se distinguenl cn interne el externe. — La face externo, 
Vlane ou légèremenl convexe, répond ii Ia face interne de Ia grande lèvre corres- 
l'ondante. Elleen est séparée par le sillon laliial. — La face interne, plane égale- 
'Uent, rt5poiul h Ia fente vulvaire el s'applique directemenl, quand cetle fenle est 
'«i'inée, conlre Ia petile lèvre du côlé opposd. 

!'■ Hordg. — Des deux bords, Tun est supórieur, Tautre inférieur. — Le bord 
'^"périetíf ou bord adhérenl, encore appelé quclquefois base des petiles lèvres, est 
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ivdossé au bulbc du vagin. 11 se continue avec les parties molles du voisinage. — 
Lc bord inférieur ou bord libre, plusinince que le précédent, est convexe, irrégu- 
lièrement dentele', flottant librenient dans Ia fcnle vulvaire. 

c. Exlrémüés. — Les deux extrémités des pelites lèvres se distinguent, comnie 
cellcs des grandes lèvres, en antérieure et postérieure. — L'extrémité antérieiire, 
iin peu avant d'atteindre le clitoris, se divise en deux feuillets secondaires, l'un an- 
t(5rieur, Tautre postérieur, (fig. 710): le postérieur (6'), relativenientcourt, se dirige 
vers Ia face postérieuro du clitoris et s'y insère, en forniant avec celui du côto 
opposé le frein du clitoris; Tantérienr, heaucoup plus long, passe en avant du 
clitoris et, en se réunissant sur Ia ligne niédiane avec le repii siniilaire du côtó 
opposé, formo à Torgane érectile une sorte d'cnveloppe denii-cylindrique, que- 
Ton désigne sous le noin de capuchon du clitoris ou prépuce (4).' Ce repli pré- 
putial est relativenient peu développé dans nos races européennes. (]liez certains 
peuples de TAsie ei de TAfrique, il atteint uno longueur beaucoup plusconsidérable 
et Ton sait ([ue quelques-uns d'cntre eux, notamnient les Abyssins prati(|ucnt Ia 
circoncisioncbez Ia feninieaussibien (jue cbez riiomine.— \'extrémitéposlériextre, 
plus inincc (jue rantérieure, conune eflilée, se perd insensiblenient sur Ia face 
interne de Ia grande iòvre correspondante, leplus souvent ii sa partie nioyenne ou 
à Tunion de soii tiers nioyen avec son tiers postérieur. Plus rarenient, elle s'étcnd 
Jusqu'à Ia coinmissurc postérieure ct se réunit sur Ia ligue niédiane avec cello du 
còté opposé, forniant alors Ia petite dépression que nous avons signalée i)lus haut 
sous le noin de fossette luiviculaire. 

2° Variations morphologiques. — Les petites lèvres présentent, quant à leurs 
dimensions, de iionihrouses variétés. — Elles varient tout d'abord suivant 
àges : c'est ainsi que, cbez Ia nouveau-née, elles débordent on bas les grandes 
lèvres, tandis (jue plus tard, coinine nous l'avons vu, elles sont débordées par elles. 
— Elles varient ensuite suivant les individus ; sur Ia j)lupart des sujeis, elles 
répondent à Ia partie profonde des grandes lèvres; sur (|uelques-uns, cependant, 
elles descendent jus(iu'au bord libre de ces dcrnières; sur d'autrcs, elles le 
dépassent. A propos de ce dernier cas, nous ferons remarquer que Ia partie de lii 
petite lèvre (jui s'est ainsi extériorisée, (iu'on nie permette cette expression, p'"'^' 
sente tous les caractères du léguinent externe et, coninie Ia face externe de l"- 
grande lèvre, revét une coloration brune, que Paul Duiiois coniparait à celle ti" 
raréole du sein pendant Ia grossesse. — Les petites lèvres sont cncore sujeitei' <'i 
des variations etlinlcjues ; on connait ces peuplades du sud de r.Vfrique, les líoS' 
cbinians, oii les replis en question atteignent 15 ou Í20 cenlimètres de longueur et, 
sous le nom bien iinpropre de voile de Ia pudeur ou de tablier des /loltentote" 
(Duapimíii), descendent parfois jusqu'à mi-cuisse. 

3" Structure. — Les petites lèvres sont forinées (llg. 71'2) par un double feuill*^'' 
tégunientaire, ein[)risonnanl au centre du repli une uiince couche de tis.^^u cou 
jonctif, ricbe en libres élastiques, mais dépourvu de graisse. 

Quant à renveloppe tégunientaire elle-inôme, les histologistes sont loin d 
d'accord sur sa nature. Les uns, avec Küu.ikku et (íeulach, Ia considèrent coninii' 
muíiueuse; d'autres, conune Caiuiaiíu (1884;, Ia ratlachent francbement à 'fi 
En réalité. Ia menibrane de revétement des nympbes est une membranc de trans' 
tion entre Ia muqueuse du vestibule et Ia peau des grandes lèvres. Conune tc 
elle omprunte ses caractères ii l'une et h l autre : par sa coloration rosée, pf' 
aspect lisse et buniide, jiar Tabsence de poils et de glaiides sudoripares, par'*'' 
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senco au-clessous d'elle d"une coiiclie graisseuso, clle appartient aux. formations 
imiqiieuses; d'aulre pari, elle se rattaclie iielteiuenl au tégumenl externe par Ia 
iialure de son épitliéliuiii, dont les celliiles superíicielles ou desquamantes sont 
lamelleuses et dépoarviies de iioyau, _ 
l>ar Ia présence, dans (niehjiies-unes ^ ^ ■ \ 
de ses papilles, do vérila))les cor- lí -.. • 
puscules du lact, el onliii par sa 
richesse cn glandes sébacées. 

Ces glandes, qui paraissent pliis 
particulièremenl développées chez 
les fenanes brunos, occupenl à Ia 
füis les deux laces dos peliles lèvrcs. 
Toiilcfois, ellcs sonlphis nombreusos 
sur Ia face externe Mautix et Leoku 
(Árch. gén. de Médecine, i8(5'2), sur 
cotio dornière face, cn ont roncon- 
lr(5 135 en nioyonno par contiinèlre 
carro, tandis quo Ia face interno 
n'cn présentait, dans le niènio cs- 
pace, (jiie 28. Elles sont três volu- 
"linousos et ollronl co caraclòre 
roniaríptablo, bion mis en luniitirc 
par les rocherches de WEiixnEiMuu, 
'lii'elles apjjaraissont lardivenient, 
''ostent stationnaires jusqn'à Ia i)u- 
berlcí, aiignientont alors de voluino et attoignent leui' plus grand développomont 
pendant Ia grossesse. Conime celles dos grandes lèvros, elles sécrètent une matière 
<;paisse, blanchàtre, onctuouse, rappelant le sniegma préputial et jouant vraisem- 
''liiblenicnt cliez les animaux le rôle d'excitant génésique. 

4" Vaisseaux et nerfs. — Les arlòres dos potiles lèvres proviennent des niêmes 
•sourees ipie celles des grandes lèvrcs. Pas jilus que dans ces dornièros, elles ne 
l'i"ósentont Ia disposition qui les caractérise dans les tissus éroctiles. — Les veines 
'ornient, entre les deux feiiillets tégunientaires, un réseau qui est ordinairenient 
li"ès développó. Elles se nidlent, en parlie aux veines superíicielles des grandes 
'èvros, en parlie ii celles du bulbe du vagiu. — Los lymphaliques, extrôniemenl 
"lultipliés^ se rendent, conune ceux de Ia grande lòvre, aux ganglions do Paine. — 
Les nerfÁ énianent, coinnie pour les grandes lèvres, en pai tio de Ia branche péri- 
"éale du honteux inlerne, en partio des raineaux génitaux du plexus lombaire. 
'''íizius et Kíístmn ont pu suivre leurs libres terminales jusque dans Tépaisseur de 
''^l>itliéliuin. On trouvo dans le cliorion muqueux des peliles lèvres, outro dos 
l<íi'nunaisons nerveuses libres, des corpuscules de Moissnor et des corpuscules de 
''^'"uuse. C.\uu.\ui) y a signalé encore Ia présence de corpuscules nerveux spéciaux, 
l"'<5seiUant une grande analogie avec ceux qui ont ólé décrits par Iiildeu dans Ia 
''•^"gue des oiseaux. 

Fig. "li'. 
Coupo traiisvorsalo passant par Io bord libro do Ia 

poUto lòvro (d'apròs Chkoback ot Rostiiohn). 
Ou voit ncttomcnl sur cclle coupe Io rcvôlcmcnt ípilliólial, los 

liaplllcs Cl les glaudes síbacécs. 

t^ntro les formations labiales que nous venons de décrire se trouve un espace que 
'lous désignerons sous le nom d'es/>«ce inlerlabial ou canal viUvaire (lig. 711,5). 
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Cest rorifice d'cntrúe des voies gdnitales. Cct espace, liinilé l.itéralemcnt i);u- Ia face 
interne dos grandes el des petites lòvres, esl circonscril en avant i)ar le clitoris, en 
arrière par Ia coniuüssure postérieiire de Ia viilve surmonlée de Ia fossetie navicu- 
laire. Dans les conditions ordinaires, lorsiiiie Ia vnlve est fernióc, Tespace inlerlabial, 
piirenient virtiiel, se Irouve réduit ii une siniple fenle allongée d'avanl en arrière. 
Lorsque, au contraire, les formations labiales onl été fortenienl écarlées les unc& 
(les autres, 11 revèl Ia forme d'iin large enlonnoir (fig. 7 lü), niesiiranl à sa base O à 
7 cenliniètres de longueur sur :20 à 2o inilliniètres de largeiir. Le fond de Tenlonnoir 
viilvalre, de forme elliptiqiie ou ovalaire, noiis presente successivemenl, en allant 
d'avant en arrière : 

1° le veslibule; 
le méal urinaire; 

3° Vorifice inférieur du vagin, rétréci cliez Ia femme vierge par une sorte da 
diapliragme, appelé hijmen. 

A.— Vkstiuulk 

On donne le nom de veslibule à une petite région triangulaire (710,0), délimitée à 
droite et à gaúche par les petites lèvres, en avant i)ar le clitoris, en arrière par le 

méat urinaire el Torilice inférieur du vagin. 
Cotte région, lisse et unie, de coloration 

rosée, rectiligne d'avant en arrière, concave 
dans le sens transversal, est formée i)ar une 
muíjueuse dermo-j)apillaire, (jui se continue 
insensiblement, d'une part avec le revele- 
ment ciitané des petites lòvres, d'autrc pari 
avec les muipieusesdeTurètlire et du vagi"- 
Au-dessus d'elle, se trouvent deux forma- 
tions cssentiellcment vasculaires, b- bulbe el 
le clitoris. 

La muíiueuse du veslibule esl entièrenienl 
dépourvue de glandes qui lui appartiennenl 
en propre. On en Irouve bien un certai» 
nombre au voisinagc du méal urinaire. 
Jlais ces glandes, homologues des glando& 
proslatiques de riiomme, appartiennenl, 

de ce fail, à Ia muqueuse uréthrale. Nous les retrouverons dans Tarticle suivant 
(voy. p. 791;. 

Kii rogai-ílaiit atlonüveinunt ia rOgion iln vüslilmlc, ou distiiiguo asscz lVt'rjuciiiini'nt sui" 
Iíkmo iiiúdiaiie, ontrc Ic clitoris et lu iiiOat ufinairo, uiio baiidclcltu longitudinale (jui a iHi- sifí"'', 
léf par 1'ozzi, eu 1881, sous li! iioiii de hride inasculiiie clu veslibule, Co sonl les Jiabentilx 
thrales do W.vi.deveu. — La lirido inasculiue de l'ozzi ost si niincc el si bien incnistéo 
deriuu vestiljulaiiu iiu'clle ne fait. daiis ia plupart des cas, aucuii relicf. Kile se distiiigiie 
iiieri, eupendaiit. par sa leiiite uii peu ])lus pàle ([ue celio des tissus avoisinants et aussi 
iiettoté rectiligne lie ses bords, hieii diíTéretits des siilons irrégaliers produits par le pli.-isemcnl i ^ 
Ia miu|ueuse. 8a iargeur est de l ou íi miliiuiòtros. — La liride uiaseuline est à peu pri'S 
taiiti) cliez Teufaut uouveau-née et cliez Ia jeuno feruiuo dont Ia vulvo n'a pas encore rle de 
niéo par les aecouciiouieiits. ICn liaiit, elle s eteiid jusiiu'aux eorps caverutu\ du clituris ; uu >' - 
elle se dédoulile á Ia uianiére d'uu Y reuversé (j^), pour entourer le luéat uriiiaire et se coiiliiiU'- 
eusuite, (|uand 1'liyiiieu existe, avec Ia parlie supéricure do cette deriiière fornialioii- ' 
sente parlois uue rainure uiédiaue, doiit TiUendue et Ia profouileur varirut li'aucoup .-.j 
sujeis. — Quaut á sa sigiiilicatioii inorpliologiiiue, Ia hride veslibulaire doil étre 
(l'ozzi) cüiaiiie riiouiologuo, chez Ia reuiiiie, de Ia partie aiitérieure du corps spoiigieux 

Fig. 713. 
Le vestibulo oL Io inéat urinaire (T et J). 
I. veslibule. — 2. méat. — 3 tt 3', oriíices des 

(Icux glandes de S. Kcííc. — V, pelilcs lòvres, avce 
•i', Ic i)ró|iuco (juVllcs formeiit au clitoris. — 5, cli- 
loris. — •), grandes lòvres. — 7, vagin. 
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ròllirc (]ui, cliez cllc. ne s'est pas clúveloppúo cn canal (rurèlhre do Ia fenimo n'ayant pas do poi'- 
lion spoiigleuso) el n'ost pas devonuo óreclile. 

15. — Méat uuinaiue 

Lo méat urinairc a été déciil pliis haut (voy. Urèlhre, p. o2o). Nous i-appellerons 
icl seiileiiient: 1° que c'est un oriíke arrondi, de 3 ou 4 millimèlres de diamètre ; 

qu'il occupe Ia ligue médiane ; 3° qu'il est situé immédiatement eu anière du 
vestibiile; -4" qu'au-dessous de lui, à une dlstance de 2 ou 3 milliinètres seulenient, 
se Irouve une saillie arroudie, le lubercule vaginal, repère important pour lo 
chirurgien (piand il s"agit de pratiquei" le cathétérisme de Turèthre sans découvrir 
Ia femine. 

C. — OiuricE iMMÍniEüu nu vagin 

Cet orifice, par leíjuel le vagiu s'ouvre dans le canal vulvaire, diíTòre beaucoup, 
quaut à son aspecl extérieur, suivant qu'on Tcxaraine cliez Ia ferame vierge ou 
chez Ia femnie déllorée. Chez celle dernière, surtout apròs un preniier accou- 
chenient, c'cst un orilice ovalaire à grand axe antéro-postérieur, sur le pourtour 
duquel Ia nuiqueuse vaginale se continue directenient, d'une part avec Ia muqueuse 
tlu vestihule, d'aulre part avec le revòtement cutané dcs formations labiales. Chez 
Ia fenune vierge, au conlraire, on voit surgir de Ia ligne do soudure vulvo- 
vaginale une sorte de niembrane, qui se porte ensuite vers le centre de roriíice et 
le rdtrécit d'autant : cetto membrano a reij.u le nonidVíyme». 

1). — IIymen 

LMiymcn ('de íiu-TiV, membrane) cst done une cloison inconiplète qui se dressc à Ia 
liniite respectivo des deux conduits vaginal et vulvaire (fig. 710,14). Placóe hori- 
zontalenient quand le sujet est debout, elle cst verticalc quand celui-ci repose dans 
le dücubitus dorsal. 

1" Conformation extérieure. — La forme do riiymen, commc celle de tous les 
organesà fonctions mal déllnies, est éminemment variable. Nous pouvons cepen- 
dant ramenorlo plus grand nombre de ces variétésà Tun dos trois types suivants : 
'e lype aemi-lunaire, lo lypc annulaire, et le íi/pe labié. 

a. Ili/jiien semi-lunairc. — L'hymen senii-lunaire ou falciforme (llg. '14,A) a 
liv forme d'un croissant à concavité antérieure, dont le bord convexe occupe, selon 
'es cas. Ia moiticS les deux tiers ou les trois quarts de rorifice vulvo-vaginal. Ses 
deux ,extr(5mités ou cornes se perdcnt insensiblement à droite età gaúche dutuber- 
cule vaginal, sóparees de co tubercule par un intervallo qui varie naturellement 
•ivcc le degró de dóveloppemont de Ia membrane. 11 n'est pas raro de voir les deux 
extrémitiís du croissant arriver au contact Tune de Tautre sur Ia ligne médiane, 
'e plus souvent au-dessous du méat urinairc, (juclquefois au-dessus do cot orilice. 
^ette disposition sert do transition au lype suivant. 

Uijnien annulaire. — L'hymen annulaire ou circulairc (llg. 710,14) revít,' 
'^onune son nom Tindique, Ia formo (Pun diaphragme percé d'un trou. Cet oriíice, 
^''í/ice hijménéal (9), occcupe lo centre do Ia membrano .ou bien se trouve situé 

un point plus ou moins excontriipio : dans co dernier cas, il cst placé habi- 
'•^'ellement entre le centro de Ia membrane et le tubercule vaginal, ce qui fait que 
' 1'yiiíen, tout en étant circulairc, cst plus largo dans son segment postérieur que 
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dans son segment anlérieur. Quanl à ses dimensions, Torifice liyinénéal irest pas 
moins variable : sur ccrtains sujets, il présonte <i peine '1 ou 3 milliinètres de dia- 
iiiètrc;, sur d'autres, il a, à peude choses {)rès, Ics uiômcs dimensions que Torilice 
vidvo-vaginal lui-niême et, dans ce cas, i'hytnen se Irouve réduit à un siniple 
l)Ourrelet de Ia niuqueuse, disposé en forme d'anncau sur le pourlour de Torilice 
précité. 

c. lljjmen labié. — L'liymen lai)ié ou bi-laijié (íig. 714, C) se compose dc deux 
parties latéralesou lèvres, séparées l'une de Tautre par une fente médiane à direc- 

Fír. 714. 
Vaiiations inorpliologKiues de riiynien : A, hyiiion senii-lunairc ou falcifoniie; II, hyinen 

frangé (iraprès Luschka) ; C, hyinen bi-labié ; 1), liyincn bi-perforú (d'après Uoze) : 10, hymen 
cribrifüniie ((raprès Roze). 

lion antéro-postérieure. Ces lèvres, on le conçoit, sonl d'autant plus mobiles que 
Ia fente qui les sépare est plus étendue en longueur. Quand cetlc fente s'étend de 
Ia fourchette au lubercule vaginal, elles llottent librenient à Tentrée du vagin : 
nlles se rabattenl, soit en dedans, soit en deliors, à Ia manière de volets et peuvent 
ainsi, sans subir de déchirure, perniettrc les rapprochements sexuels. 

2°Rapports. — L'liymen, quel que soit le type auquel il appartient, nous prC' 
sente toujours deux faces et deux bords : 

a. Faces. — ües deux faces, Tune regarde en bas (face inférieure), Tautre cn 
liaut (face supérieure). — La face inférieure ou externe, convexe, répond aux 
forrnations labiales de Ia vulve, qui s'appliquent directement sur elle quanil 
celle-ci est fermtíe. — La face supérieure ou inlerne regarde Ia cavité vaginilc- 
Sur elle se continuent, mais en s'atténuant toujours plus ou moins, les saiUics 
rugueuses, soit longitudinales, soit transversales, que nous avons décrites plii^' 
baut sur les paruis du vagin. 

1). Bords. — Les deux bords dc riiymen se distinguent en bord libre et borJ 
adliérent. — I^e bord libre circonscrit Poriíicc hyménéal. II est mince, rarcnicn' 
uni, le plus souvent irréguliòrement lestonné ou dentelé, (juelquefois mime divist' 
en franges nuiltiples, qui, si on n'élait prévenu, pourraient étre considéráes conin'" 
le résullat de déchirures de Tbynien (fig. 714, IJ). Cette disposition frangéc 
rencontre de próférence sur les liyniens labiés. — Le bord adherent (base de cei' 
tains auteurs) répond à Ia partie ia plus épaisse de l'hymen. Pm haut, il se conti"'"^ 
sans ligne dc démarcation aucunc avec Ia surface intéricure du vagin. Ku 
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còté dc Ia vulve, il cst separo des formations labialcs par iin sillon circiilairc, le 
sillon vulvo-hymé)téal. Go sillon, toujours tròs accusé, cst souvent intcrrompii, de 
distancc eii dislance, par depetites bridcstransvorsales etplus ou moiiis saillantes, 
qui vont des petiles lôvres à rhytneii et qui, quand elles sont três rapprochées, 
circonscrivent ctitrc elles de petites dépressioiis en ciccmii, les fossettes vulvo- 
hyménéales. 

l'arini los nonihruusos aiioinalics quo próáuiiU! riiymen, iious rappellorons les suivanles. — 
í/liyiiieii peut avoii* deux orilicos ógaux ou iiiógaux. Cos doux orificcs sont orilinairoiiiont juxta- 
posés (lans Io sons transversal ct scparós Tun de l'autro par luiu banilelolte mediano (lig. 714, D). 
Uno pareillo disposiUon coincide dans hicn des cas, le plus souvcnt pout-èlro, avec un vagin 
«louhlo ou cloisonné. Aeconipagné ou non d'un vagin cloisonné, Vliijmen bi-perforé trouve son 
explication dans ce fait quo Ia cloison inédiane résúltant de ia souduro dos extréniités iníérieurcs 
dos canaux do Milller, au lieu dc se rósorber ct do dis])araítro, a persiste cliez l'adulte. Des cas 
d'liynien lii-pcrforó ont clé rapportós par 
Ilozp; (l8Gü), par Dei.ens (1877), par Doiiiin 
(1881), par Dkm.vnt.b (1887), par Hoduigues 
(18'.)5). Dans le cas do Dei,an(;e, los deux ori- 
licos, conlrairoinent à Ia rógle, étaienl super- 
posés au lieu d'(Hre juxtaposés: Ia bandelotlo 
séi)arativü élait donc dirigóo Iransversalo- 
niont, Dans le cas do Uoiiiuguks, (juo je figure 
ici (lig. 71;1) Ia liride ctail incdianc et les deux 
orilices juxtaposés : Ia jeune liilc avait étó 
déllorée et. Ia lirido niódiano n'ayant pas etc 
ronipue, Ia pcnciration avait ou liou dans 
l'orilico di'oit. (lont Thynien avait subi deux 
dccbirurcs. Tunc cnhautcton dehors, Tautre 
cn dcliors ol cn bas; quant ii Torilice gaucbc 
ct à son bynicn ils claient intacls {Itémi- 
vierge). — ()n a vu rorilice liynicnéai rcin- 
pUicé par uno série de petils orilices irrégu- 
lièrciiiont disséniinés íi Ia sfirfaco de riiyineu 

' "ig. 71 i. Ki, qui, de ce lait. revêlait Taspect 
d'uncril)le ou d'une poniine d'arrosoir {hymen 
cribriformis) . — Par conlro, on rcncontre 
parlbis des liyinens iniiieilorés. Une pareillo 
'imlriirrna ion, on s'opposaiit á récoulenionl 
du llux inensliucl, peut cntraíncr des consé- 
qucnces graves. Dans un cas do ce genro, uno 
incisiou crucialo do riiynien pratiquée par 
'l'n.i.\i'x donna issue à í lilres ct denii (run 
sang noinitre, unaloguc à celui des liéniatocóles. — Knlin, il rcsulle de quelciues faits bien con.<- 
'atés que riiynicn |>cut congénitaleniont faire défaut, lait três iniportant, quo dcvra toujours 
<u<)ir prcsent à Tcsprith^ niédociu légiste, ([uand il s'agira do déclarer si une feniinó a eu ou n'a 
l'as cu do rapports scxuols. 

3° Structure de rhymen. — L'hynicii est formé par un repli niuqueux, entre los 
"lonx feuillets duqucl s'iiilerpose une couche de tissu conjonctif três riclio en libres 
''lasli(jues. 

Gettc couche libro-élastique, (lui constitue commc le squclettc de riiynien, ren- 
'tirnie dans sa traiuc dc noinbreux vaisseaux, des raniilications nerveuscs et, 
^'api ès certains auteurs (Lkdku, üudin), des libres niusculaires lisses, qui se conti- 
"•lenteii haut avec Ia tuni([ue nuisciilcusc du vagin. Toutcfois, rcxistcnce dc ccs 
•^'cnicnts coiitractilcs irest i)as adniise jiar tous les hislologistes. Touuxeux ct 
'Ikuum.wn, nolanuncnl, considòrcnt riiynicn coninic un siinple repli niuqucux, 
•-"iilièrenicnl dépourvu dc libres niusculaires. 

Les deux feuillels niu([ueux, (iiii constitucnl riiymcn, appartiennent Tun et 
' 'Hitre aux nuiijucuscs dernio-papillaires. lis prcsentcnt de nonibreuses papillos, 

lornic coni([ue, siin[)les ou ranüliccs, niesuranl dc liiO à 800 [j. dc longueur, ot 
«ont rccüuvcrls sur leur lace libre par un ópilliéliuin pavimenleux slralilié. 

l'ig. 713. 
L'n cas d"hYmen double avec (lófloralion unilaléralo 

(obscrv. dc Uoduigües). 



Al'1'AHEIL UUO-(;ÉMTAI, 

LMiyiiien, analoguc on ccla au vagin, iie possòile aucunc traço de glandes. 
La couche filtro-úiastique de l'liyiiien varie beaucoup quant à son déveloi)pemeut. 

A còié dos liyiiiciis niinces, peu résislanls, so déchiranlavec Ia j)lus grande facilite 
au inoaienldes preiiiiers rapprocheinenls sexiiels, ou rencotitre des hyniens éj)ais 
et chainus, reniar(jual)les par leur résistance, cédant dillicileuient à ia pressioii 
du uienil)re viril et parfois lut^nie néccssitaut iiue interveuliou cliirurgicale. 

4" Vaisseauxet nerfs. — Les vaissoaux et ncrfs de I'liymeu secoufoudent avec 
cciix du vagiu (voy. Vagin). 

Destinée de Ihymen, formation des caroncules myrtiformes. — Au iiioincnt des proniiorá 
rapin-ocliciiionts sexuois, Porilioo liyiiiOni'';il. íiuaiul Ia iiieniliraiio liyiiieii cst souplc et c'la.stic[ue. 
pi-'ut so ililaler ifuiio Caron suflisantc pour (|ue Ia póiirlratiim du púuis s'eire<'Luu avec facililií ct 
sans doulüur. Daus co cas, on Io coiii;uit, ü n'y a pas (fócuuleinuiit sanguiu el l liviiion persisto, 
quoiiiuc attónuó dans sos diiiicnsioiis, jusqu'au promier aecouclieinent. J'ajoutcrai (jue les lails 
lio CO genro sont lieaucoup moiiis raros qu^oii no Io pense gónéraleinenl Cl jo n'on voux pour 
[ireuve ijuo cetlo staüsliiiuo do Itcuix ([ui, dans 1'ospaCü de trois niois, á Ia cliniiiuo (raccouclio- 
Mionl dh! raoultó do inódocino do faris, a conslató 13 fois Ia prósenco d'un liyinen inUiot sur 
To priniiparus. (Juo doviont alors cetlo croyanco si prorondéinenl enraciíiéo dans 1'esprit des 

Fiij. 716. 
Kclalcincut tle llíuncn après Ich 

jtreniiors rapproclicnionis bcxucIs 
(_d"aprcs Uuliin). 
r, clitoris. — ;//, iielitos lòvrrs. — 

u. im-at urinairi'. — /t, extn^iniló anté- ri«'uro du vajriii. — d. U. U, Irois ilecht- 
rures. — ov, oriüro vaginal. 

Fijí. 717. K.ij. 71S. 
Fip. 717. — ürifice hjménéal avaul raccouchenioiiL d'apri'â 

u. nit^at urinain». — h, liyimMi. doiit les bürds. malírr»* lt»s rupproclu'infnl=* sexuels, iie prèscnlfut aurune (lúrliírure. — ur, oriüco Iiynii^uõul. 
Fij;. 718. — Orificc liyméiKÍ-al apròs raccoucliemenl (iraprès Bcdin)- 

u. móat urinair»'. — d, di^chirure a U partiu [)ost<'rM'uro do Ia tulve. — r- l)»;au hyuióuOai, dúlaclié cl flollant. — cm, carououles luyrtirorincs. — j>, pia'*-'* 

niasses quo Ia i)rósencc d'un tiyincn cst puur Ia feinino un signo cei'tain do sa virginitó, ct 
n'ost-co pas Io cas do répétor (luocclte virginitó n'cst |)asuno torinatiun analüuiiiiuo, tnais, coiinnc 
Ta dit liLFFOX, « UM ítrü moral, uiio vortu (jui ne consisto (|U0 dans Ia pureté du cceur «■ 

Les cliuses, copendant, no so passonl i)as toujours ainsi. Lo plus souvonl nn^nie, riiyincn so 
décliire au promier coíl, ([ui doviont ainsi jilus ou moins douloureux ct s'accompagnü d'un ecou- 
lenienl sanguin plus ou nioins considórablo, (lueltiuelois tni^mo d une vérilaldo liómorragi^j 
Mais, cuntrairement à lopinion ómiso par lion nonihre d'autcurs. riiymon n'est nullemont 
ot. commu dans les cas oú il n'a ou á subir aucuno dócliiruro, il persiste, partiellenient du nioi"^ 
,jusi|u'au promier accoucliemont. A ce moment, Ia tfite tVolalo, agrandissant démi'suremci' 
t orilice vulvo-vaginal, dócliire à son tour Ia mcmtirano liymen. Mais les déchirures lailos par 
tète du fadus, au monionl do raccouchomont sont autromont prolondes (|ue cellos produites 
le pénis lors du preinior ou dos prenúers rapprochemcnts sexuels: olles s"étendenl jusil» 
vulve et Io plus souvont mc^mo inlérossont cotte dornièro. 

t)'autro (jart, l liymen n'a jias ótó seuloment décliiró. Avant quo Ia déchiruro se produise, i _ 
étó forlemont distendu et contusionnú par suito de Ia prossion plus ou muins prolongco, >''•^'-'"'1.^ 
sur lui i)ar les iiartios ftetales en i)résentation. Do co lait, Ia |)lus grande partie des lamboaux 
gangrènent et tombonl, laissant á leur i)Iaco une plaio ciui so cicatrise á plat. Les partios ' 
1'liymeM qui óoliappiínt á cotte dostruetion gangréneuso so rétractont et Corment sur Io 1"'"' 
<le roriíiee vulvodiymóni''al un certain iionibro de formaliüns irrógulières, les unes mametoniu 
ol par consóiiuent i)ou saillantos, les autres plus allongées, deini-llottantes, parfois |)Ius ou 
pódiculéos, etc. Cest à ces débris cicatriciels de riiymou (tig. 718, cm) (|u'on donne Io "üi'i ' 
caroncules inyrlifonnes ou hyménéales. 
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L(! noiiiliro et Ia siluaüon dos caroncules n'osl pas inoins variablü que Icui' forme. Le plus 
soiivent, il cn existe uno inódiane et une ou plusieurs latérales, occupant, comme leur nem Tin- 
diquc, Ia premiòro Ia partio múiliane antérieuro ou mediano postérieurc de Tanneau vulvo- 
vaginal, Ics autros les parties latérales de cot anneau. 

I 111. — OrGANES íniECTILES 

L'apparoil érectile clc Ia vulve comprcnd ; 1° un organe médian, lec/zíorzs/â" deux 
organes latéraux, Ics bulbes duvagin. Nous verrons au cours de notre description, 
<J'unc parL íjue Ic clitoris répond assez bien au pénis, d'autre part que Ics bulbes 
tlii vagin représentent cbacuii une moitié du bulbe de rurèthre. Les organes erec- 
tiltís de l'apparcil génilal sont donc disposés suivant le môine type dans les deux 
«exes. lj'eiubryologie, du resle, nous déniontre qu'ils ont une origine idenlique et, 
■s'il existe chez Tadulte des diíTérences si marquées, ces diflérences sont Ia consé- 
<iuence d'adaptalions fonctionnelles s'círectuanl au cours du développement. 

A. — Clitouis 

JjC clitoris est un organe érectile inipair et médian, siLué à Ia parlie supérieure 
ct antérieure de Ia vulve. 11 est, chez Ia feniaie, riiomologue considérablement 
réduit du pénis de IMioniine. 

1° Disposition générale, forme et trajet. — Si nous suivons le clitoris d'arrièrc 
«n avant, de son extréniité profonde vers son extrénüté superflcielle (fig. 7:20), nous 
constaions qu'il prend naissance par deux nioitiés latérales, qui constituent ce 
<pie Ton appolle ses vacines. Ces racines, eftllées en forme de cône comnie cclles 
<les corps caverncux de rhomme, occupent Ia loge inféricure du périnée, oii elles 
se fixent par leur bord supérieur à Ia lèvre antérieure des branches ischio- 
luibiennes. t)bli(piement ascendantes, elles convergent Tune vers Tautre, arrivent 
íiu contact sur Ia ligue médiane et s'adosseiit alors pour former un organe unique 
de forme cylindriiiue ; c'est le corps du cliloris. 

Ainsi conslitué, le corjjs du cliloris suit pendant quelque temps encore Ia direc- 
lion de ses racines, je vcux dire (juMl se porte obliquement en haut ct cn avant. 
l'uis, se coudaiit brusquenient un peu en avant de Ia syniphyse {coude du cliloris), 
il se dirige en has et en arrièro, diminuo graduellement do volume et se termine 
par une extréniité mousse el légèrement renllée, à laquelle on donne le nom de 
ílland. La [)ortion pré-symi)hysicnne du cliloris forme donc avee laporlion iniliale, 
<;oninio le i)énis du resle, un angle <à sinus postéro-inférieur, que nous désignerons 
sous le nom ú'an(jle cliloridien. A ce niveau, le clitoris est maintenu en position 
par un ligamenl suspenseur, qui, i)ar sa disposition et par sa structure, rappelle 
♦íxaclement celui de riionunc : ici encore (Jig. 7ál,13), ce ligament se détache de 
'a sympliyse pubienne el do Ia ligue blanclie abdominale, descend vers le clitoris, 
«o dédoublc en alleignanl ccl organe, le coiitourne latéralement, se reconstilue au- 
^lessous de lui et, llnalement, se perd sur les parois du sac élaslique des grandes 
lèvres. 

Hnvisagé au poinlde vue de sa configuration extérieuro, le corps du clitoris revèt 
"ne forme assez régulièrenienl cylindrique. II j)résenle parfois sur sa surface infé- 
i"ieure un sillon médian, (pii peut s'élendre jusqu'à son extréniilé antérieure et 
í'L'nd celle-ci bilide. Ce sillon est évidemment réquivalcnl de Ia goultiòre urélhrale 

pénis, el nous rappellerons que c'est à sou niveau que se développe Ia bride 

.VN\TO.MIE IIUMAI.NE. — T. IV, lÍDIT. 90 
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masculine do Pozzi, signalée ci-dessus (p. 780) coiiime étant riioiuologne do 
Turètlire spongieiix. 

2" Dimensions. — Lc clitoris à rélat de ílaccidiló, luesure cn moj-oniic do CO h 
70 inillimòlres, qiü se répaiiisseiit ainsi : 30 à 3.') inilliinètres ])our les racincs, 
i2i) à 30 inilliiiiòtres pour Io corps, G ou 7 luilliiiiètros pour le glatid. Son dianiètre 

esl do O ou 7 iiiilliuiòtres. 
liO clitoris cst, coiniue les corps caveriioux • 

de Ia vergc, susceptililo (reiitror eii éroclion. 
•Mais cette érection esl incoiiiparabienienl 
iiioiiis parfailo que pour les cori)s cavernoux 
de riionuiie : Torgane, s'il devient lurges- 
cenL, iracquiort jamais celle rigidiló qui 
caraclériso Io péiiis h Télal d'órectioii; ses 
dimensions se modilient peu el sa couri)urc 
persiste. 

Comme on le voit, le clitoris ost une Ibr- 
malion bioii rudiinentaire, si on Ia compare 
aux corps cavernoux de Tliomnie. Dans cei- 
lains cas, cependani, on Ta vu acíjuórir des 
dimensions insolltos ; Ia portioii libro mesu- 
rait ;> centiniòtres de longueur dans un cas 
do (liiüVKii.iiiEii, et clle pourrait atteiiulre, 

d'a[)rõs Tauniku et (]iiantiíküii,, jus(|u'à 13 centimètros. (;'est ii dos anomalies de ce 
genre qu'on doit attribuer Ia plupart des cas de i)rétondu iiermaplirodismo. 

3" Rapports. — Envisagé au point de vue de ses rapports, le clitoris se divise en 
deux portions ; une portion cache'o et une portion libro. — l.a porlion cachii^ 
cüm])rend les racines et Ia jjarlio postérieure du corps. Elle ost profondénicnl 
située aii-dossus des grandes lêvres, imniddiatement on rapport avec le squelottc 
(Io Ia rógion. — La portion libve, formóe ])ar le gland et i)ar uno toute potite partie 
du corps, ost reconverte on avant ot sur les còtés par un ropli cutanc!, ([ui dépon^' 
dos petites lèvros et qui constituo le capuchon ou prépuce du clitoris (lig. 7l'.')'0' 
I-es relations récipro([uos du gland clitoridien et do son prépuce rappellent exac- 
tement co (jue Ton observe cbez rhomme. Toul (fabord, lc prépuce recouvre lc 
glanil mais sans lui adhérer : ici, conimo cbez riionime, il existe enlro les deux 
formalions une sorlo do cavitó, hi cavité prépuliale. De plus, le gland ost eiivc- 
loppó i>ar uno mu(}ueuse dermo-pnpillairo (|ui, à ia pai tie i)osléricuro de Torgane, 
so réllécbit sur le préiiuce jiour ta[)isser sa face profondo. Kníin, i>our coni- 
pléter Tanalogie, Ia face iiostérieuro du clitoris donne naissanco à un potit re])l' 
inédian qui, sous le nom de frein (íig. 780,ü'l, rattacbe le cylindre érectilc 
petites lèvros. 

4° Structure. — Le clitoris se compose ile doux moitiés syniétriíiuos, les 
cnverneux du clitoris, losquels i)résentont Ia nií-me structure fondami'ntalo <1'"' 
coux de Ia vergo. Comme ces derniers, ils sont essentiollement conslitués pi"" 
onvelojipo fibrouse ou albiiginóe, renformant dans son intériour un tissu ercc 
(vo}-. Verge, p. OlDi. (loinino cos derniers encore, ils sonl séparés Tun de 1 
par uno cloison médiano incomplètc (cloixon pectinifonne), à travers les 
do laciiielle le système vasculaire d'un còtó communique libroment avec celu' ' 
còtó opposó. 

IMH. 719. 
l-c clitoris, vuü antúriouro, les^plilcs lòvics 

ótanl ccartées (T. J.). 
1, vostibulc. — 2, mrál. — 3 el :l\orificcs dos dcuv 

Klaiulcs (ic Skoue . — t, polilcs lòvres, nvcc 4', lc 
prrpucc (iirelle-* foniioiit au clitoris. — cliloris. 
— ti, ffraiulos lovn-s. — 7, vagiu. 
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; Le glaiul du clitoris cst foriné par iiii noj'au central de naliire conjonctive, 
rocouv^ert extérieureineiit par une muqueuse dernio-papillaire. Ainsi conslitué, il 
dillore des corps caverneiix, lesqiiels apparliennent nianifestcment aux forma- 
tions érocliles. 11 dillère également du gland du pénis, qxii, lui aussi, cst un organc 
iSreclile; mais il n'cst pas exact de dire, assertion que Ton trouve un peu partout 
dans les auteui's, qu'il n'est nullenient rétpiivalcnt inorphologique de ce dernier. 
I^'enil)ryologio noiis déinontre, en elVet, conunc Tont établi les recherches de 
Mktteukii, que le gland se développe, du còté des corps caverneux, exactement 
de In niènie inanière chez Ia icmnie et chcz riiomnie. Sans doutc, le gland féminin 
II a ni urMhre, ni corps siiongieux, doux fornialions que nous rencontrons dans 
le gland inasculin, nuiis il en possède lous les autres élénients : rextréniité anté- 

Fig. 720. 
Les forinaüons ércctilcs du clitoris. 

U syniphvso puLienno. — 2, corps cavcrnoux ilu cliloris, avcc 2' ses racines vüiianl s'insércr siir les branclios ischio- 
pubieniies. — 3. gland du cliloris. — lij^ament suspenscur du cliloris. — 5, face inleruc des pciilos lèvres. — 6, oriíice 
'«'fcrieur du vafçin. — 7, uròthre. — 8, bulbcs du vagi». — 9, Irou ohluralcur avcc sa nicnibrano íibrcusc. 

''ieure des corjjs caverneux cl le inanchon tégumentaire (voy. p. ü2o). Cos deux 
<5lénients anatomi([ucs, pour ôtre mal diíTérenciés et rudimentaires, n'en existent 
l"is nioins avec leur signiíication nette et precise. Le gland du clitoris est donc 
''liomologue du gland du pénis : s'il ne représcnte pas Ia tolalité de ce dernier, il 
(•n représente une i)onnc partie, sa partic supérieure ou dorsale. 

Uuant au ])répuce, il est fornié, conune chez riiomnie, par un feuillet cutané, 
'louhlé sur sa lace profonde d'un leuillet muqueux, qui n'est que Ia continuation 
''c Ia inufiueuse du gland. QueUiues auteurs ont mènio décrit, dans Ia muqueuse 
'''dano-i)ri'puliale de Ia femme, des lurniatious glandulaires analogues aux glandcs 

Tyson íp. 1)30), mais rexistence de ces glandes est encore incertaine ; Toüuseux 
Hkhm.^nx les rejettent formellement. 

5" Vaisseaux et nerfs. — l^es vaisseaux et nerfs du clitoris présentent, dans leur 
^'■'gine, leur trajei et leur terminaison, Ia plus grande analogie avec Ia disposi- 

(juo Ton observe cliez riiomme. 
>i- Ártères. — Les artères deslinées au clitoris et à sou prépuce sont au nombre 
quatre, deux de cliaíjue còté : ce sont les arlères caverneuses et les artères dor. 

^(iles du clitoris, branches terniinales de Ia honteuse interne. Ces artères, quoiquc 
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iiicomparablemcnt plus pctites, nous préscntent le nième inodc de distribulion 
que chez rhomme. 

b. Veines. — Lcs vcines du clitoris sont fort nombreuses. Nous les diviserons, 
cointne chez rhoninie, eii supérieiires, inférieurcs, antérieures et postérieures. — 
Les sicpérieures forineat dcux plans, un piau superliciel cl un piau profond, 
aboutissaut cliacun h. uno veiue dite dorsale : Ia veine dorsale superficielle aboutit 
à Ia saphèue luterue et, de là, à Ia féniorale; Ia veine dorsale profonde se reud, à 
travers Taponevrose périudale nioyenue, au plexus de Sautorini. — Les infé- 
rieures, ordiiiairement de pclit calibre, desceudeut daus un plexus veineux qui 
se trouve situé eutre le clitoris et le bulbe du vagin (plexus inlermédiaire de 
Kohelt). — Les anlérieures, issues de Textrémité libre des corps caverneux, se 
rendeut en partie aux veines dorsales. Les autres se niôlent aux veines inférieures 
et, conune elles, aboutissent aux plexus intornic^diaires. —hcs postérieures pro- 
viennent des racines des corps caverneux et de leur angle de réunion. Elles se 
rendeut, en partie aux veines bulbeuses, en partie au plexus de Sautorini. 

c. Lymphaliques. — Les lympbatiques du clitoris se divisent, conune ceiix du 
gland, en superliciels et profonds. — Lcs hjmphaliques superllciels proviennent du 
capuchon ou prépuce. lis aboutissent au groupe supéro-interne des ganglions de 
Taine. — Les bjmphatiques profonds, iujectés par Cu.mío et Mahcii.i.k (1901), pré- 
sentent Ia plus grande analogie avec ceux du gland : nés d'un réseau glandaire, 
ils cheniinent d'arrière en avant sur Ia face dorsale du clitoris, arrivent à Ia sym- 
physe et fornient là ua réseau présymphijsien, d'oü partent deux ordres de trones ; 
1° des trones cruraux, qui gagnent le canal crural pour se teruiiner daus un 
ganglion inguinal jjrofond, daus le ganglion de Cloqiiet et daus le ganglion 
rétro-crural interne; ií" un tro7ic inguinal, qui s'engage daus le canal inguinal, 
arrive dans rabdonien et se termine, coninie cbez Tlionune, dans le ganglion 
rétro-crural externe. 

d. Nerfs. — Les uerfs énianent du honteux interne. Sous le noni de nerfs dor- 
saux du clitoris, ils cheniinent d'arrière en avant sur Ia face dorsale de Torgane, 
abandonnent chemin faisant quelques lins ranieaux au corps caverneux et viennent, 
se terminer dans le gland, oii seniblent s'ôtre concentrée Ia sensibilité exquiso, 
toute sptSciale du reste, dont jouii le clitoris. Hetzius et IvíIstun ont pu suivro 
leurs libres terininales jusque dans l épilhéliuni. Ou a signalé dans le gland, 
comuie appareils nerveux tcnniuaux, des corpuscules de l'aciai, des corpusculcír 
de Meissner, des corpuscules de Krause et, enfin, des corpuscules spéciaux, qi" 
ont été décrits pour Ia preniière fois par Ku.vusu et auxquels Fi.nc.eh a donné i>hi& 
tard le noni de corpuscules de Ia voluptó ( Wollustkôrpchen). Ces derniers corpu^' 
ciiles, longs de loO à 2üü [x, occupent Ia base des papilles. Ils sont renianiiiii'^''^^ 
en ce (|u'ils ont une enveloppe três épaisse et présentent des espèces (Pétranglc 
nients (jiii donnent à leur surface un aspect irrégulier et comnie nianielonné. 

n. —IJULUES UU VACIX 

Au nombre de deux, l'un droit, Tautre gaúche, les bulbes du vagin sont dc» 
formations érectiles (lig. 7ál,l et díWeloppées sur les parlies laléralo;^ 
Turètlirc et du vagin. A eux deux, ils reprdsentent le bulbe urtHhral de riioniin'-- 
qui, chez Ia feninie, a élé séparé ou une nioitié droile et une luoitié gaúche p-'' 
l interposition du conduit vaginal. Xous savons (ki reste (jue, niOnie chez riionn"^' 
le bulbe se Irouve divisé par un septuni niódian en deux nioiliés latérnles. 
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1° Dimensions. — Lc volume eles biilbes vaginaux varie beaucoup suivant les 
sujeis. Leurs dimensions moycnnes sont les suivantes : leiir longueur, 30 à 3o mil- 
iimctres; leur largeur ou liauteur, 12 à 15 millimètres; leur épaisseur, rcpró- 
sentéo par leur diamètrc transversal, 8 à 10 millimètres. 

2'Conformation extérieure etrapports. — Kouelt coniparait les bulbes à deux 
sangsues gorgées do sang. Cliaeun d'eux revèt assez bien Ia formo d'un ovoíde à 
base postéricure, légòremenl aplati de dehors en dedans. 11 nous olTre à étudier 
par conséquent deux faces, dcux bords et deux extrémités. 

a. Faces. — Des deux faces, rune est externe, Tautre interne. — La face externe, 
convexe, regarde les branches ischio-pubiennes, dont elle esl séparée par une 

Fig. 721. 
Lo bulbo du vagin ct Io syslòine vciiicux du clitoris, vus do face (iniilóe de Kobei.t). 

Itullic ilu va};iii. — 2. musclo conslriclpiir (Jo Ia vulvo. — 3, porlion anUTicure (]c ce niusclo. —■ 4, sa ])OrLioti 
I>os[(^rjf.yrc, pnssuiil sous le cliloris. — 5, ri-scau iiilermédiairo. — O, };land du cliloris. — 7, vcines qui vieniient des 

luvrcs. ~ 8, vcincs «jui nionlcnl vcrs les veiiios sous-lóp:umonleuscs de rubdonicn. — 9, veincs comniuniijuaiit ^voc Ia voino oMuralrice. — 10, veiiiü dorsalc du cliloris. — li, vciiie obturatrice. — 12, raciiic droile du cliloris. — 
corps cavcriicux. 

"listaucc inoyenne de 8 à 10 millimètres. Elle est reconverte par le muselo 
'■oiistrieteur du vagin. — La face interne, concave, enibrasse successivemenL 
•'•iiis sa concavité le canal de Turèllire, Torifice inférieur du vagin et eníin, tout à 
'^'lit cn arrière, Ia glande vulvo-vaginale. 

Ij- iSords. — Les deux bords du bulbo du vagin se distinguent en inférieur et 
s"P''i'iour. — I.e bord inférieur répond à Ia l)ase des petites lèvres. — Le bord 
^^''Périeur re))osc dans toute son étendue sur Taponevrose périnéale moyenne, à 
'•''•luelle il est uni ]iar des tractus conjonctifs. 

Extrémités. — Les deux extrémités, à leur tour, se distinguent en antérieure 
postérieure. — X^extrémilé postérieiire ou Oase, assez régulièrement arrondie, 

^'Hend uniinairenient jusqu'au voisinage de Ia fosse naviculaire. Assez souvent, 
luilbe .s'arréte au niveau d'unc ligue transversale passant par le milieu de 

' 'Jrilice vaginal; comme aussi, dans certains cas, ou le voit, alteignant des dimen- 
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sions insolites, dépnsser In limite de Ia fosse iiaviculaire et se prolonger pliis ou 
iiioins lüin dans Tepaisseur dii périnée. — Vextrémité anlérieure ou sommet, três 
inince et coinino cíFilée, est sitiiée daiis Ia région vestibulaire, enlrc le méat uri- 
iiairo et le clitoris. A cc niveau, le liulbe se conliiuie directement avec celui dii 
còtó opposé ou lui est uni tout aii moiiis par dcs canaux veineux ijui vont de i'iui 
à Taiitre 11 existe lã, entre les bulbes et le clitoris, un riche reseau, (jue Koiiici/r 
a designe sons le noiu de réseau inlermédiaire (lig. 721,5; et à Ia conslitution 
duqiiel concoiirent à Ia fois des voines bulbeuses et des veines clitoridiennes. Ce 
plexus établit ainsi de larges couiinunications entre Ia circulation veineuse dii 
bidbe et celle du clitoiús et, de ce fait, rend ces deux circulations plus ou nioins 
solidaires Tune de Tautre. 

3" Structure. — Le bulbe du vagin est iin organe érectile, mais un organe 
érectile beaucou]) moins parfait que le clitoris et surtout ([ue les corps caver- 
neux de Tliomnie. 11 dilíère de ces derniers on ceque son albuginée est tròs mince, 
réduite parfois i)our ainsi dire à une simple envelo[)[)e coiijonclive. 11 en dillere 
encore en cc que ses éléments contractiles sont bien moins aboiidants et (jiie ses 
canaux veineux ne présentent pas exactemeiit Ia disi>osition et Ia structure (jui les 
caractérisent dans les vrais tissus érectiles. Le bulbe du vagin est donc un appareil 
érectile imparfait et si, dans certaines condilions jjbysiologiques, il devient plus ou 
moins turgescent sons rinlluence de Ia répl(5tion sanguine, il ne presente jamais 
(rérection au sens ])r(;cis du mot. 

3° Vaisseaux et nerfs. — Le bulbe vaginal regoit une artère bulbeuse, branchc 
de Ia honteuse interne. — Les veines se disposent en deux réseaux ((Iusskndaukh) : 
un réseau suiierliciel, constitué par un lacis de veines três volumineuses ; un 
réseau prufond, formé i)ar des vaisseaux beaucoup plus ílns. Les veines Ijulbeuses 
communiquent largemcnt avec tous les réseaux du voisinage, réseau vaginal, 
réseau du clitoris, réseaux des grandes et des petites lèvres, etc. Elles se condensent 
d'ordinaire en ciiuj ou six trones, véritables veines elTérentes du bulbe, (lui se 
séparent de Torgatie au niveau de son bord postérieur et surtout au voisinage de sa 
base, et (jui se rendent, ai)rès avoir perfon; Taponévrose périnéale inoyenne, à li^ 
veine honteuse interne. — Les lijmphatiijues du l)ulbe ne sont pas encore connus. 
— Des nerfs, remarquables par leur ténuité, sont apportés au bull)c par rartère 
bulbeuse. lis se terminent sur les libres musculaires lisses et sur les vaisseaux. 

Voyez, au sujet de Ia vulvc et do riiymen, parnii les travaux réccnts (1877-1004) : Deless, 
quelques vicei de conformation de 1'hymen, Ann. d'lly(5. puhl. et do Méd. lég., 1877; — ütui''' 
hecli. suv Vkymen el Vorifice vaginal, l'r()gr. iiiéd., 1871); — uu mème. Soiuelles reclt. sur 
et Vorifice vayinal, et Üur une disponilion paiiiculière des petites lèvres c/tez Ia femme, in Ot>»' 
téti'i(|uo et GynéeoloKie, 1886. p. et 331; — MAnTiNEAU, Des déformations de Ia vulve 
duites par l'i dé/loration, Unioa méd., 1880 ; — Klei.nwaciiteii, Zur Anal. und l'atliot. des í es ' 
bulam Va<jinw, l'rag. méd. Woeliensclir., 1883; — Weiitiieimer, Itech. sur Ia structure c' " 
développement des oryanes génitaux externes de Ia femme, Joum. do rAnatoinie, -1883; — 
De Ia bride masculine du vestibule cliez Ia femme et de foriyine de Vliymen, etc. llull. do 
Sue. do Itiülogie, 1881. p. el iMém. de Ia Soe., do Diologie, 188i, p. ál; — Kôlukeii u. Ueni'!-'"^' 
Zur Anat. der Clitoris, Sitz. d. Wurzb. phy(i.-méd. (icseilscli., 1884 ; — Cahuah», Ileitrag 
Anal, und 1'athol. der kleinen Labien., Zoit.sclic. f. (iel)urtsli. u. (íynilk., 1884; — DuiiiiN. ' 
Uildunysfehler des llymens, Zeilsclii'. f. üeburtsli. u. Uynãk., 1885; — de l(ociiEum'NK> 
conformation des oryanes yénitaux externes chez les femelles des sinyes anthropomorpl'^^ 
i/enre Trotjlodytes, C. H. Acad. des Sc., 188G; — Demange, De 1'hymen biperforé, olc. Anii. ''' 
publ. et de méd. lég.. 1887 ; — Hallantv.ne, The labia minora and hymen, Kdiiil). ntod. 
1888 ;— Eiciiuau.m, Untersach. über den liau u. die Entwick. der Clitoris der iveibl. llausth'^' ' 
Ardi. 1. wiss. u, prakt. Thieiheilkiuido, 188G; — Kuysínskv, Eine seltene /'//""""""".''.'."ji,. 
W'licli()\v's Ardi., 1888;— Weiistek, The nerve-endings in lhe labia minora and clitoris, 1- '' 
med. Juurn., 1891; — Hodhigues, Hymen double, Uivista medico-légal. 1893 ; — nt 
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formes de. Vhijmen, Ann. irilyK. juibl. ctMcd. Icg., 1980 (voy. aussi Biblogj'aphie ilu vagin. \^.810). 
PEsr.vi.i,ozzA. Contrib. allosludio delia formazione dell imene, Ann. (li Ostctr., lUOl ; — Cunéo et 
Maucii-i.k, Xole siir les li/mphaliques du cliloris, lUill. Soe. anat., 1901 ; — Ledram,. Ueb. die Drü- 
■len der Labia minora, Zoilscli. 1'. Morpliol. u. Antliropol., 1903; — Spameni, Sulle terminazioni 
iiervosenei genilali femminili esterni e sul loro significalo, Arcli. Fisiolog., 1904. 

AHTICLK VI 

(1 LANDES ANNEXÉES A L'A1'PAKEIL GÉNITAL DE LA FEMME 

A rapparcil gdiiital de ia foiniiie so trouvent anncxécs, comine cliez riiomiiie, 
1111 certaiii nombrc de foriiiaÜons slaiidiilaires. Ge sont ; 1° les glandes uréthrales 
ei péri-iirélhrales, qui, coinine leur nom Tiiidique, se dtíveloppent dans Ia paroi 
iifélhfale ou dans soii voisinage; 2" les glandes vulvo-vaginales, qiii occupent les 
parlies post(''ro-latérales de Torilice inférieiir du vagin. 

^ 1 . — (l I.ANDIJS UUlÍTIlllALKS KT 1'É RI-U lUC T 1111AI, U S 
( 1' 11 o S T A T E I' B M E L L E) 

Sur Ia face intéricure de rurèthre, de préférence sur sa paroi inférieure et 
ses parois lalérales, viennenl s'ouvrii- de noinbreuses fomiations glandulaires. 
nppelées glandes urélhrales. 

1° Disposition générale, forme 
et rapports. — Ges glandes (íig. 

se disi)oscnt en rangées 
'iiiéaires, diiigées parallèlement 

l'axe du canal : cliaqiie rangée 
•-omprend Irois, clnq, huitetjus- 
'I"'à dix oriílces. 

La forme de ces glandes est 
Irès varial)lc ; les vines no sonl 
'Uie de simples dépressions de Ia 
'"iiqueuse, les aulres dos glandes 

grappe parfailemenl dévelop- 
P^ies. Entre ces deiix types extrè- 
'"es, se rencontrent loules les 
^'T-1'iOtés inlermédiaires. Nous 
•''joulerons (jue c'est au voisinage 

iiiéat qu'elles sont ii Ia fois le 
nomhreuses et j)lus déve- 

''^Pi>ées: elles peUVOIlt uttciiulro, iiaroi ant(^ricurc <ic rurètlire a clc incist-^e sur Ia lijínc médiana 
il,, II ' • • » \ ' ct forlcmciil érijjnée c» ilchors (cu parlie (raprôs Toi.dt). 'ins cette regioii, jusciu a t milli- ,, losiiudinauK 
lllülres et demi et 3 millimetres oriUccs ({landulaii-cs. — 3, ci-òlc ui-éUirale. — i, timíquo mus- .1 1 ' culeusc do TunHIire. — S, spliiiiclor CKtcrne. — ti, orilice externo dc 

loilgueur, Leur extrdmité l)r0- l urMInc. — 7, tulieicule vaginal. — 8, vagiu. — o, pctites lèvrcs. 
f,A,. I ^ — 10, clitoris, avcc 11, son prepuco. ""<ie se Irouvc situee, suivant 

dimensions de Ia glande, dans le chorion muqueux, sur Ia tunique musculeuse 
'^11 inóme dans Tepaisseur de cette tunique. 

'-íís glandes uréthrales se rencontrent dans toute Fétenduo du canal. Elles le 

Fig. lii 
L'urL'llu'ü letninin, vuo anlúriouro. 
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clépassent nièiiie cn avant ct Ton en trouvc toujours un certaiii nombre dans Ia 
région du vcstibule, lout autour dii niéal. Nous d(5signerons ccs deriiières, pour 
los distinguer des précédentes, sous le tioin da glandes pévi-iirélhrales. 

2" Structure. — Du reste, quclles que soient leui- forme ct leur sitiialion topo- 
graphiqiie, les glandes précitées présentent toujours Ia inêiue structure: cc sont 
des uiasses épithéliales, arroudies ou tubuleuses, siuiples ou lol)ulées, à surface 
luauicloimée, creusées suivant leur axe d une lumicre cenlrale três étroite. Leurs 
parois, assez épaisses en general, niesurent dans certains cas 120 ct mómc loO p-. 
Klles sont forniées de petites cellules sphériques ou allongdes perpcndiculaircincnt 
<à Ia surface, étroitement tassdcs les unes contrc Ics autres, et liinitées, du côt(5 de 
ia luniiôre centrale, soit par des cellules pavinienteuses, soit par une couche de 
cellules prlsníatiques, rappelant exactement celles qui rcvôtent Ia muqueusc uré- 
tlirale (Toun.NEUX et IlEmt.MANN). 

3" Signification morphologique. — Morpbologiquement, ces glandes présentent ' 
Ia plus graiule analogie avec des glandes i)rostati(iues qui se seraient arrètdcs dans 
leur dévelop[)ement, et nous devons les envisager conune constltuant cbez Ia 
femnie les lioniologues de ccs dei^niòres. Elles forinent, par leur enscinble, Ia proiílale 
femelle : une prostate, toutefois, étaléc en surface ct lout ;i fait rudinientaire. 
L'enibryologie, du reste, établitcette boniologie (rune façon indiscutable, conune 
Ta déniontré Touuxeux. l)'autre i)art, les observations de Vinciiow {Ardi. fiir palh. 
Anal., 18u3j nous apprenneiit ([ue les glandes unUbrales de Ia fenune ])euvcnt, 
tout coniiue les glandules prostatiíiues do riioinnie, devenir le siòge tle ces concré- 
tions azotées que nous avons déjà décrites à propos de Ia prostate et qui consti- 
tuent de véritablcs calculs intra-glandulaires. 

Canaux juxta-uréthraux ou canaux de Skene. —Inilúpumlaninient des glamlcá póri-urútliwlos 
ci-(lessus ilócrilcs, on rencontro encoro sur Ia jilupart iles sujeis, dans Ia réf^iün du vcstibule <iu' 
uvoisino ruièllire, deux conduits. Tua droit, Tautre gaúche (lig. 7i4, g), qui viennent s'ouviii' au 

Fii;. 723. 
Loa canaux do Skcnc, vus de face sur Io vcsliLule. 

vcslihulH. — ?, iiiéal. — 3 r«t 3', orifices ih*s deux canBux <Ib Skene. — 4. pelites lêTri'*. avec i\ le prépure <|u'elii;s forinent uu clitorís. — S, cliturís. — 6. grandes 
le»res. — 7, vufçin. 

FIg. 724. 
Cou[ic Irausvcrsalo de Purôtliro fómiiiiii avec, à 

ct à {^auciic, les deiu cauauí do SLcuc 
SKK^ie). 

u, caoal de ruréthre. — y. g, ranaux de Skcne. — ' V, voim». 

voisinago de Ia deriii-cireonférence pnstérieure clu inéat.lanWt surlos lèvres niôincs de cot 
taiitót au soinrnet de doux peliles éiiiineiices placúos un pcu cn arrière. 

Ces canaux juxta-uréthraux, signalés iiai' Skene en 1880. ont éló bien ctudiós «lepui^ 
SCHÜI.I.ER en 1883 et par Aumasoff, en 18'.)0. lis existenl déjà chez Ia nouveau-née et im^nie 
fojlus, s'accroissent avec Tílge, atleignent chez Tadulte leur période d'état et s'atrophient apj^^^ 
Ia niénopause, mais sans disparaítre coniplètenient : SciiOli.kii, en elfet, les a reneontrés 
sujeis do soivanlü à (lualre-vingts ans. Daprès les observations d'AL5iAS0FK, ils auguieiUc''^"- 
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lio volume pfindant la grossesso ol co scrait au momonUlü la parturiüoii (juMls alloiiulraionl lour 
iiiaxiiiuiiii de diívelopiHMiient. Lcui- oxislonco osl à pou prós constanle: Kociis los a roncdnlrés 
dans uno priiporlion do 80 ji. 100. Sur OI) sujeis oxauiiiiés par Almasoff, les canaux de Skene 
fxistaiont à dmito cl à gauolio suv 8:! ol raisaionl, (lófaul suf I! souloMiont. Los (|ualre aulri>s sujots 
IK' püssódalenl i{u'uii seul canal. Suivant lour dogró do dóvoloppoincnt, los canaux do Skono 
porniollcnl rfnlniduction d'uno sondo n" i. n» 2 mi n» H do rócliollo do liowjuan ; dans uii cas 
oxeoplionnol, Ai.masokf a pu introduiro Io n" 7. Lour i)r()f()udeur vario ordinaireniont do 4 ii 20 
iiiilliniótres. 

Un ccrlaia nombro d'analoniistC'S considòronl les canaux juxla-urélhraux do Skeno couiiuo 
ri'pr('SOiilanl los oxtróniilós inloriouros dos canaux do WolH', cüniiuo lioninloguos par conséquent 
dos canaux do liarlncr. Mais. cüíuiuo Io lait roiuaríiuor Scnüi.LKu avec justo i'aison, uno paroillo 
iiilorprütalion csl pou ciincilialjlo avec co diiuljle lail. i|ue los conduits juxla-urólhraux font 
i'()ni|ilèti'nion( défaul clioz Tcnilirvon el iiuo. cliez Tadullo. il on oxisle (mol(|uet'üis trois dont 
deux s nl Uiti'raux ot un niódiaii. iNiius savons. d'autreparl. ([uo los canaux de Garlner (p. 771), 
ijUiind ils porsislonl, doivont s'()uvrir dans Io vagia ct noii à la vulvo, au-dessus do Tlij-uion ot 
aon au-dessous. 

I^'élud(' lilslologiiiue dos canaux juxla-urólliraux, iiiinulicusoMiont failc par Alm.\sokk, nous 
ii'Vòlo duns COS lorauiUous ilo vérilaliles glandos on grapp(\. Ou voil, on ('ffct, Io canal principal 
>^1' divisor, uu pou au ilolà do sim orilico oxtóriour, ou uu corlain uümbro do liranchos socou- 
dairoj, lesiiuollos alioulissont à dos aciiii. avoc momhrano liasalo ot rovclomonl Opiüiólial carac- 
'órislii[uo. Cos glandos so ratlaclionl dono, par lour slrucluro cüiumo par lour siluation. au 
groupo dos glandos pói'i-ni'ótlu'alos. Kllos oa dilloront soulomcni ])ar lour dévoloppomonl, i|uiost 
l'lus considóraíjle; lour signilicalion analomiciuo ost exaclomout la mònic. 

11. — (í i,.vm)Í:S 

I.es glaiides viilvo-vaginnles (llucuiicu), 
'loia de ranaloinisto, (iiii, le preiniei', 
los a sigiial(''(>s (laiis ro.^pèco luiiiiaiiio, 
soiildes glandes iiiucipar(>s, (pii dchoii- 
'■lioiit dans Io 1'ond du canal viilvairo 

7:íy,()). Kllos soiit, clioz la reimiio, 
honiologiios d(>s glandos de (^owpor. 

1" Conformatioii extérieure et rap- 
porls. — Ali noiuhro de doiix, ruiio 
'li'oito, Taulro gaiiclio, les glandes do 
''■irlholin sonl iitiióos sur les paiiies 
'•ilórale ol poslérieuro du vagiu, à 
' <'onliuièlro onviniu au-dessus de 
''"'ilic(; iulerieur de ce eonduil. Klles 
'■''posonl eu |)arüe dans Tospace augu- 
'"ii"e (]uo fonuonl on s'ad()ssanl i'uu à 
' aulfo le vagiu ol le rocluni. 

"elaliveuuMil potiles ohez rouraui, 
glaiules vulvo-vaginalos auguien- 

''''•l rapidonionl de vohiiue à r.íge de 
''' pulierli', pr(''seulenl lour niaxiniuui 
'''■ d(;velü[)poinoul choz TadulU! el 

alrophionl onsiiilo graduolleuionl 
''"lis |;i vieille?s(\ au iur ot à nicsuro 
'l"e séteiul TaelivilT^ sexuolle; oes Cor- 
"lalioiis glauihilaires oul doiie une 

'"'niiillcalion nellenienl génilale. Leiir 
^oliiiuc vario, de oolui (Tun \iois;icelui 

ANATOUIE IIUMAINK. — T. IV, ÍCDIT. 

V U L V O-V A ni N A l K S 

oncon^ nppelces glaiules de líartholin dii 

Fiír. 
La jílan<lo vulvo-vaginalo ou glando do Barllíoliii. 

(Le poinlilló lilou indique les liniiles du bulbo du vagin.) 
I, orifico infi-rioiu' du vairiií. — 2, liymon. — inéat 

iu'inaire. — 'k siilou hiliio-huni^nénl; 4', fosso naviculairo. — 
Imlhcilu vajrin, doul la parlio iníV-rioure a óló réséquée 

Ji fraucho poui' dccouvrir : 0. la ^landc ,viilvo-vaj;iuale : 
7, sou couduil oxrrélour; S, orilice do cc conduit. — 

!>', arlòres de la }ilainle. — HJ. cou«ilrÍcleui' de la vidve. 
ré^ii.SiUí^ ou parlie daus sa iiuiilié };auelio. — 1), trausverse 
su|)ei'licieL — li, isoliio-bulbaire. — 13, ischio-caverneux. 
— 14, jíphincloi* anal. 

d'uiH'. [)elile aniaude; il osl souvenl dilTé- 
101) 
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rent ;i droite el à gaúche. íllles inesurent, en moyenne, 12 ou Io millimètres de 
long sur 8 ou 10 millimètres de large. Leur poids est de 4 ou 5 grammes. 

Les glandes vulvo-vaginales onl Ia forme d'un ovoíde un peu aplali Lransversa- 
lement. Elles nous i)réscntent, par conséquent, une face interne et une face externe. 
— La face interne répond au vagin, auquel elle est unie par un tissu cellulaire 
dense. — La face externe est en rapport : 1° avec le bulbe du vagin, qui souvent 
se creuse en fossette pour recevoir Ia glande; 2° en arrière du bulbe, avec les 
faisceaux arques du muscle constrictcur. 

Le canal excréteur de Ia glande de Bartholin, large de 2 millimètres, long de 
1 centimètre et demi íi 2 centimètres, se dirige obliquenient de haut en bas, 
d'arrière en avant et de deliors en dedans. 11 vient s'ouvrir, parun orifice arrondi 
(íig. 723,8), dans le sillon qui sépai'e les jjetites lèvres de riiymen ou de ses débris 
caronculaires : on le rencontre, d'ordinaire, à Ia partie moyenne de Torillce vaginal 
ou à Tunion de son liers postérieur avec ses deux tiers antérieurs. Cet orilice, 
habituellement tout petit, souvent môme peu visible, est dans certains cas, au con- 
traire, três apparent et suflisamment large pour i)ermettre Tintroduction d'uii 
petit stylet. II resulte de quclques observations (Mautix et Léüeii, Lanü, Tuost) que 
le canal exci-dteur de Ia glande de liartholin peut ôtre double. 

2" Structure. — Les glandes vulvo-vaginales sont des glandes en grappes et, 
comme telles, se dtícomposent en lobules el acini. Les lobules glandulaires 

Fig. 726. 
Coupu do Ia glandü vulvo-vaginale (d'ai)rt's de Sinétv). 

íí, culs-de-sac plan<)u1aircs, tapÍ5s('>s d'épitliéliuni caliciTorme. — siiius, dans Icü(|iiel9 dt^bouclicut les aciiii (flaiidula 
c, caiiuux c*cr6teurs. — t/, libres niusculaircs lisses. — e, íibres niuüculaires striées. — i', vaisscau** 

(íig. 725, a) sont disséminés dans une gangue conjonctive, relativenient ^ 
développée, qui se continue, à Ia périphérie de ia glande, avec le tissu g 
du voisinage et dans Tdpaisseur de laqueile se trouvcnt de nombreuscs ' 

/ 
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niusculíiircs lisscs. On y rcncontre mêmc, par places, quelques faisceaux strics 
dépendant dii itiusclo constricteiir. 

Intérieurcmcnt, les lobiiles sont revêtus par uno concho d'épithélium calici- 
forme, se rapprochant beaucoup de colui qui lapisse les glandes du col iitérin. 
Cos lol)ules déhouchent, par iin point rétréci, dans des espi^ces de sinus revétus 
d'épilhéliuin ciibique et ces sinus, à leiir loiir, donnent naissance à des canaux. 
cxcnUeurs, à lumiòre assez étroite, tapissés par une seule i-angée d'épithélium 
cylindrique (de Sinktv). Quanl au canal excréteur commun, qui résulte dc Ia réu- 
nion de lous les canaux excréteurs secondaires, il presente un épithélium pris- 
inatiíjtie, disposé sur plusieurs couches et se transformant peu à peu, au voisinage 
de son oriíice extdrieur, eu épitluilium pavimenleux stratifié. 

Le produiL de Ia sécrétion des glandes do líartliolin est un liquide filant, 
onctueux, incolore ou logôroment opalin. Ce liquide, qui s'écoule principalement 
üu moment du coít, a pour usagcs do lubriíier les parlies génitales. 

Dans un Iravail rolaüvnnionl récont (1889), Kui.jadko a nolé (luc rópiUiólium sécrélcur do Ia 
fílanilo, vulvo-vaRiualí! clait dilTéront suivant que Torgano úlail á rétal dc ropos ou à Tétal d'ac- 
livitú ; dans Io proinior cas, cot épitliéliuin scrait |)lus haut ([ue cclui du canal cxcrétcur; dans 
'c sccí)nil, il scrait au conlraiiv, pius has. Suivant Ic nicnic autcur, les glandes vulvo-vaginalcs 
''cnfcnncraienl chcz le nit, dc vénlabics croissaiits dc Gianuzzi. 

3" Vaisseaux et nerfs. — Les artòres, destinées à Ia glande de l$artholin, pro- 
viennent dc Ia lionteuso interne, soit directenient, soit par rinteruiédiaire de Ia 
Itulbeuse.— Les veines, pliis ou nioinsplexiforaies, serendenten partio auxveines 
1'onteuses internes, cn parlie aux plexus veineux du vagin et du bulbe. — Les ly^n- 
Phatiques sont encore mal connus : pour les uns, ils aboutissent aux ganglions 
l"lacés sur les còtés du rcctum; pour d'autres (Iícin-net, Uuuhns), ils so rendent aux 
ftinglions de Taine. — Los nerfs sont fournis par Ia brancho périnéale du nerf 
1'ontenx interne. 

Voycz, au sujei iles glandos vulvo-vaginalps et des glandes uróllirales ct péri-uréthfalos : 
IlouKicr, Múmoire sur Vinflummalion des folliculcs muqueux de Ia vulve, Arcli. gcncr. do niédc- 
<^'"0, I8U ; — llrumun, Appareil sécréteur des oryanes r/énitmix externes chez Ia femine et chez 

auimaux, Ann. des Sc. naluivlles, 1830; — XIautin et Lki;kh, Hech. sur Vanat. et Ia palhol. 
<les organes qénilaux externes chez Ia femme, Ai'cli. géncr. do nicd., 186á; — nu Sinéty, IHsto- 
^"í/ie de Ia glande vulvo-va(jinale, linll. de Ia Soe. do liiol., 1880; — Wassiliei', Ueber den his- 

llaii der in den ãusseren Urur/enilalorganendes Mensclien u. der Thiere vorkomme.nden Urüsen, 
^^'arscliaii, 1880; — Skkxe, The anat. and pathol. óf two impurtants ylands of lhe female 
^"'elltra, Ainer. Journ. of Oltsleliica, 1880 ; — Soiiííli.eu, Ein lieilrag. zur Anatomic der weibl. 
"fíivirtí/ice, VíicIh)w's Arcli., 1881!; — Lanu, liarlholinischen Drüsen mil doppelten Ausführungs- 
'Jànrjen. Wicii. jned. Jalii l).. 1887; — Tiiost, fíarlhoUnische IJrüse mit doppelten Ausführungs- 
Hange, Wien. nied. liliitier, 1888 ; — Touiineux, Sur Ia slructure des glandes urélhrales {prosla- 
^"liiesj chez Ia femme, otc., liuil. Soe. dc Diul., 1888; — üonnet. Des kystes et abcès des glandes 
''^"["'^•vaginales, (iaz. des U(^p., 1888; — Khljauko, Ueber den fíaa der Ilartholinisctien ürüsen, 
■ aint-lV-lersbourg, 188'.); — Ai.masokf, Ueber periurethrale Drüsen beim Weibe, Tillis, 1890 ; — 

Delle cisti deli uretra e dei caneli uretrali delia donna, Ann. di üstctricia. 1895. 

AUTIGLE Vn 

MIJSCLES ET APONÉVllOSES DU PÉRINÉE CIIEZ LA FEMME 

périnée de Ia femme prdsente Ia môme formo et les mêmes limites que celui de 
' ''oninie. II presente aussi Ia nième constitution fondamentale et, si nous y obser- 

un certain nombre do dllferences, cos dilTérences ne sont jamais suffisain- 
'"ent profondes pour masquer les hoinologies. Elles sont naturellement inhérentes 
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aux moiliíicnlions que siibil, dans cetle région, rajiparcil iiro-gúnital cl donl lus 
j)rincipales soiil Ia tlisparilion de Ia prostatís Tapitarition dii vagiu etson ouvei-tiire 
ii Ia vulve, l abseiice de l'urèllu'e anlérieiir, Ia division dii bulhc eu deiix inoitids 
lalérales, ele. Nous étudierons séparénienl, comme nous Tavons fait |)Our riiüinine : 

1° Les muscles du périnée; 
2° Les aponécroses aniiexées à ces muscles. 

Les muscles du i)(5i'intíe chez Ia feuime soul au nombre de neuf couuue cliez 
riiomnie. lis prífsenlent, du reste, Ia mèuie siluation el porteul le mènie nom. 

1» Transverse du périnée. — C.e musclo, comme son liomonyuie chez l liouime, 
prend naissance sur ia face interne do Ia tuliérosilé iscliiati(iue j)ar dos lilires apo- 

n<''vroti(}ue#, auxquelles lonl 
libres mu?^<'ulaii"OS. 
1 se porto en dedans 

Kig. 7i7. 
Muscles ilu pófiiuío (io ia feiiuiiu. 

(I/aj>niu'vi'ose suporliciolio a i'ló oon>orvóe clu côtc yaurhc du siijct.) 
A, vajíiii. — li, uròlliro. — C. ânus. — I), coi'c\\. — K, branclios 

iscliio-pubú-imos. 
1, couslriclcur vulvairo, awc : I , st*s fuiscoauv interinas et t", ses 

faiscoauv cxlenu-s. — i. imiAclo iscliio-ravcruriu, rrcouvruiii les rarnu'» 
<lu clilori». — u. inuscli' transverso. — V, a|nin''\rose périiiéale 
inoxorino. — 5, spliincler extci-iie de ranun. — t;. iflcveiir tio I aiius. — 
T, Í'»cliio-cocc\j.'ien. — b, lissu collulo-}rrai^sl•^l\ ile Ia fos^e isohio- 
rcclalc. — *J, grauil fcssier. — lu, clitoii"». 

.suite le 
Do là 

el, arrivé sur Ia ligue utédiaue, 
se termino sur le raplié lil)roux 
(|ui s'étend de Tanus à li> 
commissuro postérieurc de l.i 
vulve, Io rapité jtréanal ou 
ano-viclvaire. 

Kn se (íontraclanl (le cuncert 
avec eelui du eòti; opi)os(;, ü 
tend ce raplié lihreux et foui'- 
nit ainsi iin ])oint lixe au mus- 
clo l)ull)o-cavcrneux, tjui Y 
prend Ia plus grand<' jiarlio 
do ses iusertious (Torigino. 

2" Ischio-caverneux. — 
muscle iseliio - caverneux ('•"*' 
chio - clituridien do certaiiis 
aulours) s'insère, en arrière, 
sur rischion el sur Ia branclic 
ischiü- ]tul)ienne ([ui lui 1"'^ 
suite. 

Do là, il SC porte oliliil'"^" 
ment en avanl et en dedans, 
embrasso dans une sorle 
demi-gaine Ia rai-inr du i'i)iP' 

'I 
caverneux    ' eorresponilii 
vienl se lenniner sur le clito"-^ 

au niveau de son coude : ses lil)res s"insòrenl à Ia íbis sur Ia face supéi'i'-"''^' ^ 
sur Ia face latdrale de cot organe. . 

I/ischio-caverneux aljaisse le cliloris et, au moment du coít, apiilitjuo le g'*" 
cliloridien contre Ia lace dorsale du i>énis. 

• Io 
Le bulljo-caverneux prend naissance, en arriòre, sni 3° Bulbo-caverneux. 
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raplié aiio-vulvaire, oii ses fnisceaux (i'originc s'enlrcinêloi)l toujours avec coux du 
sj)hiiicter ilc ranus. Du raplió aiio-vulvairc, ic miiscle so dirige cn avanl, recouvre 
successivoiiicnl Ia glaiuie do liarlholin et le l)ull)e de rurèlhrc et arrive au coudo 
du cliloris, oíi il so Icrmiue eii fouruissanl deus. languolles tendiiieuses : Tune, 
inlorieure, (jui s'insL're sur Ia face dorsale du clilovis : Taulrc, supérieurc, qui se 
fixe sur le eòló corrospondaul du ligauicnl suspenseur. Au-dessous du cliloris, le 
bulho-c.averneux. presente un certain nombre d'aulres insertions, qui se fonl sur 
les parlios lalérales du Ijulbe et sur Ia niuqueuse vulvaire dans Tespace compris 
entre Io clitoris el le nióal. 

Lc bulbo-cavorneux revèt dans son ensemble Ia forme d'un faisceau arque, 
<lonl Ia concavilé regarde Ia ligne luédiane. Uéunis Tun a Tautre, celui du côló 
<lroit et eelui du côlé gaúche consliliienl un nuiscle inipair et niédian, de forme 
annulaire, (jui embrasse rexlrémité inférieure du vagin, commo le spliLncter 
anal embrasse celui du rectuni : c'est le Dmscle consíricleur du vagin, Vorbicu- 
laris vuginw, le consírictor cunni, le compressor hulborwn. Tous ces termos sont 
synonymos. 

Les muscles bulbo-cavei"noux ont pour aclion : 1° de comprimer Ia veine dorsale 
du cliluris et tio favoriser ainsi rérection do cel organe; 3° d'abaisser le clitoris et 
d'appli(iuer son extrémit'i libre contre le jiónis dans Tacte de Ia copulation ; 3" de 
comprimer latóralemenl Io bulbe et de cbasser le sang qu'il contiont du còté du 
vestiluilo, oii se trouvo, comme noiis Tavons vu plus baul, le réseau veineux inter- 
niódiairo de Koiu;i/r; i" de comitrimer Ia glando de IJartholin ot d'exprimer ainsi 
son ])rodiiit do sécrétion dans le canal excrcHeur; 5" de rétrécii' rorilico iniorieur 
'lu vagin ot, jKir consóiiuent, (rétreindro commo dans un anneau le corjis étrangor 
<ini peut s'y trouver au nu)mont ilo sa coniraction (le pénis dans Tacto du coil). La 
conlraclion spasníodique du cunstiáctour du vagin constituo ce qu'on désigne, en 
l>atbologic, sons le nom de vaginisme inférieiir. Lo ressorremonl de Torilice vagi- 
da! est parfois lelleniont prononcé qu'on éprouvo los plus grandes dillicultés à 
y introdniro mônu; le doigl. Unant aux ra])prochomcnls soxiiels, ils sont, dans ce 
C'is, j)arliculiòronionl douloureux ou mónio lout à fait impossibles. 

Constricteur profond du vagin. — Kii tlodaus du conslriclrur forinó pur les duux bull»)- 
•'ilveriicux, Kouklt a dccril, clii'Z cortaiiis uiiiiiiaux (juiiiont, cliaUo, chioiuio, etc.), un deuxiúnio 
cimsti'ic-l('ui'. ([ui' l.fsciiKA, (|ui a sif;naló son (íxistcnco clicz Ia Iciniiio, a desifínú sous Io num do 
'^utistficíor cuiiiii pi-o/iindus. Ci: nuisclo n'o.st pas cuiislant, mais Lkssiiakt déciaro ravdir tüu- 

U-<iuvi; clio/. Itís loniMKís nnlliparos 
II iniínd naissanc.o, on ai'i'iòro, sur lo raplió ano-vulvairo, ainsi quo sur Ia paroi poslóriouro du 

^'iifíin. Puis, 11 se dirige on avanl, passo on dodans d(! Ia fiando do liarlholin ol du bulbe ot vionl 
t<M'ininor, on parlle sur Ia paroi anléiiouro du vagin. on parlio sur lo tissu collulairo (|ui unil 

paroi à l'urólliro. I)'apiós Lkssiiakt, (iuel(iues-uns do ses laisceaux so prulongonl jusquo sur 
exlrómité autérioure du bulbi^ du vagiu. 
(domino le oonsti-icteur superUciol, lo oünstrietour profond do Lusciik.\ a pour aclion do ros- 

surror rorilico vulvo-vaginul. 
Ischio bulbaire. —On donno ce nom à un iiolil niuscle, inconslanl, qui s'insòro sur Ia lubó- 

josiu; d(. Piicbion ou sur sa branelui ascendanti^ ol (|ui, do lá. se porto, sui- Ia face lalérahí du 
"ilbo. Lkssii,\ft, sur 80 siijols Ta ronconlróú7 lois, II lois dos deux còtés, 41) íbis d'un colé seule- 
""'Ul, L.|. inuselo iseliio-bulbaii'o s'obsoi'vo ógaloinenl clioz Tlionune. 

4" Muscle de Guthrie. — 11 existo cbez Ia femme, entro los deux feuillets do Tapo- 
"•'Vrose iiérinéale moyonno, dos libres nuisculairos slriées, qui sonl les homologues 

<'('1108 (jni constiluenl, chez rhonuuo, lo muscle do iJulbrio. An muscle qu'ellos 
'^'-"'luonl nous donnerons le môme nom (iu'íi celui de riiomme : c'esl encore lo 
"t^uscle de (lulhrie. IIhxi.e le dócrit sous lo nom de Iransverse profond. 

Les libres constitutivos de ce muscle j)rennent naissance, comnie chez rhommo, 
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sur les branches ischio-pubieniies. Quelques-iines crentrc elles, cependanl, scin- 
blent tirei- leur origine de 1'aponévrose périnéale nioyenne. 

Des branches ischio-pubiennes, ces íibres se dirigent en dedans, en suivant un 
trajet transversal ou plus ou nioins oblique. Nous les dislinguerons, d'après leur 
siluation, en postérieures, moyennes et antérieures. — Les fibres postérieures 
íransversics profondus de Lessiiaft) se portent en arrière du vagin, prennent con- 
tact sur Ia ligne médiane avec celles du cutó opi)osé, s'enlrecroisent j)lus ou 
moins avec elles ct, íinaleinent, se íixent sur Taponeívrose pdrindale nioyenne. — 
Les (ibres moyennes se dirigent vers les cotes du vagin : c'est Io Iransversus vagimv 
de Füiiiim!. Pour Lesshaft, le transversus vagitne est un faisceau oblique, qui se 
rend à Ia paroi antérieure du vagin, entre ce canal et Turòthre. Ge dernier ana- 
toniiste lie Ta rencontré que 17 fois sur 70 sujets. — Les fibres antérieures, eníin, 
se portent en avant de Turelbre : elles constituent le transversas urelhrve de 
Lessii.vkt. 

5° Muscle de Wilson. — Wilsox a retrouvé chez Ia feinnie le musclo qu'il avait 
décrit chez rhoninie et qui porte son noni. lei encore, ce muscle prend naissance, 
en partie sur le ligament sous-pubien, en partie sur les faisceaux íibreux qui entou- 
rent les veines du plexus de Santorini. Do là, ses fibres se dirigent vers rurèthre 
et viennent s'entrecroiser (LisásiiAFTj avec leurs homologues du còtõ opposé, iininé- 
diateinent au-dessous de Turòthre, entre ce canal et Ia jiaroi antérieure du vagin. 

Elles se terminerit là sur le tissu conjonctif 
do Ia région, exacteinent sur le point ou se 
termine le transversus vagina). 

6" Sphincter externe de l urèthre. — 
sphincter externe de Turèthro ou sphincter 
strié commence en haut au niveati du col 
vésical et s'étend de là jusqu'au méat. H 
[)ar conséquent, lamdme longueur que l*urè- 
tiire hii-mômo, mais sa disposition est bicn. 
dinerente dans sa partie supc^rieuro et dans 
sa partie inférieure (fig. 475, p. 5i28j. — 1""" 
haut, sur touto Ia portion libre do ruròlbre, 
il entoure coniplètement ce canal h 
manièro d'un manchon ou d'un aiineau, 
emboitanlexactcmentle manchou ouanneau 
})lus petit (jue forme Io sphinctor lisse. 
IMus bas, quand Turètlire adhôre intimo 
ment au vagin, le sogment postérieur de 
Tanneau disparait et lo sphincter externe, 
réduit désormais à sa moitié antérieure^ 
revôt Ia forme d'un demi-anneau, 
concavité embrasso Ia partie antérieure^ 
Turèthro et dont les deux extrémités s i»^ 
sèrent, h droito et à gaúche, sur Ia pai oi 
vagin (fig. 7^8,0). — Comme on Io voit, 

sphincter externe de Turètlire presente une coníiguration inverso chez rhoninio ^ 
chez Ia femme : chez rhomme (p. üG3j, par suite du dévoloppement do lapros 
11 est annulaire à sa partie inférieure, demi-annulaire à sa partie supérieure, 

Fig. íi-á. 
Lo sphincter cxierne de l'uròLlirc clu?z Ia 

feiniiic, vu sur uiie coupe transversalo 
})assarit par Ia parlio inüyenric du canal 
dc i"urèllire. 
i, coloiine anl(h'ioui-c du vag'iii, avec : a, mu- 

3ueuNe : ò, couciie iiiusculciiso ; c, couciio íitireiHe 
c Ia paroi vaK:inale. — 2, mii<|ueuscde lurèllire. — 

3, couclic dcs libre» lisses ioiigiluditialcs. 4, cuuclic 
dcâ libres lisses círcuiaircs. — 5, canaux veinoui, 
disséinliiés dans les dcux couclies de íibres lisses. — 
C, spliiacler cileniü de Turelbre ou S|>luucler slrió. 
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Ia feiiimc, au contraire, à causo de Ia pi'ésence du vagin, il cst annulaire en haut 
<'t deini-annulaire cn bas. 

7° Sphincter externe de Tanus. — Lc sphinctcr externe de Tanus represente, 
conuiie cliez riiomine, une sorle d'anneau disposé tout autour de Ia partie infé- 
rieiire du recluni. l)'aprÍ!s CuuvEu.iiiríii, ce muscle serait un peu plus développé 
chez Ia feinnie que chez Tlionime. Mais sa configuration, ses rapports, sou mode 
d"origine et de terminaison sont exactement les mènies dans les deux sexes. 

8° Ischio-coccygien. — L'iscliio-coccygieu ne presente, cliez Ia fennne, aucune 
particularité digne d'èlre nolée. 

9" Releveur de Tanus. — Le releveur de Tauus, lui aussi, présente les plus 
grandes analogics avec celui de riiommo. II a tout d'abord ia môme situation, ia 

2 1 

Fig. -29. 
Lo vagiu VII ireii liaul, pour nionliTr scs rapports avcc le faisccau inlerne du releveur 

de Tanus. 
1. symphyso pubionno. - 2, roctuni, (^ri^nó cn arriòro.— 3, vaí>iu, scclioiin(! un pon au-dcssus du col. — 4, vcssic, 

•"«•srijuóo tüül aulour ih? rorilico poslórioui- de Turi^llire. — 5, rolevcur de Tanus, avec : 5' son faisceuu inlcnie, sou- 
sur une sonde cannelóo; 5", son faiscoan cxloriio. — <5, obluraleur interne, revôlu de son aponévrose. — 7, vais- 

^<'aux et nerf obturatenr». — 8, parlio anlérieure de i aponóvrose du releveur, órij^nóe eii avant. 

íiu^nie forme, les niômes inserlions (voy. p. G()7). Ses rapports sont égalenient les 
iiiOunes, sauf i)Oiir scs laisccaux aniéricurs ou i)ul)icns qui, au lieu de longer les 
parties lalérales de Ia prostatc, croisent perpendiculairemeut les partics latérales 
•'•1 vagin (íig. 7ií),o') à 2 ou Í-J cenlinièircs au-dessus de Ia vulve. 

Sur les points oii il cnlre eu contact avec le vagin, le releveur de Fanus, sans 
l'i'endre insertion sur Ia paroi de cet organe, lui adlière d'une façon intime. Aliu- 

Ta dit depnis longlemps : ei Iam periinaciíer adnectit, ul imererc pulares. 
'1 existe là, eu elíet, entre le vagin et le bord du releveur, un tissu conjonctif dense 
Cl serre, (jui les unit solidcment Tun h Tautre. On verrait môme, d'aprcs Cuu- 

un certain nombre de libres longitudinales du vagin, pénétrer entre les 
'faisceaux correspondanls du miiscle releveur. 

Comme, (Fautre i)arl, les faisceaux pubiens du releveur, ceux du còté droit et 
ceux du côté gaúche, vont s'insérer sur Ia ligue mddiane immédiatement en 
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arricre dii vagin, cc conduil sc troiive incius dans uiic sorte do boiiloniiiòrc imis- 
ciilairc {lig. 7:29), <nii renloiin! sur loiit son ])ourtoiii', oxcepló ou avaiil oii los 
faisceaiix prócitós, au liou do so rejoindro, rosteut sóparós par uii iutcrvallo de 
ío à 30 niilliinèlrcs. 

II résulto d'uno i)areille disposilion quo, lors(|uc los deux rolcvours do Tanus se 
ooutractent, le vagin, dans sa parlie corrospondant h ce nuisclo, so Lrouvo coni- 
prinié latóralenient, tandis (jue sa paroi poslórieuro ost rapprochéo do Ia synipliyso 
pubicnno. Si, à co nionient-là, le conduil vaginal est distontlu par un rorps <]uol- 
(•onque, ro corps ost nócesairoinont comprime lui aussi sur toul son jjourtour ; cn 
arrière ct sur los còtés par le nuisclo contracló, on avanl ]iar le bord infériour do 
Ia sympliyso. Iíüdix, on introduisant dans le vagin dos cylindros on ciro à modelor 
et on los rotirant onsuile, apròs avoir rocommandé au sujei en ox])éricnce de con- 
traclor sos roleveurs, a oonslalé toul autour dos cyliudros prócités une sorlo 
(rólranglemeiit produit par Ia contraction du nuisclo. Dans un premior cas, Io 
diâmetro antéro-postérieur du cylindre, de 37 millimòires ijuMl mesurait avant son 
introduclion, so trouvait róduit h :2() inilimètres. Dans un douxièmo cas, il no 
mesurait j)lus (pio '2i millimètres. QuanI au dianièlre transversal, il avait sulii dos 
i-óductions moins fortes, ce (pii nous indi(iue clairemont (]uc Ia coinpression pro- 
duite sur le vagin jiar les roleveurs s'exerce principaloinont dans le sens aiitóro- 
poslérieur. 

C'i'sl ú Ia coiitractiii-o (los laiscoaux [iuIjíimis ilii lolovcui- i(uc' l'c)ii doil viaisoinlilabliMiirnl lul- 
liu-licr le viujlnisme xiipérieiir. I!ciii\ laiipotiií uii crilain noinliní ilc laits rrlatifs á di-s jcuiii'^ 
IVmiiios, clioz lc'S(|U('lli'S Ia contraclinii iiKinifiilainic cl iii-rsislanlo du ri'l(!V('ui' riiipi^rliait rinlr'>- 
diicliim <riui spiiculuiii, du doi^'!, du pi'iiis. Luiir dClli^s, ([ui piiuitant avait d(''jíi eu dfux 
ai-eouclioiiuMits à tcniio, pouvait iiirmi-, pi'iidatil. Ii's rappdrls scxuids, ou si' coutractaul lorlf- 
nicnt, rnipòchiT Ia sorüo du lucuiliiv \iril {jieni.s cnjiticuii). IIildf.hiiamit, ilo sou crttO, ilaiis 1''" 
Arch. für (iynãliolotjie de I87i, iap()oil(' riiitiloiic' d'uu uiari ([ui, « justo au nuiiiioiit i)U d 
rnivait loniiiuoi- uu coU jus(iuo-lii i'i';,'ulioi'. sotdit Inul á coup sa voi-go mi, pour ndoux din". 
SDU glaud roloiiu lortouicid a>i fond du vaf;iu, óliciut cl coriuiio oíupiisoiiuó ilaiis uu anucai'- 
(;iuiiiui! loiilativo iiu'il laisait piuii' s'óoliap|)or icstail iurructuouse. Knliu, au liouL do coiidiio" 
de iidnutos? (Io uiaii ao pouvail li' dire, oai- Io torups do sou oinpnsouuouuMit lui avait soiulil' 
iutoiluiiialilo), Tobslaolo dispainit du Iuí juòuk^ : il ótait lil>i'o ». lliuiEuii vnut ajüul(> tpio. « •''' 
oxaiuiuaul Ia louiiui' plusiouis soiiiainos apiós, il uo oousiata liou d'auoiuial daus Io vafíi" 
s'asissait donc lá. biou c.oiiaiuoiuoul, do Ia ooulraoliou spasiuodic|uo d'uu di'S auuoau.v niusculai" ^ 
iiui oulourout Io vagiu. pi(d)aliloiui'ut dos laiscoaux puliious du relovour. 

La ooidi'aotun! du rolevour |>oul uuMuo daus oortaius oas, couiiuo. l'ótalilissout plusiours lai s 
rapporióá i)ar Iíkvili.oit, i)ai' ISkxickk, par Bidin. dovouir uuo i^onuilicatiou do raccouclioiuout <i 
laisaut oljslaclo a Ia soitio du ladus. 

§ II. — Ai'o.NKviiosi;s nu PKiiiNict: 

Ia's apoiióvrosos dn périuóo do Ia fomme présontenl, comme les nuisclos, 
liomologie jtarlaito avoc collos ile riionune. lei, comme cliez rhotnme, noti> 
controns trois Íamos aponóvroticiuos, ipie Ton distingue, (Tapròs sa situalion» ' 
supcvjicielh;, moyenne et profonde. 

1" Aponévrose périnéale superficielle. — L'aponévroso périiióale sniiorliciií"' 
occupe Tospace triangulaire ([ue circunscrivent los deux hranclios is' 
puhiennes.—horda laléraux s'insèront sur Ia lòvro anlóriotirc do cos 1"''^' 
clios iscliio-puhionnes. —Sa baí^e, (|ui formo Ia limito róri[ir()(iue du p(''rim;'' 
rieur ct du pórim!o postériour, se riHlóchit de bas cn liant on arrière dos ' 
muscles transversos, pour so conliuuer, au-dcssiis do ces nuisclos, avoc ' 
vrose péi'inéalo moyonno. — Son sommel, dirige cn avant, se pcrd inseiisibit 
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(lans le tissu cclliilaire clu inont de Vdnus. — Sa face inférieure répoiid au fascia 
supcriicialis ct à Ia peau. — Sa face supérieure rccouvro les racines du cliloris 
cl les muscles transversos, ischio-cavcrneux. ei bulbo-caverneux. — Sa partie 
médiane, cníin, nous présenlc un large orifice, allongé d'arrière en avanl ct 
dcsliiié à livrcr passage au condiiit vulvo-vaginal. Les bords de cet orifice, situes 
iinniédiatoment en dedans des deux muscles bull)o-caverncux (musclo coiistric- 
leur du vagin), se jierdcnt sur les parois de Ia vulve. 

2' Aponévrose périnéale moyenne. — L'aponévrose périnéale moyenne ou liga- 
luent de Carcassonne s'insíu'e, conuue chcz riioninie, sur Ia Ibvre postérieurc dos 
branches ischio-pubionnes. Conimc chez Tlionime encore, elle se compose de deux 
reuillets, Tun supdrieur, Tautre inférieur, dans rintervalle desquels se trouvent les 
vaisseaux honteux internes et un certain nombre de faisceaiix musculaires, à 
(Hrection Iransversale ou oblique, que nons avons de'crits plus baut. h'orifice uré- 
Ihral, tout pctit ciiez riioniine, acquiert chez Ia fenime des dinieiisions considé- 
i'ables, car, outro i'urètlire, il laisse passer le vagin : il devient Vorifice urélhro- 
vaginal. 

3" Aponévrose périnéale profonde. — L'aponévrose périniíale profonde ou pel- 
vienno présente exactenicnt Ia uiómc disposition que chez riiommc, avec celto 
^'ariante, cependant, que Ia proslate est rcmplaçée ici par le vagin. Sur les points 
oíi elle entro en contact avec le vagin, Taponevrose périndale profonde adhòro 
iiitinienient à Ia luniíine conjonctivc de cc dernior condiiit. 

Vdyoz, [lu sujei dos iimsflos cl aponévrosiis du périnco chcz Ia 1'oiiimo : Lusciik\ , Die Muslcii- 
ííitur am líoílen des weibl. lieckeiis, Wion., 1801 ;— I1ii.dburvni)T, Uebei- Kmmpf des Levator ani 
'^>in Coitus, Arcii. 1'. Gyníikol., 187i; —Hokeí., Appareil miisculaire du canal de iurèlhre chez 

feinme, etc., Itevuo inúd. do TK-st, 1877, p. 27;— Budin, Quel(jiies remarques sur Ia conlrac- 
physiologique et patliolof/i</ue du niuscle releveur de 1'anus chez Ia feinme. Progr. méd., 

; — LKSsiMKr, üeber die Muskeln und Fascien der Dammger)end heim Weibe, Morphol. 
•''•Iiil)., 188i; — Vauxikii, Du détroil inférieur musculaire du bassi/i obslétrical, Tli. l'aris, 1880 ; 

t"Ai.or, Anal. obslélricale de Vurifice puhio-pcrinéal, Tli. 18S'J. — Voyoz aussi les índica- 
'Juns bibliügiupliii]ucs (lui suiveiit les descriplions des Muscles el aponèvroscs du périnée chez 
'àomme (p. ü81). 

•VNkTOMlE IILM.MXK. — T. IV, íi» K1>IT. 10» 



CIIAIMTUE IV 

MAMELLES 

Los mamellcs (aliem. Milchdrüse, angl. Mammary glands), que Ton déslgiie 
encorc sons le iioin de seins, soiit des orgaiies glanduleux destines à sécréter Io 
lait. (]e sont elles qui, pendant toute Ia i)ériode que dure rallaitenient, assurent 
ralimenlation du nouveau-né et nous pouvons, à ce titre, les considérer coninie de 
véritables annexes do Tappareil de Ia génération. Elles font défaut chez les 
ovipares ; mais on les reucontre invariablenient chez tous les vivipares, c'est-à-dire 
chcz tous les animaux dont les petits, en naissant, non seulenient sont incapables 
de se procurer eux-nièmes leur nourriture, mais encorc ne sauraient se contentor 
des substances qui forment Ia base de Talimentation de Tadulte et ont réellement 
besoiu d'un liquide nourricier spécial, élaboré et apporltí dans leur tube digestil 
par les giínérateurs. 

L'existencc des mamelles constituo, en zoologie, un caractère sériaire d'uno 
iniportance considérable : leur présence, on le sait, caractérise tous les animaux 
qui forment Ia première classe dcs vertébrés, les mammifères. 

Les mamelles existont à Ia fois chez Tlionime et chez Ia fenime, mais avcc des 
dimensions et une signiíication morphologitiuc bien diirdrentes. Nous les éludie- 
rons séparément dans Tun et Tautre sexes. 

ARTICLK I 

LA -MAMELLP: CHEZ LA FEMME 

La fommo, comme nous Tavons vu plus haut, retient dans son utérus l'ovule 
fécondé et lui fournit, pendant toute Ia durée de ia gestation , les matdriaux néces- 
sairesà son développemenl. Cest encore ii Ia fenime, et à Ia femnie soule, q" 
combe le soin d'alimenter le nouvoau-né. Aussi Tappareil mammairo, en raiso" 
mOme do Ia fonction bion délinie et essenliellement activo (]ui lui est dt!volnc> 
arrive-t-il choz elle à un état de développemenl parfait, bien dilférent de ceUii do 
rhommo qui, commo nous le verrons plus loin, n'existe qu'à Tétat rudinientaii^- 

I I.   CoNSlDliU.VTIONS (i K N K U A I. K S 

1° Situation. — Les mamelles sont situées, ciiez Ia femme, sur Ia partic aiil^^ 
rieure et supérieure de Ia poitrine, à droite et h gaúche du sternum, en avant 
muscles grand et petit pccloral, dans l'inlervalle compris entre Ia troisièuic ct^ 
septième còle. 1'lacées à Ia hauteur dcs bras, elles sont admirableincnt dispO' 
poiir (jue Tenfant, porte par sa nièro, puissc facilemenl prendre le manielon. 
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2' Nombre. — Le nomhrc des mamelles varie bcaucoup suivanl les espèces et il 
esl à reiiiarqiier qu'il y a presquo tovijours une concordance entre ce noml)re' el 
coliii des pelils 1'ails à cliaqiie porlée : oii adniet généralement qu'il existe autant 
de paires de inaiiielles que de potits, mais ce n'cst pas là une règle absoliie. Chez 
cci'lains aniniaiix de Tordre des marsiipiaux ou des rongeurs, on rencontre jus- 
qu'à six ou scpt paires de mamelles. On en compte cinq paires chez le chat, Irois 
paires cbezle i)laireau ct Tours, deux paires seulement cbcz le lion et Ia loulre. 
Ciiez les singes, nolamment chez les singes anlhropoídes, il n'en existe qu'unc 
seule ])aire. I/bomme nc noas presente également que deux mamelles sj^nétrique- 
nient placées, Tiine sur le còtií droit, Tautre sur le côté gaúche. 

Variations numériques des mamelles. — Les varialions iminúriiiuos dos inamellcs comportcnl 
«lüux onlres de fails : róducüoii du nouiliro dos inaiiiollos oxistanl noniialcinont; auginenlalion 
do CO iiii^iuo noiiibro. 

a. Héduclitm du nombre des mamelles : amaslie el nlhélie. — La róduclion du iioinbro do 
niamellos e.vistanl iiünualomunl consliluü Vamastíe (do à privalil' et ;jiacrTÓ;, maiiiellc). Lllo peul 
'"'Iro uiiilalúralo ou bilalórale. — L'absün(;o dos doux uiamollos cst un fait toul à fait oxcoptioiinel 
dutis Tospòco liuiiiaino : cllo coincido ordiiiairoiiioul avoc dos moustruositós iucompaliblos avoc Ia 
vio. L'absencc unUalóralo ost rolalivonicnl pcu rróquenlo : Puecii, dans sa Uióse 'J.es anomalies de Ia 
mamelle. Paióis, 187G), on a rapporló dix cas obsorvós sur dos loniinos d'aillüurs bion confonnóos. 
l>'un autro ciHó, raniaslie ost totalc on particlie : tolale, (piand Ia glando ct Io nianielon fonl. 
siiiiultanóiiiont dólaul ; parlielle, ijuand, do cos douK parlios do Ia maincllo, Tuno soulo esl 
iiljsontc. — Labseiico soulo du nianiolon, 

L'aug^^^^^ 'des"^ml^^^^^ 
foiislituo Vliypermaslie (do au-dossus ^ 
''I nianiollo) ou polymaslie (du   

boaucou)) ot iJiaJTÒí. nianiollo). Coito tt 
Wigniuiilaliün osl rolalivoinont l'ró(iuente. 
'"•nl clioz riioinnio i|no choz Ia   o. Ici 
oiiooro cllo i)Oul porlor sui' Io mainelon ^ 
siiiil ou sur Ia glando loul onliòro : Tano- 
'"alio, dans Io proinior cas, osl appolóe v 
^"Jlierlliélie ou puli/lhélie (do 'j~zp au-dos- 
sus, ~oX'Jí boaucoiip, ol OT|Xr^ nianiolon). /' ^ 
^ osl pour les eas oü Ia fornialion suriiu- / ^ 
"lérairo possòdo á Ia fois uno glaiule el un ' 
nianiolon, i|u'on róserve les lermos prócilés ^ ^ V 

liypevmastie cl ãv, pnli/mailie. M 
"ans Ia poli/thélie, Io ou los iiiaiiiolous f ' 5% 

surnunióraires domienl du lail coninio Io | 
'"aiiiolon principal. Taiilól, ils soiil silués b 

1'aivole niònie. à ciHó du nianiolon 
principal (pobjUiélie sm-avénlaire) ; laiilòl 
''=> so développonl on ilobors do raróole, .-is,   
•■'•ilre, collo-ci ct Ia circonloroncü do Ia 
fiando ipohjthélie exu-avéolaire ou sus- 
"faiitiiiaire). 

Itypennaslie, encorc apiielóo itiulli- 
Mammie, esl caraclérisée, coiiiiiio son noin 
' iiidiijuo, par Tappariliim d'uiie ou plu- 
'^'•^urs niaiiiellos surnuiiióraires. Cos ma- 
''"íllos surajouléos sonl loujours Irès vaiia- 
■'"'s dans lour dóvidopponionl : rudiinonlairos danf. corlains cas, ollos alloigncnl dans d'autres 

diiiioiisions relalivenieiil considérables. Le plus souveiil, [londant Ia póriodo de laclalion, 
•^"os augiiionleiil do vühiino Cl sócròlonl du lail coniino los niamolles principales. 

l-ig. 730. 
Scliínui Jc Wii.uAMS raontraiil quellc esl Ia silualioii dos nia- 

inolles sunumiíraircs par raiiport ii Ia niamolle normale. 
I, II. III, IV. V. VI. VII. ]ireiiiièr(', (híuxÜMne. troisiènu\ qualritMiUí. oimiuií-uu'. sixième i't scplièiiio paires «Io luainelles. — La qualriõnii' 

\)airo tlV) ropr»'sonl»' les tuainelles iiünuale.s. — Los Irois prcmiòriís 
l>iiin's (1. II. lll) rópotulLMit uux mamelles surnuméraires supó- rieuros; les Irois «U-riiières paire.s lY, VI, Vllj, aux mamelles suniu- 
méraires iuféneuies. 
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c. Situaíion iles mamelles surmimcraxres: schéma de Williams. — Un ilos traits caractóris- 
Uquos dos iiiunielles siirnuinéraircs, c'i'st (|u'ellos se ilcvelüppeiit, non pas ilans dos rógloiis 
(|uclconiiucs, mais sur des points i|ui, cliez les animaiix, próscntonl dos iiiaiiiollos nomiales : Ia 
polyiiiastio, clicz Ia feiiiiiie, dovicnt ainsi Ia rciiroductioii d'uii type ([iii est constaiit daiis Ia sórie 
zoolügiqiie ot, di3 CO fait, ac(|uiort tonto Ia signiíication dos anoiiialios dilos révenives. A cotofíol 
ct pour indiqiior los dillorents siógcs dos iiiainollcs sui'iuiiiióraii-os, AVilli.vms a créó un snjot 
liypothóliíiuo (lig. 730) qui possódcrait sept ])airos do niamollos. Os niaiiiollos, tontos tlióoriqucs 
à Toxcoption de deux, occn])cnl los points suivants, on allaiit do liaut cn bas : 

1" Aíi {iremià'e paire  Dans ie croiu do raísselli; ; 
2" /.'í deiixiéme paire Sm- ie hord aiili-ripur de Taissclle ; 
3® La íroisième paire  lintnrdialenieiU au-dessus et iiii |ieu eii dchors dcs inatnolles noriiudes; 
4" A'í qualrième paire Sur le ^'i-and pectoral (ce soiit les mamelles nort(iales); 
5" La ci)viuièine paire Au-dessoin et uii peu en dejans des mamelles iiormales ; 
C« La sixièmfí paire Sur le tliorax, entre les points préc(^deuts et rombilic; 
1" La septième paire Sur Ia paroi abdoniiiiale ; 

II existo donc, ([nant au sit'gc, six paires do mamelles surnuméraires, dont tmis se dóveloppent 
an-dossus dos mamollos normales ot trois au-dessons. La liltóratnro anatomi(|uo roniormo 
aujounriiui un nonihre considórable do faits qui so ni|)portont à 1'nno ou ii Tantro dos six ])aiies 
stis-iiidiqnóes. — Los mamelles axiliaires ou próaxillai]'os ont ótó oliservóos iiar Leiciitexsteun, 
QtuxguAt.'», IIacskmann, 1)'0utiiepont, 1'eiiiu;v.mom> et moi-nirme. — Los mamelles suninmórairos (jui 
r('pondont par lour silualion à Ia ciníiniòme pairo do Wn.t.iAMs, sont do beaucoup les plus IVótiuentes : 
j'cn ai pnhiió nn 1'ait (íig. 731, dans Io lUdl. de Ia >oc. (rAtilliropolor/ie de l'aris, de 1883. — 
IIVMV ct SrxÉTY ont olisorvó cliacun un cas do niamellos surnuméraires so. rapporlant á Ia 

siviómo pairo do Wm.liams. — Quant aux mamelles 
al)dominalos,ellos sont rolalivemont três rarcs, Tahnieii 
en a signaló un cas dos plus remaniualilos : il s'agit 
d'uno lommo qui portait à Ia partie supóiiouro do l'al)- 
domen, à pou prós sur Io trajei d une vorticalo passant 
par les soins normaux, deux mamelles parfaitoniont 
dóvoloppóos. liiiucK et iiE .\loi<rn.i.ET ont ohservó dos lailá 
analogues cliez l'liommo. 

Los limites assignijos parlo schóma do Wili.iams auv 
mamelles surimmérairos sont ile lioaucoup troj) élroites. 
On |)Out. en olIVI, ronconlrer ces formatioiis anormalcs. 
d'uiio part au-dessus do Ia premiére pairo, d autro part 
uu-dossous do Ia sopliómo. — l'armi les faits appartonant 
au promier groujie, nous signalorons los deux olisorva- 
tions de Ki.oii el do I'l'ecii, relativos à dos mamollos sur- 
nuniórairos situóes sur l Opanlo. Nous signalorons aussi. 
quoi(]u'un peu anciens pout-iMro, les deux cas do mamei- 
los dorsalos obsorvées par Paui.ixus ol parSvi.EWSKV.— 
Au douxiriiuí gioupe (mamelles siluóosau-dossous do Ia 
soplièmi! paim liypollióliquo de Wh-i.iams) appariioiit Io 
lait do IloBEtrr, rolalifà uno l'emme(|ui présenlait uno 
mollo sur Ia lace externe do Ia cuisse, un pou au-dossou>' 
du grand troclianter. J'ai oljservé moi-mòmi', on 18Sj, clio'- 
une lommo d'une (]uarantainc d'annóos, uno |)olito ma- 
mollo surnum0raii'O (llg, 73á,3), siluéo sur Ia face anlero- 
intorno de Ia cuisse droito, á ü;) milliinèiros au-dessous 
du pli do Taino, sur Io Irajot iTune vorticalo passant 
par répino du púbis : olle était surmonlóe d'un 

maniolon et augmentait do volume à chaquo jiériode menstiuollo. 1'lus róeemmont, Steimioio' 
oliservó un 1'ait analogue cliez un hommo do quaranto-scpt ans. De son ciMó, Houiti a roncontu- 
cliez un li ümmc une mamelle surnumórairo siluéo dans Io Iriangle du scarpa, et, dans u" 
mémoire tout réceni, Cltoiie (15üS) décrit une antro mamelle cruralo occuiiant Io liers inleriei" 
do Ia cuisso droilo. A cos cin([ faits do mamelles crurales, il conviont d ajouter le fait, jusiiuif 
uniciue, signaló par IIautunu, d une masse glandulairo do Ia grossour irun o.'uf d'oie siluéo dan» 
1 1'paissour lio Ia grande lóvro gancho : elle possédait un niamelon rudimontaiio ct, daiUeU'-"^ 
1 oxanion mie roscopique révéla dans Ia glando i)iécilce Ia nii^mo slructuro quu dans Ia manio i-' 
normale. 

Tontos les variétés do mamollos surnuméraires que nous vonons de signaler sont rclaliv'® ' 
dos lormalions latéralos, jo veux diro á dcs formations situées à gauclieou à droito dela 
mediano. Dcs mamelles surnuméraires dévolo])póes exactemont sur Ia ligno rnédiane ont •• '' 
oljsorvéos, cliez Ia femnie, par (JoiiiiÉ ot jiar Pf.iicv. Haiitei.s en a signaló un cas clioz l lionim".^^ 

d. L'liypermuslie dans ses rapiiovt.s avec iiinatomie compurée. — Nous avons dit plus 
les niamolles surmimciaires, clicz Ia fommo, so montraient sur dos points oii, cliez les 

males. Ceei est manifesto pourcollcs des mamelles surnumoun 

Ki;;. T31. 
Mamelle suniumóraírc. siturc au-dessous tlu soiii 

(Irüil (jeuiic fctnino dc viiigUjualro aiis). 

SC {lúvel()p[)cnt les niaiueilosuoiiiiu 
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qui i-épondcnl a.ux si\ pairns liypo(lii;ti([uos do Willi.vms, II suflit, pour s'oii coiivaincre, do 
jilor los ycux siii' «criaincs ospòcos do Tonlrc dos inseclivoros, i|ui prósonlont dcu\ rangóos de 
iiiainollcs allant do Ia )'ógiün de raissello à Ia rógion inguinalo. ilais Ia formulo prócilóe est 
oncoro appli(.'al)lü aux foniialioiis i)lus raros (lui so dóvofoppont au-dossus ot au-dessous dos 
paires do Wh.i.iams. Cosi aiiisi i|uo uous roncoiiLrüns dos iiiaiiiollos dorsales clioz quohiues ron- 
Kours, nolaminciit oliez Io Cdjtroiiiys Foiirnieri, chM Io Mijopolamus coyptis, cliez le Liir/osíomiis 
Irichudaclyltis. Les iiiaiiiollessca|)ulairos cxislenl iioriiialemenl chu/.YIIapaletniir (jrisetis (Beddaud). 

Müus roncüiilrons des iiiaiiiellos cruralos cliez Io Capromys Fournxcri. La iiiamollo vulvaire 
d'll.vuTL-N(; ]ieul étro cousidóróo ])oul-ôlro Cüiiiiiie riioiuologuo dos inaiiiollos, scinblablciiionl 
placóes, (pio l'ün vencoiilro cliez beaucoup ilo cólaeós. lCn(iii. 11 n ost pas jusíju^aux luaiiiolles 
médianos c|ui n'aient lours forinalions eor- 
rospondantes dans Ia séiio animale : on 
rcnconlre.on olíul, dos iiiaiiiellos médianos 
clioz (pieli|ues didolpliieiis, nülaiiimenl 
choz Io Dulelphys viryiiiiana (oppüssum do 
Virginie). 

o. Xoinhre el frér/iience. — ICnvisagóos 
au iiüiiit do viio do lour iiomhro, les ma- 
iiiolios suriiuiiK/rairos se rédiiiseiit ie pius 
souveiit á une süiilo glando, (lucbiuofois íi 
•loujc, beaucoup plus rareiiienl à trois. 
•Mais on peiil 011 oliserver un jilus grand 
iioiiibre oi noiis rai)pcUerons, á ce sujei, 
Io cas romaniuablo do N'küiíhii.vi!eu (jui, 
''Ur Io mòmo sujet, a rcnconlré jiisiiu'à 
liuit nianiclles surnuiiiérairos, donlsixau- 
'lessus dos iiiamollos normales et deuv au- 
ilossdus. Toules ces niaiiiolles, y ooni])ris 
l''s nurnialos, fournissaiont (hi lail. 

I''après LKii.irrKNSTKiiN, il y aurail un 
<'as de polymastio sur íiOl) sujeis ol, d'au(ro 
liart , ranomalie sorail aussi 1'réiiuonle 
cliez riioniino ([uo cliez Ia lonimo. Iwaí 
"üus doiiiic des cliillVes dilícronls :'d'après 
sa stalisti(iue, Ia proporlíon des cas do po- 
'yinaslio scrait de 1,47 pour 100 cliez 
' lioniino, do 4,71 jiour 100 clioz Ia fomine. 

Le modo do l'r(j(|uonco des dillercnios 
variéiés lopograpliiiiues de Ia polyinaslie 
'1'His csl indiiiué par Ia slalisli(ine suivanto (pio j'eniprunle on grande partio aux mémoiros do 
Lkioiitk.nstiíiix cI do Lai.ov. 8ur 113 niaiiiellos surnuinóraires, 100 ólaiont placées sur le Iborax, 
•' dans raissolli'. 2 dans le dos, 2 sur rOpaulo, 2 sur Ia cuisso, 1 siu' les grandes lèvres. Dos 
"ÍU cas de inainellos llK)racii|ues, 03 (Ia iires(iuo tolalilé par consóquonl) ólaíonl siluéos au-dcs- 
s'>us (les mainellcs normales; '2 so trouvaionl à Ia bauleur dos normalos ol 4 au-dossus; enfia, 
dans un cas, cidui de Necíjedaciíu, les mamelles surnunKÍraires ólaicnt plac(jes, coniine nous 
íivons (l('jà vu, cn parlie au-dossus, cn parlio au-dossous. 

^ 11 existe üvs probablement une rolaiou onlro Ia polyinastie ol los grossossos múltiplos. Sur 
cas de grossesso double, Iriple, ([uadruplo ot (|uinluple observeis ]iar Iwai, il oxistail des 

"lainelles surnumóraiics sur 14, soit Ia proiiortion, vraiinonl (}normo, doOfi,C(i ]>. 100. 
1- lit/liieiice ethnique. — l,a polymastio n'a pas ótij obsorvóe seulomonl dans nos racos euro- 

l"'onnes. Kes mamelles surnunnjraircs onl iil(j signalóes oncore dans de nonibi-eusos racos oxo- 
'■'lucs, notammontclioz los Japonais (Kcuoíwa, Sato, Iwai, Katayama, Otam), cliez une niigresso, 
Jiiio iMalaisc, une .Mongole, uno Hindouo, ele. II ost jirobablo (|uo ccllo anomalic e.viste dans toulos 
"'■■i racos, ol il me jiiiraít mòmo rationnel d'admellrc cpie, conimo los anomalies rcívorsivos, ello 
'■st |)iiis rró(|uonto dans les racos inlerioures (|uo dãns nos races civilisiics. Jlais sur co dornier 
1'oinl, nous maniiunns oncore (robservalions suflisammont nonibrousos pour asseoir uno conclú- 

(|U0l(|U() peu preciso. 
K- Háféilité. — Knlin, des faits relalivoment iionibroux b.Midenl à d(jniontror (|uo Ia polymastio. 

'tnalogue on cela ii un grand nonibre d'anomalios, ost li(.'r(ídilaire. Coito intluence do 1 hérijdilíj se 
ioanil('slorail onviron dans 1,'3 des cas, d'après les obsorvations analys(jes par Lkiciitknsteiín. 

"ur nc ciler (iu'un soul íait, uous rappollerons coito famillo obsorvíío par Pétuequix, dans 
'iijuollc le p(''ro, ses Irois lils ol scs dcux iilles porlaieiil cliacun uno niamolle llioracinuo surnu- 
'"'•'■airo. Iwaí, sur los cas (iu'il a iiubli(js, cn a trouv(j '21 (soil 7,36 p. 100) cliez lesíiuels Ia 
"insmission li('ré(lilaire ólait manifesto. Otaxi rapporlo un cas, obsorv(5 à Nagasaki, dans la(]uol 

polymastie s'ost Iransmise durant (lualro giSmiralions, do rarni!'re-graiurmère à Ia graiurmèrc, 
do Ia ni('>io àsix cnfanls (liois gar(;ons ol trois Iilles). 

llypennuslie noniiale cliez 1'eiubryon hiunain. — Scin:i.TZE, on dSDi, a dcícrit clioz les 

Kig. 732. 
Uii cas lio tnaincllc surminiérairc siluóe sur Ia fa''e anl'n'o-inlcrnc 

lio 1(1 cuissp ili'oilo, clioz une fcnimc ilc <juacanto-ci>iq ans. 
J, jiU iltí l"aino. — 2, ópinc du púbis. — 3, uiiuuello surnuinéraire. 
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Vis. '^3- 
Knibryon liumaíu cie 30 ã 3:i Jours. vu par Ia faço ialc- 

rale droítu (dapròs Kau.il's). 
[.a tr>lii (io r«>inl»ryon, tjui inanquait sur le sujct oxamin«'> 

ji.ir Kai.i.iüs. u «itú re(>r»''seJitt'o sur Ia llyuro il après les la- 
Iileaux (Io iiis. 

1. l'Me. — *2. »'haurho tlu ni»íinl)re supi^rifur. — .1, éhaurln' 
tlu inciiittre infórieur. — 4, litrno iiiaiiiinairu : Ia -f «^ui est plactM' á lu partre RujHTioiirí' oelte liiçn»; indique le poiiil 
oú S(3 (iéveluppcra Ia üiauielle uonnale. 

cMiliryons de ccrlains niünímjfiTes, nolaiiiiiieiit clioz le])orc, le cliieii, le cliat, le rcnarcl, etc., uii 
soulèvemcnt épilliélial linúaire, íLlIanl oblúiuement ile haut en bas ct (rurrièro en avant,, de- 

puis Ia raeine du tnetiil)ro supérieur jus(iu'à Ia 
racino du iiiembre iiiféiieur. 11 lui a doniié Io 

\ noiii do lir/ne mammaire [Milchlinie, Milchleisle)- 
\ Le long de cette lifíno, upparaissent ensuite des 

V ( N. -j éiiaississeineiits locaux, ovalaires ou lusifoniies, 
^ \ unis les uns aux autres i)ar dos parlies iiilernié- 

2 4® "^ (T _ \ diaires à Ia 1'üis moins larges et Miüliis saillanles. 
wT" \ espècos de [«nits intermédiaires, non scuU- 

„ \ ment iie se dévelüppent pas. mais ils s'alténuent 
•4 ) peu à i>eu et llilissent par disparaítre. Les pai lies •, j J reiillées, au contraire, conlinuenl à s'acciotlre. 

g ■ /, à Ia fois eu <leh()rs et en dcdaus, et deviennent 
tf plus tani, à Ia suite d'uue série de transfornia- 

5—■>. \ tions ijue nous u iivous pas à e.vposer iei (voy. 
V; Kmiiuvoloiiie), les luauielles de Tailulte; de lá les 

JjB^/ noiiis divers d'ébauches cn fuseau (Heis), de 
J points mammaires (Schui.tze) , de monliciden 

j maiumaires (Iíon.net) sous lesijuels les désipnent 
les auteurs. i)u reste, tons les renfleuicnts préci- 
tés n'abüulisseut pas nécessairenicnt á une nia- 
nielle adulte : uu certain nouibre d'entre clles 
peuveut disparaitre au cours du développeiiieii' 
(liUKCKiiAiiü), íait iiui)ortant (jui a pour consé- 
(lueuco une réduetion datis Io uunihre <Ie3 nia- 
niellos. 

On i)ouvait penser a priori que reinbryon 
liuniain, coinnie ronibryüu des aniniaux, possé- 
dait lui aussi sa liijne mammaire primitive. Cosi 

nettonient les rccherehes recentes de Sciimidt et de Kali.us (18UC). 
dernier anatoinistc, sur un enibryon buniain 
de tronte-i(uatre jours environ, a constali'. 
sur le i)lan latóro-dorsal du trone, tanI "• 
droito (iu'á gaúche. Ia itrésence d'une crète 
linéaire, lungue de 15 à 20 niilliniètrcs, iiaub' 
lio l/ü do niilliniètre, s'étendanl sans Intei- 
rui)tion (lig. 7i3,i) deiiuis rébauclie du ineni- 
bro tlioracii|ue (futur creux avillaire) jusipia 
rél)auclio du nienibre abdominal (lutur pü 
Taine). Ci'lte ligne, du reste, d'al)üid l>eu éle- 
vée, atteignait son maxiinum do dévelo|)p''" 
nient, un pcu au-dessous do son origun' 
supiírieuro (point inaniué par uno + 
lig. ot puis, allail en s"alténuant «n 
jusi|u'ii sun extróniUó infórioure. U est a peiin- 
bosoin do faire reinarquer (|uo le poin' ''j' 

' crète ost le plus élevé (+ do Ia figure 
prócisómont celui oú doit se dévelopi)cr ul" 

B riouroment Ia glaiide mammaire de lailulli- 
Les coupes transversales sériées do In ' 
en ciuostion ótabllssont nettement que ' 
erôte est le rósultat d'uno prolifératiiin 
(Io roctoderme. l'eu maniuéo à Ia pürtie s^'1"^ 
rleuro (lig. 73Í, A) et à Ia [lartio inlerieur' 
(lig. 731. C) do Ia cròte, crtto 
octodermi(iue est, au contrairo, três 
niveau du piilnt oú s'édi(iera Ia glande 
mairo iiorniale. ün voit netleinont á 

C (lig. ".'il, It) répitiiélium octodormii|ue 
jotor à Ia fois en deliors pour furmer le 
lon et en dedans pour loinier les lobos 
dulairos. 

II. 

Vig. T3i. 
Trois coupes Iransversalosíle Ia lijçne inaininairo repi'éseul«?c 

daus ia próc('^dci»le íi^çiire (d aprôs KAU.irs). 
A, roupi» passunt à ia partiu tuut(> supiTicurr lic Ia lís;nt> iiiauanuírc : I«> souièvfuie 

«'oupD passant i)ar l éhauche lie Ia uuíihucÍIo nornialc: l'<^paissisâ(>uit'ut «Tloiifruiii II! Vüil st» projfler a lu foi» on «Ifliors t't i'n íleil.in». — C. ruup».» passant «u voisii...^ . . .. 
i épaississeinciit épi^lerníique est cucoro três visilik*, mais il est be.mcoup luoijis uccusò <|uü iUqs les coupt «lessus. 

uient i'clü»h*rini<|U(' fsi .1 p''"V' et njijue (future nianielle) est bH'11 I l.i 1'^'**'" 
passant uu voisinaiç»? <le l extrèiuile 'situei"» 
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I-c long (Io Ia liffiic mainiiiairo do l'emt)ry()ii liuiiuiin, Schmidt j^^onstatú dans uii graiid 
noinbro do cas, au-dcssiis ct au-ilossous do róliauclio nianiniairo "pvirtW^ialo, uno sório d'accrois- 
soinents éi)illióliaux, jiisiiu'ii ddiize ot, ([uatorzo du lurmo côté, los uns coniijuos, los antros lenti- 
cnlairos, iiui ont exaclcnienl Ia niònio signiliealion que los poinis mainmaires dócrils cliez los 
aniniaux par Sc.iiiu.tzk : co sonl dos óbauclios do glandos inainniaires, au nu'nio titro quo 
l'óbauclio 111'incipalo. Tontos cos óliauehos, d'aillours, ótaiont localisóos dans Ia rógion tliora- 
ciiiuo. Co ii'ost i|ue dans un sonl cas, cliez un endjryon do 3o niilliinòlros, quo Sciimilt a IrouvO, 
dans Ia rógion inguinale, doux ói)aississonionts oclodonniíiuos soniblablos aux óbauchos niani- 
inairos Iboraciiinos. 

Cos faits, on Ic conçoit, ont uno iiiiportancc considórablo : ils nous iixcnl notloniont sur Ia 
valour dos varialions nunióriquos do Ia niainullo elioz riioninie, quo cos variations porlcnl sur 
uno róduotion ou sur uno auginonlaUon du cbiltro normal. Dans rininionsc inajoriló des oas, 
loutcs los óbauclios nianiniairos, sauí róbaucbo ])rincipalo, disparaissont sans laissor do traços, • 
ot Tadulto no nous (irósonto alors quo doux iiiarnollos, Tuno droito, Taulro gaúcho : tol ost Io lype 
hiíinain. Si, avoc les óbauclios surnuinórairos, disparait aussi l'óbaucho principalo (cas oxcossi- 
voiiiont raro, coinnio nous l'avons vu plus liaut), nous aurons Vamaslie, aniastie unilatóralo ou 
bilalóralo. Si, au <'üntrairo, uno ou plusiours do cos óbauchos, ordinaironicnt óphóniòros. 
persislont ot so dóvoloppent on niciiic tonips que róbauchc principalo, nous aurons Vhypermastie, 
lai|uollo, à son lüur, iiourra suivani. los cas òtro unilatóralo, bilatóralo, Cünslituóo par un noaibro 
plus ou nioins considórablo do niaiiiellos surnuniórairos. 

Quoi ([lül on soit de sos variótós, riiyporrnasUe ost uno disposition nornialo chcz ronibryon, ol 
Ia ródiiction nuinóriiiuo dos niaiiiollos choz riioninio no s'ost pas clloctuóo soulemont au cours do 
Ia phylogónio : ollo s'oirocluü oncoro, conirno nous vonons de Io voir, au cours du dóvoloppeniont 
onlogóni(|uo. Nous ponvons donc, on nianiòre do conclusion, considórcr riiyporniastio choz 
1 biiniMio coinnio uno anonialio doubloniont róvorsivc, roproduisant à Ia fois, choz Tadulto, une 
disposition i|ui cst lypic|uo choz los animaux ot conslanto choz roíiibryon. 

3" Forme. — L.i nianiello rovôt Taspect cruiio clemi-splière, reposanl sur le 
Uiorax par sa lace plane et présentiuil, sar Ic milieu de sa face convexe, une saillie 
on 1'onnc (Io papille, nppelée }«a?neío?i. Celtc forme fonclaiiienlale nous offre de 
iiouil)reiises varióUís. IjO dianièlre anléro-postérieur, tout d'abord, pcut s'alloiigei' 
ou se réduire : dans le prcniier cas, nous avons Ia manielle conique el Ia niamelle 
piriforme •, dans Io sccond cas, Ia manielle apkitie ou discoulale. Chcz cerlains • 
sujets, j)rinciiialement cliez les feninics grasses el cliez les niuUipares, Ia mamelle, '. 
<iu lieu de se tenniner en pointc, conserve jusqu'à son extrémité libre un diamètre 

pou prós invariable : elle revèt alors une forme plus ou moins cijlindrique. Quelí 
'piefois môme. Ia mamelle prdsente son pliispelil diamètre au niveau de sa baseei, 
dans ce cas, se Irouve rallacliéo à Ia poilrine par une sorte de pédicule : elle est 
'lile pédiculée. 

4" Volume. —A Ia naissanee, les mamelles ne mesurenl que 8 à 10 niillimèlres 
'Io diamètre. Klles sonl encore, conime on le voit, tout à fait rudimeiilaires ct elles 
conservenl ce caraclère jusqu';! Ia puberlé. A ce monicnt, elles présentent un 
íiccroissemenl brusque, comme les organes génilaux, et arrivent en três peu de 
tenips !i leur élat de dcvoloppement parfait. Klles mesurenl alors, en moyenne, 
10 à 11 centiniètres do hauteur, sur 1:2 ou 13 cenlimètres de largeur el o ou O centi- 
i"èlres d'épaisseur. 

Sous riníhience de Ia grossesse, les seins augmenlent de volume, (^e gonllemenl, 
'I"i se manifesle d'ordinaire peu de temps après Ia fécondalion, disparail souvent 
\'ors le (jualrième ou cinquièmc mois, pour reparaitro à Ia Ihi de Ia geslalion 
(I auxikii]. Vers le deuxième ou Iroisième jour qur suit raccouchemenl, Ia sécré- 
••"Jn laclée s'élablit et Ia glnnde mammaire entre véritabloment alors dans sa 
Pèriüdc d'aclivité : le lail s'accnmulanl dans les alvcoles et dans les canaux excré- 
•■ours, elle dovienl plus dure, plus lourde, plus volumineuse. Elle peul acquérir 
'^"isi un volume double ou même triple de celui qu'elle avait avanl Ia grossesse. 
l"^nliii, quand rallaitement esl termint^ Ia mamelle revienl à ses dimensions 

*^''dinaires. Cosi pour elle Ia pénode de repoa et elle restera comme endormie 
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jusqu'aii joiir oii surviendra une deuxième grossesse, cntrninant pour elle une 
nouvelle périodc dc gonllenient et de sécrétion, 

Après Ia luénopause, laglande maniniaire, devcnuc inutile, subil ratrophic qui 
frappe à ce nionient Ia plupai t dos organes génilaiix. Ses élénienls lüslologiques, 
les éléments sécréteurs surtout, disparaissent en grande parlie et, quand ils ne 
sont pas reinplacés par dc Ia graisse. Ia glande tout entiòre subit dans ses 
diinensions une réduction considérable. Elle se trouve, dans cerlains cas, tellenient 
réduite, qu'elle n'est plus représentée que par une petite niasse de consistance 
libreuse, située Imuiddiatement au-dessous de Ia peau et rappelant jus(iu'fi nn cer- 
lain point le type infantile. ' 

Coniparées Tune à Tautre, les deux nianielles ne présentent que três rarement 
des din)ensions Identiques : Tinígalité est pour ainsi dire Ia règlc. La dillerencc 
voluinétrique que Ton observe entre les deux organes, dillerence qui est tantút en 
faveur dii droit, tantòt eu faveur du gaúche, est parfois considérable : cbacun sait 
qa'il existe des fenunes qui ne nourrissent que (fun seuI sein. 

Les mamelles prdsentent dans leurs diniensions des variations etliniques, certai- 
nementtrès dtcndues, mais encore mal étudides. En géndral, elles sont plus volu- 
mineuses dans les climats chauds que dans les cliniats froids, i)lus voluniineuses 
aussi dans les contrécs niarécageuses et dans les valides que dans les pays secs cl 
montagneux (IlusciiKh:). Parmi les races que caractérise un développement remar- 
quable des seins, iious signalerons cerlaines peuplades deTAfrique méridionale. Les 
boscliimanes notamment, (juand elles allaitent, ont des mamelles pendantes, plus 
ou moins pediculées, suflisaminent longues pour leur permettre de les rejeter par- 
dessus les dpaules et de les donner ainsi à leur nourrisson qu'elles portent sur le dos. 

Le volume des mamelles nous presente encore de nombreuses variations indi- 
viiluelles, mais ces variations individuelles ne nous sont guòre mieux connues 
que les variations etbniques. II ressort, cependant, des quelques obscrvations 
recueillies à ce sujet, que le dóvelüi)pement des mamelles n'est en rapport, ni 
avec Ia taille, ni avec Ia constitution du sujet; on voit des femmes de haute taillo 
et de constitution robuste, avec des seins d'un développement médiocre et, pai" 
contre, on observe assez fréciuemment des femmes petites, maigres, d'aspect cbd- 
tif, qui possèdent des seins ddpassant Ia moyenne. Du reste, bàlons-nous ile lu 
dire, on aurait grand tort de juger une nourrice exclusivement craprès le vohinu" 
du sein. Le sein se compose, en eíTet, comme nous le verrons plus loin, de deux 
éléments de valeur bien dilTérente : un élément essenticl, (jui est Ia glande niani- 
maire proprement dite ; un élément tout à fait accessoire, qui est le tissu adipeux. 
Or, ces deux éléments ne se mélangent pas toujours dans une j)roportion ég-ilu 
et bien déíitiie : sur cerlains sujets, Ia graisse est excessivement rare et ''i 
mamelle alors est presque entiòrement constituée par Ia glande {mamelle gla^'' 
dulaire); sur d'aulres, au contraire. Ia glande est peu ddveloppée et Ia graisse 
domine manilestement {mamelle graisseuse). On concoit, par conséquent. qn" 
volume égal, uno mamelle à type glandulaire aura toujours desaptitudes foiiction- 
nelles supérieures à celle d une mamelle à type graisseux. On con^:oit ménie (iu'uno 
mamelle, qui est relativement petite, mais qui possède pou de graisse, puiss-'^ 
fournir plus de lait (ju'unc mamelle qui est beaucoup plus volumineuse, mais dans 
laquelle domine rélément adipeux. 

Un fait intéressant ([ue Fon trouve énoncé un peu partout et (}ui ressort 
Texamen comparatif des femmes des villes et des femmes de Ia campagne, 
(jue ces dernières ont des seins plus ddveloppés et incoinparablement beaucoi'l' 
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pliis aptcs íi rallaitonienl. Ce fait provieat do dcux causes. — La preinière, c'cst 
(pic Ics feiiiiiies des villes (je parle bien cnlcndu de Ia femme qui occupe uno cer- 
tainc posiliou sociale el noii de Ia fcinnie d'ouvrier), en consacrant Ia pltis grande 
parlie de leur lenips, jusqu'à Tàgo de seize h dix-huit ans, à leur éducation intel- 
lecluclle, (lérivent ainsi, au prolit de leur apparcil cérébral, un certain nombro 
<l'(íl(5inenls qui auraient dú servir au développcinenL des autres appareils, toul 
parlicuilèrenient de Fappareil génilal. On arrivei'a cerlaiiiement un jour à recon- 
iiail.rc qu'il y a conune une sorte de balancement entre Ic développeuient des fonc- 
tions cérébrales et celui des fonciions sexuelles el que toul ce que Ton fait en 
faveur de Tun de ces deux. faeteurs est au détriuienl de Fautro. — La deuxièine 
cause, c'csl que, landis que toutes les femmes de Ia campagne allaitenl elles- 
niônies leurs enfanls, les feniiues de Ia ville, pour une raison ou pour une autre, 
les nourrissont au lúberon ou les coníient h des iiourrices inercenaires. üans Tiin 
et Taulre cas, leurs seins ne fonclionncnl pas et, de ce fait, subissenl naturel- 
lenienl le sorl (jui allend tons les organes devenus inuliles; ils s'alropliienl. 
•Sans doule, celle alrüi)liie, si on Ia considere sur un seul sujei, est foi't légòre, 
pout-ítre niônie peu visil)le. .Mais, riiércklilé aidant, ello se Iransmel de généra- 
teurs h descendanls el, au bout d'un certain nonibre de généralions, devienl Irès 
appréciable. « Nous avons eu Toccasion, écrit de Si.mítv, d'observer des faniilles 
<lonl les enfanls étaienl nourris au bi))eron depuis plusicurs généralions el dont 
les feinuuis, ([uoique belles et vigoureuses en apparence, avaienl des seins Irès peu 
développés. » Que de niédecins, que d'accoucheurs pourraienl coníirmer les obser- 
valions de nu Si.nkty ! Les nianielles s'aLro])hienl donc peu à peu quand elles ne 
1'cniplissenl pas les fonctions qui leur sonl dóvolnes, el il n'est pas irrationuel de 
penser (jue, si nos fenunes des villes conlinuent ;i ne pas allailer leurs enfanls, un 
Jour viendra oii leurs seins, leurs glandes niammaires loulau nioins, se Irouveront 
•'éduiles aux proportions niinuscules (juc nous présenlenl aujounriiui celles de 
' lioinnie. Ce sera Ia conséquence falale de celle grande loi nior|)hologique, qui 
''tígil révohition des cMres, qu'un organe qui ])erd sa fonclion, qui devienl inulile 

conséciiient, s'alténue ])eu ii i)eu phylogénétiqncnienl, tombe à Télal d'organe 
''iidiinenlairo et parlbis niénie linil par disparaltre. 

5" Poids. — Le poids de Ia uiainelle varie nalurellenient coninie son volume. A 
l'i iiaissance, ellc nc jiôse (jue 3ü à 00 cenligrammes (Pukch). Cliez Ia jeune íllle, 
*''1 dehurs de Ia lactalion, lenr poids moyen est de 150 à ÜOO grammes. Chez Ia 
'"Hirrice, ce poids oscille d'ordinaire cnlre 400 et 500 grammes ; mais il peul 
"Uciiidrc jus(ju'<à 800 el 900 grammes. 

6" Consistance. — Les mamelles sonl formes et élasliques chez Ia jeune íille 
^'lerge el chez Ia jeune femme nuliiparo. Elles perdenl de leur consistance sous 
' 'ictlon des allouchenienls répétós el princi])alemenl sous rinlUience des gros- 
^Gsses, surlout (juand chacuno do ces grosscsses a (Hé suivie d'une période d'allai- 
l-cnienl. Chez les fenunes qui onl eu do nombroux enfanls, elles sonl, commo on le 

molles, llasiiues, i)lus ou nioins pcndanles au-dovani do Ia poilrino. 

§ II. — C<)iM'()HMATON EXTlUllHUlll': KT llxVl'1'OUTS 

'-•i mamelle, avons-nous dil pius haul, a Ia forme d'une demi-sphòre roposant, 
face plane, sur Ia face anldrieure du lhorax. Nous pouvons donc lui consi- 

•lérer ; 1° uno face postérieure; á" uno face anlérieure-, 3° une circonférence. 

ANAT0.\1IE IIUMAINE — T. IV. O» lílllT. lüá 

& 
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1° Face postérieure. — La face poslérieurc, plane, repose sur le granel pectoral 
et souvcnt anssi, par sa parlie inféro-externe, sur le grand denlelé. La glande esl 
séi)arée de ces muscics (fig. 738,4) parleurs aponévroses d'al)ord, puis par le fascia 
suj)erricialls auquel elle adlière inlinienient. Le fascia su])orlicialis, á son lour, est 
uni à raponévrose sous-jacente par une couche de tissu cellulaire, qui, suivant les 
sujeis, esl três serre ou excessiveinent làche : dans le preniier cas, Ia niamelle esl 
solidenient lixde à Ia paroi Ihoracique, landis (|ue, dans le secoiui, elle jouil de 
niouvenienis forlélendus. (Test celte couche de lissu cellulaire làche, aréolaire, à 
grandes niailles, que Ciiassaic.xac a décrile conune une hourse séreuse, ia sereuse 
rétro-míwimaire ou séreuse du seiii. 

2" Face antérieure. — La face anlérieure ou cutanée (íig. I3u,l), forlenient con- 
vexo, répond à Ia peau. Dans Ia pUis grande i)arlie de son étendue, celte face esl 

__ lisse et unie, de colora- 
liou hlanchàlre, recou- 
verte de ])oils de diivel. 

parlie nioyenne (- 
région 

spéciale, forniée par 
1 Varéole et le maiiielon: 

l'"ig. 1'Ò5. 
La mainellc cliez Ia feiniiic, vuu antcrieuro (jeune rciiuiie, 

nulliparoj. 
1, niuiiiclle. — 2, aréolc. — 3, mamclon. — \, sillon sous-iiiainmaire. 

-1. Auiíoi.e. — L'aréolc 
ou auréole (lig. est 
une région régiilièrenienl 
circulaire, de I?) à -o niil- 
liinèlres de diainèlre, si- 
tuée à Ia parlie Ia plii"s 
proeminente do Ia nia- 
nielle. Kllo se distingue 
netlenient des régions 
voisines par sa colora- 
tion, (jui esl plus foncéo- 
Hlle s'on distingue cn- 
cpre par Ia prtísence, à sii 
surface extérieure, d'un 
certain noinhre de peti' 
les saillies ou élevures, 
douze ii vingt en 
yenne, (jue Ton désig"'^ 
sous le noni de 
cules de Monjagni- 
éleviires, (pii doiinent 
raréole un aspect i" 
gueux. sont ordinair*^^ 
nient disséniinées d 
facon = sur irrégulière; 

cerlains sujeis, cependanl, on les voit se disposer suivanl une ligne cirtui. 
(lonl le nianielon occupe le centre. Mais, quelle (jue soit leur disposition, les 
cules de Morgagni onl toujours Ia inôme signilication : ce sonl des glandes séhacc -' loujour.- 
(jui présentent ici un développenient tout iiarliculier et qui, à leur niveau, so 

idè' 
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vent le tügimient. Au centre de chactine d'clles, se Irouve un poil, presque lou- 
joiirs lie pelile (iiincnsioii. 

l/aróolc suliU, suus l'inlluonce de Ia Rrossesso, des niodilications importantes (lig. 737,2). — Tout 
d'ah()i'd, tiliuchaiifío do coulcur ; rüsóoclioz Ia joune filio ctchoz Ia feiniuc nulliparo, cüo (irend, pou 
de temps après Ia tocondation, uno teinto plus foncóo, leinto qui vano, suivant les sujots, du jaune 
l)i'un au l)i'un noiràtro, Kllo est, olioz Ia nógresse, d un bcau noii' d óbòne. — Puis, tout autour 
dVllo eu apiiaraít une antre, ((ui s'étend plus ou nioins loin du cAtó ilc Ia circonlercuco de Ia 
nianiollc. Cott(! dcuxi^nio ai'óolo (aréole secondaire dos accouclieurs) se distingue do Tareole 
dó(íi'ito plus iiaut (aréole primitive ou aréole vraie des accoucliours) on co ijuo sa coloration ost 
uii peu inoins loni-ée ct snrtout inoins unilornie. t-i on Ia regardo do pi'ès, en oHbt, on constato 
<iu'elle est ])ai'soinéo i;à el lá de petits ilota de poau non piginontéo, íurinant aulant do taclies 
plus ou nioins oirculaii'(!s : de là los noiiis divors d'aréole tachelée. moiichelée. ligrée, pommelée. 

Kil,'. 73(;. Hg. 737. 
inanielún i'l suii aréole clie/. uno fcinnie liorsro. l,e niainclon ct sou aróole, cliez une feriinie cncoiiile. 

Hrõolt'. — 3. luhiTcules de ^lorffiiffni ifli,'. TJÍfii ct luliorcuU-s ilo MoiitsoiiHTy (llfç. TA']. — V, sillons à Ia Imsc 
«lu muiiu*U>u; — 5. ju'uu <lu sfin. — 6\ sirrole secondaire. — C, corcle nervoux t\o. llaller. 

'I'ie Ton <lonno indislinctoment á Taivolo secondaire. — Knlin, sous rinlluonco de Ia grossesse. 
'''s tul)i'rcu'os de Morgagni dovionnont plus voluniiiieux et lbi'inont à Ia surface do Tareole des 
''^illies seini-lii^iiiispliériiiues, (jui niesureni de 2 á íi inilliinétres de diâmetro : les uccoucheurs los 
di;sigii(.]iii^i„fs sous Io nom de luhercules de Monlqomery. V rs Ia lin de Ia grossesse, cos tubercules 
'iiissont sourilre, quand on los pi'esse laléraloment, un li(iuide ipii presente tous los earactères 

colostrum, ce i[ui a dóterminó un grand noMil)re d'auteurs à les considérer conime dos 
Slaudes mammaires rudimontaires ou liien coinme dos formations intormédiaires entre Ia glande 
'['animaire et les glandes séliacóos ordinaires. — Los lubereulos do MonIgonMiry persislont pon- 
''anl luui |(. (t>[ii|)s (|uo duro rallaiteinent. 

M.\mi;lon, — Le luainelon (lig. 73G/1 et 738,3j se dresse, coinmc une grosso 
I'''il>ille, au conlre do raréolo. 11 se dirige oijliquement d'arrière on avanl el un peu 
'''■ d(!dans en deliors. 

/''uDiie. — Considere au poinl de vue de sa forme, il revét ordinairemenl 
' iisi)ecl d'uu cylindre ou d'un còne, arrondi à sou oxlréniilé lii)re. Mais ce n'estpas 

une disj)osition constante : on voit dos inamelons serni-iiémisphóriquos, des 
'"'iniolons aiilalis ou discoídes, des inamelons plus volumineux à leur extrémité 
'"""o qu'à ic!ur base, plus ou moins p(idiculés par conséquent. l)'autres fois, sou 
■'''^iiimel, au liou (ròire convexe, nous présento une dépression plus ou moins 
"^•"-ciiséc, (jui est le résullal (i'une sorte d'invagination du téguinent. (<ette disposi- 

peu s'cxagérer et, dans ce cas, le mamelon tout entier ost rentré dans In 
^''i"de mammaire sous-jaconte : à son liou et placo, ToluI no roncontre plus qu'une 
'^xcavation [»lus ou moins jtrofonde {mamelon rentré), rappolant assez bien Ia 
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dépression onibilicale. Celtc disposilion, du reste, n'est pas néccssairciucnt peniia- 
ncnte ; le plus souvent, sous dos 
iníliiences diversos, tellcs que Tal- 
loiiclienieiit, radiou dii froid , Ia 
grossesse et surtout Ia lactalion, le 
mamelon renlré sorl de Ia loge 
profonde oii il est hahituelleinenl 
enfcrnié et se dresse en saillií! à Ia 
siirface de Tareole. 

1). Dimensions. — Lcs diinensions 
du inaiHcion ne sont pas inoins va- 
riables. llal)itueiicnienl, son déve- 
loppeinent est proportionnel à celui 
de Ia glande elle-niúine, mais ce 
n'est pas lá une règle ahsolue : on 
voil asscz souveiit de tout ])etils 
inamelons surnionler des maineiles 
hieii développiies et, vice versa, des 
maiiielons voluuiineux coíucider 
aveodes iiiainelles de i)etiles diineu- 
sions ou uiCiue rudiuieiitaires. Le 
mamelon iious [)r(5senle,eii moycnue, 
une longiieur de lüà lá millimètres; 
sa largeur, mesuréeau niveau de Ia 
base, est ile !) ou 10 n)illimi'tres. 

c. Aspect exlérieur. — Extérion- 
rement, le mamelon est irréguller, 
rugiieux, parfois mOmo comme cre- 
vassé. 11 doit ccit aspect ii une niul- 
titude de rides el vle pa])illes ([ui 
dressent à sa surface. Sur son son>- 
met se voientdouze à vingt orilices, 
(pii ne sont autres ([»ie les enibou- 
cliures des canaux galaclopliores- 

. 3 ' Circonférence. — La circonfií- 
rence de ia mamelle separe Ia 
antdrieurc de Ia face postérieure. 
sa partie inierieure, elle répond 'i 
un sillon denü-circulaire, le .síV/o» 
sous-mammaire (lig. Tífô, '»'- 
l)artie supérieure, rien ne rinditp"- 

anttírieure de ia mamelle se contin'" 
au moiiis, avec Ia paroi thoracHl'"" 

7:!8. 
Ciiupe vorUcalc et aiilci-o-posténeuco do Ia iiiaiiielle 

ílroiti) (sujtíL ooiií^olé, vingt-tleux uns ; sc}^'tiicnt 
cxteniü ílü Ia coupo). 
<'i, Cu, Cin, (jiv, Cv, Cvi, prcrniíTo, iloujíòiiie, Iroislònip, qua- 

Irií-me, cinquiiMiio ol 8i\i6me còles. — A, clavicule. — !i. 
|)ocloi-iil. — IJ', pelil pecloral. — C, jrrand oblíquo. — l), iiilcr- 
(■uf»laiiXj — M. plèvn». — K, poumous. — xx, plaa horizontal, 
paH^aiil par lu riianictun. 

!. poaii lio l<i iiiumollo. — 2, ari5olc. — 3, nianiolon. — 
{{laiitlc tnamiimíro (pot-lioii coiilralu), avcc V, sa porlioa pói-i- 
pli«'iii|uc. — i>, cajiauv {íuluclopliorcs, uvoc 5', iciir siiius. — O, 
<'i'(Hes <Ío Ia priandu inainmairo. — 7, lcs cluíson<$ lihreu^fü qui 
lcs conUiuuMil jusqu'au duriiiü cutaiu*. — 8, io^^os adipou^os, 
romplies do }<rais«i«. — couche {;raÍ3seuso rótro-maminairc. 
— lu, traiiKMí-j {rraissufusos inlra-iiiatnmairc*. — il, aponóvroso 
du ^raiu) pocloi-dl. — facía superllcialis (lí^^arnoiil suspcnseur 
do Ia iiianicllo). — couchc ilc lijtsti collulaire lAchc, «tiluóo 
culrc Io fdácia suporílcialis cl lapouiívrosc Boiis-jaciMilc (sérouso 
de Ia nianiolle). — H, silloii soiiá-nianunairc. 

extdrieurement : àce niveau, en effet. Ia face 
insensiblement, dans Ia plujjart des cas tout 

§111. — C ONSTITUTION ANATOMinUi; 

Hnvisagée au [loinl do vue ile sa constitution anatümi(|ue, Ia mamelle se eoui 
pose essontiellement des trois parties suivaiites : 1° une glande. Ia glcindc 
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maire proprement dile; une enveloppe cutanée; 3° uno enveloppe cellulo- 
graisseiise. 

A. — Glande mammaike propkement dite 

1° Aspect extérieur. — La glande niamniaire, uiic fois déljarrassée par Ia 
(lissection dcs parties niüllcs (jiii Ia recouvrcnt, sc presente à nous (íig. 739) sous 
Ia forme (rune nuisso grisâlre oii gris jaiinàlre, aplalio d'avant en arrièrc, à con- 

' lour irréguliíireinent circulaire, revètant en nn mot Ia mòmo configuration gtíné- 

Fig. 739. 
La nuinicllo, vuc cn |>lace (T.-J.). 

^ l'. lamlicau\ cutanós inlonio cl cxl<'me (incisions en X). forlcmont érí^mós. — 2, 2', fascia suporficialis. disposé 
''ííaleim-nl en deux laiubeacix. — f;ran<l perloral, rocouvert par son aponrvroso. — i, p-and <lciitelé, ójjalenientrccoii- 

par son Hponívrose. — 5. rnanielle, aveo : 5', soii i)n)lüii};omtínt axillaire; o \ son prolougomenl supériour (peu 
•narijui^); li'", son prolonjronient infóro-inlerno (peu inanpiéj. — O, nianiolon. — 7, ar^'olo. — 8, arlòre niammaire 

— 0. l)rJinolieH arUW-iollcs provcnanl dcs inlerco^tales. — 10, líort' du grund dcnLeli^. — 11, rameau perforant 
laliTal dti deuxiònie inlercoslal. — 12, ramoauv perforanls anlérieurs. 

(jiie La nianiellc elle-nièine. Nous pouvoiis, conune à cclle dornière, lui consi- 
dé rer une facc; poslérieure, une face anléi'ieure et uno circonférenee : 

ii- ruce posiérieure. — í/i fa(H! ])Oslürieun', plano, n'est autre que Ia faço 
''onninyine de Ia nianiell(!, ci-dessus décrite. Nous n'y reviondrons pas ici. 

1>- Face antérieure. — La faco anlérieurc, forl aceidcnlée, lujus présonle çà et lã 
'los cxcavalions plus ou nioins prorondes, séparéos les unes des aulres pardos 

L: 
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parties sailiantes cn forme de crètcs. l'arlies déprimécs et parlies saillaules sonl 
partoul rocouverles })ar une couche de tissii conjonctif, )e tism conjoncíif péri- 
mainrnaire. Mais cetle couclic ii'est ni siillisamineiit épaisse, ni suilisainnient iso- 
lable poiu' inériter le iioin, que lui dotuient cerlains autcurs, iVenveloppe libreuse 
de Ia inameUe. 

c. Circünférence. — Le conlour de Ia glande niaiuinaire, avons-nous dil plus 
liaul. est Irèã irrégulièrement circulaire, et il diirère ainsi considérablenient do 
celui de Ia luaiuelle. Au lieu d'ôtre circonscrile, coninie cctte deruiòre, par une 
ligue courhe assez régulière et ])arloul continue. Ia glande niainniaire íious pre- 
sente, à sa i)éripiiérie, des incisions plus ou nioins nouibreuses et plus ou nioins 
jjrofondes, (jui ont ])Our eiret de d(ícouper dans sa niasse une série de prolonge- 
nienls, i)lusou nioins nettement diíTérenciés, que Pon ddsigiie sous le noui úcpvo- 
longemenls rnammaires. Cos i)rolongenienls se distinguenl, (.raprès In direction 
(iu'ils prennenl, en : 1° prolongenieni sujjérienr ou claviculaire; Í2° i)rolongeinent 
inféro-oxterne ou liy])ocliondri(iue, ainsi appelé jjaree (piMI se dirige vers Thypo- 
cliondro; 3° prolongonient iiiféro-interne ou épigastrique, se portant vers l'épi- 
gastro; 4° un prolongenieni interne ou sternal, se dirigeant en dodans vers Io 
sternuni; o° prolongenieni supéro-externe ou axillaire, se i)ortant en deliors, con- 
tournant le liord inlerieur du grand pecloral ei eiiijiiétant jilus ou inoins sur le 
creux de raisselle. J)e ces cinq ordres de prolongetneiits, les quatro preiniers sonl 
relativoinent raros et peu iiiiportants. Le jirolongeinent axillaire (fig. 739,íi'), de 
lieaucouj) le plus dévoiojjpé, est on nièrne temps celui (]u'on roncoiitre le plus 
souvent : Taumku ot Masch.vt le considòrent conime exlrôineinent fréquent : 
Goüekuaix adniet (juMl est prosque constant; Uikkfki,, sur vingt nianielles (piMl 
a exainin(!es à ce sujet, l'a toujours rencontré et déclare sou existence absoluinenl 
norinale. 

2" Aspect sur les coiipes. — Si, niaintenant, on diviso Ia glande iiiainniaire 
proprenient dite cn deux nioitids jiar une couiie, soit horizontale soit verticale, 
passant jiar Io inaineloii, on constate tout d'nl)ürd, à Taspect de Ia surlace de coujio 
(lig. 738J, (jue Ia glande est plus épaisse à sa partie moyenne quW sa péripliério, 
plus éi»aisse aussi à sa parlie inférieure qu'à sa partie sujiérieure. On constato 
ensuite que ia niasse glandulairo coinpnMid deux jiarties bien dill'ér(>ntos : m"' 
partie péripliéri(iue, de coloration jaunàtre ou rougeàtre, inollo, friable, forinéo 
nianilestoniont par dos grains glandulairos; une parlie contrale, de coloration 
blanchátre, ronferinant, avec ilos grains glandulairos beaucoup i>lus raros, du tissu 
conjonctif et les conduits cxcréteurs de Ia glande. 

3° Nature de Ia glande. — La glande inaiiimaire est une glande en grapp»-'- 
IJnique en apparence, elie se conipose en réalité (fun certain noinbre de glande^ 
distinctes, (jue Ton désigne ordinairoinent sous le noni de lobes. Ces lobes, 
nonibre de doiize à vingt, sont en contact ininiédiat par leiir surface extérieure. 
lis se pénètrenl inéine plus ou inoins ;i lour périphérie. .Mais, quelle que s^it 
rétendue de cettc pénétration réciproque et quelque dilliculté (|u'on éprouve a Ic» 
isoler par Ia dissection, les diflerenls lobes de Ia glande inaiuniaire ii'en conservent 
pas inoins leur indépendance fonctionnelle : chacun d'eux, du reste, coninio noiif 
le verrons jilus loin, possède un canal excréteur qui hii appartient en propre. Lo> 
lobes inaniiiiairos, íi leur toiir, coniine dans toutes les glandes en grappe, se sul' 
divisent on un corlain noinbre de lobules et ceiix-ci en acini. lei, coinnie aill*^"!;^' 
un tissu conjonctif interstitiel unit les uns aux autres los divers élénients const' 
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liilifs de Ia glaiide. Noiis étiidierons toiil d'aboi'd les acini. Noiis décrirons ensuite 
les ciinaux cxcrctcurs et Io tissu conjonclif inlerstitiel. 

4° Acini glandulaires. — Les acini ou culs-de-sac s(5créteurs constituent les par- 
ties esscntielles de Ia glaiulc inamiiiaire c'esl 
;i (!ux c}u'iiicoiul)e riinportantc fonclion de sé- 
créter le coloslniiii d abord, piiis le lait. Cliez 
le fuilus (lig. 740), ciiez le iiouveau-né et méiiie 
chez renfanl, les neiiii glandulaires n'existent 
pas et Ia glande uianimaire, à ce sladc de son 
livokition, se Irouve réduile à ses canaux galac- 
tüiihores et à leurs rauiilicalions, peu noui- 
breuses eiicore et tenninées en ctil-de-sac. A 
l'àge de Ia puberté, les rauiiíications des galac- 
lopliores se niultiplicnt ])ar une sot te ile hour- 
geünnenient des itarties déjà fornides et, à leurs 
extréniités, apparaissent des renlleinents qui 
íüut les rudinients des futurs acini. Les acini, 
en eílet, n'ae(iiiièrent leur coniplet développc- 
nient (]ue dans Ia preniière grossesse, alors 
'iu'ils ont à se préjjarer au ròlo inijiortant qni 
leur inconihera après raccoiichenient. Ce n'est 
'jue pendant Ia pth-iode de laclation qne Ia glande manimaire est ve'ritablement 
active et c'cst à ce nionient qu'il convieni de Texaniiner. 

740. 
Coiipe Iransvcrsalc de Ia nianicllc chez 

riioiiuuo (fuetus de 35 cenliinòtres, 
dapròs Touhneüx). 
1. ópidornic. — 2. Lour<;eon primilif de Ia 

nuunello. — o. canaux yalaclopliorcs. — 4, -i-, 
sílloi) (léliniilanl Ic cliainp aréolairc. — <>, nuis- 
ole lissc sous-arúolaire. — 7, paimicule ailipcux 
sous-culanc. 

.1. Stuuctuhu i)k i/a(;inl's ex lactation. — Les acini do Ia glande nianiniaire en 
lactalion se présentent sous Ia forme de jietites niasses sphériques ou piriformes, 
inesurant en nioj-enne de 130 ii 150 ;í. CJiacun d'eux se conipose de trois parlies, 
savoir ; 1° une nieui- ^ 

'^èlluh^s'eríánkr'de 

liuin sécréleur. 
a. Memhmne. pro- ^ 

Sur Ia lace interne i'' 
■1.1. 
P''e, entre eelle-ci et 
'''pitlicMiuin glandu- 
'üire, s'étalcnt des 
''^'llules spdciales, rap- 
l"elant exactenient par 
'ciir disposition et par leur naliire, ces cellules en panier qui ont été signalées 

Fír. 741 
GüU[)e de Ia inamelle (Vuiie íeintiie adulto en lactation 

((Vapròs DE Sinéty). 
a, lobulo (Io Ia glaiido. — h, acini lai)isscs d'une couche dY'pilliélium cubique 

c, coiidulL cxcrétour. — slronui formó de lissu conjonclif. 
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par 15üix dans Ia glaiidc lacrymalc et qtic nous avons iléjh décrites (p. ÜGV) a pro- 
pos des glandes salivnires. lei encore ca sont dos collules aplalies, rniniíióes et atias- 

tomosées, formant par Icur 
ensemble uii vasle réseau 

,.^^g--'VÍy qiii cinlirassc coinnio dans 
iin panier répilliiíliiim sé- 
créteur. IMiisicurs caractè- 

, res des celliiles de lioll, 
..otainmcnl leur situation 
enlns Ia meinbrane prü[)ro 
ot répitliéliuiii glandiilain>. 

' ^lil>i'illiilioii (lélicato de 
'íi situation "constante des 
noyaux à Ia stiiTace et noii 

^'tiílãiv /» ' tians Ic plein du réseau, 
''SCí ÊéSIâ---s perniettent do les rappro- 
^^rv—foriiiatioiis inyo- 

"*  ' épitiiéliales fLAc.itoix) que 

" nous jjrésentent les glandes 
||n^Gl^^v|iÊv''~'' ''') siidoripares. il parait ration- 

d'adineltre (iirelles ont 
poiir fonclion, dans uno 
glande (jiii est entièrenienl 
dépourvue de libres nuiscu- 
laires nettenient dilteren- 
ciées, de favoriser l'cxpiil- 
sion des jjroiluits de sdcré- 
tion. Du reste, nous retrou- 
verons ces cellules en pn- 
nier dans toute ia iongueur 
de i appareil excréteur. 

c. Epilhéiium sécréleur. — L't$pithéliuni sécrcíteur est constilué par une seuie 
rangéc de eeiUiles, appiiquée contre ia nienihrane propre ou, jdus exacteuient, 
contre le réseau des ceiluies do lioll. 

(los cellules sócrcHoires diílèront d'aspect suivanl les conditions physiologiqi'^'^ 
de Tacinus oíi on les observe. Fort lieuieuscinent tous les acini (fun niônie iül)iil" 
no fouctionnent pas ijarallMement, les uns se roposant tandis (|uc les autrcs sonl 
en activité, de tellc faeon (jue l oii peut, sur uno inínie glande et parfois niiMue sui 
une niônie eoupe, saisir tons les stades évolutifs do ia cciluio glanduiaiie. « 
les aiviSolos (jue i'on peut considdrcr coninu; denieurós ii l'élat de repôs relati'- 
toutos les c.eliuies épitiiéliales, i)risniatiqiu!s, ))asses, sont d'égale hautour- 
iumiòro glandulaire est liniitéo par une ligne continue. i.ie protojjlasnía dt's cel- 
lules est d'api)arence grenuo ou s|)ongieuse, coninie ceiui des ceiluies glandulaii''''' 
sórousos. Au voisinage du pòie lil)re, il renferino de fines graiiulations graisseuses 
(juo Tacide osníique teint en noir foncé. Les noyaux sont ovoídos, ajilatis paralii 
leinnnt à Ia nieiubrane propre. Dans d'autros alvéoles, oii Ia sécrétion du lait i"'"" 
nience ?i devenir active, les cellules dpitliéliales sont devenues iiautes, turgi''"^' 
I.eurpòle suporíicicl se renlle et Ia lumière glandulaire prend par suite uii contoi" 

I-iK. 74i. 
FraRiiient do Ia coupo il'uii lohulo du Ia glamlo inaniniain; 

(Ic Ia cliatto eii lactation. renfurtiiant uiiu scriu de grains 
Slandulaire» ct uno coiipu transvcrsalo d'un canal oxcrótiuir 
intra lobulaire, dont les paniers de lioll ont élú désaf^és 
(d'après Henaut). 
I, paiiicrs do I5oll. — 2, noyani des ccllulos do lioll. — 3, ccllulc en 

nanícr doublant tV^nílh^liutn, vu cii cou))o o;)li(|tio, du canal cxcr(^tour iiilra- 
lobulairn. — i. collulcs jjlandulairos reslóes en placo, vuc» de Iroul à Ia 
suiTaee inlorcie dii irrain ^'landuluiro. — 5, lissu conjonctir inleralvóolaíre. 
— G, noyaux dos cellules lhes de cc lissu conjoncltf três denso. 



Icsloniié. La Uirgesccncc dos celliiles tienl à co qu'au sein da protoplasma voisin 
du ]3ord lil)i'c, Ic noniljrc dcs globules graisseux est dcvcnii beaiicoup plus consi- 
dérable et que Icur volume 
s'esl accru. Eu mônic Icnips, 
Io noyau se dévcloppo ct, v 

sion indirectc. Le contenu 
do Ia himiòrc glandiilaire —- 
<lcs alvéolcs présenlanL iin ©|' 
lei épilliclium esL moins '  
abondaiil que dans le cas 
précédent. Lescelliilesglan- 
dulaires ont pris trénorincs 

reníléès en télc, de globules 
graisseux nombreux. et ex- ' " 
Iriliiienieiit Yoluuiiiieux. Ces 
alviíoles représentent, daiis 
les jjbases de Ia sécrélion, 
le stade précddant iinuié- 
'liatenicnt le phéuoniòuo 
<le roxcrelion exocellulaire 
(Uknaut). » 

Les celhiles glandulaires 
nous préí-entent, dans leurporlion basale, uno série do filamonls qui se disposent 
parallèleiuent à Taxe de Ia cellule, nutrement dit qui se dirigeiil de Ia base vers le 
sonunet: co sont les filamenls erga- 
loplasmiques de Gaiinieu et líouix. 
Lcur conílguratiou généralc esL celle 
<l'un fuscau Irès allongé, leur porliou Wfí 
inoj-enne élaiil i)lus ou inoins renílée. ' ~ 
lis sont enlièrenient iudépendants du 
'loyau; d'autrc part. i!s ne s'anasto- 
'íiosent jamais entre eux et conservent 
leur individualité ius(iu'à leurs extré- 
'iiités. 

Les filamenls ergatoplasmiciues va- 
•'ient beaucoui) suivant Tétal fonclion- 
"cl de Ia cellule oü on les considere 
(lig. IM). Sur Ia cellule en aclivilé 
(i^tade de sécrétion), ils sont à Ia fois 

Fig. "43. 
Coupe (Io Ia pcripliúrio d'un dos aoiiii ilo Ia glando niaiii- 

nialro do Ia cliallo en laclalioii {d'apri's Renaut). 
1, ópilhélium pnsniaU((UG dcs culs do-sac sócrólcurs. — 2, liquide sécrólé 

romplissanl les cavités íflandiilaircs. — 3, lissu conjoncUf. — 4, vaisscaux 
}«aiiguiiis. — 5, Iravíl^es libreuscs de Ia périphóric du lobulc glandulairc. 

"'es nombreux ct três longs et c'ost au 
"loment oii Ia cellide presente son 
'naximuni de volume (jue, do leur còté. 

Fig. 741. 
Cüupo transvorsalo d'uno glando inammaire do 

challo à un degró avanço do gravidilé (d'aprós 
Klein). 

liai'' <*l>illii'lialos 1'cvílanl les alvíulcs, Mies do )irofil. — b, les infmes, vues de face (plusieurs ccllulcs ínillió- .,71. ''''i'1'ei'nieiil un globulc graisseux ; dans Ia caviU' do quclqucs alvíolcs se voiciit des dolules du lait ct de Ia »>"'5loiico (-raiiulcuse). 
■VNATO.MIE 111'MIIXE. — T. IV, 5« ÉDIT. 
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ils présonlenl leur maxiimun de dévcloppement. Quand Ia cclliile s"csl roíninie cl 
a déversó dans Talveole sou produit de sécrélion {slade d'excrélion), les íilaiiients 
sont nianifeslement plus pctits et aussi inoiiis noml)rcux. Piiis, Ia celhilo 
se reconstitiie pour accoinj)lir un iiouvel aclc sécrdloire, les filamenls se reprodiii- 
sent ã leur loiir et s'accroissent parallôleiucnl à Ia cellule qui les renfei'ine. Les 
lilaments ergaloplasiniques paraissent donc inlimemenl liés à Tacle sécrétoire. 
I)'après noüi.\(1898), Pjiexaxt (1899), (jr.vn.MEU (1899), Limox (190:2), ce serail i)ai' leur 
interinédiaire que le cyloplasma opérerait Ia synthèse des produits de sécrélion 
aux dépens du inatériel nulritif puisé dans des liquides de rorganisníe. « Três 
voisins de Ia luembrane basale, ils se trouvent iinniédiateiiienl sur le passage des 
suhstances nutrilives qui enlourent Talvilole et qui péiièlrenl daiis Ia cellule par 
osmose. Ces suhstances arrivenl dans Ia zonc basale, sonl élabordes, Iratisforinées, 
conibindes, et le résultat de celte (ílahoralion, qui est le produit de sécirlioii à peii 
près fini, se déj)0se dans le cytoplasnía non diíTdrencié qu'on reiicontre dans Ia 
région de Ia cellule voisine de Talveole. La région basale est ninsi débarrassée de 
ce niatériel enconibrant qui occu[)e désorniais une situation telle (pril sera expulse 
de Ia cellule sans causer un trop grand doininage à ceUe dernièrc. » (Limox.) 

B. Foumation du coi.osTiiü.M. — Dans les derniers tenips de ia grossesse, le inamelon 
laisse sourdre une quantité plus ou nioins considérable d'un liquide clair, d'une 
coloration jaunàtrc, d'une consislance Idgèrenient visqueuse ; ce liquide a reçu le 
noni de coloslmm. Sa production continue deux ou Irois jours encore après Tac- 
couchenient, jusqu'au nioment oü s'établit franchernent Ia sécrétion lactée. Si nous 
exaiuinons le colosirum au microscope, nous y reconnaissons, baignanl dans un 
liquide séreux, les deux élérnents suivants (íig. 741-5, B) : 1° des globules grais- 
seux, anaiogues fi ceux que Ton rencontre dans le lait normal; ils dillerent de ces 
derniers, cependanl, en ce (juMls sont tm peu plus volumineux et qu'ils ont une 
lendance plus grande à s'acco!er les uns aux autres; t" des corps granuleux, sphd- 
riques ou ovoídes, de 3 à 2;) ,a de diamètre," aux(|uels IIkxi.e a donnd le nom de 
corpusctiles du coloslrum. Ces coi'j)uscules du colostrum sont eonstitués j)ar des 
amas de gouttelettes graisseuses, entourés ou non d'une envelo])pe albuminoVde. 
L'n certain nombre d'entreeux, ordinairenient les plus petils, possèdent un noyau, 
(jui, coninie le corpuscule lui-niônie, est arrondi ou ovalaire. 

La signiiicíilion des f^loliulcs dti colostrum a soiilovú i.lo noinbrousos conirovrr.scs cl, malpi'"' 
loiitt'.s !(>.'< rcchorclies otitivi)rise!> sur co sujo'. 
Ia (lucslion irost pas encon! coiiiplètiMiie"' 
rrsoluo. Oii no cito plus aujourdMiuí i(U« poui' 
Micnioirn ropinlon ciiiiso par IIkm.k, huI co»- 
.sidcrait les corpusculos du colosliuiii coininc 
du simples amas do urauulations fjraisscusc.-. 
saiKS onvolopp(' et sans noyau. Ces coipu^' 
culos, cn ('IVot, à fun do Icurs stadcs cvolH" 
lifs, prcscntcnt toujours un noyau i't, do cc 
lail, out manifcstcmcnt uno orÍKino ccllulai"'- 
Pour l: s uns (Haibf.h), ce seraient des leiico- 
cyles, ayanl sulii Ia déf,'énérescence fí'''"'" 
seus(!. Pour ilautres, ce seraient des cell"''-'| 
dtí répilliéliuni glandulaire Uii-mi'me, doijt 
pro(o))lasma serait Ixturré do 
graisseuses, et ici encore nous nous trou*» 
en présence de deux opinions : liunc, ^ 
nue par IIf.idf.xhaix, d'après latiuello le--' 
lules épitiiéliales préoitées aDsornent cc> 

nulations par un(í sorte d'intussuscepllon ; rauire, (|ui considèro ces fjranulations coiii"'i 
iléveloppant sur place dans Tepaisseur nii^nie du proloplusina celliilaire. 

A Fij;. 715. II 
froduil» (le Ia fiando tnamniaíro : A, une goulto do lail; 

uiic goiido (le coloslriiiii. 
1, i, globules (lu lait. — 2, 2, rorpuscule* «lu tolostruui .• 2', 

un corpusrulü «iu rolo.strum, au crnlre «luquí?! se voil noyau 
lie i<i cellulo priniitlvi'. 



LA MAMELLE CHEZ LA FEMME 810 

1)0 ees dilTéronles opiniüus, Ia ilerniòro nous paiuit do beaucoup Ia pius valioniiollc : o'est aussi 
i.'i'llo (|ui est Io pIus gónéralomcnt accoplóo. Dansles dorniers toiiips do lagrossossc, rópithéliuiii 
lios aciiii glandulaiivs so inulliplio do maniòro á rcinplir entiòromont Tacinus. Les ccllulos 
i'i'n(i'al(!s pi'odiiisenL au sein do loui' p['oloi)lagiiia dos granulations graisseusos, (jui, augiiicntanl 
gradiiolleiiicnt do iioiiilirc ct do voliuuo, iiiiisscnt par occuper tout Io corps collulairo cl. inasqiior 
10 noyau. En iiiòino lomps (pio los collulos suporliciolios suliissont cotte dógónórosconcc graissouso, 
i| apparait auiour dollos un liijuido sóroux sócréló par les collulos profondes. Ce liquido sóroux, 
avoc los collulos prócilóos transroi'iuóos oii cürps grauuloux, n'est autre (juc Io colostruiii. 11 occupo 
timl d'ab()i'd Ia cavitó iii(\nio do Taciiuis; puis, 11 s'ongago dans los canaux oxcróteurs ot, do 
l)njcho on proclio, gagno Tarea crihrosa du nianiolon, pour s'L'couler au doliors. 

L'óc()uloiiiont du coloslrum s'cU'üclue sous riiiiluonco d'uMO sorto da vis à torgo, à laipielle s'a- 
joulo vraiseiidilaldoiiioiil Taction dos collulos do Boll, à latiuollo s'ajouto aussi, lors do rallaito- 
aioiil, Ia succiou oxorcóo par Io nouvoau-nó. L'aciiius, uno fois dóliarrassó dos corpuscules du 
coloslrum ([ui rciiiplissaiont sacavitó, no ronloriiie plus quuiio souloraiigóo de collulos appliquóes 
conlre sa paroi. Co sout cos collulos (jui voiil sócrótor Io lait. 

C. SiícmÓTiox DU LAIT. — Lc lail, coinmo nous Ic vcrrons plus loin, se composc 
esscntiellcmcnt (riui liquide séreux tcnant eii suspension des globules de graisse. 
Ces glol)ules prennenL uaissanco dans le protoplasnía dcs 
cellules glandulaires. Tous les auteurs sont assez Ijien d'ac- 
cord sur ce poiiit. Mais les divergeiices conimencent quand 
11 s'agil d'cxpliquer Ia maniòre suivanl laquellc ces globules, 
l»rliiutiveuienL einprisonnés dans Ia celliile, s'en échappent 
pour toiuber dans le sdruni du lait. A ce sujet, dciix opi- 
nions i)rincipales se parlagenl les faveurs des histologistes. 

La preniière assimile Ia glande inaniinaire, fonclionnelle- 
ment du inoins, à une glande sébacée. Les cellules glandu- 
laires se multiplieraienl pendanl toule Ia durée de Ia lacla- 
lion, les profondes repoussant les superlicielles. Celles-ci 
produiraient des globules graisseux ; puis, une fois hourrées 
de ces globules, se détacheraienl cl éclateraient, jelant leur 
contenu dans Ia luinière de Tacinus. Le passage des globules 
graisseux dans le lait aurait donc pour conséquisnce Ia des- 
truction coniplètc des cellules dans lesquelles ces globules 
ont pris naissance. Une pareille cxplication est peu compatible avec le fail histolo- 
gique, énoncó plus liaul, (jue Tacinus, duranl Ia période de lactation, nc possòde 
qu'une seule rangée de cellules. 

La deuxiènie opinion, soutenue par JIeidexuain et par Paktscii, peut ôtre re'sumée 
<"'Onune suil. Les globules graisseux se développent de préférence dans Ia partie 
interne ou cenlro-ac.i- 
iieuse de Ia cellule, 
entre son noyau et son 
^-Xtréniité lil)re. Celte 
l'íirlie de Ia cellule, au 
f>'i' ct à niesure que 
'•ís globules se déve- 
'"ppent, se gonlle et 
'<iit saillie ilaus Ia lu- 
"lièrederacinus. Puis, 
'I";ind sa (listension a 
"Ueint son niaxiinuni 

que celte (listension dépasse Ia rtísistance du corps cellulaire, celui-ci s'en- 
''■ouvrcà son jjoint cnlniinant et déverse son contenu adipeux dans Ia lumiòre 

Fig. 746. 
Acinus (lc Ia mamollc 

(runo fcinine cn lac- 
taUon ((Vapròs 
Sinêty). 
íf, celliilcs ípill»(^liales. — 

/>, noyau. — c, niicléole. — 
íí, globulo líii lail. — e, li- 
bres conjonclives. — /*, cel- 
Uilcs du Ussu conjonclif. 

Fig. 717. 
Collulos do Ia glando inaiiiiiiaire : A, au stade do sõcrótion ; 1>, au 

stade (rcvcrélion (dapivs Limon). 
1, uoyaux ou nlace. — 2, un noyau expulso avcc lc produit de sécrélion. 

3, ^•lobules du lait, — i, filamenls crjçaloplasmiqucs. 
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de l'acinus. Mais Ia cellule, ne meurt pas poiir cela ; Ic dégagcnicnt graissciix une 
fois clTcctué, le proloplasnía se reforme au-devanl dii noyau et, de noiiveau, 
api)araissciit des granulations graisseuses qui siibiront Io nióiue sort que les précé- 
dentes, je veux dire, augmenteront de volume, fcrout dans Ia lumiòre do l acinus 
uno saillie graduelloment croissanto et, finalemont s'échappcront de Ia cellule à 
travers une rupturo de sa partie centro-acineuso. Mous devons ajouter que, dans 
cortains cas, les globules graisseux, en sorlant de Ia cellule oii ilsont pris naissnnce, 
entraínent après eux uneportion dii protoplasnía cellulaire, qui les rocouvre alors 
íi Ia maniòre (Tune petite calolto. Lo noj'au celhilairo lui-múme peut, dans cortains 
cas oii il est três rapprochc de 1'extrémittí libre do Ia cellule, suivre les glohules 
graisseux et toinl)or dans Taciiuis, oii il ne tarde i)as à disparaitre par un procos- 
sus régressif spécial, auquel Fi.e.mmi.níí et Nisskn ont donné le nom do chromalobjse. 
11 est prohable (jue, dans ce cas, un deuxièmc noyau se forme dans Ia partie de Ia 
cellule qui est restée au contact de Ia paroi glandulaire; ou bien encore, suivanl 
Topinion de Nissex, le noyau, avant Ia rupturo de Ia cellule, so divise en deux 
noyaux secondaires: Tuii, superíiciel, qui tombera ilans Tacinus en niôme temps 
que les globules graisseux ; Tautre, jjrofond, qui restera cn jilace pour constituor 
Ia cellule nouvollo. 

5" Appareil excréteiir. — Les canaux excréteurs de Ia glande mammaire se dis- 
tinguent en : 1° canaux intra-lobulaires; 2° canaux inletiobulaircs;'ò" canaux 
collecteurs communs ou canaux galaclophores. 

A. C\XAUX iNTa\-i,()iiL'L\iuKS. — Los canaux intra-lol)ulaires, comme leur noni 
rindi(jiie, sont contenus dans Tepaissour môme du lobulo. Ils font suite aux acini 
ot, cbernin faisant, se róunissent les uns aux antros pour donner naissanco à dos 
canaux do i)lus en i)Ius voluininoux. Ils sont nettenient cylindrifiues et leur coupe 
Iransversale est assez reguliòroment circulaire. IIistologi(juenient, les canaux 
intra-lobulaires comprennentdans leur paroi uno membrane projjre, une couche do 
collulos (Io Itoll et un épitliéliuni»; 

a. Membrane propve. — La membrane propre continue collode Tacinus. Klle est 
pourtant un peu pius épaisso (jue cctte dernière: elle so traduit, sur les coujtes, par 
un (loul)lc coiitour. 

b. Cellnles de lioll. — Los collulos de lioll, i)ion ddcrites par Lacuoix, continuent 
de môme colles (jui rovètent Ia meml)rane propre do Tacinus. Klles forinent uno 
couclie serrée (lig. se'parant Ia membrane i)ropro de réiiithélium. lei, coninio 
au niveau do Tacinus, elles ont Ia valeur de cellules myo-ópitliélialcs, diminuani 
par leur contraction le calibre du canal et concourant ainsi, |)ar action mdcaiH(luo, 
à Ia progression du colostrum et du lait. 

e. Epühclium. — L'(!pilhólium est forme par une seulo rangée de cellules 
])rismatiques liautos, dllfiirant cssentielloment des cellules prisnuitiques basse» 
qui revôtent Tiiitériour de Tacinus. Filies renferrnent, au milieu d'un protoi)lasnia 
clair, un noyau voluminoux, de forme ovalaire, aIlong<5 dans le seus mimo de 1'^ 
cellule. 

It. (Iaxaux LNTKiiLoiiuLAiuES. — Los canaux intorlobulairos OU lobulaires rósument 
les canaux excréteurs d'un mème lobule. Ils s'échapi)ent du sommot de cos 
nierscn leur servant pour ainsi dire de iiédicules. Les canaux lobulaires prósontont 
Ia plus grande analogio avoc les précédonts. Ils nous oITrent cotto j)articiilivi'^'^' 
cependant, cprils ne sont pas rdguliòrement cylindriíjues, mais (iu'ils sont pIisst-='^ 
longitudinalement ou tríis übli([uemonl h Ia maniòre dos i)clites bronches (IIexaut; • 
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il cn résulle que, siir dos coupos traiisvorsaies, leur lumièrc cst plus ou moins 
fcslonnée. Au pointclo vuc struclural, ils possèdent exacleincnt les mèrnes éléments 
<iue Ics canaux inlra-lobiilaircs, savoir ; 1" uiic meiiibrane propre, assez épaisse; 
2" sur La surfacc iiilernc de La mcinljranc propre, une 
couchelrès nette de cellules inyo-ípilliélialcs; 3''sur Ic '| 
còlé interno do cos cellules myo-(5pilliéliales, une couchc 
i'pilliéliale, forniée par dos cellules prisníatiques un 
pcu nioins hautes (lue dans les canaux intra-lohulairos. j ' (>» 

Fig. 748. 
Cellules inyo-épitiiclialcs pro- 

vonanl do ia paroi d'uu 
canal oxcrétour do Ia nia- 
niello ot vucs suivant leur 
longuoin- (d'apròs IIriíxiann 
ot TOUIINEUX). 

C. CaiNaux (i.vi.ACToruoiuis. — Tons les canaux inler- 
loliulaires d'un nième lobe se jeltcnt dans un canal col- 
lecteur conuuun, que Ton designeindisUnctomenl sous 
Io noni de canal lobaire ou de canal galaclophore (de 

lait et çspw, je porte). Ce dernier terme est de 
l)eaucoup le i)Uis usité. 

Les canaux galactopliores sont au uombre do douzo 
à vingt, conuno les lobos glandulaires donl ils éma- 
iiont. Ils sont (lig. 749, I) irréguliers, íloxueux, parfois 
coudds sur eux-niónies; mais ils présentent co caractôi'0 
''ornniun qu'ils se dirigent tous vcrs Ia base du nianio- 
lon. Un pou avantdo Tatteindro, chacun (Loux presente 
une dilatation fusiforme, do li2 (à 15 milliinòires do long 
sur O à 8 do largo; c'est Vampoule ou Io sinus galacto- 
Phore. Le lait s'y auuasse dans Tintorvallo de rallaitoment et ronsomble do ces sinus 
''cprésente jus(iu'ii un certain point le réservoir collectour que Ton rencontre sur 
'e trajet do certains canaux excrétours, Turetòre et les 
canaux biliaires par exemplo. Au sortir de leur sinus, 
les canaux galactopliores s'engagenl dans le mamolon, 
'e parcourent dans loute sou ctenduo cn suivant un 
'i"ajel rectiligno ot, linalement, vieiinent s'ouvrir à son 
sommet par des oriílces arrondis, dont Io diamètre est 
loujours inféi ieur à cehii des canaux oux-niômes. L'on- 
scnible de cos orilicos constitue, au sommet du mamo- 
lon, une sorte de crible ou de pomme d'arrosoir, qui 
présento Ia plus grande analogie avoc cc que Ton ob- 
^ei've au sominet dos papillos ou uiamolons du rein : 

poiirrait rap])clor rarea cvibrosa du manielon. 
''CS canaux galactopliores, tout eu dtant cylindri- 

'l"es, sont plisses longitudinalemont comme les canaux 
''Ucrlobulairos auxquels ils font suite :ces plis longitii- 
''iiuuix sont mónio plus accusés que dans les précódents 
'-'iiiaux. lis sont neltement visibles sur les coupos trans- 
\'*-'i'salos. Les canaux galactophores sont cntiòromenl 
'lepoiirvus do valvulos. 

*'ontrairemont aux assertions ancieniies de Nucic et 
Vkiuikvu.n, émises de nouveau íi uno éi)0(iuc plus 

''cccnte ])ar Duiiois et par J. Duvai-, les canaux galacto- 
pliores 110 paraissent pas s'anastomoser entro oux au cours do leur trajet. SArPEV, cn 

l>asantsur les résultats do nombreuses injections, rejette formellement roxistonce 

;s gloliulos de Ia glando 
iiiaminairo et les conduils 
galactopliores (d'après 1'i.ay- 

1, conduils galaclophorcs. 
loluilcs do Ia jílande mammaire. 
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de ces an.aslümoses et je partage entièreinent sa luanière ile voir sur ce iioinl : leí 
canaux galaclopliorcs sonl loiit aussi inclépendants que les lol)es maiuinaires oíi ils 
j)i'ennetit Icur origine. 

Cliez hoaucoup de mamniifòres, le soiniiiet du iiiamelon presente, coninie chez 
rhoninie, dos oriíices nudtiples. Chez Ia vache, tons les cananx. galaclopliorcs 
dcbouclicnt au contraire dans nn réservoir central, letjiiel s'ouvre ii l'ext(5rieiir par 

nn orilice conunnn. 
nistologi(iuement les conduits galacto- 

pliores nous présentent à pen de chose près 
Ia niénie structure (pie les canaux qiii les 
lirécèdent. .\ons tronvons ici encore, dans Ia 
paroi du canal (lig. TuOj, en allant de deliors 
en dedans : 1» une membrane propre; une 
couche três développée de cellules de lioll; 

un épithélium continu, prisníatique bas 
011 tnôine cubiqiic. II convient d ajouter que 
Ia membrane propre est plus épaisse (pie 
sur les canaux interlobulaires et, d'autre 
part, se trouve renforcée en deliors par une 
couclie de tissu conjonctif, sorte á'adDen- 
lice, três riche en (il(5nienls élastiipies. 

Quelques auleurs ontdt-cril, dans Tadveii- 

Fig. 750. 
Coupo longituiliiialo d un gros canal galac- 

toplioro au voisinagu du maiiielon 
(ehaltü, d'aprús Ukx.vut). tice des galactopliores, un certain nonibre 
1, i, ^pitliéliuni cylin<lri<]ue <iu caual cxrrétetir. 

— 5, i, ran;? des noVaux des cellules oti puiiler de 
Boli.. — 3. membrane prnpre. — 4, t, cellules plale» 
uu tíssii coiijonclir doublanl Ia membrane propre. 
— 5, liimíòrc du canal galaclophore. 

de ílbres niusculaircs lisses. .Mais ces libres 
ont été vainement chercliées par Euektii , 
par IIkxle, par Kolmkeh, etc., leur existence 
est linaniniement rejetée aujourd'liui. 11 est 

à peine besoin de rappeler que réldment contractile est represente sur les canaux 
galactopliores, comnie sur les canaux intra- et interlobulaires, par les cellules myo- 
(5pilhélíales de Boi-l. 

6'Tissu conjonctif interstitiel. — Toas les éitímenls constitutifs de Ia glande 
mamniaire sont unis les uns aux autres par un tissu conjonctif dense, de coloration 
blanchiltre, qui s'(5tend jusíjue dans les intervalles des acini (ílg. 743, 3i. II sert de 
siibstratum aux vaisseaux et aux nerfs. 

i;e lissu conjonctif renferiiie toujours des cellules adipeuses, souvent nuMm', 
chez les snjets douc-s d'un cerlain eniboniioint, de véritables lobules adipcux 
ífig. 738, 10). 11 renferme aussi un cerlain nonibre de leucocytes mono- on jioly' 
nucltíés. 

Ces derniers élíínients se mulliplient pendant Ia grossesse ; on les voit ulors 
traverser Ia membrane propre et venir se loger, soit entre les cellules de répi""^' 
liuni glandulaire, soit dans Ia himière nuhne de l'acinus. Nous rappellerons, «i 
sujet, (pie les leucocytes, ainsi émigr(3S, avaient tilé considéiíSs par quelques liist"' 
logistes comnie devant fornier jjlus tard, h Ia suite d'une diígtínérescence grai»' 
seuse, les corpuscules du coloslrum (voy. Colosínon). 

Le slronia conjonctif de lainamelle ne s'accroit pas, durant Ia grossesse, conin"' 
le fonl les tíléments essentiellement glandiilaires. Les reciierches de SrKiNH.^f-''' 
confirimies tout récemmenl par celles de Duclkut, nous dt^nionlrenl, au contrairia» 
(pi'il (liininue d'iniporlance. II se ri'duit, entre les acini, à de rares librilles 

■jii 
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•jiielqucs celUiles, el il nvrive niôiiio que deux acini voisins sont directenient au 
contact Tun clc raulre. 

15. — Enveloppe cutanée 

La peaii rccouvre Ia face anlórieure clc Ia glancle mainmaire dans toulc son 
élcndue. Arrivdc aii niveaii do Ia circonfdrence, ello ne passe pas siir sa face poslé- 
1'iciire, mais, se rélléchissant stir elle-inènie, clle se conlinue saiis ligne de démar- 
ration aucuno a voe Ia pcau dii thorax : c'est dono, pour La gLmde, une enveloppe 
incoinplète. Envisagée au point de viie slviicUiral, Ia peau de Ia inainelle est ti'ès 
diirdrenle siiivant Ia région que Ton examine et, à cet elTet, il convienl de Ia diviser 
eii Irois zones concenlriques : 1° une zonepériphériqiie, comprenant toule Ia partie 
tle Ia peau (jui se trouve située en deliors dc Tareole; 2° une zone aréolaire, répon- 
danL il raréole', 3° une zone mamiUaire, comprenant Ia peau qui rccouvre Io 
niamelun. 

1° Zone périphérique. — Dans sa zone périphériquc. Ia pcau de Ia mamcllc ne 
iious oíTre aucuno particularité importante : ellc est mince, souple, três adhérente 
à iacouche sous-jaccnte, douljléc d'une forte concho dc graisse que nous d(5crirons 
jilus loin. Elle presente, dans toute son étcnduc, dos follicules pilcux de pelites 
dimensioiis, aux(iueis sont annexés dos musclcs érecteurs bien développés et dos 
glandes sóbacóes rudimentaires. 

2" Zone aréolaire. — La peau de Tardole diílere de Ia préce'dente en ce qu'clle est 
l'lus mince, j)lus fortcment pigmentée, le plus souvent dépourvue de graisse sur 
«a face profondc. Mais co qui caractórisc essentiellement Ia peau de Taréole, c'est 
qii'elle est douljíéo en dedans, du còté dc Ia glando par consdquent, d'une couclie 
'le íll)res musculaircs lissos, dont renseml)lc constituo le muscle sous-aréolaire ou 
»iHscle de Varéole. 

.1. Muscms 1)15 i/Amioi.E. — Ce muscle, de coloration blanc grisàtre ou rouge jau- 
"iitrc, a Ia mômo forme et Ia mòme títciulue que raréole. Tròs développé au niveau 
•'(i Ia base du mamelon, oíi son épaisseur mesure de 1 millimètre \ji à 2 milli- 
"lòtros, il s'att(5nue graduellcment au fur ct à mesure (juMl s'en éloigne et se termine 
«iir le pourtour dc Taníolo par un bord Ires mince. liCs faisceaux qui le consti- 
'-iicnt, pour Ia plupart circulaires, formcnt dos anncaux concentriqucs à Ia base du 
"lamclon. A ces faisceaux circulaires s'en ajoutent un certain nombro d'autres 
''isposés en seus radiairc et croisant les prócédeiits sous dos angles divers. Toutes 
Cos liljros, libres circulaires ct libres radiées, s'insòront à Ia faco profonde du 
''''i'nie : Io muscle do l'aróole dovicnt ainsi. un muscle peaucier à libres lisses, 
'iiialogue au dartos. Huvisagé au i)0int de vuc de son action, co muscle, qui se 
'■0'Uracto sous los inihicncos les plus divorses (froid, émotion, simplo attouche- 
"lent), fronce Ia i)eau de 1'aréolo, ijui se rapproclio alors du mamelon en formant 
'|es plis irréguiiòromout circulaires. En mômo temps, et principalement par ses 
'■lisccaux cenlraux, il comprime le mamelon au niveau do sa base et le projette en 
"'\''inl, jiliL^nomèno auquel .1. Uuval (Tii. de Paris, 18(11) a donné le noni de thé- 
^"lis7ne (do 0r,7.T|, mamelon et òOáw, ])ousser, d'oü wOtiaòí, action de pousser en 
'^\'ant). Le muscle an^oiaire agit aussi bien certainemont, dans Ia période de lacta- 

sur les canaux galactojihores : si cos canaux sont distcndus, le muscle, par 
contraclions ryllimiquos, tend à cbasser le lait qu'ils contiennent vers Farea 

*''''ljrosa; si le imiscle vient a se contracter spasmodiquement, il comprime les 
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canaiix galactophores coimne Io ferail iin vérilable sphinctor et arrólo ainsi l'écou- 
leincnt chi lait ])enclant loiil le temps que dure sa contraclion. 

H. (iLAXDUs i)K l'aiu;()lu. — L'aréoIe noiis presente cies glandcs forl nombreuses. 
Klles sont de trois ordres : glandcs sudoripares, glandes sél)acées, glandes niani- 
niaires accessoires. 

a. Glandes sudoripares. — Les glandes sudoripares sonl siluées au-dessous de 
ia pcati, enlre Ia j)cau et le nuiscle de Tardole. Klles sont reiiiarquaijles jiar leur 
volume, par le degré d'enroulenient de leur portion glonierulaire et par Taspect 
variqueux de leur canal excrélcur. 

1). Glandes sébacées. — Les glandes séhaeées, égalenicnt Lrès voluniineuses, 
oceupent les couclies les plus superlicielles du dernie cutané. (le sont ellcs qui, cn 

sMiypertropliianl dans Ia gros- 

'A 

7ol. 
Coupo lünf^iiudinalo du inainclon ((Vapròs von Hiiuns). 

1, ópidermí». — 2, coiuluit galactopliore. — 3, plaiide séhacéo. 
— Daiis !c tissu coiisliluanl Ic mamclon sc voicnt de nombroux 
fuisceaux niusculaires. 

sesse, constituent ces élcvures 
que nous avons décritcs plus haiit 
sons le noni dc lubercules de 
Monlgomery. Klles sont pour Ia 
l)lupart a loliules niultij)lcs ct 
cliacune d'ellcs [)0ssède, à tltre 
d'annexe, nn follieulc pileux rudi- 
nientaire. 

e. Glandes mammaires acces- 
soires. — Les glandes nianiinai- 
res accessoires, signalées dcpuis 
longteinps déjà par Meckel ei 
ItcsüiiKK, décritcs à une époque 
jilus recente par Dcvai,, IIk.nm:) 
Lusciika, SAri'Ev, de Si.néty, sont 
profondénienl sltiiées au-dessous 
du niuscle aréolaire, entre ce 
iniiscle et les lobules dc ia glandi" 
inanimaire principale. Leur noni- 

brc varie beaucoup suivant les sujets : sur GO feninics exainindes à cc i)oint de 
vue par 1'ixaiiü, oi possédaient des glandes inaniinaires accessoires et leur noinbre 
était, cn inoyenne, de (luatre pour clKujue sein. Leurs dinicnsions sont égalenienl 
fort variahles : Dei.mas (Mém. sur Vanal. et Ia pathol. du inamelon, Itordeaiix, 
1800) les a vues atteindre le volume d'un grain de groseille. Uuant cà leur struc- 
turc, elle est exactemcnt Ia niónie (jue celle dc Ia glandc principale : conune cett<'' 
dernière, elles sc composent d'un certain noinhrc d'acini à épitliélium cubiqn'^'' 
auxqucls fail suite un canal cxcrtUcur, rcvòtu intérieurcmcnl par nn dpill»»-^!'^"" 
cylindriquc. Pour comi)kHer l'analogic, ce canal excréteur presente au cours 
son trajei une dilatation ampullaire (jui rappellc assez bien, avcc des dimcnsion» 
moindres bien entendu, le sinus ou anipoule des canaux galactopliores. Les glandc^ 
mammaires accessoires devienncnt ainsi des organes de transition entre IC'' 
glandes sébacées de 1'aréole et les lobes de Ia glande mammairc principale, qi"' 
comme nous le verrons cn enibryologie, ne sonl enx-mémes (juc des glantles séba 
cées à un degré de dillerencialion i)lus élcvé. 

3" Zone mamillaire, muscle raamillaire. — La peau qui recouvre le mamelo»^ 
Iròs mince comme cellc de Taréole, est remaninable |>arla nuilliplicilé ct Ic voU'""^ 



Fig. 752. 
Cüupo Iransvcrsalo du inanioloii sur uno 

reiniiio de 30 ans à Ia sixiòrac semainu 
do Ia lactation (iVaprés Touiineux). 

I, rcvôtcment cutanó. — 2. canaux íralaclopliorcs, 
englobes (.lans uuc ganguo niusculuire llssc, 

de scs papillcs. Ellc ne renferme ni follicules pileux, ni glandcs sudoriparcs. Par 
contre, on y renconlre un graiul noml)i'o de 
glandes sébacées, coiiiposées chaciuie de 
l)liisieurs lobos. 

Au-dessous dos téguinenU se voil, commo ' \ , 
sur Tareole, un syslème de íil)res museu- ^ ^ 
laires lisses, doiit Tensemble conslilue le " 
miiscle mamülaire. Ces libres sontdedeux f 'A 

li) « Ni&iiíW i'í ■* I 
ordres, les unes norizonlales, les autres ver- 
ticales. — Les fibres horizontales (fig. 7o3,m) 
se disposeiit peri)enilicuiaircmonl à Ia diree- 
tion des canaux galaclo])hores. Klles for- i ■ ■ ■ 
inenl, toul d'abord, au-dessous de ia peau 
uno coucbe continue que Ton retrouve sur 
toule Ia hauteur du inanielon. Cetto couche, 
<|ui se composo ijresque exclusivement de 
libres circulaircs, se continue en bas avec 
les libres circulaires de Tardole, de telle sorte 
que le niuscle ardolaire et le muscle niauiil- 
laire reprdsentent en réalité, non pas deux forniations dilTérentes, mais deux por- 
lions dilíérentes d'uuc 
seule et^mèine forma- ^ 

extérieuro. Ia coucbe 
•luisculaire précitéc 

'•t-^pond à Ia peau et _ ® i® 
'iiix glandes ,séi)acées, 

de la i)ériidi(5rie ^ 

les uuullcs^duqiiel pas- ^ ''' 
Sícnt les canaux galac- 

l^ldiores. — Los //6?'e.s 
^'^''ticales ou longitu- 
'^inales (lig. 7o3, m') 
l""ennent naissance 

Io tissu cellulaire 
^' 1'T, base du manielon et, de là, s'étendent jusqu'à sou sominet, oii eiles se termi- 

à Ia face prolonde du dorme. On les voit três nettcment, sur des coupes 

ANATOMU-; IlUMAINE. — T. IV, 5» ÉDIT. 104 

Fig. 7ü3. 
1'artio d'une coiiiio transvor.salo du inaniolon ü, un grossisseinonl 

Itoaucoup plus foii (juo dans Ia liguru lli-2 (irapròs de Sinéty). 
(i, coupo dos canaux fralaclophoros. — e. épilhólium cylindrique <|ui los revôt.   

h, tissu coujonctif. — 7/1, íaiscoaux musculaircs coupc^s dans le sons de Icur lon"-uciir 
(Jnisceaux liorizonlavx). — m\ faisceaux inusculaires coupós Irausversalcment 
(faisceaiijj verticaux ou lomjiliidinaux). — i', coupo des vaisscaux. 
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liorizonliiles clu mamelon, sons Ia forme de faisceaux coupés en travers. Ces fais- 
ceanx, comme nous le montre Ia ligure 733, sont três dilférents de forme et de 
volume, mais ils cheminent lous dans le tissu cellulaire qui unit les uns aux autres 
les canaux galaclophoros. Nous devons ajouter que Texistence de ces faisceaux lon- 
gitudinaux, s'étendant sans discontinuild de Ia base au sommet du mamelon, est 
miso en doute par Mahcacci. Ce physiologiste, n'ayant pas rencontré ces fibres à 
tous les niveaux, incline à penscr qu'ellcs ne sont que des íibres horizontales, qui, 
à un moment donné, se seraient infléchies pour suivre quelque temps une direction 
verticale. 

Des deux ordres de fibres qui entrent dans Ia constitution du muscle mamillaire, 
les libres horizontales compriment les canaux galactophores et, de ce fait, ont les 
mèmes attributions que les libres du muscle aréolaire : suivant leur mode de con- 
traction, elles expulsent le lait ou remplissent, par rapport aux canaux précités, 
le rule d'un véritable sjthincter. l)'autre part, en portant les parties périi)hériqucs 
du mamelon vers le centre, elles diminuent son diamètre et augmentent sa consis- 
tance, autrenient dit, elles le rendentà Ia fois plus petitet phis dur : elle prennent 
ainsi une large i)art au pliénomène que nous avons désigné plus haut (p. 
sous le nom de Ihélothisme. 11 est à peine besoin de faire remarquer que le thdlo- 
thisme n'est nullement un pbénomène d'érection : nous ne trouvons rien, en elfet, 
dans Ia structure du mamelon, (jui rappelle les dispositions caracttíristiques des 
formations érectiles. Sans doute, dans le thdlothisme, le mamelon se i)rojettc en 
avant et accjuiert múme cette rigidité particulière (jue Ton observe sur un organe 
à rétat d'érection; mais, en môme temps, il se rapetisse, tandis que les vrais 
organes érectiles, les corps caverneux par exemple, augmentent toujours de 
volume en passant ile Tétat de repôs à Tétat d'érection. Ce fait, à lui tout 
seul, ruine riiypolhèse d'une érection véritable pour expliquer les changenicnt» 
de position el de consistance que subit le mamelon dans le thélothisme. Ces 
changements, comme nous Favons déjà tlit, sont Ia conséquence de Ia contraction 
du muscle aréolaire el des íibres horizontales du muscle mamillaire. 

Quant aux íibres longitudinales du mamelon, leur contraction a pour résultíit 
d"attirer le sommet du mamelon du còté de sa base, de déterminer sur ce soniniel 
Ia formation d'une cupule et, à un degré i)lus avancé, de faire rentrer le manidon 
tout entier au-dessous des léguiuents. Ces faisceaux longiludinaux sont donc Ipí' 
antagonistes de ceux (jui produisent le thélothisme, et nous rappellerons, à ce 
sujei, que de Sixéty a constaté leur prédominance anatomique sur des feninics 
atteinles de rétraction du mamelon. 

C. — EN VELOITE CELLULO-ADIPEUSE 

Le pannicule adipeux sous-cutané, en alteignant Ia glande mammaire, se divisc 
en deux lames d'un développement fort inégal: uno lame postérieuro, ou profoiuh 
plus niince, qui s'insinue entre Ia base de Ia glande et le fascia superlicialis- (lig- ' 
et"o4); une lame anlérieuro ou superlicielle, beaucoup plus épaisse, qu'^ 
sur Ia face convexe de Ia glande, entre elle el Ia peau. Cetle dernière lame ® 
nuo graduollenient, comme nous le nionlrent les íigures précitées, en allant de 
circonférence vers le mamelon et disparait complètoment en alteignant Taréolc • 
le muscle aréolaire, ainsi quo nous Tavons dil plus haut, repose directoinenl su' 
les lobules glandulaires. 

II résulte d'une pareille disposition que Ia glande mammaire, sauf Ia partie 
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rúpond ;i Tareole, se trouvc comprisc tians dédoablenient de Ia couelie celliilo-adi- 
peusesous-ciitanée. Celte couche cellulo-adipeuse périmammaire se dispose suivant 
une modalit(í un peu spécialo, sur laquelle il importe d'ôtro bien fixé, parce qu'elle 
nous donnc rexplication d'uii certain nonibre de faits pathologiques. Nous avons 
vil pliis haut (p, 813) que Ia surface extérieure de Ia glande mammaire, au lieu 
d'èlro lisse et unie, nous 

5' S «27 
présentait des dépressions „ M / 

„ G 8 4 B' 1 ou fossetles allernant avec ^ ^-1— í 'Ç^TT%WM 
des parties saillantes appe- i ■> 
lées crêles. Los crótes don- . 
uent iiaissance à des lanies  §' 
conjonclives qui vicnnent ,6 
sMnsdrer d'autre part, pour ^ 
Ia face antérieure de Ia 
glande à Ia face profonde du 
derme cutané, pour Ia face 
postérieure au fasciasupej- 
ficialis. Ces lanies conjonc- 
tives out pour rdsultat, tout 
d'abord, do íixer ia glande   
niamniaire au légun\enl ex- ^^ 
teme et au fascia superli- « 
cialis, lequel, fixé de son 
còté h Taponevrose sous- É c™ 
jacente et au bord antérieur 
,i„ , ... Coupo horizontale de Ia mamello ilroito (sujet congelo, vingt- ac Ia clavicule, devient pour infóricur ,ie Ia coupe). 
a niainelle une SOlte d (ip* Cvi, Cvu, cinquíòmc, sixiômo ct septiòme cúLes. — xxy piau vertical 

pareil suspenseur. Mais '^síeí^u:!'-b" 
Clles ont l)0ur rdsultat aussi — ». mlcicostaux. — E, plèvrc. — V, poumon. „ „ , j , 1, ppau de Ia mamello (bord axiliaire). — 1 , pcau dt? Ia mamolle (bord 

(Jolllllitcr lüul ílUtOUr do Stonial). — 8, 8\ logcs adipcuses sous-aréo)aires. — Les antros chUlVcs 
, , . comme dans Ia ligiire 738, p. 812. 

i^iiandc inaininairc un 
systèine de loges, qui sont surlout bien développe'es sur sa face antérieure, mais 
'l"i existent aussi sur sa face postérieure (íig. 738 et 754, 8). <(.rest dans ces loges 
{fosseti (idipeuses de Duiikt) que se lasse le tissu adipeux. 

I-.es loges adipeuses périmammaires, contenant et contenu, sont pour Ia plu- 
l'ívrt indépendantes, condition anatomique (jui nous explique nettenient ce double 
''lit, (jii'un abcòs sous-culané reste habituellement circonscril à Ia loge oii il a 
I"'is naissance ct que, d'aulre part, deux abcès sous-cutanés, alors niôme qu'ils 
soiit Ires voisins, se portònl tons les deux vers Ia peau, au liou de s'ouvrir 
' "u dans Taulre. 

Dans bien des cas, cependant, les blocs adipeux contenus dans les loges préci- 
au lieu de s'arrèter à Ia lame conjonctive qui, dans le fond de Ia loge, recouvre 

glande mammaire, pénètrcnl dans Tépaisseur de Ia glande elle-mème : ils 
'usinuent entre les lobes voisins ct s'élcndent parfois jusqu'à Ia coucbe adipeuso 

''•ítro-mamniaire, laquelle est alors rcliée, à travers Ia glande, à Ia couche adipeuse 
*'Uper(icielle. Cette deruiòre disi)üsition nous explique comment ilse fait qu'un abcès 
'^"perliciel, priinitivcmeut localisé dans sa loge adipeuso sous-culanée, fuse peu à 
P'-'", íi travers les élémcnts de Ia glande, jusqu'à sa face postérieure, constituant 
''lors cette variélé d'abcès, dite en boulon de chemise, dans laquelle deux poches. 

á. 
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l'iuio soiis-cutanée, l'aulrc sous-manimaire, coninuiniquent ensenible par un coii- 
loir iriterniédiaire creusé en plein tissu glandulairc. 

1° Artéres. — Los artères, destinées à Ia inainello, provieniienl de sources mul- 
tiplcs: do Ia niaiiimaire iiilcrne, do Ia inainmaire cxlernoou thoraciqueinféfieure, 
do Ia thoraciqac siipérieure et dos intcrcostalos aortiíjaes. — La mammaire interne, 
hrancJie de Ia sous-clavière, cst Tartòre priiicipalc de Ia mainelle. Celte aiière, on 

P Ic sait (voy. Anckioi.o- 

- v i 
tle òrfzjic/ies anlérieti- 

f:cerlain nonibro 
^ collatérales, qui 

perforciit successive- 
iiient les intcrcostaux 
et le grand i)eclorat 
poiir arriver dans Ic 
tissu cellulaire sous- 
cutaiié. De ces collaté- 
rales anlürieures.deux 
ou Irois, quelquefois 
un plus grand nonibre, 
isiuüs dos cinq pro- 
inières inlercostalcs, 
mais de préleroncedcs 
deuxiènie et Iroisiènic, 
se i)ortent vers Ia par- 
lie supéro-interne de 
Ia glande et se ranii- 
ílent sur ses deux fa- 
ces. On voil souvent 
Tune de ces artères. 
plus'voluniineuse qu'' 
les autres [artère prin- 
cipale de Tiet), •''■y 
verser Ia face anl'" 
rieure de Ia glaiule 
suivant un de ses dia- 
niètres, en décrivan' 

des Ilexuosités ou 
inénie des sinuosil^® 
aussi irrégulièi""^ 

nombreuses. —Ijdmatnmaire externe ou thoracique inférieure, brancbe de 1 
laire, abandonne au cúté inféro-exlerne de Ia niamelle deuxou trois ranieaux oi ^ ^ 
nairetnont assez gróles, toujours jjlus grèles en lout cas que ceux éniananl 
nianunairo interne. — La thoracique mpérieure, (|ui nait encore de 1'axill'^" ' 
tantòt isolénient, tantòt par rinlernit^diaire de racroniio-thoraciciue, jette (luclq^"' 

Fiíí. Toj. 
Artòres de Ia niarnelle. 

A, manicioii. — B, IJ, grand pccloral. — C, dcIloTde. — D, ^rand ohliqua. — 
I'], y^raiul denlelé. — F, p-aiid dorsal. 

1, 1, ar(òre nininmaírc inlerite, Kiiivanl à rinU^ricur dc Ia cage lli(»rací<|iio le liord 
ojtlprno du slcrnum. — 1', braiicho porforautt» do celle artòre, passanl oiiHiiilc cnlro 
le ifraiul poctoral et Ia íaco pi-ofondo do Ia glande. — 1", l", dcux branclios per- 
forniites. al)ordanl Ia mainelle par son liord interne. S, artòre tlioraciipie 
rieuro. — 2", liranchos de Ia Uioraeii|uc supórieuro. -• 3, artèrc thoracique infé- 
rieure ou nianmmire externo, avoc 3', 3', deux ramcaux destinos à Ia inammclle. — 
4, 4, eerclo va»eulaíro enlourant laróole. — 5, 5. deux ramoaux provenant des 
intereoiilales. — C, artòre axillairo. 
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ramcniix siir le côté supéro-externc de Ia niamclle. Ces rameaiix Iraversent le 
granel pcctoral avant d'ai'river à Ia glande. — Les inlercoslales aortiques, enlin, 
Ijrincipaleinenl les 2°, 3" et ■4'', foiirnissent à Ia mamclle iiii certain nombre de 
raiueaux perforants, à Ia fois três courls et três grôles. Ils abordent Ia glande par 
sa face poslérieiire et se distribuent aux lobules profonds. 

Les branches artérielles précitées (à Texception de celles fournies par les inter- 
costales (qui restent à ia face profonde de Ia glande), se rainifient et s'anaslomoscnt 
entre elles dans le lissii cellulaire soiis-cutané qui recouvre Ia glande mammaire, 
de faç.on à fornier à Ia surface exlérieurc de celle-ci, iin preiiiier réseau íi mailles 
irrdgulières et fort larges, \o réseau superficiel (lig. 7oü), que Ton pourrait encore 
ajipeler réseau sus-mammaire. 

Le réseau sus-nianunaire dotine naissance ensulte à deux oi"dres de rameaux, les 
uns cutanés, lesautres glandulaires. — Les rameauxculanés, extrânienient grôles, 
se distribuent h Ia peau et à ses dépendances. — Les rameaux glandulaires, 
pénètrent dans Tepaisseur de Ia glande elle-niènie, se divisant et se subdivisant 
dans les cloisons conjonctives qui séparent les lobes et les lobules. Finalement, ils 
s'engagent dans les lobules et s'y résolvent eu un réseau capillaire três serre dont 
les uiailles se disposent tout autour des acini [réseau périacineux). Le réseau 
péiiacineux présenlo Ia plus grande analogie avcc celui des glandes en grappes 
ordinaires, telles que Ia glande sous-niaxil- 
laire et Ia glande sublinguale. 

Les canaux galactopliores sont acconi- 
pagnés chacun par un certain nombre 
d'nrtérioles, qui cbeniinent parallèlenient 
à eux ; dans le niamelon ou couij)te par- 
fois jusqu'à hiiit rameaux artériels paral- 
lèles à Taxe poui- un seul canal (1'iet); 
C-beiuin faisant, ces artérioles longitudi- 
nales jettent sur le canal galacloi)hore 
<le noniI)reuses collalérales à trajet trans- 
versal ou plus ou moins oblique. 

l-^es artères du nianielon présentent une 
disposilion uu peu spéciale. D"apròs Piut, 
à qui j'emprunle ia ligure ci-contrc, elles 
ísc (létaclient du réseau sus-mainniaire au 
"oinbre de 4 ou o, et se portent au-devant 
*Jps ampoules galactopliores à Ia base du 
"'anielon ))roprement dit. Là chacune 
^1'elles se divise en deux rameaux : un 
''•iiueau externe qui se dirige en debors 
"iii-dessous de In peau de Tareole ; un rameau interno ou antérieur qui se porte 
vers Ia base du uiamelon. Ces rameaux internes s'anastoniosent entre eux d'abord 
[i'éseau de Ia base du viamelon)-, puis, sMnlléchissant en avant, il gagnent le som- 
"'ot du mamelon. 

2" Veines. — i.es veines, issues du réseau capillaire sus-indiqué, se dirigent 
Ia face antérieure de Ia glande, oü ellos forment, au-dessous de Ia peau, un 

'«seau à larges mailles, três visible pendant Ia période de lactation : c'esl le réseau 
^^iperflciel ou suus-culané. A ce réseau aboutissent encore les nombreuses vei- 

Fig. 756, 
Los artères (le Tartíole. vues par Ia face pro- 

fonde de Ia peau (d'après Piet). 
1, baso (lu niamoloii. — 2, arlòres de Tareole, vais- 

seaux (lu rc^soau supcrílciel. — 3. brauchcs internos ou 
antmeures. — i. branches externes. — 5, peau de 
l'aróole, vue par sa face profonde. 



830 Al'I>Aia':iL UUO-CÉMTAL 

niiles provenanl do Ia peau. Sous raréole, les veines superlicielles se disposont 
ordinairemenl en uno sorte de cercle, coinplet ou iiiconiplet ííig. 75G,G), connu 
sous le iiom de cercle veineux de Ilaller. Ce cercle veineux, quand il existe, n'a 
aucuue iuiportaiice. II n'est qu'une simple maille du réseau veineux superliciel. 

Le réseau sous-cutané de Ia luainelle comnuini(iue largeincnt, eii haut avee le 
réseau sui)erficiel du cou, eu lias avec 
celui de Ia paroi abdominale. Les veines 
qui en énianent suiveut, à peu près, le 
niôuie trajet que les artères: les unes se 
portnnt eu dehors, contourneut le bord 
interieur du graud pecloral, pénòlreut 
daus Taisselle et se jetleul dans Ia veine 
axillaire ; d'aulres, ol)li(iuaut eu haut et 
en dedans, aboutisseut à Ia uiauuuaire 
interne, eu passant par les premiers espa- 
ces intercostaux, le plus souveut par le 
preniier et le deuxièuie ; d'autres, euliu, 
ordinairement inoins voluuiineuses (juc 
les précédentes, se rendeut à Ia jugulaire 
externe, à Ia céphalique, aux veines su- 
perlicielles de rabdomen. 

A CCS veines super/lcielles, veines prin- 
cipales, il convient d ajouter uu cerlai» 
uonibre de veines uioius importantes {vei- 
nes profondes), qui se dégagent de Ia face 
postérieiire de Ia glande et se jetlcnt, 

après avoir traversó les piaus niusculaires sous-jacents, dans les veines intercos- 
tales correspondantes. 

Les veines profondes s'auastoniosent constaninieut avec les veines du réseai» 
superficiel, soit daus Tépaisseur de Ia glande, soit au niveau de sa circouférence. 

3^ Lymphatiques. — Les lynipliati(iues de Ia uiauielle se divisent en trois grou- 
pes ; les lymphatiques cutanés, les lymphatiques glandulaires et les lyuiphalitiue» 
des canaux galactophores. 

a. Lymphaliques culanés. — Les lymphatiíjues cutanés tireut leur origine de Ia 
peau du mamelou et de Taréole, oü ils forment, dans les couches profondes du 
derme, uu riche réseau, d'autaut plus développé qu'on se rapproche davantage 
du n\amelon. Ge réseau dermicjue est coustitué par des canaux volumineux, uiait- 
três irréguliers de forme et de dimensions : il reçoit des capillaires lyinphatiqi'^®' 
qui provienueut, les uns de Ia couche papillaire du derme, les autres des foH' 
cules pileux et des fonuations glandulaires do Taréole. Les trones el troncules 
eu émauent se dirigent vers le tissu celhdaire sous-cutané, oii ils forment un 
deuxième plexus, qui, en raíson de sa situation au-dessous de Taréole, prend le non» 
de plexus sous-aréolaire. 

b. L)jmphali(]ues glandulaires. — Deux opinions sont eu présence au sujei du 
lymphatiques do Ia glande mamniaire : les uns (Wai.ueveii, Kül.Kss^IKl>^^' 
CiiEiuirroN, Seikjius) placentrorigine des lymphaliíiuesdans les espaces péri-acineu^^r 
tout à còté des éléinents sécréteurs; les autres (I^axCiIia-ns, Lauiié et Covne) 
guent, au contraire, (jue les lymphati(|ues ue pénètrent pas dans le lobule et, 

Fig. 737. 
Lc rnamelon et son aréole, chez une feniine 

enccintü. 
1, niamelon. — 2, an-olc. — 3, tubercules do Monl- 

íjomcry. — 5, poaii du spiii. — 5', aróolo sccondairc. — 
a, ccrcic veineux de Hallcr. 
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cc fait, n'onl avec les acini que dcs rapports médiats. Lcs recherches recentes de 
Reoaüd (I8!)i) cünfirment pleinemeiit celte dernière manière de voir : le sj-stème 
des lynn)hatiqucs glandulaires est loul enlier exlra-lobulaire. 

n est coiistitué, dii reste, par deux ordres de cavités (Regaud) : des espaces ou 
sacs et des cariaux propreinent dits. — Les sacs lymphatiques, ordinairenient de 
grandes diinensions, s'appliquent contro les lobules, mais sans pénétrer jamais 
dans leur ])rofondeur. Leur paroi est xmiquement formée par Tendotliélium carac- 
léristiciue, découpd en feuille de chOne ou en jeu de patience. On rencontre parfois 
des lobules qui sont contenus tout enliers dans un sac lymphatique, mais ce sont 
lã des faits tout à fait exceptionnels. Le plus souvent, les lobules glandulaires ne 
sont qu'inconiplètenient recouverts par les sacs. On en voit môme qui no sont en 
rajjport par aucun point avec les sacs lymphatiques. — Les canaux lymphaliques 
proprement dits, (pii communiquent largement avec les sacs, occupent, comme ces 
derniers, les espaces interlobulaires. Ils sont de dimensions variables, três irrégu- 
liers de forme, alternativement rdlrécis et dilates. Ils ont Ia signilication de canaux 
cüllecteurs pour Ia lymphe qui provient des lobules glandulaires. Leur structurc 
n'en est pas moins extrómenient simple; ils n'ont, comme les sacs, qu une paroi 
endotbéliale et sont entièrement dt^pourvus de valvules. 

Envisagds au point de vue de leur terminaison, les lymphatiques glandulaires se 
dirigent vers Taroole, en suivant le môine Irajet que les canaux excréteurs, et se 
jettent ilans le réseau sous-aréolaire. 

c. Lymphaliques des galactoplwres. — Lcs lymphatiques des cananx galac- 
tophores sont des vaisseaux volumincux, avalvulés, cheminant d'arrière en avant 
[•arallèlement anx canaux galactophores, dans Tadventice de ces canaux, toujours 
à distance de Ia membrane propre. lis se rendent, comme les lymphatiques glan- 
dulaires, au réseau collecteur sous-aréolaire. Chemin faisant, ils s'unissent les uns 
aux autres par dos anaslomoses Iransversales. Communiquant largement à leur 
origine avec les lymphaliques glandulaires, les lymphatiques des galactophores 
conimuniíiuont aussi, à leur extrénüté externo, avec les réseaux cutanés du mame- 
lon et de raréole. Une injection pousséo par le mamelon remplit, en effet, des 
réseaux lymphaliques lobulaires três éloignés, fait important, qui nous explique 
bien le dévelo[)pemenl des abcès du sein à Ia suite d'infections à point de départ 
culaaé, dans les cas de crevasses du mamelon (Rküaud). 

d. Mode de terminaison des lymphaliques mammaires. — Le réseau sous- 
aréolaire, comme nous venons de le voir, est le rendez-vous commun des lympha- 
tiques mammaires, soit cutanés, soit glandulaii"os, soit satellites des canaux galac- 
tophores. .\ son tour, il donne naissance à deux trones, quelquefois trois, ou môme 
quatro, qui se dirigent on dehors du còté de Faisselle. Ces trones atteignentbientôt 
Io bord inférieur du grand pectoral, le contournent d'avant en arrière, entrent 
danslecreux axillaire et s'y terminent dans un groupe de ganglions (voy. t. 11, 
^ystòme lymphalique) qui se trouvent silués sur Ia paroi thoracique, à Ia partie 
''iférieuro de Tangle dièdre fornié par Ia rencontre des musclcs pectoraux et 
grand dentelé. 

Outro les trones lymphatiques précités, qui aboutissent aux ganglions axillaires 
qui sont décrits i)ar tous les auteurs. Ia mamelle nous présente encore un cer- 

t'iin nombre d'aulres lymphatiques, qui so dirigent en dedans vers Textrémité 
iiiterne des espaces intercostaux, traversent ces espaces, pénètrent ainsi dans le 
tl>orax et se jettent alors dans les ganglions mammaires internes. Ces lympha- 
'■iques, signalés depuis déjà longtemps par Cuuiksuank, IIusciike, IIvktl, Aunold, 
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Henle, ont élé injectés récemment (1890) par Uieffel. On peut les désigtier souã le 
iiom de Ujmphatiques mammaires internes, par opposition aux préccdents qui, 
se dirigeanl vers Taisselle, constituent les lymphaliques mammaires externes. 
Lcur origine n'est pas encore netteinent élueidée : les injections sus-indiqudcs 
de Uieffel, cependant, paraissent établir qii'ils naissent de Ia partie interne do 
Ia glande mammaire et peut-ètre aussi des t(5gunients qui Ia recouvrent. 

A propos (les lyiiipliati(|ues cutanés, nous ferons rcman[uor (iu'un cortain nonihro (Ventre cux 
peuveiit francliii' Ia ligno iimcliano et aljoulir ain-si aux gaiiglioiis axillaiies ilu c(5l(5 oppostí 
(Uiekkel). Une disposition seiiiblal)lc existe sur bien des régions et nou.s Tavons signalije plus 
liaut pi)ur les lyrnpliati(]ues de Ia vergií. lín ce (jui concerne Ia iiiainelle, elle nous expliiiue le 
retentissoinent possible irun n(5oplasnic de cetle glande sur les ganglions axiliaires du c(M(j 
()ppos(j. VoLKMAVN, cn a rapportí) un exemple, (pii est on ne peut plus d(!niünslratif á cel (igard. 
II s'agit d"un noyau carcinotnateux (|ui sY'tait d(;volopp(j sur Ia partie interne du sein gaúche et 
([ui. landis i|ue les ganglions axiliaires du (:(^ti! gauclie élaient rest(''s indenines, avait (l(;tormin(j 
l'infection d.) ceux du c(^t(j droit. L'exanien liistologiiiue r(;v(;la, de restç, ([ue Tinfection gan- 
glionnaire était exactenient do Ia int>nic naturo ijue Ia tuineur i)rinutivc. 

4" Nerfs. — Les nerfs de Ia niainelle, abstraction faite des (llets sympathiques, 
qui se rendent à Ia glande avec les artères, proviennent de trois sources : 1° des 
(leuxiènie, troisiènic, (juatriòme, cinquiènie et sixième intercostaux; 2° de Ia 
hranche sus-claviculaire du plexus cervical; 3" des branclies tlioraciques du 
plexus brachial. Ces nerfs se terniinent vraiseniblablenient : 1° dans Ia peau, oíi 
des corpuscules de Pacini ont été signalés par Khause et par Pacixott! {nerfs sen- 
sitifs); 2° dans les fibres musculaires lisses de Tarécle et du manielon (nerfs 
moteurs); 3° sur les vaisseaux (nerfs vaso-moteurs); -t" sur les élénients propres 
de Ia glande nianiniaire (nerfs sécréleurs). 

Les terniinaisons nerveuses glandulaires ont été décrites par DIiituijewski (189i) 
et par Tuicomi-Allegií.v (1903). I)'aprês ces deux histologistes, les fileis nerveux 
destinés à répitliéliuni sécréteur fornient tout d'abürd, à Ia surlace extérleure de 
Facinus, un premier réscau, le réseau péríacinetix ou épilemmal : il est constituo 
par des fibres três fines, plus ou moins llexueuses et vari(iueuscs. Du réseau épi- 
lemnia! partent des libres plus fines encore qui traversent Ia nienibrane proprtí 
pour aller constitiier, sur Ia face interne decelle-ci, un deuxième réseau, le réseau 
hypolemmal. (]o réseau, sur les mailles du(piel se voient do nombreux renflenients 
cn bouton, se dispose, eii partie à Ia base des cellules glandulaires {réseau sous- 
cellulaire), eu partie entro les cellules (réseau inlercellulaire). Hnfln Tiucomi 
Ali,egii.v croit avoir vu des íibrilles d'une délicatesse extrénie pénétrer dans Tépais- 
seur nuMue de Ia cellule et y foriner là, cn plcin protoplasnía, un dernier réseau, 
le réseau intracellulaire : ce dernier réseau, du reste, présenterait coninie le pi'é- 
céilent des renflcnients en bouton, se disposant ici encore, soit Io long des fibrilles 
nerveuses, soit aux poinls nodaux. 11 convient, avant d'adniettre ce réseau intra- 
cellulaire, d'attendre des reclierches de contrúle. 

^ V. — Lait 

Caractéres physiques. — Le lait, produit de sécrétion de Ia glande inani- 
niaire, est un liciuide opaquo, blanc bleuàtre, de saveur douce, d'odeur fade, 
dcnsité voisine de 1,030, do réaction três légèrement acide. 

11 est constitué par un liquide parfaileinent transparont, jaune anibre coni»"^ 
de Ia lyinpbe, tenant cn supension : 1° des globules butyreux, dont Io dianiòtro 
vario de 1 à 10 jji, et qui paraissent enveloppés d'une niembrane albuiuinoídCr 
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Ia membrane haplogène, clont Texistencc esl d'aillcurs conteslée; 2° dc fines par- 
íiculcs (Ic matières proléiiiues à Fétal de gramilalions; 3° dc phospliale trical- 
ciquc cn siisi)cnsion à Fétatdc grains cxtrômemenl íins. Ccst cc phosphate qiii so 
déposc au fond dos vascs, dans Icsqiiels on a abandoniié longtemps du lait à Tabri 
<les germes exldrienrs; on voit alors se former lentcnienl une couclie parfailemenl 
])lanche dc phosphate trihasique piir. 

2° Composition chimique. — Malgré le nonibre tròs considérable de recherches 
<lonl le hiil a été Tobjet, sa conslilulion cliiniique n'csl encore que três imparfai- 
lement connue. On trouvera ci-dessous les analyses dc hait de femine clTectuées par 
«in certain nonibre d'auteurs : 

a. Malières albuminoides. — II parail existor dans le lait, malgré les affirnia- 
lions contraires de certains auleurs, plusicurs matières albuminoides, savoir : 

caséine, qui sc coagule sous riníluence dc Ia présurc et deracide acéliquc, cntrai- 
'lant un peu de nucléine (pour le lait de fcnimc les phénomènes sont beaucoup 
phis compliques); íi'* Ia lactalbimine, coagulablc par Ia clialcur, et qui existe dans 
Io petit lait prepare à froid par simple stíparalion dc Ia caséine; 3° une malière 
albunünoide capablc dc llnidilier Tempois sans Ic sacchariíier. Ia galaclozymase 
<lc Iíkciiamp; 4° cnfin des corps três voisins des peptoncs et peut-étre d'une consti- 
lulion identiquc. 

b. Malières grasses. — Dans le lait ahandonnd au repôs, les matièrc grasses 
forment une couche blanche, surnageant le reste du liquide : c'est Ia crème, que 
Ic barattagc transforme en beurre. Le beurre cst conslitué à peu prós exclusivo- 
'iicnt par dos corps gras, dont le mélange cst, chez Ia femmc, plus íluide que chez 
ia vache. t^ee corps gras comprennent de Toleinc, une proportion élevcc de palmi- 
line, de Ia caproine, dc lacaprinc, de Ia caprjdine, de Ia butyrinc, un peu dc stéa- 
'"inc et de myristine. 

c. Sucre de lail au laclose. — Cettc substance cristalline, blanche, dure, un peu 
^iicréo, soluble dans Teau, a pour formule + 11-0. Elle provient de 
''inion, avec ólimination d'une niolécule d'cau, d'un glucosc particulier. Ia 
Odlactose, avec Ia glucosc ordinaire ou sucre de raisins. Dans Talimcnt com- 
plet qu'est Ic lait. Ia lactosc represente seule Ia grande classe des hydrates dc 
carbone. 

<1- Matières extractives. — Le lait renferme encore des traces d'urée, de crcati- 
"iiic, d'alcool, d'acide acctiquc, d'acide lactique, ele., etc. 

íVe/s du lait. — Voici des analyses des seis du lait de femmc que Bünoe a 
^llectiides au cours dc ses bellcs recherches sur Ia nutrition minérale. Elles ont 
'•■'íiit à deux échantillons : 

TlDY FII.IIOI. ET JOl.Y BIEI. 
Eau  
Malières albutiiinoiiles 
üraisso  
Sucre. (Io lait  
Seis  

SG.'27 
2,9;i 
5.37 
5,13 

87,8 8f),3á 
2.1T 1,G8 
4.5 2,59 
5,5 5,79 
Ü.18 0,23 

1" SUJET 2» SUJET 
1'otasse 
Souilo . 
Cliaux. 
•Magiiésic  
O.xyde ilc fci'  
■Viihydiide i)liiispli()ri([ue 
Giilore  

0,78 
0,23 
0,33 
0,0(1 
0,0003 
0,4" 
0,43 

0,71 
0,26 
0,34 
0,0C 
O,0ODG 
0,47 
ü,4i 
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b.u AiM»Aui:iL riío-<;i:M l AL 

Hi Ntii: a poso en piiiiciin^ ijtic los varialions <l:ins Ia cuniposilion ininrraio des 
lails dos diversos espècos aniiiialos ótaionl paralhMcs aux varialioiis do ia compo- 
sition iiunoralc do !'()rganisiuo ontier dos jounes aniinaiix. 

A Círnsiilior, ;ui sujei de Ia iiuiinolli» clicz rUonmicol rliez lii l\'ninio : Laxíík». l ebev tlcn li/ia 
uiid d. Eniwichcl. der MHc/idrilso, l)«'nlv. «i. Wicii. Akjul., ISàl: — LrsciiKA. Ifie Aualoniie der 
mãiinl. lirusldrilseu. Mulirr s Arrii. f. Anal., IX.ii: — I)lval(J.), Í>u in<nnelon et de son areole. 
Th. l^iris, 18ül : — IIknmi:, Kin lleilnif/. zur Morphol. der welhl. Milchdrilse, Arch. í. (íynak.. 
1871. — SciiWAí.HK, l eher der Memhran der Mic/ikíif/elc/ien, Ardi. 1". miki'. Aiiíil., ISTi: — 
(lEOKNiJAUn, llcínerh. 'üher <lie MUclidrtiscnpajiUlen der Sãiifje/hiere, .Icn. /«Mlsclirifl. 1ST3: — 
i»L*-MKMK. Xur fje/uuiereu l\en)itniss der /{/zen (ter Sãuf/elhiere, Moi-phol. 187.'»;- (^)vne, 
LijmpliaHqi/es mannKdires, íSoc. «le l»iol , lS7f. i'l Sinl-í>ui?s! Uoi»loauv. 1.SHI): — Uuks (.Mj. 
De 1(1 HKuneüe díins CalUúlenienl, Th. «Ir iNuís» IS75: — IM'kcii. í.es inamelles ef leiirs (nioiíKilies-, 
1'iU'is, IS7(i: — i>K SiNKTV, f>es c<ii/s('s tuialoiiii(ines de Ia relracCion des m(i>nelo}is, S«>c. Me Hiol.. I87r): 
— Dl' .MKMK. Sur le dérelifpp. el VIústoL comparês de Itt i/Ktiiielle, ilii»!., 1877 : — Koi.kssnikow, lhe 
Ilislolofiie der ltriis/d}'iisen hí der lúdi, Virchow s Arrh., 1S77 : — Schmidt. Xur Lehrc von d. 
Milchsevr., Wiir/hurjr. 1877 ; — IMnaiu», Safes ]nmr serririi lliisfotre des (jUindes tiréolalrex, 
Soe. iuuil., 1877; \Vinki.i;k. Ileifr. zur lli:-ifolor/ie und Sercenrerílieilnnf/ iii der Muinuid, Ai"<"li. 
r. Gyiiílk., 1877: — l»i rmioi/rz, l><ts VerfutUen der Colnslrtnnliorper hei unierlas.yene.r SãtnjtnKj, 
(lütl1877 : — CiiKUíTiiD.N', ('onfrih. hf lhe plt>fs}i)l. (tiid jxilliol, of lhe hreusl. Londtni. 1878: 
— Uai:iu:u, l'eher dcn i ispntinj der Mllvh, rl<-.. 187!) : — Jakowski, l elter der, Mileh' 
drãse des Menschcn u. Tliiere, Warsiniii, I8SI): — Pviitscm. ieher den feineren lUiK der Milch- 
drilse, hiss. Mrcslaii, 18SI):—Soikíh s. hie l.ijinplifjelVisse derweUd. Hrushirilse/[\\. «Iií SIra>h<nir;r, 
1880 : — Mon.iN, The membrann pmpria of lhe nuuníiutrn fjltind. Jinini. nl" Anal. and IMiysitd., 
1881: — Sau ikíks. AikiI. des filf/udes Idclifères pendtinl Ia jiérinde de lacUition^ ÍJiill. de I AiMíI* 
iinp. dos Sc. dl' Sainl-IN-lershíMU'^'. 1881 : — Di itKT. Soles stnuinuires sifr cerlaines p/irliridarilés 
(inal<n/ti(/ues de hi t/lande yiuimmalre. l»idl. Soi*. anal.. 188-: — Kitt. /ur Keiinhtiss der Milch- 
drilsenpdpillen miserer Unuslhiere, l)eiit-rh. Zi-ilschi'. 1". Tliiei-mediiMn, 188-: — Tai.mx. Ileilrufl 
zur Ilislof/enese der ireihl. Ilrtisldri/se, Aich. 1'. tniki'. Anal.. I88i: — Mvucacci, II músculo 
(iret)lO'V(ipezz(ditrey lliorn. delia U. A<'cad. di .Med. <li Toriru». 188I>: — Ki.^vtscii, '/.ur Morph<d. 
der SiiinjelliierzilzeUy Morpli. .lalirli.. 188;J: — Nisskn. l eher das Verhalien der Ixenn* in deit 
Milchdriisenzelíeii, Ai-eh. C. inikr. Anal., ISHC» : — (íokn, lleilr. zur norm. a. palh. lUsIoL der 
Milchdrilse^ Zníi.Ku's lleilra^^c. 1887: — Pacinoiti. Conlrih. alio si adio delia pafolotjia chirurijicu 
delle lermiiiazioiii neriutse uella )iaiimneUa, .\rch. p. 1. Se. in»'dieh«'. 1. Xil. 1888; — Un-.KKK.i.. 1^'' 
t/uel<jaes j>oiiils relali/s au.v récidires el au.r fjênéralisalions des eaucers da sein chez Ia fetnuie, 
Tii. do l*aris, 18'.H): — Duíii.kiit. Elude hislol. sur Ia sccreliou da lail, Monlpcllíer, I8'.l.i ; " 
l*KTU()\i:, C(nitril). alia leoria deli' alarisuio ia un caso raro di polimaslia íuaschile, 
incílico, 188U: — Wii.mams, l*olfiimisHe willt special refereuce Io /iiamuiw erraticiv. and lhe deve' 
loppeaienl o/'neoplasni froui superiiuiauierartf nmiaiaanj strurlures, Jonrn. oi" Anal.. I. XXV. 1801 : 
— Tksti t. Sole •sur uu cas de /aauielle eritrale o/isfrré chez Ia fetnme. iíiill. SdC. d"Aidlirol»- 
l'ai'is, ISDI : — Srn.Ks, AiaiL cUir. <le Ia tuaiaelle, Kdiinh, inerl, Jonrn., iSDi' : — S):m*i.T/.K. ' 
die ersle Aulafjr des Michdriiscn apparales. Anal. .\n/., ISÍii : — .Moni. >////(* rariazi'>ni 
strullura delia ffhiandola inaunnaria durante Ia sua atlivita^ l.(» SpeiinhMilale, 18'Já: — IIonnku 
hie Mainiuaruriiane ia l.ichte der lhito(jenie u. fhi/lofieuie, Mkukki.'s. u. IIowkí s 
.\nat. u. Knlwick., 18ü'2 : — Iímidki.kiikn. Weitere t nlersuchuwjen ilher die lli/perlhelic 
Mãnnern, Anal. Anz., !8'.)2: — nr mk.mk, lleitr. zai' lluperthelie/rínje, Vítíi. anal. lie.-í., 
Lvciioix, he Ve.ristence des cellales en pauier dans l-acinus el les conduits excrèteurs de Ia 
ntamuuiirey (1. 11. Aead. des Sc., I81(i; — IÍK)i\t'li. Elude hist. sur tes vaisseaur luaiphatitjues de l" 
í/lande nanainaire, .lonrn. de TAnat., ÍSí»Í; — I)MiTi!\KNshi. I her die Serven der Milchfirilsen, 1 !'• 
Kasan.anal. in lM-;iolnM.<se f. Anal. u. ICnIw., ISICI;— Si:iimiiit. /VA. aifruatle Ihfperthelie uienscld. 
Emfjri/oneny AnaL Anz., XI. 18lí(>: — l\Ai.i.n s, Ein Fali von MHvhleiste bei eineni meuchl. Eniln'!!^^' 
Anal. Ileite. 1811(1; — llntsciii. \m». lleitr. z. erslen Enhricf-. der Maunaarorí/ane beini Menschen, A Htit- 
llcrti', 18'JS : — I'ii<)Kj:, Ueitr. z. (hitofienie a. Pltijlinjenie der Maunnaritrtjane, Anal. Ihdie. 18'.'8 . 
11KNNKUKtiti, hie ersle Entwivk. der Mautoatrorffane hei d. liate. Anui. üerie, 18íl'.l: — SciiicKKt.i:. ' 
zar Morphol. a. Enlu-Írl,\ der normalen a. aherzãhlichen Mihdulrilsen, Zcilscln*. 1. Moridiol. 
AnUiruptil.. 1899: — Stickkh, /jtr IHsloloffie der Milchdrtisr, Arch. 1". nukr. Anal., 1SÍI9. 1- I'' " 
— líiKuicn, / nters. iiber das elast. ileirefie der UrusIdrUse, ele.. IlUs. l\ii'ni^s!M.'rj<, 11100: — Itizzo/K" 
u. OrrnMAí.iii, Uislol. der Milchtlrüse, Anal. HeUe, lÜDO; — ííuihie Serrett der MUchdrú!-^'' 
irahrend der l.aKlationsperiode, SÍIz. Akail. Wi>s.. Wien, lílOO ; — Domn, /ur Morpholofjic ' 
Milrh, Afcli. palhnl. Anal. Ild. Kl-, I1M)0 ; — IIkiíacd. Oritfine des vaisseau.r hiiaphalif/i"''^ ' [ 
(flande ntainnmire, líililin;^!-. anal., t. 8, 11)01); — Oitui.km.hi. fontrib. ali' istologia deliu 
ilolfj nimnytatria, Moni. II. Accad. Sc. Tmiiid, lílul ; — m: mkmk, lietfr. z. Ili. lol. der !• unldiuu^ 
rende Milchdrüiíey Arch. niiki'. .\nal. IM. ãS. lliol : — livsi:u, IHc Ini'emifion 'ler Milrht f 

(ie>. denischo Nalui*!". u. A(!rzle, 7IS, Veis, llanihurj^, lOOl : — Ckccv. Sulla j/hiundf^lf^ 
i/iaritt senile^ liull. Sc. tned.. lí >l<>^na, lUOií; — liOi iní:, t\}ntrib. à Vétude tles êlemenls 
da coloslrum el du lail, Lal>. (rilislol. dn (lollè^e «le l'ran«!c. l!MU ; — Uiei>khi:ij, Eber den ^ 
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der l'(i])iíl(i iiiuiiiinw dcs lliiidcs. Airli. Wiss. ii. prukl. Tioriicill;., 19Üo : — Tuicomi-Ai.i.kííha, 
>7íírf/y, sulhi miiiniiivlld, Anal. Aiiz. Dd XXlll, 11IU3: — in' Mihu!, Terininaziuni nercose nella ijlaii- 
</ole manimaria. Anat. Auz. lid, XXlll, 1',)03: — \'u':r, .XotesaiKitoínirjiii'.^ siir Ia glitntie mammuivc 
i'í scs vaisseaux xuiiQuiiis. Tli. I'ai is. 1004. 

Viiyoz cncofo, aii siijol dcs iiuliiio1Ii:.s siiniuiiuTalros clioz Ia IViniiio el chcz riioiniiic ; tiiiniKii. 
l eber (lie munnl. Unisltlriisc, Múiii. du TAcad. ijiiii. de Saiid-POlorshourf,'. ISGG; — IIandysidk, Jiiurii. 
ul' Aiiat. and IMiysiiil., 187i : — II.vuti nc. l elier eineii Fali vou ilumina accessoria. Tli. Krlangen, 
ISTS ; — (ioDKKiiAiN, Ksmi aurlca iiiamellcs siii-iiinnéraires, Tli. de I*aris. IS77 ; — Lkiciitkxstern, 
Yii-(dio\v's An-ii., 1S78, t. LXXlll, p. 2'Ji : — NerrA, Arcii. iI(í Tocologie. JSSi: — Masciiat. Conirih. 
a 1'étutte deu mamelle.i suniuinérah-es. Tli. do l'aiis, ISSIÍ : — I!ai'in. Itevne do Ia Suisse 
i'i)iiiande, 1SS2 ; — (1. dk JIoiitii.i.kt, liuil. de Ia Soe, d'Aiillir()i)., 1S83 : — IIamy, lUdI. do Ia í-<ic. 
d'AuUir(ii),. 1S8.') ; — IIi.anjciiaiii). Siir iin eas de j/oli/iiiastie ei .sitr Ia xiynijicatinn deu nianieUex 
'<iir)iiimér(iires. Iluil. de Ia Soe. dWnlIirüp.. lUSIi: — m: .mkmk, Sur un cas reinafi/iialjle de pol;illiélli' 
liéivditaire, ibid., ISSO: — FArMii.i.i:, (h-ir/ine de. Ia púlyinaKlic. Buli, de Ia Soe. d'Aullivop., 
1S86 : — Iídwaimis, IMiilos. iiiod, News, 188(1; — .NmiiiKiiAUiíu, Cenlrabl, 1'. (jyiúUiol.. 1886: —iie 
SiNÉTv, Den.v cas dc pobjmaslu' cliez Ia /'eiiiiiie. iiii'd, de Paris, 1X87; —Haitssmanm, Zeistclir. 
1. Kllinolo^ie. 1891); — IIf.nnio, l ehcr meiinclil. l'oliji)iafilic and iiher Uleriis hicornis, Airli. 1'. 
Aiilln'0|i,, 1890 ; — ICvei.t, ICin Vali ron 1'oli/nia.ilie. Airli. 1'. Aiillii'.. J891 : — Testlt, .Vo/e sar 
an cat de inainelle siirnainéi^aire. Itiill. de lii Soe. d'Aidlin)p,, 188:1: •— Lai.ov, Vn cax nonveaa 
de poh/niaslie. l,'Aiilliro|iiilügie, 18!)2 : — Stovanov . La jinli/mastie el Ia jiroii/lliélie cliez Vhoinine. 
ele. L'Aiillii'op.. 1893; — 'íof,nís\c,\. Xiir íliipertnuslie, .MiM. iiied. (le.". Tokio, 1899: — Steimiohn. 

Fali von Itrusldrilue an Ohcrsclienl.el. .Miiiieli. iiiéd. Woeh., 1900 ; — (1i'toiik, Caso rarissimo di 
iniDninella sdpraninneraria nella dunna in vh-inunza dei ijiilocchio destro, Monil, zonl, ilal., 
190IÍ; — IwAi, La poli/maslie an Japon, .\i'eli, de -Méd. expéi'. el dWnnl. pallicd., 190t, 

AirncLi: ii 

\.\ .MA3IHLI.H CIIKZ l/IIO.M.M !■; 

I.'liuiiiiui> posscdc, comiiu' l;i reiniiic, dcux iiiaiuíilles pccloralcs. (]es doux 
luiuiicllcs onl lii iiKMiu! origine iMulii-voniiniic (jiio cliez lii reimne el. iusqii'à ITige 
'le Ireizc ou {|uatorzc ans, évoiiieni de Ia iiième iaeoii. Deiix oii troisjoiirs après ia 
"iiissaiice, el cela pendani deiix ou Irois seinaiues, elles produisent un li(}uide 
''laiicliàlre, eoniiu sons le noni de lail des iiouveau-nés. 1'uis, cllcs rcslent à peu 
l'i'ès slaliomiairos jus(|u";i l':ige de Ia pnherti'. ce nioinenl. cllcs dcvienuenl le 
^ièi;e (Tnn Iravail iulérieiir, (|ui se lraduit])ai' un goiiileuienl ])lus ou luoins dou- 
'ourcux ei par l'excrélion d une pelile (pianliU- de iiípiide analogue au eolosiriun. 
■Mais, landis (jue cc Iravaii ahoulil clie/ Ia 1'einnu: à. Ia i'(U'inalion d uii organe par- 
'•"l, il avorlc cnlicrenicnl chez 1'lioniinc : Ia glaude, ajirès cet ellbi^l ini])uissanl 
vers une, organisalion sup(M'ienre, revieni à ses diniensions infanliles el les ron- 
^'-'rve duranl lonle Ia vie. (lliez renfanl. le scin uiasíuilin esl un organe nou encore 
''úveloppc ; chez Tadulle, (-'csl un organe atroplii('', un organe rudiincnlairc. II 
"lesure ii peiiie 20 à !2i) niilliinètresdc lai'geur, sur 3 ou ;> inilliinèlres d'épaisseur. 

IVlle (prellc esl. Ia niainelle de IMioninie nous ])r(''scnle, (|noi(iue avce des dinieu- 
^loiis Ibrl r('duiles, les mèines ]>aiiies fondaiuiMilales(pu' ccIU; de ia íeninie, savoir : 

'lu maineloii, de á on r) niillinièlres de liaulour sur ioiio inillinièlres de diaiuèlre, 
^"í<ce[)lii)le de |)résenler le pliénoinène de Ihélolliisiuí! ; 12° une aréolc. eirculairc 
"" e||i|)ti(jni\ de 2Ü à lüilliinèlres d(\ diainèlre, ])lns ou nioins garnie de poils, 
l'"ssédiui| coinnu! clu'z Ia leniine des tubercules de Morgagni ; au dessous de Ia 
l"'''u, une CüKclie de jibref. muscidaircs lisses. occupanl à Ia fois i'aréolc («líísc/e 
!^>'éulairc) cl le nianielou (innnclc inamillaire) 4" une couchc celliilu-adipcuse, 

r(''paisseur varie suivanl l'enilionpoinl du sujei ; o"eníin, un petít corpí glun- 
'^^Uaire, aplali eii iornie de dis(pu', (Tune coloration grisàire cl (Fune eonsislance 
'''"•eiise. 
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L'examen histologiqae nous révèlc l'existcnce, danscctte glanile mammairc riidi- 
iiientairc, de canaux galactophores, courts, títroits, peu ou point ramifiés, s'ouvrant 
iiu sommct dii mamelon par dos orifices ininusculcs el se tcrminant à leur exlré- 
initi5 opposécpar depetits renílements pleins. Nullc part on ne troiive d'acini bicii 
caractérisé. 

La prcsencc do mamolles rutlimonlaiics chcz le mülc est un fait constant dans loutü Ia sério 
<leâ nianimifòres. II nous parati rationnel d'a(lnicttrc, avec Daiiwi.n, quo c'est lá un fait d'ala- 
vismo et que primitivcnient les deux sexos, le niàlo cuinmo Ia fcmello, ont i)ris ])art à rallailc- 
monl des nouveau-nós. Une paroille hypotlièso n'a rien (jue de trí'3 nalurel. Actuellenient encore- 
no voyons-nous pas un certain nonibre de ])oissons, de halraciens, d'oiscaux fairo éclorc les- 
ijoufs pondus par les fomelles ? Ne voyons-nous pas encore, chcz le pigeon (IIlxteh) et peut-iMre 
aussi clioz Tibis (riCRypto (Milne-Edwads), le niàle coninie Ia futnello, sécrétcr dans son jabot 
uu produit particulier, asscz analogue au lait, (|u'il dó{;orge ensulte dans Io bcc de ses petits. 
Mi^ine dans Ia classe des niainniifères, cliez les didelpliiens, nous renconirons ((uclques espèces, 
oú los niàles possòdent aujüurd'liui encore des rudinienls de poclies, índices inanifesles (iu'ils ont 
dii autrefois porler les petits comnio les portent actuellenient les feinelles. 

linlin, il n'est pas inutilo de rappeler (|ue dans coilains cas, asscz rares il ost vrai, mais par- 
faitenient constates, on a vu rappareil nianiinaire du niàlc présenter le inôine dévelo|)penienl 
(|uc chcz Ia fenielle et sécróter du lait. Le fait a été note cliez le bouc par Aiiistote, par (Jf.ofkiiov 
Saint-IIii-vihe et par queUiuos aulres observateurs. II a été inCnie observo cliez rhonimc, non pas 
seulenient chcz des sujets (|ui prósenlaient dos signos plus ou nioins accusés d'herrnaplirodisiiio, 
mais chcz des sujets parfaitonicnt conformes d'aillours. Muhat et 1'atissieu. dans lour articlo- 
Mamelles du Dictionnaire eu (iO volumes, rapporlent riiistoire iTun mariri (|ui, ayant perdu sa 
fonimo et se trouvant en pleine mor avec son cnfanl encoro à Ia manielle, chercliait à le Iran- 
([uillisor en lui présentant Io sein : au bout do trois ou (juatre jours, il vil ses mamelles se gonller 
et sócrélor du lait. llrMiiOLn, dans son voyage au nouveau contincnt, a rencontro un laboureur 
dont les mamelles, dans des circonstances à peu prós semblables, se mirent à sécréler du lait. 
Cel hommo avait un enfanl (|ui élait nourri par sa femme. Celle-ci étant tonibée malade et ayant 
•lü interromprc rallaitemont, il pril lui-mème Icnfant et lui donna Io sein. 1'ou à peu, ses- 
mamelles augmcntèrent de volume et sécrétèrent du lait en quantitó suffisanie pourlui permottre 
do nourrir pendanl cin(| mois. 

íious no pouvons, jiour Tinstanl. indiquer les conditions dans lesquelles les miles ont cessé 
daider les lemelles dans rallaitement des i)olils el, de co lait, ont vu leurs mamelles s'atr()-' 
phior, cornine organes devenus inuliles. On a pense ([uo co pouvait iHro à Ia suite d une ditni- 
nution dans le nomhro des petits. Une pareille explicalion est tout hypothétique sans doute r 
mais elle n'esl pas irralionnclle et mérito d'èlru signalée. 



ClIAPITllE V 

P É J\IT O l NE 

Lc périloiao (^lípiTÒvaiov, do -spi, aulour ct tsívm, lendrc, qui se tcnd nulour) est 
uac mcmbrane séreuse, lajiissant à Ia fois Ics parois de Ia cavilé abdomino- 
lielvicniic el Ia siirface cxlériciii-c des organes qui y sonl conlenus. 11 a pour foiic- 
lioiis, lont d'abord, do facililer le glissonienl de ees organes, soit siir Ia paroi, soil 
bur Ia phipaii dos organes voisins. l)'aiitre part, par les nombreux. rcplis qa'il jetto 
sur leur snrfaee, il les niainlient en posilion, no leur permeLlant que des excursions 
Iteii étendues, ou môuie do simples mouvomenls surplace, 

La séreuse ai)doinino-pelviennc noiis est en grande parlie connue. En étudianl 
en ellel, dans les detix livres precddenls, les organes digeslifs et génito-urinaires, 
nous avons décrit, à propos do cbacun de ees organes, Ia portion dii péritoine qui 
s'y raltaehe. Nous avons donc éludió cette séreuse partie par partie, et il nous 
sullira niaintenant, pour avoir une nolion exaete du lout, do reunir niéthodique- 
nient les doscriptions éparses dans les pages qui précèdenl. Coito description géné- 
rale et synthétiíiuo nous nionlrera (jue Io péritoine, conune toutes les autres 
séreuses, constituo une seule et unique monibrano, parlout continue à ello-nième. 

Apròs quelques considéralions générales sur Ia séreuse péritonéale, nous étudie- 
i'ons succossiveiuent ; 

1° Son trajei et ses rapporls; 
2° Sa conslilution analomique; 
3'' Ses vaisseauz et ses nerfs. 

I I. — C o N s 11) li IIATI o N S C, É N lí It A L K S 

1° Disposition générale du péritoine. — La séreuse abdomino-pelvienne est, de 
'üutos les séreuses viscérales, Ia plus vaste ct laplus conipliquée. Tandis que les 
'Hitresséreuses, rarachnoíde, les plèvros, le péricarde, n'cnveloppent pour ainsi 
dire qu'un seulorgane. Ia séreuse péritonéale est en rolation avec une foule de vis- 
cères, (jui sont três dissemblables par leur forme, leur volume, leurs moyens do 
"xité, leurs rapports avec les parois de Ia cavité qui les contiont, etc. Aux uns, 
^omme Tiléon, le péritoine fournit uno gaine à peu près complète ; aux autres, 
conune aux reins, une simple lamedo rovôtement, s'étalanl sur Tune de leurs deux 
^ces sans prendro contact avec Tautre. l)'autres organes ont avec ia séreuse des 
'"■ipporls moins étondus encore. Tels sont Ia vésicule séminale et Tovaire : Ia vési- 
•"■•ilo séminale, (|ui n'est revétue par ello qu'au niveau de sa base; Tovaire, qui no- 

est rattaché que i)ar son bord antérieur. Malgré cette comploxité, réolle et pro- 
'oiule, le péritoine nous présente dans sa disposition générale tous les caracteres 
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(les lucüilii aiies si-reiisen, Idlos ([uc les a déliiiics Iííciiat : o'('sl un xac ítans oitver- 
ture, eiivcloppanl ])liis ou iiioins Ics viscèrcs alMloiiiiiiaiix ül jiclvioiis saiis les rooe- 
Yüir (lans sa c.avili'. 

IViur ])ii'iHlre niic Ixumc icló(! do Ia maiiière dont sc roíiiporlc le périloiiic |)ar 
i-aii[)orl à Ia caviló ahdoininalc, et à sou conleim, ligiirons-iioiis poiir lui inslanl 
que ('etlc cavité í^oil dé])(Hii'vue de séreusc cl (ju'ell(' i'enferni(> néaiiinoins tous sos 
viscèies, cliacun d'euK orciipaiil Ia posilioii que iious luicoiiiiaissoiis, cliaciiuiTcux 
SC Iroiivaiil ratlacliéà Ia paroi ahdínainale, soil par des ligamenls eoiijoiiclirs oii 

niusculairoí;, soil pai' ses vaiss(!aux ariériels el 
veiiieux. Supposüns mainleiiaiil (|u'une iiiaiii, 
ai'niée d'un piiiceau, péiièlre daiis Ia cavilé 
])r(''cilée (.'l recouvre d'un vcritis loulos les sur- 
íaces (jui s'i>nrirüiil ii ('lle> c'esl-!i-dire ; 1" les 
parois elles-mèmes; i' Ia ])artie de Ia siirfaee 
exlérieure des vlscères (lui scra liljn; daiis Ia 
cavilé; o' cnliii, les pédiciiles ligaiiieiilíMix ou 
vasciilaircs ([ui s'éleiideiildu viscèrc à Ia jiaroi. 
-Nous aurous aitisi, Topéraliou uiie fois lei'iiii- 
lu-e, uuc couclie di' voriiis parloiil conliime, 
d iine ])arl revèlanl par sa siirfacíí (!xli''rieurc 
Ics pai'()is alidoiuinales cl Iíís viscères avcc 
leurs pédiciilcs, (Faulre jtait d('liuiilanl par sa 
surfaci! inl(''rieure mu; caviU' ]»arraitcnienl 
closc. Kh hiiMi, celle coiiclie de vei'nis iiiincc 
cl Iraiispareiile, (jue Toii junil racileiiienl se 
rcpríiseiiler conunc lítaiil inu' nieniliranc, esl 
Tiiua^e, lüule si'liéiuati(iue mais assiv. exaelc. 
de Ia séi'eiisc périlonéalc, 

2' Distinction eii deux feuillets : feuillet 
visceral et feuillet pariétal.— Ainsi cnlendu. 
Ic périloiiic, aiialogiie imi cela :i loules 1i'í' 
séreuscs, coniiírciid dcux porlions : Tune jtaric- 
lalc, (pii lajiisso les parois de Ia cavit'' 
alidoniiiio-pclviciiiu! ; Taulrc, viseérale, «l"' 
s'éLalc sur Ia surfacc exlérieure d(!s viscères. 
Ojs deux porlious soiil liabiluclliMiuMil desi- 
íçuécs, hi [iri-niière, sous le noni d(' feuills! 
pttríéldl, Ia scconde, sous le iioui d(! feuiU^f 
viscénil. í.c feuillel pariéial el le leuillel vis- 
C(>ral soul r(''iuns eusciulilc, sur Ics poiiils l'"^ 
plusdivors, par des laiiics dc luèiue uaiure 

<iui i^ugaiucnl les lii;aiucnts et les [lédiculcs vasiuilaiics el ijui, en s"étcudaul 
l iui à Taulrc, rainèiiciil Ia nicnihrauc à Tuiiité. 

3" Quelques définitions. —Les visecres alidouiinaux el les viscères pelvu'ii» 
SC Irouvcut ainsi rallacli('sà Ia parni alidoniiuo-pelvicmie par des replis pci'i'"' 
uéaux, ipii soul lüujoMi's Ires variahics daas leur Ibrnu' el leurs diincnsions, "lais' 
<pii lo;is présenleul ce caiaclère roíiilauieulal ; ipiMls soul loruics par douv 
fcuillels sércux, iulerecptanl eiiti'e (;ux du lissu conjüuclir el des vaisscaux. 

i-ifi. 7:is. 
I.i' clicz Clioimuo. vu .siii- 

uno cuiiiM' vcilico-iiiiHliani' ilii Iidiic 
ilniil dc I,i cDiipc!)- 

<1. |iui'oi ulxliiininaU* aiilt-ricurc. - - />. paiHii 
abiloniiiiah' r, tliajílii-a^íuic. — 
í/. fui'*. - - • /", tluíKllMlMI». — ff, 
pancri-a-í. • /i. iulcslin — i, còlou 

cúloii ilio-jn-lvicn. — /, rccluiu. — 
iit, --- puliirniif?. 

1. r. |iaru''lal auirTiotd' t'l po^lóflcnr. 
— 2. pri-iloiiic «liapinairinaliipic. — póilU»iiHí 
liépathnif. a^c■r li;:ai)iont >«U'»pon'»<'in* <'l 
lij;aineiíl coi-onaiir. — k mh'si>('õíüii lran>»\<M'««i'. 

- J, <''pipl(H)n. — li, rpiploou 
Iir|iutiipji'. - T. an icro-í-av^li' ópiplooii:#. — 

nirxMHiTí'. - - ilio-jicU — 
10, cul-tk'-sac ^ 
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SC coiilinunnt, il"imc pari avoc Ic púritoine viscéral, d'auLre pari avec le périloiuo 
pariélal. 

I)c ces rejilis sérovix, Ics uns voiil de Ia paroi alxloininalo à iiji segnicjit (jacl- 
concpie (In lul)e digeslif. (.liaciui (Tcmix csL d(5signé par un nom, íornir d'un 
]>rü(ixo gónéiiqne, méso (de inüieu, qui es/ au JiiiHen). auqiiel oii ajoule 
le noni nicnie de Torgane avec, ieqnel il C)^t en rapport : c'esL aiusi que le repli qui 
rattache le còlon asccndanl à Ia paroi poslérieure do Tabdomon esl appelé mcso- 
còlon ascendant; do niènio, le ro])li qui nnil rintestin grèle (r/Tcpov) h Ia colonne 
lünd)ain' a i^eeu Io noni de mésentòre , ele., etc. 

Les aulres r(q)lis, ceux ([ui do Ia paroi abdoniino-pelvienne so rondenl aux vis- 
líòres (jni no sonl pas dos segnienls du lube digeslil', poiionl lout siniplemenl Io 
nom de ligduienls : e'eslainsi, [xjur donner doux exemples, que eeux qui latla- 
eiienl Io Ibie aux ])arois abdoniiiialcs sout, designes sons Io noui do ligaments du 
foie; que ceux (]ui vonl de Ia paroi pelvionni! à Tuléiais consliluent los iigamenlx 
de l ulérus, ele., ele. 

(tuire les ligamenls et les niéso, le })óritoine nous présenle oneoro un Iroisièiue 
ordro do ri'plis, qui s'élendenl non ])his de Ia jiaroi aux viscères, mais d'un viseère 
à un aulríí viseère : co sonl les épiploom (do i-í, mtr el -Um, jo jlolte, (pii /lotte 
SU1-). (Tosl ainsi que b; largo repli périlonéal ([ui unil Ia polile courburo de Teslo- 
niae à Ia faiie iulerieuredu Ibio esl appeló ópipíoon gasiro-hépaiique. .\ous Irouve- 
rons do niènie un ('piploon gaalro-sj)lcnique enlro Ia grosso luliérosib' do resluniae 
el le liilc do Ia rale, un ópipíoon gastro-colique enlro Ia grande conibun,' de Teslo- 
inac el le eòlon Iransverso el. enliu, un épiploon pancróaiico-splénique \'\ 
quoue du panei'óas ello bilo de Ia ralo. 

^ I I . — .M o II K I)'iVlAI, i; .11 KNT 1;T U.Vl>l>OllTS 

i*oiir éludier dans son ensemblo Io modo (rélaleiuonl du périloiue, soil sur Ia 
paroi, soil sur les viseèros, nous Io prendrons au niveau do rombilic el, suivanl 
loul (ral)ord un liajol deseendanl, nous raceoinpagnorons succossivenienl sur Ia 
porlion soiis-onibiliealo do Ia paroi alidominalo anlérieuro el sur les dillerenls 
organos(|ui reinplissent rexeavalioii pelvienne. 1'uis, remonlanl sur Ia pan/i abdo- 
'lünalo posliírieure, iious le suivrons le loiig de eelle paroi jus(iu'au bonl anlérieur 
'In eiMon Iransvorse. Nous Io laissorons là poui' le momoiil ol nous riivioudrons à 
' oiuliilie, iiolro poinl d(! dé|iarl. —(llieminani alors eu sons inverse, nous aeeoni- 
pagnerons Ia iiuMiilirane séreusesur Ia porlion sus-ombilieale do Ia paroi aiidonii- 
"alo anlérieuro, sur Ia voussure diapliragmaliíjue, sur les nombreux viseèros qui 
oeenpenl rabdomeii snjiérieur el nous ari'iverons aiusi sur le boril anbháeur du 
'-òlon Iransverse, oii nous souderons nolro périloiue siis-ombilieal avoe eelui déjà 
'-tudié daiis Talubjuien iiiierieur ou sous-oiubilieal. — (!e double Irajel ellcetué', 
iious nous reporlíínms au-dessous du foie, sur le poinl oii se Irouve l liialus de 

inslow el, pénélrani dans cel orilice avoe Ia séreuso, nous éludierons le vasle 
diverlieuluni (iu'ello foriiu; en arrière de rcsloinae el iiuc Tou désigiu; giMunalo- 
iiienl sous Io nom iVarricvc-cavilé des épiploon». —Au eours do c.elle oxeursiun. 
Irès longue el Iròs coiuploxe, nous roneonlreroiis à cbaque pas des parlios déjà 
'•oiinues el seulenienl ([iiolqnes parlios noiivelles. Aous insislorons siirloiil sur res 
''''•'nières. Sur les aulros, ,nous passorons rapidomenl, pour ('viler des redilcs 
'"tililes ; nous aurons soin, du riíste, (Tindiiiuor par des cliillVes ]daeés enlro 
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parcnthèses les pagcs dc ce volume oii le lecleur troiivera cies descriplions plus 
(létaillées. 

A. — I^ÉIUTOIXE SOUS-OMDILICAL 

Le púritoinc sous-ombilical sYHale siiccessivemenl sur Ia paroi abdoininale aiité- 
1'ieiii'c, sur Texcavalion pelvienne, sur Ia paroi abdoiuinalc postérieure : 

1° Son mode d étalement sur Ia paroi abdominale antérieure. — Eu partant de 
rombilic, le péritoine descend vers rexcavalion polvienne, en tnjiissant reaiulière- 

Fig. 759. 
La ()aroi abdoniinalo anlúiieuro, vue par sa face péritonéale. 

A, ombilic. — lj, vessio. 
1, ouraquc. — 2, 2, cordori de larlòi-o onibilícalo oblilóréo. — 3, cordon do Ia vpíne onibilicalc (lijfameat falei for 

— 4. arti'^rc íj)ijrastrií(iie. — 5, canal dóféreiit. — O, arlère spcnnali(|(io. — 7, face poslóricurc tiu muscic íjraiid droí 
<lo rabdonion, líTouverte par Ic ))éritoinc. 

rt, fossetlc insuinalc externe. — b, fuüseUe ín^uinale niojcnne. — c, fossolle iu^^uinalu inierne ou vósico-pubi'^'^"^' 

iiienl toute Ia jiortion sous-oinbilicale de Ia i)aroi abdominale antérieure (lig- 
Dans cetle première parlie dc son Irajet, il j>asse en arrièro de Touraciue d 
deux cordons íibreux qui, chez l'adalte, rdsultent de Toblitération des artòres ouibj- 
licales. Soulevé i)ar ees trois cordons, Tun médian (1), les deux autres 
raux {^,-1}, il forme trois rcplis falciformes, les peliles faux du périloine, 
l)rennenl naissanee au niveau de Fombilic et, de là, s'tHendenl en divergeant ju^" 
(iu'à Ia ]iartie supérieure de Ia vessie (voy. àce sujei, Anckl. Th. Nancy, 180!)). LI" 
peu au-dessus de Ia partio moyenne de Tarcade fémorale, le péritoine est cuco"' 
soulevé, mais d'une fa(;on moins sensible, i)ar Ia porlion initiale de TarU'!^ 

I 
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ópigaslri(nio (4), (]iii, coinino on Ic satl, décrit à cc nivenu une coiirbe ti coiicavitc 
supcro-extevne. 

Si noas exaiuinons iiiaintcnanl ])ar sa face postérieure Ia portion de Ia paroi 
alidoiuinale (lui s'étcnd dos pubtb à rorillce iiiLerno tki canal iugiiinal (llg. 7oí)j, 
noiis constalons. dans rintcrvalle dcsrcplis formes par les trois cocdons précités, 
lui cerlain noinbre de dépressions, pius ou moins profoiides, que Fon désigno sous 
Io nom de fosselles inguinales. (les fosselles, au nonibre de trois de chaque còló, se 
distinguenl, d'a|)rès leui- silnalion, en interne, nioyenne et externe. — La fosselle 
inguinale interne ic) esl siliióe (>ntre le repli séreux fornié par i ouraqiie et ceUii 
dtHoi'niiné par le cordon llbreux de Tartère onibilicale. 11 répoiid à i'intervalle 
conipris entre Ia ligne inédiane et l épine du púbis : on rap])elle encore, pour 
cette raison, fosselle ms-pubienne ou vésico-pubienne. — i^a fossette inguinale 
nioyenne (0) est située iniinédiatenient en deliors dii cordon llbreux de rartère 
«nibilicalc. — La fosselle inguinale exlerne (a), Ia pkis externe de toutes coninie 
«on iioni 1'indique, se trouve lilacée en deliors et au-dessiis do Tanse que forme 
Ia porlion initiale de l arlère épigaslrique en sc i)ortanten deliors et en baut. Elle 
répond exaclemont à Torillce interne du canal ingiiinal. A sa partie inférieure 
et interne se voient ])ar Iransiiarence les éléments constitutifs du cordon spern\a- 
liíjuo, (jui, do Ia caviti' abdoniinale, passent dans le canal inguinal. 

La connaissance de cettcí rógion trouve en cbiriirgie des applications importantes. 
<'"ost. on eHet, par l une des trois fossettes siis-indiquées. vóritables jioints faibles 
do Ia paroi ahiJoniinaie. que s'échappe rinlestiii ponr constituer los bernies dites 
iuguinales, et nous voyoiis ininu'dialenient qu'oii jient divisor ces liornies, suivant 
Ia fossotte qui leiir livre passage, en trois grandes variótós : Ia hernie inguinale 
interne. Ia hernie inguinale inoneniie ot U\ hernie inguinale exlerne, s'engageanl 
líbacuno dans Ia fossetto de mònie nom. 

2' Sou mode d'étalemeiit dans l excavation pelvienne. — Eu abandonnanl Ia 
1'aroi abdoniinale antórieiire, le péritoine se jette sui' Ia vessie, dout ilrevòt Ia face 
postérieure el Ia jiartie Ia plus élevée de ses faces latéralos (p. 484). 

í) A droito el à gaucbe du réservoir urinairo, le périloiue vésical se réllócbil sur 
les jjarois latéralos de Toxcavalion ixdvieniuí et, après los avoir tapissées de bas.en 
'liiut, i)asse dans Ia fosse iiia(iue interne ; il Ia revèt dans Ia plus giando partie do 
^oii étendue et, à sa partie sn])érieuro, se soude an íióritoino ciecal. 

'l^l A Ia partie postérieure de Ia vossio, le périloiue se comporte dinéremment cbez 
' bonnne et cliez Ia fomme. — Che: I homine (llg. 7o8), après avoir recouvert Ia 

(les vósicules séniinales dans uno étendue tie lü à Io millimètres (j). 484), il se 
jettc sur le roctuni en formant le cul-de-sac vésico-reclal. (]e cul-de-sac, qui rei)ré- 
*'ente Ia jiartio Ia plus inférieure do Ia cavité abdoniinale, est liniité sui' los còtés et 

baut ])ar deiix petits rejilisde formo semi-lunaire (jui, conune le cul-do-sac lui- 
"uhno, s'étondont do Ia vessie au rectuui : co sont les replis de Douglas, designes 
'-'icoi'o {[nolíiiiofois sous le nom de ligarnenls poslerieurs de Ia vessie (p. 484 et 
"d- 440,8). — Chez Ia feninie (lig. 700), Io péritoine en (juitlant Ia vessie se réllé- 
'''•itsur rutérns, en formant le cul-de-sac vésico-ulérin (p. 484). II renconire ordi- 
"íiiivnieiit Tutórusau nivoaii ile ristluno. De là, se portant de bas en bani, il tapisse 

lace autérieuro du corps de Torgane dans loiite son éteiulne, ari-ive à son oxtré- 
""Ui su])érioure ou fond, Io contourne d'avanten arrière, sVUale oiisuite do liaulen 
'■'is snr sa face postériouro, rencontre Ia paroi postérieure du vagin et, après Tavoir 
'eviHne dans une étendue de lu à2ü milliniòtros, sc réllécbit sur le rectuni en for- 

AN.VTOMU; lUMAlNE. — T. IV, i)« ÉlilT. iU(i 
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niant le cul-de-sac recto-vaginal ou cul-de-sac de Douglas fp. 737 et fig. 003). Au 
niveau des liords latéraiix de rulénis, les deux feuillets péritonéaux qui lapissent 
Ia face antérieure et Ia face postérieure de cct organe, s'adossent l'un à Tautre et 
tons deux, ainsi réunis en une lauie unique, se porteul transversalenient en deliors 
pour vcnir se lixer d'autre part surles parois latérales de rexcavalion. Ce sout les 

liguments larges (p. 710), avec leurs truis ailc- 
rous : Vaileron supérieicr ou moyen, euvelojjpant 
Ia tronipe (p. 718); Vaileron antérieur, recouvrant 
le ligament rond (]). 718); Vaileron poílérieur, 
rovètanl à Ia fois le púdicule de Tovaire et les deux 
liganieuts utéro-ovariens(p. 718j. A Ia partie posté- 
rieure et inférieure de Tutc^rus, un peu au-dcssus 
du cul-de-sac recto-vaginal; le péritoiue foruu; 
deux replis seini-hinaires, Tun droit, l'autro gau- 
clie, qui, partant de Ia région de ristiinie, se por- 
tent sur Ia troisiènie, Ia deuxiènie ou Ia itreuiière 
vertèhre sacrée : ce sont les replis de Douglas ou 
ligamenls utéro-sacrés (p. 7^3 et lig. 003,9). .Mor- 
phologiquenient, ces replis ut($ro-sacrés présen- 
tent Ia plus grande analogie avec les replis, ci- 
dessus décrits, qui unissent Ia vessie au rectuui. 
lis en dilTèrent, cependant, en ce (juMls sont plus 
résistants et qu'ils renfernient, entre leurs deux 

feuillets séreux, un paquet plus ou nioins développé de fibres nuisculaires lisses, 
qui constituent pour Tuterus un vérilable ligament postérieur. ün rencontrc assez 
fréquemment, un peu en dehors du repli ute'ro-rectal, un deuxiòme repli, le repH 
uléro-loynbaire (p. c(ui, se détacliant de Ia face jjostérieure de Tutérus, a 
8 ou 10 niilliinètres au-dessus de l'origine du prdcédent, se porte en dehors pour 
venir s'insérer sur le cuté correspondant de Ia cincjuicMue vertèbre lombaire. 

Yj .\rrivé sur le rectuni, le péritoine revât tout (rabord Ia face antérieure de ce 
conduit, puis ses deux faces latérales (p. 23oj. Nous rai)pellcrons, à ce sujct, q"<^ 
hTséreuse n'cst cn relation qu'avec Ia moitié supérieure de Ia prenüère porlion du 
rectuni (fig. ál8). La moitié inférieure decette prenüère portion ettoute Ia portion 
anale u'ont aucune relation avec le péritoine. 

3" Son mode d'étalement sur Ia paroi abdominale postérieure. — Au-dessus dii 
rectuni et do Tcxcavation pelviennc, le péritoine tapisse de bas en liaut Ia paroí 
postérieure de Tabdomen jus(iu'íi Ia bauleui'du còion transverse. Si cette paroí ne 
j)résentait aucun viscère, Ia séreuse s'y étalerait d'une façon siinple et réguliero, 
conime il le fait sur Ia paroi antérieure. Mais elle y rencontre, sur le niilit'»' l'-' 
jéjuno-iléon et, sur les còtés, les portions ascendante et descendante du g''^» 
intestin. II se soulève à leur niveau, de fa^jou h les envelopper dans une partie p'"^ 
ou moins considérable de leur circonférence : 

.1. 1'kiutoi.ve jkjüno iliíai,, MKSENTf;iiE. — Au jéjuno-iléon, le péritoine fournit i""' 
gaine à peu i)rès complete ; il le revét, cn ellet, sur tout son pourtour, son bo" 
postérieur excepté. Au niveau de ce bord postérieur, les deux feuillets péritone.iu^ 
([ui tapissent les deux faces latérales du conduit s'adossent l un à Tautre, en 
mant ainsi, en arrière de Tintestin, un large repli, qui vient se lixer d'aulre P' 
sur Ia paroi postérieure de Ia cavité abdominale, suivant une ligue obliqn^^' '1^' 

Kík. 7G0. 
L(' péritoine ciiez Ia fomnic, vu 

sur une coupc; vcrLico-niédiano 
»lu bassin (segnient droit do Ia 
coupc). 
0, uU^rus. — p, va}rin. — 10, cul-de-sac 

roclo-va^'inai. — 11, cul-ile-sac vósico-ulôriii. 
1.cs aulres índicalions (ciiifTros ct Icllrcs) 

cumme dans Ia (i^^uro 758. 
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s'éten(l (lepuis le còté gaúcho de Ia deuxiòme vcrlòbre lombairc (angle duodéno- 
jc^junal) jiisqu'au côlé iiilorac du caiciun : ce rcpli, c'est le mésenlère (p. loG). Lc 
mésentère est donc un vaste ligament, disposé eii sens sagitlal, qui relic le jéjuno- 
iléon ala paroi i)ostéi'iciu'e de rahdoiiien. — Tnndis queson bord anléricur presente 

kMiipsque'rartórc inésènl(^(iue^ ^ 
nu poiiü de jonclion de Ia troisiòmc cl 
de Ia ([ualrièine portíon ; 3® a Taorle ® 

aussi en arrière pour fuir Ia ligne 
'iiédiane et s'étalei' dededans en dehors 
siir Ia paroi poslérieure de Ia cavité 
'"ítídoniinale. Nous les suivrons sépa- 
'"éiiicnt en coniniení-ant par le droit. 

lü 

Fig. 701. 
Los niésocAlons et Io inósontòre. vuo antóriouro 

apròs rósection ilo Ia plus grande parlie 
l'intestin grôle. 
A, cavuin. — B. côlon asccndanl. — C. còlon transverso, 

— I), còlon (Icsconilant. — K, côlon ilio-pclvicn. — F. 
num. — G, porlion lorminale de Filcon. — II, saillio du 
duoilónum. 

1, bord posléricur dii móseiilòre. — 2, coupe du mésen- 
tère. — 3, mésocòlon ascondant. — 4, niésocôlon transverso. 
— 5, mésocòlon doscendant. — C, mésocòlon ilio-pclvion. 
— 7, urclôro. — 8, arlère íliaiiuc primitive. — 9, arlòre 
sigmoíde. 

II. 1"'KUILI,ET DUOIT DU MKSIÍXTKUE : PIÍlíI- 
TOINK ÜU C.ECUM IÍT DU CÔI.OX ASCIÍXDANT. 
— Le feuülel droit du mésenlère 
(fig. 7Gl),ap rês avoir revôtu de dedans 
•^'1 deiiors Ia partie nioyenne de i'aorle 
"iltdoininale, ia veine cave interieure, le psoas, Turetère, les vaisseaiix sperma- 

Ia partie inférieure du rein droit, les artòres et les veines coliques droites, 
''1'rive h Ia portion ascendanle du gros inlestiii, constituée en bas par le caíciim, 
•-'■i liaul parle còlon ascendant. 

íi- .l(í nivèaii du cxcitin, le périloine, dans Ia grande majorilé des cas, recouvre 
' organe sur toutson pourlour(p. íü"2). 1'lus rarenienl, Ia séreuse forme en arrière 
•'ii Ciecum un repli plus ou nioins développé, le mésocxcum, qui le rattaclie h Ia 
^^üí^se iliaciue. Enlin, dans des cas plus rares encore, elle passe tout simplenient sur 

face antérieure de Torgane et Tappiique ainsi contre l aponévrose iliaque. Sur 
' ''>l>l)endice ciecal, le i)(!riloinc se comporte exactement comme sur une anse d'in- 
tostin grèle ("p. áOS) : il rentoure sur jjresque lout son ])0urt0ur et, s'adossauta lui- 
"lOnie au niveau de Tun de ses bords, il forme un vérita])le méso, le méso-appen- 

. (|ui rallaclie le conduit en question, d'une pari au côlé interne du ca3cum. 
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(i'aiitre pari à Ia parlio lout inférieurc da niésenlère. Happcloiis en passaiilquc Io 
nicscntère, en se rélléchissant de rintestin grèle sur le ca^cuni, forme deux pelits 
roplis spéciaiix, les(juels déteriiiinent rapparition lie deux íossetles, Ia foaselle 
cwcale supérieure et Ia /'oasette cxcale inférieiire (\'oy. j). -04). llappelons encore 

(Iu'on rcncontre assez fréciueiimienl, à Ia par- 
tie poslérieure et supérieure du ciccuiu, aii 
niveaii du poiiit oii le jidritoine se réiléchit de 
Ia-fosse iliaciue sur ce deriiier organe, uiie ou 
deuxaulres fossei tes en forme de cul-de sac, les 
fosseltes rétro-cxcales (p. "iüoj. 

b. Ali niveau du côlon ascendant (lig. 7(51), 
le péritoine, nbandonnant Ia parei poursejeler 
sur eet organe, revèt successivement sa face 
interne, sa face anlérieure et sa face externe. 
I*uis, il se jette de nonveau sur Ia paroi 
abdominale. La face postf'riiHire du còlon, res- 
liectée comme on le voit par Ia sérense, re- 
|)Ose direclement sur les organes soiis-jacenis. 
(Test lã Ia disposition ordinaire ; on Ia rcn- 
contre Gi fois sur lüü, craprès Tükvks. IMus 
[■arement, le péritoine forme au còlon ascen- 
danl un court m('so, Ic mesocòlun ascendant 

(voy. j). :2i20). Au dela tlu còlon ascendant, le i)éritoine, deventi pariétal, s'élale 
d'arrière en avant sur Ia paroi latérale droile de Tabdonien, pour venir se 
confondre avrc le feuillet déjà d('cril, qui lapisse Ia paroi abdominale antérieure. 

C. Fkuii.lkt (i.vcciii; du mksk.ntkiuc : i'i;iirroi.\K ou còí.on dksckxda.nt kt du còi.o.n ii.hi- 
PKLviEx. — IjO feuiUel gaúche du méaenlère, a[)rès avoir tapissé de nuhne de 
dedans en deliors le niuscle |)soas, Furelère, les vaisseaux s[)erinaliques. Ia ])arLie 
moyenne et infdrieure du rein gauclie, li;s vaisseaux coli(]nes gauclics, arris'e à Ia 
portion descendante du gros intestin. 11 se comporte dillerenunent sur le còlon 
descendant et sur le còlon ilio-pelvien : 

a. Ali niveau du còlon descendant, li; périloine enveloppe ce conduit comine 
il Ta déjíi fail pour le còlon ascendant I.(! pius soiivent (75 p. lÜO), il se con- 
tente de revèlir ses trois faces interne, antérieure et externe, sa fac(! postérienre 
1'eposant directement sui'Ia paroi abdominale. IMiis rarement (-u i). lUÜ), il foi'nie 
au conduit un court m('so, le inésocôlun descendant (p. nllÜ). 

1). Au niveau du cúUni ilio-pelvien, le i)ériloine se comporte comme suit. Sur In 
premiòi'e portion du conduil. entre Ia crète iliaque et le bord externe du psoa^ 
(lig. 703), iliirésente Ia mème disposition que sur I(í còlon descendant. Sur toutc^ 
les autres [)ortions du còlon ilio-pelvien, 11 se com])orle absolument comme sur 
rintestin grèle : il revèt successivement Ia face supérieure de l intestin, sou 
antérieurou bord libre;, sa face inférieurc et, s'adossant ii lui-mème au niveau du 
bord ])ostérieur, il forme un long et large repli, le mésocôlon ilio-pelvien 
sigmoule (lig. 708,0), (|ui vient se lixer (Tautrí! [)art à ia paroi jiostéricuie de 
cavité abdomino-pelvienne. (leite insertion pariétale, três irrégidière mais entiere- 
nienl lixe, esl représenlée par une ligue deux fois coudée sur clle-mèine, en lorni' 
d'»V par cons('(]uenl, (|ui s'élend du bord externe «lupsoas à Ia face anlérieure l'"* 
troisiènie vertèbre sacréa, l,'i oii comnience le i'ectum. Nous ra[ipellerons, en pf"" 

t'ÍK. -dl'. 
Lo Miéso-uiiporulico (.'t los deux IbsscUe^s 

circaloá supériouro el iiirúricuri.'. 
1, CICCUIU. — 2. aninMulico cii-cnl, órisiu' ou 

lias. — 3, ilóon, ou luiut. — i, im>cnlí'ro. 
— 5, méso-ajípcndice. — (5, ropli il('0-aj»|n'tuli- 
culairo. — 7, Jossolle cíocíiU? iiirofiourc ou ilóo- 
iip|)(Muliculaií'0. — S, fossclle ca-calc Miiiórkurc. 
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sanl, (]ii'cau voisinagc de l'insertion pariétalo du còlon ilio-pelvicn, aii nivcau de 
l'aiicní iliaquc ])riinilive gauclio et un pou au-dessoiis de sa bifiircalion, sc Iroiive 
un ürilice circulairc^ (jiii nous u 4 
«'ondiiil dans une cavit(5 en 
forme dViilontioir: c'est Ia /"o.s- 
.s'e//e intersigmoide (p. el 
íig. 7(13). Au dela de Ia por- 
tidii descciidanle du rôiüii, le 
lM''i'it()iiie, devemi jiariétal, sc 
coinporle exactcineiit coniiiie 
siir le còlé externe da culon 
ascendnnt : il s'(5lale crai^rière 
t'ii avant sur Ia paroi latííralc 
gauirlie de i'al)donion el vient 
se conlbiidre avec le reiiillel, 
précédennneni déei'il, (pii revèt 
Ia ]iaioi aMt('rii'iire. 

Insorlion i)arii'talo du inésocòlon ilio-polvien. 
1. criMo iliímiio. — 2, cini|ui^mo vortòln-o loinbaire. — 3. Iroisième 

Niicrói». — 4, c.òloii ílcseoiulanl, scclloniió à sou oxlróinili; inlóricuro. — 
1'cctiim, scciioniió à sou ovlróiiiiió supí^ricuro. — O, inésoeòloii ilir*- 

|H'lvio!í. — 7, rossoKc iiilorsijjmoulo. — S, vaisseaux iliaqucs primitifs, 
- 1). vaisscíuix iliaiitics oxlei-ncs. — 10, ariòros si;i'mo"í(l('S. — 11, uro- 

(òro jiiiuclio. — 12, fouillot infi''i'Íe\ir ou íoiiillct ^.luclic clu mcsen- 
lèro. 

I). IMilIlTOlNU DU CÒI.dN TIIA.NS- 
vniiSE. — IJeveiions niaintenanl 
en dodans d(>s cuioiis asceii- 
danl el descendatil et voyoiis 
""uniinenl se coiiiporlo le ])(''ri- 
loine au niveau ihi eúlon Irans- 
verse. 

Arrivé aii iiiveau de Ia Iroi- 
ííiènie vertèlire loinliairi», le péritoine pai'iélal, repiTsenlé ]iar les deux feuillets 
<li'oit et gaucluí du nu^seTiière, se, i'éíléclül d'arrière en avani el de liaul en has 
l>oni' s(í porlei' snr le hord poslérieui' du còlon iransverse : il conslitue ainsi 
le leuillel inierieur (rnii large nspli, le méxocôlon Iransüerse {íh^. 758,4), (jui unit 
lil porlion Iransverse du còlon à Ia paroi alidoniiiiale postérieure. 

Dans ce trajei, le feulllet droit du niésenlèi'e revèt Ia lace correspoudante 
lia lace iiilérieure) de Ia Iroisifiine porlion du duodénuni. Le feuillet gaúche 
i'cvel lie nu''nie, dans sa nioiliü anlérieure ou dans ses deux tiers anlérienrs, . 
lil ilualriènie j)oiiion ou poi'lion ascendante de ce niènie duodénum, et nous 
'iip|'fll(íi'ons a ce snjet (ju'!! forme siir le llanc gaúche de ce conduit deux ])elits 

lalítilormes, circonscrivant deux fosseties : ce sonl les fuítseltes duodénales, 
'jiie 1 on distingiu!, d'après leur silualion, eu supérieure el inf(5rieurc (p. lo7 et 
l'?í. 117). 

Au niveau de Tangle duodéno j(\jtinal, poinl oii se fait Ia soudure du duo- 
•''■num avec le Ji^juno il('oii et oii se litiuve rexlréniilé supérieure ou racine du 
"lésiMilère, les deux feuillets droit el gaúche de ce dernier repli, jusijue-là entièrc- 
'"''nl ind('pendants (|uoi([iu' adossés Tun à Tautre, se fusionnent en luie lame 
"'liipie (llg. 148), ipii conslilui' Ia parlie moyenne du còlon Iransverse. .luste au 
"'ve.ui iiu poiiii oii s'eírectue celle fusion, sur le dos de Tangle duodéno-jéjunal. 
'^e Iroiive dans cei-laiiis cas (une fois sur six sujets environ) uiui nouvelle fosselle, 
'•i l')ssi;llií (luodéiio-jèjnnate (\). Ii)7). 

l-e feuillet inlV-rieur du niésocòlon Iransverse esl donc conslitue par le feuillet 
•''oit .'i I,. feniilet gaúche du mésenlère, i'éunis l'tin à Tautní au-dessus de 
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Tanglc (luodéno-jójiinnl. Ce fciiillct, en alleignant le bord postérieur du còlon 
traiivorse, rovèl (rarrière tMi avant Ia lace inferieure do cctle portion dii gros 

Kin- 'tií. 
Lu iiiúsoCíMoii transvcrsc, vu ireii hauL. 

1. côIon transverso, avec sa líaiule niusculairc anléro-inTcriouro. — á, mísocolon Iran^vorse. — 3, cMon asroiulaiil. 
avpc 3'. son niésocòloii. — i. còlon dp-íccudant. avec V, son njcsoculon. — 5, 5, iiisortion coliijue du jrrand (^piploon. — 
it, diiodt-iuiin, avcc G". ípifdooii j;aslro-hé|ialí(|uo. — 7, jt^juno-iléoii. — 8, tnóscnlèro. — rcin droit. — 10, rcin 
y:aucho. — 11, foin. órijjnó eii liaul. — 12. rate, avec 12', lijiatiiont phrt^no-colicjuo. — 13, pancróas. — IV, aorlc. — 
1<), vcinc cave íiircrieuro. — IG, vaisseaux nu'üenlórí<iucü i>upérieurs. — 17, psuas, — 18, paroi alidoniinale. 

intesliii Cl arrivc hientòt siir son hord antéricur. Nous Io laisseroiis là pouf Ic 
inonienl: iious soinnies arrivés, du reste, à Ia limito puslérieure do notro région 
sous-onibilicale. Noas le retroiiverons toiit à 1'heiire, en torniinant Ia descrii)lion 
du ])óritoiue sus-ouibilical. 

ü. — PlíniTUl.NE SL'S-0M1)ILU',AL 

Si nous repreuons le póritoine à ronihilic et si nous le suivons niaintenanl en 
sens inverso, c'est-à-dire de bas en haut et d'arri6ro en avant (íig. 758), nous Io 
voyons d'abord tapissor toute Ia i)ortion sus-onibilicale de Ia paroi abdoniinalo 
antdriouro et, do là, passer sur Ia face inférioure de Ia voussure diaphragniatiquo. 

1° Auniveau de Tombilic. — Au niveau niôuio de Toniijilic, il ost soulevé, elioz 
Io fcetus, par Ia voino onibilicale et, cliez Tadulte, par Io cordon libreux ([ui i» 
reinplacé co vaisseaii. Cot obstaclo apporté au lii)ro ótalenient de Ia sércuso a poiH' 
résultat Ia forinalion (Fun vasto repli, oriente à pou prcs dans Io sens sagiltn'- 
(jui s'étend do Ia paroi antéro-siipdrieure do Tabdonien à Ia convoxitódu foio et 
i]ui constituo le ligament suspeiiseur de co dornior organe; on Io dtísigno encorc 
sons le noni de grande faux dupériluine (p. Co repli liganientoux, do lornu' 
Iriangulaire (lig. 705), nous presente deux bords, un soininet ot uno baso : 1° "" 
bord suptSriour, convexe, qui «'insere successiveniont, (Pabord sur Ia paroi abdo- 
niinalo h jiartir <le l'onibilic, puis sur le diapliragnic ; lá" un bord inférieur, con- 
cavo, (jui so íixe à Ia face convexe du foio ; 3" un sonunot, tronqué, (]ui rtipond au 
coto iuitériour de Ia voino cave infériouro; i" uno basv ou bord libre, (jui sVHeiul 
obliquoinent d'avant on arrièrc et un pou do gauclie à droite, depuis l onibibc 
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.Íusqu'aii bord anléricur dii foie. Ccst précisémcnt Ic long de ce dernier bord et 
dans rintervallc des dcux fouillets sércux, que chemine Ia veine ombilicale ou le 
cordon (ibreiix qui Ia 
roínplace chez Tadiilte ; 
ce rordoii libreux (lig. 

ainsi cnveloppé 
par le périloine, consti- 
lue le ligament rond Ou 
foie ou ligament hépalo- 
ombilical{\^. 29:2). 

2" Siir le diaphragme 
et Ia face supérieure du 
foie. — Sur le diaphrag- 
uie, le périloinc tapisse 
d'avanl en arrièrela face 
inférieure do ce muscle, 
ii droile et à gaúche du 
liganieiitsxispenseur, jus- 
(ju'au niveau du bord 
postérieur du foie. La, 
11 descend sur le foie en 
couslitiianl le feuillet su- 
périeur du ligament co- 
ronaire (p. 293) et des 
deux ligamenls triangu- 
laires droit et gaúche (p. 
Ia face supérieure du foie 
l'avoir coiitouraé, s'élale 

Fig. 7(jü. 
Lc ligament suspcnscur du foie, vu par sa facc droito 

(demi-scliématique). 
1. (liaplirasmc, órifriió on liaut. — 2. ligament suspcnscur, vu par sa face 

(Iroilc. — 3 eL 3'. feuillot supérioui' ei feuillel iufórieur du lifçaniont coronairc. 
— i, bord postéricur du foie, dircctement eu rapporl avec Io diaphragme. — 
5, veine ombilicale. — O, ombilic, — 7, cordon. — 8, cstomac. —• 9, épiploon 
pastro-liépatí(|ue. — 10, foie, coup(^ Ti 5 millimòlres à droite du ligament sus- 
pcnscur. — 11, parei abdominalo anléricure. — 12, rachis. — 13, 13, cavilé 
abdominale. — H, arriòre-cavilé des í-piploons. 

294). Se réíléchissant alors d'arrière en avant, il tapisse 
jusqu'à sou bord anlérieur, contourne ce bord et, après 
d'avant en arriòre sur Ia face inférieure du viscère. 

3" Sur Ia face inférieure du foie. — Sur Ia face inférieure du foie, Ia séreuse 
l)éritonéale se comporte dillereniment sur Ia zone nioyenne, sur Ia zone latérale 
droile et sur Ia zone latérale gaúche (p. 29S) : 

a. Sur Ia zone latérale gaúche, c.'est-à-dire à gancho du hile, le péritoine revèt 
1'éguiiôrcnicnt d'avant en arrière toute Ia face inféi'ieure du lobe gaúche du foip. 
■Vrrivé au niveau du bord postérieur, il le contourne de bas en haut, s'avancc sur 
In face postérieure dufoie dans tine étendue de quelques millimètres seulement ety 
1'encontre Ia ligne d'insertion hépatique du feuillet supérieur du ligament coro- 
iiíiire. Se réíléchissant alors en arrière et s'adossant à ce dernier feuillet, il se porte 
vers Ia paroi postérienre de Tabdomen en constituant le feuillet inférieur du liga- 
»ienl coronaire (luoitié ganche) et du ligament triangidaire gaúche (p. 294 et 
'ig. 271, H). .Vrrivé íi Ia ])aroi abdominale, il se rélléchit une dernière fois, cette 
'ois de haut en bas, pour tapisscr le diaphragme et devenir ainsi péritoine parié- 
líil. iNous ajouterons qu'à sa parlie Ia plus interne, immédialement à ganche de 
1'épiploon gastro-hépatique, il rencontre roisophagc (voy. p. 99) et descend sur 
'iii d'a))ord, puis sur Ia face antérieure de Feslomac, oíi nous le retrouverons. 

1). Sur Ia zone latérale droite, c'est-à dire à droite du liile, le péritoine tapisse 
'le ménie Ia face inférieure du foie, y compris Ia face libre de Ia vésicule biliaire 
<p. 329), jus(in'<à son bord postérieur. Là, il se rélléchit en bas et passe sur Ia paroi 
íihdominale postérieure, en constituant le feuillet inférieur du ligament coronaire 
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(moiliií (Jcoite) cl dii ligament Iriangtilaire droit í]). el íi^. iíl. A). Kii altíii- 
giiiiDl La j)arüi alxloininalc, co leiiillot s'élal(' sur de noinhreiix orgaiies (lig. THSi, 
qui sont eii allant de dehors en dedans : 1° Ia partie dudiapliragme (|ui esl siliiée 
au-dcssüiis du ligament triangulaire droit; i2" Ia face antérieure du immii droil, dans 
sa jiarlie supéro-exleriie seideincnt iligainent hépalo-rénal]-, 3° Ia lace antérieiifi' 
de ia capsule siirrénale (p. o3l-i); 4-° Ia faco aiilérieure de Ia deiixièiiic ]iorlioii du 

diiodcniiin; "i" ia face aiilé- 
rieure de Ia veine cave in- 
lerieuro. Au niveau de Ia 
parlie iiilerieure du reiii 
droit. le périloine se réllé- 
chit brusiiueiuenl en avaiil 
el se poj'te vers le l)ord ])os- 
lérieur de Ia portion trans- 
versaledii còIdii. en consli- 
luanl une parlie. Ia i)ai tie 
droite. du feuilietsupérieur 
du niésoC(Mon trans verse 
(l). :Í:ÍU). Itappelons, en pas- 
sanl. (}ue le inésocòlon 
Iransverse doiine uaissance. 
à cliacune de ses exlréini- 
tés, aii nionieiil oii il va se 
conliiuier avec, le péritoim' 
descòlons ascendant el des- 

cendanl, à deux ])elils replis triangulaires, coninie lui disposés horizonlalenieul cl 
sur les(]uels vienneril se placei- : sur celui du còlé ilroil. Ia i)artie cori'espondanle 
du foie isHstentaculiDH hefidUs ou ligament p/irénico-colú/ue 'Jroít); sur celui du 
còlé ganche, rexlréniilé inférieure de Ia rate {misleiitaculim lienii<, ligament 
phrénico-colique gaúche ou ligament plenro-culique, lig. Tfiá, 

v. Sur Ia zone moijenne, c'esl-ii-dire en regard du hile, le péi'itoiiu'reviM Ia 
face inféi'ieure du foie jusqu'au niveau du sillon Iransversc el du sillon du canal 
veineux. Lã, au lieu de se prolonger, connne surles deux zoiies i)récédenles, jus- 
(iu'au ))ord poslérienr de Torgane, il se rélléchit en has, s'apiili(iue sur le còte 
anlérieur des nonihreux canaux ([ui fornient le pédicide liépali(iue el gagne Ia 
|)etile coui'l)uro de resloniac, ainsi ipie le bord supérleur de Ia preniière portion 
du duodéiuiiu, en consliluani le feuillel anlérieur de iéfiifiloun gastro-hépali<iii<^ 
ou petíl épiploon (p. 1:21 et lig. 7i)í)j. Nousverrons liientòl ([uelleest Ia provenaiice 
du feuillel poslérienr. 

4" Sur Ia face antérieure de Testoinac. —Le feuillel péritonéal qui cousiitue Ic 
feuillel anlérieur du [letil épiploon arrive sur Ia face antérieure de resloniac au 
niveau d(; Ia pelil(í courliure (íig. 7()7). II s'(Male sur celle face, Ia recouvre dans 
loule sou étendue el, arrivé à ses limites péripliériciues, se comporte comiue suil : 

a. Kn haiit, i\i\ niveau du cardia, il se continue avec U' feuillel [(éritonéal qi" 
lapisse Tíesopliage (voy. j). í)!);. 

1). .1 droite, au niveau du pylore, il se continue de ménte avec le feuillel ([ui revél 
Ia face antérieure de Ia preniière portion ilu duodénum. 

c. A gaúche^ au tuveau de Ia grosse tubérosilé, le périloine ijui revét Ia 1;»'^'^ 

l'"ÍK. TflO. 
Liganieiil iiliivno-coliciuc Kiiuclio ou suslriiluculuiii liciiis. 

t, ciMoii Iran^wisi'. av<'t* 1", sos apiiciulicos »'pi|)lo'Hju('». — 2, còlon <Ios- 
cfiiilanl. — |iar«>i aliilomiimlo rrijíuóo <'ii dehor». - i. |ihri'iio- 
coiit|U(> — r>, i-o|iosai)t |iar iioii (>\li-ótiuU> iiifiTicuri» sur Io 

{iróoiló. 
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aiitórieure do rcstomac so comporto difrércinmeiit dans Ia région qui ost placée en 
regard de Ia rate et dans Ia région qui cst placéo au-dossus. — Dans Ia région qui 
répond à Ia rale, il renconlro los vasa breviora (voy. Angéiolooie) et, s'appliquant 
siir leur còtó antérieur, il se porte vers Ia lèvro antfirieiire du bilo de Ia rate, en 
constituant Io fcuillet antérieur de Vépiploon gasíro-splénique (p. 121). Puis, se 
rélléchissant en avant, il tapisse successiveniont ((ig. 708) Ia partie antérioure de 

Fír. 707. 
L'épiploon gastro-húpaliquc, vu par sa facü antérioure apròs soulèvement du foie. 

fiauchc. — 3, lobc carri^. — 4, lolio (íe Spigol, vu par Iranspareiice à Iravers répiploon 
— 5. oslomuc. — G, (iuodómiin. — 7, zoiie de l épiploon gasli'0-l)t^pali(juc, conlcnanl le pédiculc du 

(j Jtoiifí absolumont IransparciUo du niómc t^piplooii, ne conlcnanl ni vaisseaux, ni eraissD {pars flaccida). — 
lie lu'pato-rónal. — 10, rcin droit. — U. cajisulo surn^nalc droilc. — 12, vt''siculc lííliaire. — 13, vcinc ombi- aic. — J4^ 6onde caunol(^c jítWiélranl, par Tlnalus dc ^Vinslo^v, dans l'arriòrc-caviló des ópiplooiis, 

faco antéro-interne dc ce dernicr organe, son l)ord antérieur, sa face externe, 
bord postérieur, sa face postéro-interne ct son bord interne, jusqu'à Ia lèvre 

l'ostérieure du hile. Là, abandonnant Ia rato, il se porto en arriòre en longeant le 
' "'ó postérieur do Ia (luouo du pancréas et dos vaisseaux spléniques, atteint Ia face 
'iiiléi^ieuro du rcin gaucbo, se réilécbit sur lui de dedans en dchors ct, arrivé au 
"iveau du Ijord externe de cc dernier organe, saute sur le diapbragmo qu'il tapisse 
''^onlièrenient d'arrière en avant. Entro Io hile do Ia rate et Ia paroi abdominale 
Postericm.,}^ le feuillot péritonéal que nous venons de décrire constituo le feuillet 

postérieur du ligamenl postérieur dc Ia rale (p. 380) dont le ligamenl phréno- 
^fléniíiuc (p. 380) et Vépiploon pancréalico-splénique (p. 380) ne sont que des 

'■'Pendances. — Aii-ãessus de Ia rate, dans 1'intervalle qui sépare rextrémitó supé- 
ANATOUIE 111'MAINE. — T. IV, 5» ÉDIT. 107 
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ricure de cel orgaiio du cardia, le feuillet pdritonéal qui rcvèt Ia face aiitéricure de 
l'estoinac se porte dircclcment de Ia grande 
courbure à Ia partie corrospondanle du dia- 
pliragme, en constiluant le feuillel supérieur 
du ligament phréno-gaslrique. Ce ligaineiit 
continue en hautjusqu'à I'u;sopluigcIosdeux 
ligamentsci-dessusdécrits: répiploongaslro- 
splénique et le ligament phrdno-spldnique. 

d. En ias, au niveau de Ia grande cour- 
bure, le niénie feuillet péritonéal qui tapisse 
Ia face antérieure de Testoniac abandonnc 
cel organe et descend vers le i)ubis en cons- 
tiluant le feuillet antérieur de Vópiiiloon 
gastvo-colique o\\ grand épiploon (p. 121). 
Arrivé au púbis ou au voisinage du j)ubis 
(car le niveau auquel il s'arr(Hc est três va- 
riable), il se recourbe en arriòre et en haut. 
et remonte jusqu'au bord antérieur du còlon 
transverse (lig. 758,5 et 7G'i,5). II y ren- 
contre le péritoine sous-ombilical, que nous 
y avons laissé (p. 8i6j ; il se soude à lui, et 
ainsi se trouve établie, en arrière, Ia conti- 

nuité entre les deux portions sous-ombilicale el sus-ombilicale de notre péritoine. 

C. — l'i:UITO[-\K I.NTIÍIUEU U DB ' A U111 K II E - C V IT K DES ÉIMPLOO.NS 

Lorsqu'on soulève le foie (lig. Idl), on aper(;oit, entre le sillon transverse de cot 
organe et le duodénum, iminédiatenient en arriôre de Ia veine porte et du cliol''- 
doque, un orilice ovalaire, Vhíalus de Winsloiv (1-4), dans lequel on introduit 
facilement Ia pointe du doigt. Le péritoine, que nous avons laissé à dessein, dans 
nos descrij)tions précédentes, sur le pourtour de cet orilice, s'y invagine de droite 
à gaúche, pour aller former en arriòre de Testomac un vaste diverticuluni, connu 
sous le nom íVarrière-caoíté des épiploons (lig. 77á,7). Ce feuillet péritonéal, ainsi 
invaginé dans l'hiatus de Winslow, en niôme teinps qu'il forme le revôtenient 
intérieur de cette cavité, constitue, comme nous le verrons au cours de notre des- 
cription, le feuillel i)Ostérieur des trois épiploons gastro-hépatique, gaslro-spl<5" 
nique el gastro-colique. Nous étudierons successivement ; \°\'hialus de Win&loW', 
2° le irajet du feuillet péritonéal qui s'y invagine; 3" Varrière-cavité qu'il cii'- 
conscrit. Nous décrirons ensuite les trois épiploons. 

1° Hiatus de Winslow. — L'hiatus de Winslow (lig. 707, 13 et 7G9.11) est i'" 
orilice allongé de bas en haut, regardant à droite, mesurant dans son plus grand 
diamètre de 20 à 30 millimètres. II est limité : 1° en avant, par Ia veine porte et 
le cholédoque ou, ce qui revient au méme, par le bord droit de Tépiploon gasl'""' 
hépatique; 2" en arrière, par Ia veine cave inférieure ; 3" en haut, par Ia 
inférieure du foie, représentée h ce niveau par le prolongement antérieur du loh" 
de Spigel de Ia figure 2üi); 4° en bas, par Ia prenüère portion du duodénuni ct 
par Ia portion horizontale de l'artère hé[)atique, qui, pour venir se placer dan» 
répaisseur de Tépiploon gastro-liépati(|ue, contourne d'arrière en avant hi 
inférieure de Torilice en question. 

Fig. 7C8. 
Coupe horizontale de Ia rato- (nouveau-iiü, 

sujet congelé). 
1, rale, neltcmcnt trian;?ulairc, avec Irois faces ct 

trois borJs. — 2, eslomac. — 3, rapsulc surróiialo, 
au centre do latjuelie apparail Ic pòlc supórieur du 
rcin rasé par Ia coupo. — i, diaplirafíme. — 5, plè- 
vres ct cavité plouralc. — fi, paroi costale. — T. 
jKíau. — 8, pancróas. — 9, diapfirajrine. 
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2" Péritoine intérieur de rarrière-cavité. — Pour prendre une notion exactc de 
Ia disposition du feuillet périlonéal qui tapisse rarrière-cavité des épiploons, nous 
allons faire deux fois le tour de cette cavité : Ia première fois, suivant un plan 
horizontal passanl par l'hiatus de Winslow; Ia seconde fois, suivant un plan ver- 
tical passant par Ia ligne 
inédiane ou dans aon voisi- 
nage. 

a. Pour le prernier tour, 
partons du bord antérieur 
de riiiatus etreprenons-y le 
feuillet antérieur de l'épi- 
ploou gastro-hépatique que 
nous y avons laissé. Ce 
feuillet, apres avoir con- 
tourné davant eu arriòre, 
Ia veine porto et le cholé- 
doqiie (llg. 7GÍ), IJj, se porte 
de dehors en dedans vers le 
còté gaúche de Tciísopliage 
et ia petite courbure de Tes- 
loniac, en formant le feuillet 
postérieur de répiploon pré- 
cité. Arrivé sur restomac, 
il s'étale sur sa face posté- 
rieure et Ia recouvre dans 
loute sou étendue. Au ni- 
veau de Ia grosse tubérosité 
(lig. 708), il abandonne res- 
tomac, s'applique sur le còté 
postérieur des vasabreviora lepiploon gaslro-hépaiique : A vus par leur faec anltSrieuro; H, vus sur une coupc honzonlale. 
«t, avec eux, gagne le hile „ ^ 

j . ('-a lignc xxj dans Ia (luuro A, niduiue ic nlan suivant le(|uel a ete faite 
^0 líi nite Cn consllluant ia coupe icprésontée dans Ia ligurc B.) 

feuillet postérieur de Té- corps verlóbral. — 2, óplploon gaslro-hépaliquo, avec : a, canal cholc- . ^ 1 . . doque ; veine porlc ; c, artòre hópalique. — 3, lolmle de Spigcl, recouvert 
P^)l007l QCl^tVO'SplélliQUG. oi\ avant par répiploon gaslro-hépaliquc. — 3", ic niôine, coupó en travcrs 

* 1, >> 11 11' onlouri' par le périloiiio. — 4, rein droit. — V, sa coupe. — 3, capsule 
•^VVfintíI ílller plusloill, nous surr^nale droile. — 5', sa coupc. — O, veino cave iufêrieure. — 7, aorlo. 
fnp/M". ^ r. — capsule surr('nalc gauciie. — O, rein gaúche. — 10. arrière-caviU''des ^lOIlS leindlCJUei Cjue, au- ^-plploons. — ll, hlaUis de Winslow. — 12, feuillet pariólal du póritoine, 

<ln \rx ílor»c Tiii lapissant Ia paroi abdomiiiale poslúricuro. — 13, liganient liópalo-rénal.— (10 1.1 lait, (UUlh I 111- prcmiòrc porllon du duodónum. 
tervalle compris entre le 
soniniet de cet organe et rcesophage, le péritoine gastrique se porte directement 

le diaphragnie en formant le feuillet inférieur du ligamenl phréno-gaslrique, 
dont nous avons éludié i)lus haut (p. 830) le feuillet suj)érieur. Du hile de ia rate 
<^íi nous Tavons laissé tout à rheure, le péritoine se rélléchit en dedans et revôt 
'out d'abord ia face anlérieure du pancréas et des vaisseaux spléniques, en consti- 
'"ant le feuillet antérieur du ligamenl postérieur de Ia rate (p. 849). II recouvro 
•'iisuite successivcment Ia capsule surrénale gauchc, Taorte, Ia veine cave infé- 
rieure et atteint, au niveau de ce dernier organe, le bord postérieur de Tliiatus de 
^^'inslow, notre point de départ. Notre prernier tour est ellectué. 

1'- Pour le deuxiòme tour (tig. Tf!}, partons de Ia face postérieui^e de Testomac 
'-'t dirigeons-nous de bas cn haut et un peude gaúche à droile. Le péritoine, arrivé 
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aii niveau de Ia petilo coiirbure, abantlonnc Festomac et sc porte alors vers Ia lèvro 
postérieure du liile dii foie, en foriiiant le feuillet postérieur de Yépiploon gastro- 
hépalique (p. 849). Là, il revèt d'avant en arrière Ic lobe de Spigel et, parveiui à 
son bord postérieur, se réfle'chit en Ijas, le long de Ia paroi ahdominale. Dans ce 

trajet descendant, il re- 
couv^re toiit (rabord, sur 
leur face antéricure, Ia 
veine cavo inférieure, 
Taorte et le pancréas. 
Puis, se réíléchissant en 
avant, il passe au-dessus 
des Iroisiènie et (pia- 
trième portions du duo- 
dénum et sc porto vcrs le 
bord i)Ostérieur de Ia por- 
tion traiisversalcducôlon 
en constituant le feuillet 
supérienr du mésocôlon 
transverse (p. 220). H 
revôt alors d'arrièrc en 
avant Ia face snpérieure 
de cet intestin et arrive 
ainsi à son bord anté- 
rieur. La, abandonnant 
le còlon transverso, ü 
s'adosse au feuillet anté- 
rieur de Yépiploon gcis- 
Iro-colique, ci-dessusdé- 
crit, ct suit exactenient 
le inôinc trajet que ce 
dernier, en constituant 

le feuillet postérieur de cet épiploon. Cest ainsi qu'il desceiul vers le púbis et 
remonte ensuite vers Ia grande courbure de Testomac, au niveau de laquclle il s'' 
separe du feuillet antérieur pour s'étaler sur Ia face postérieure de*restoniac, d ou 
nous soinnies partis. 

3" Arriére-cavité des épiploons. — L'arrière-cavité des épiploons, circonscrito 
par le feuillet péritonéal dont nous venons d'étudier le trajet, est, connne on le voit, 
un vaste diverticulum dela cavité péritonéale, fortement aplati d'avant en arriferc. 
qui s'étend en largeur depuis Tliiatus de Winslow jusqu'au hile de Ia rate et, d' 
bauteur, depuis Ia partie Ia plus élevée du lobule de Spigel jusqu'à Ia partie li 
plus déclive du grand épiploon. Nous lui considércrons une partie principale et 
trois i)rolongements, que nous distinguerons, d'après leur situation, en inféricui, 
droit et gaúche : 

FiS- 770. 
Le duoílénum et Io pancréas, vuo antúrioure dans sos rapports 

avcc le pijritoine et notainmenl avec le mésocôlon transverso. 
1, 2, 3, 4, |íromÍôre, tlouxiôme, troisiôme et qiialrièmo portions du duo»íínum. 

— o, jéjuno-ilcon. — G, pancróas, avec : C, sa lôlo ; 6", processus uncinnalu» ; 
O"', cncoclifí (luodéiialo; fi"", tubcr omcnlalc. — 7, vaisseaux mésonlí^rifpies. — 
8, rciii droit. — 9, O', feuillet supériciir et feuillet inférieur du mésocôlon trans- 
verso. — 10, m»''sentôro. — 11, ópiploon paslro-hépaliíjuc. — 12, hiatus de Wins- 
low, avec une sondo cannelóe allant dans Ia ^fraiíde cavité des épiploons. — 
13, aorte. — 14, trone cceliaijue ct ses Lranches. — 13, cftlon desccnuaiit. 

Á. Pautie iMUNCiPALE. — La partie principale ou arrière-cavité proprement dite 
trouve située en arriôre de Testomac, entre Ia face postérieure de cet organe 

se 
ct líi 

partie correspondante de Ia paroi abdominale postérieure. On Ia voit três nettenicnt 
(fig. 772) sur une coupe sagittale dc Tabdouien, passant par Ia ligne médiivne. 

l). Prülongement iNFÉHiEun. — Lc prolongcment inférieur est Tespace conip''^ 
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entre les dcux Inmes antérieure el poslérieure de répiploon gastro-colique ou 
grand épiploon (voy. íig. 772). Gràce à ce prolongcinent, rarrière-cavité des épi- 
ploons (lescend, coinmc répiploon hii-môiiic, jusqu'au voisinage dii piibis, parfois 
niônic jusíiuc dans rexcavalion pelvicniic. 

C. PiiDLoxr.KMEXT oAuciiE. — Lc prolongcnienl gaúche est cette espèce de cul-de- 
sac, ordinairenicnt i>ea développé, qui so Irouve eonipris entre Ia grosse Uibérosité 
<le restoniac et le hile de Ia rate, à Ia face postéricure de répiploon gaslro-splénique 
par conséquenl (íig. 768). 11 est exactemcnt silué entre ce deriiier épiploon, qui est 
en avanl, cl Ia queiie du pancréas (quclquefois répiploon pancréatico-splénique), 
(pii est en arrière. 

I). PltOLOXC.HMUNT DUOIT I VKSTIDULE DE l'AlUUÍntE-CWrrÉ DES liriPLOOXá. — Le prolOH- 
genient droit (íig. 771), l)eaucoui) pliis iniportant que les précédents, comprend tout 
1'espace (]ui se Irouve silué en arrière derépiploou gaslro-liépatiquo. 11 roprésente 
une sorte de couloir transversal (jui, par Finterinédiaire de Tliiatus de de Winslow, 
lait conimuniqner rarrière-cavité propreuienl dile avec Ia grande cavité périto- 
néale. Nous le désignerons sous le noni de veslibule de l'arvière-cavité des épiploons 
(ürium hursa} omentalis de llis. (rest Ia pelile bourse épiploíque de IIuschke. 

a. Dimensiom et forme. — Le veslibule de rarrière-cavité des épiploons, Irès 
développé dans le sens vertical, s'étend depuis Ia première portion du duodénuni 
,jusqu'aii bord postérieur du lobule de Spigel. Par conlre, il est três étroit d'avant 
eu arrière, ses deux parois antérieure et postéricure élant três rapprocliées et 
mènie direclcment api)liquées Tune contre Tautre. Sou extrémité droite répond à un 
orillce allongé de lianl en bas, qui n'est autre que Tbiatus de "Winslow. Son extré- 
mité gaúche est i'eprésentée, en allant de haut en bas : 1° tout d'abord par le côté 
droit de Tuesopliage et du cardia ; i" plus ])as, par un repli séreux que nous décri- 
rons toutà Tlieure; 3''au-dessousdecerepli, par un oriíice, Ivtfurmnenhursx omen- 
lalis, qui fait conuuuuiiiuer Tarrière-cavité proprement dite avec son veslibule. 

b. Voramen hursx omentalis. — Pourbien voir cet orifice, il faut inciser trans- 
versalenient le petit épiploon, saisií avec une pince Ia partie inférieure de Ia petite 
courljure et Tattirer en avanl. On constate alors (íig. 771,8) que Torifice en ques- 
tion regarde en haut et à droite, (iu'il est ellipti(iue plutôt que circulaíre ct, sur- 
tout, (juMl est beaucoup plus étroit que les deux cavilés entre lesquelles il se trouve 
situé : c'est une sorte de détroit entre Tarrière-cavité de Tépiploon, qui est à 
gfiuche, et son veslibule, qui est à droite. Sur un enfant de trois ans, j'ai Irouvé 
•■50 uiilliniètres pour son plus grand diamètre, tandis que Ia hauteur du veslibule, 
'iiesurée au niènie niveau, élait de 7o niilliuiètres. Le foramen bursíc omentalis est 
*^irconscrit : 1° en avanl, ])ar Ia nioilié iníerieure ou les deux tiers inférieurs de Ia 
petite courbure de Testonuac; 2" en bas et à droite, par un petit repli séreux, qui 
^'élend de Ia première portion du duodénum à Ia face antérieure du pancréas et 
*I>ie je désignerai sous le noin de ligament duodéno-pancréatique (fig. 771,9j; 

en haut et en arrière, ])ar un deuxième repli, celui-ci beaucoup plus iniportant, 
qiii s'étend de Ia partie supérieure de Ia pelile courbure à Ia face anlérieure du 
pancréas, c'est le ligament gaslro-pancréalique de IIuschke. 

c. Ligament gaslro-pancréalique. — Envisagé au point de vue de son trajet et 
*'i'ses connexions, le ligament gastro-pancréatique (llg. 771,10) prend naissance sur 

eòté droit du cardia et sur Ia portion de Ia pelile courbure qui lui fait suite. De 
''i. il se i)urlc obliiiuement de haut eu bas et de gaúche à droite et vient se termi- 
"er sur le pancréas, un pcu à droite de Ia ligne médianCv Morphologiquement, 11 



Fig. 7T1. 
Lu vestibulo do raniòro-cavilú dos épiploons, avcc le foramen bursic omentalis. 

L'(^|)jplooii ^a.slrO'lió))ali<|ue a iiicisé Iransversalcmcnt et éripnt^ à Ia fois cii haut (socmont suprríeur) et cii 
{scymciit infóricur): Ia imrtio loiilc supéneure do cot (^piploon, roslóc on place, rst soiilovée avoc le boc «l'unc xoiul«- 
canupli^o; le foic cst forlemont óritçiié eii haut et k droilc; tiautro pari, Ia pelile courburc <lc rcslomac csl atlirée 
avant el à ^auclio; une linche cst paKséc dans I hialiiü do WídsIonv. 

I, ostomac. — 2. íoio. avoc : 2", vésicule )>ilíaíre; 2', IÍ;^amoiit romi du foie. — 3. lobulc de Spigol. — 4, 4". t^piplo^^" 
j;astro-li(^palN|uo. — 5, aoHo. — 0. veiiie cavo lufórieure. — 7, pancréa^ diibor omeulale). — 8, für.wnen bm>.r omciitali»' 

• 9, lipamonl duoilóno-panci'éatí<pio, souleví^ par l ai líro liopatique. — 10, lijramont jjaslro-paucróaliqup. londu par 
et II', l'arlôro et Ia veiiic coronaires sloniachi<|ucs.— 12, Iroiic caMiaijiie. — I3,arlòro lK^palii|uc.— !4, arlí^re splóuin"^* 
— 13, artòre pylori'|ue. — 10, vcnie porte. ~ 17, cholódoque. — 18, 18, ilcux gan^dions lympliatíiiuci. — 19. duocl(^»"'"- 

omentalis. Le ligamciil gaslro-pancróiüque est (iiieltiuefois proloiigé 
(liioddniini, soit par le rcpli duodüiio-pancrt^alitjiic signalé ci-dessus, suit pari"' 
adtre repli, sitiu; pliis en dehors, (jui répond ii Ia jiorlion horizontale de rarlèrtí 
liépati([iie, l*roloiigé ou non ii droile de Ia iigne inédiaiie, ce ligainent separe a líi 
inanière d'iuic cloison le lobiile de Spigel de Ia face j)ostéricure de resloinac ft 
l)eriiiet à ce deriiier, coiniiie le fait jiidicieiiseiiieiit reinanjuer IIcsciikk. de se inoii- 
vüir de liaiil en has ou do bas eu haut sans prcndre contact avec le foie. 

A P P A K K1L U K O - G E N1T A L 

cst Ic rdsultal d'un soulèvenient du péritoine pariétal délerniiné par le passage de 
l'artère coronaire sloniachique, qui, conuue on lesait, se rend du trone eadiaíiue à 
Ia petitc courbure de Testomac : Tartòre, accouipagnée de sa veine, suit naturelle- 
inent le bord libre, concave en bas et en avant, qui delimite le foramen l)ursa! 

Xous venous de voir, en cHudiant le feuillet péritonéal invagiué dans Tarriè'"'^ 
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cavité épiploique, cette porlion du péritoine constituei'le feuillet postérieur dos 
lroisépii)loous gastro-colique, gastro-hépaliqiioet gastro-spléiiique, Tautre feuillet, 
le feuillet anlérieur étaiit fornié parle péritoine sus-ombilical.Nous pouvons,main- 
tenant que nous connaissons tous les éléments de ces épiploons, étudier dans une 
sorte de descriplion synthélique, leur forme, leur disposition, leurs rapports et 
coinpléter aiiisi Ia descriptioii, natiirellement un peu sommaire, que nousen avons 
doiinée à propos de Tappareil digestif. 

1° Épiploon gastro-colique ou grand épiploon. — L'épiploon. gastro-colique, 
encore appelé grand épiploon (parce qu'il est le plus grand des trois) est ce long 
repli du péritoine qui relie Testoniac au còlon 
transverse. 

a. Origine, trajei, lerminaison. —-11 prend 
naissance (íig. 77á, 5) au niveau de Ia grande 
courbure, oii il est fornié ])ar radossenient des 
deux feuillets péritonéauxqui tapissentles deux 
faces antérieureet postérieure de Testomac. De 
là, il se porte en bas, entre Ia paroi abdominale 
antérieure et le paquet des anses intcstinales. 
Arrivé au púbis, il se réiléchit d'avant en arrière 
et de bas en liaut et gagne le bord antérieur du 
còlon transverse. Ace niveau, ses deux feuillets 
constitutifs, jusque-là adossés, se séparent l un 
de Tautre pour envelopper le còlon et fornier 
en arrière de lui le niéstcòlon transverse. 

b. Cunsliltilion analoinique, soudure des 
deux lainesépiploiques. — Ainsi entendu, Tépi- 
ploon gastro-colique seconipose de deux lames, 
l'une antérieure ou descendanle, Tautre posté- 
i'ieuro ou ascendante, qui se continuentrécijjro- 
quement au point de réiloxion de répijjloon. 
Coinnie, (fautre part, ces deux laines se conti- 
iiuent eiu-ore Tune avec l'autre au niveau de 
'eurs bords latéraux, elles interceptent entre 
elles uü large espace en forme de cul-de-sac, 
qui n'est autre chose que le prolongenient infé- 
i'ieur de Tarrière-cavite, ci-dessus décrit. Ghez 
le nouveau-né et méine chez Tenfant, Tespace 
précilé existe réellement (voy. lig. 77í2) et se 
'aisse insulller avec Ia plus grande facilité par 
1 liiatus de Winslow. Mais plus tard, les deux 
'<iuies descendanle et ascendante, qui le cir- 
conscrivent, s'unissent peu à peu par leurs 
'aces correspondantes el finissent mônie par se 
lusionner d'une fayon complete ou à peu près com])lète. La cavité primitive a 
•lisparu et le grand épiploon se trouve maintenant réduit à une lame unique, tra- 
versée de sa lace antérieure íi sa face postéricure par de nombreux orifices, plus 
*^'1 inoins surcliargée de graisse et tombant íi Ia manière d'un tablier au-devant de 
'a masse intestinale (fig. 773, Fj : c'cst le lablier épiploique ou grand tablier des 

Fig. 772. 
Le púritoinc, clicz Tlionime, vu sur 

une coupe verlico-mcdiane du trone 
(segmcnt droU de Ia coupe). 
a, paroi abdominale anlóricurc. — b, paroi 

abdominale poslírioure. — r. diaphragme. — 
il. foie. — eslomac, — /", duodóaum. — fj, 
puncréas. — A, inteslin grôlc. — i, còlon trans- 
verso. — k, còlon ilio-pelvien. — rcclum. —- 

vcssic. — 71, symphyse pubiennc. 
' t. r, póriloinc pariclal antérieur et posló- 
1'ieur. — 2, pói'iloinc diaphragmalique. — 3. 
péritoine hópatique, avoc 3', ligamenl suspcnscnr 
ct 3", ligamcnt coronairc. — 4. mésociMon 
ti-ansvcrsc. — 5, grand épiploon. - épiploon 
gastro-hépatiquc. — 7, arriérc-cavilé des épi- 
ploons. — 8, mésentére. — O, niésocòlou ilio- 
pelvien. — 10, cul-dc-sac rcclo-vcsical. 
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é\nploons. Telle csl Ia disposition (jui le caractúrisc chez radiilte et cliez Io 
vicillard. 

c. Tablier épiploujiie. —■ De forme quadrilatèrc, le lablier épiitloíque (lig. 773, F) 
nous presente (juatre bords : iiii ])ord supérieur, (ixé ii Ia grande courbure de Testo- 

» niac ; tleux liords laté- 
\ raux, Tiin droit, Taiitrc 
r A gaúche, répondanl, le 

„ C ^ preniier aii c(jlün asceu- 

\ 1 i dani, le second aii còlon 
àdescendant ; un bord 

B inférietir, enlln, géné- 
-raleinent convexe, três 

•' ■ ? irrégiilier, iiarfois pliis 
nioins sinueux, des- 

condant un peu plus bas 
,.. 7r" ■ à gauclie (iu'à droite, 
\flottant librenienl au- 

dessus des púbis et des 
arcados crurales. Sur 
iieaucoup de sujots, le 
granil épiploon, au lieu 
<lc s'élaler róguliòre- 
nient au-dovant do ia 
niasse intosliiiale, se dé- 
'jette plus ou uioins à 
droite ou ii gaúche. Ou 
hien eneore, il se repHe 
sur lui-uiOiue et s'iiisi- 
nuo ou ])artic ou eu lola- 
lité entre Ics anses grO- 
les. l)'autres fois, il se 
ren verso eu haut et 
vient se loger au-des- 
sous du diaphragiue, ou- 
tro CO uuisclo et Io foie. 
Dans ces dillerents cas, 
on le coneoit, les ansos 
coliques ot les ausos 
gróles, n'élant plus ro- 
couvortos par 1 óp'" 
ploon, se trouvont i''- 
rectenient ou contact 
avoc Ia j)aroi abdouii- 
nale antérieure. 

d. Processas de souc/ure de Vépiploon. — Le processas eu vertu duquel les doux 
laiues descendante et ascendanto de rój)iploon se soudent graduollonient I 
Tautre u'est pas encore parraitonient élucidé. l)'apròs ZüitXEii, co travail tle sou 
(hire serait lii conséquence du modo (raceroisseiuout ilo Tópiploon. Sous rinlUionCi^ 
do roxtension considérable et rapide que prenueut leslames t^piploíquos, Ia couche 

Fig. 773. 
Le tablier des épiploons, vu cn placo aprés ouvorluie cio Ia caviló 

abduiiiiiiale. 
A, foie, érigm^ o» haut. — |{, v<5sicule hiliairo. C, csloinac. — 1), ralo, íri^iu-o 

en (ielíori*. — K, iluo(l<*nuni. — F, fçraud épiploon. — G, parois de rabdoincn, 
érignócs eu Las. — I!, ca'cum. 

1, aortc. — 2, Iroue cifliaque. — 3, artòrc coronaire sloniachique. — V, arlòre 
splíniquo. — 5, arlòre liépalii]ue. — 6, arlíro pylori(|ue. — 7, arlère cysli(|ue. — 
8, ^a>lro-ópÍj»lou|uo droilo. — U, gaslro-épiplouiuc gaúche. — lU, lU, ranieuux ar- 
léricU du graiul épiploon. 



Fij-. 771. 
y^ruml ('niploon d Io còlon Iraiisversr, consiiléfès 

choz rcinbryou. 
— h. osloiiKii'. — r. lumcnsi.s. —• </, — ' '""'"ii IrutiKvtM SM. — íiitrstiii !ír'*li'.—«/. í-oloiuu' vri trlirali'. 

tf<*>»'rt)-hi'ii.aiiiut'. — 2. iiii-sotfnslri' (fulur í'}>i- ijimn if.tslri)-rí>li«iui'). — 3. iin'socolí)ii trnnsvrrso primitif. 
~ im-Ht-ntiTt'. — 5. jHTióní-ravitf! «l<'s cpiploons. — 6, pé- 

Fiy. 77ü. 
1.0 };raiKl ópiplooii et Ic còlon Iransvcrse, coiísiiiórés 

clicz Tadulle. 
(f, foÍ«'. h. oslüiiiar. — c, pancréus. — «/, ()uo(ii'nuiu. — còliiii Irausvorsi'. — /', inlcslm firrio. — y. coioiiiuí v^rtó- Jiralc. 1. ópi^)loi>Ji tí'astn)-lir'pati(juo.—:í. t'i)iploi>n jjaslro-coliijuo. 

— 3, iiicsocòlon Icansvcrso. — 4. iin-soulòre. — 5, a?riéiv-fii- vitt' «Ii^is ópiploons. — 9. p«''rili>iiic lu'|)iiti(iue. 
si« i!" "■'•'••miMit, sur litrurcs, (|uo Ic ní«'St)CÒloii ti*nnsvi'rso di» Tadulto (3) i'sL Io iur'Soi'òlon transverso priuiitif. I../ liiirlii' rcírn-spiniilarilo <lo Ia laiiic jísci-iulanto ilu «rund »''pipl<íon. »•! iiu»', tio fait. il ost fornió par <matro fr ' i''nihin.MUfnt iir - ' ■ - -- = * • • • • • ..  » . . 

fu-         i|in', (ic Cf laii. H osi lornio par <juatro fruil- : par suilo <!•• ri't HiToliMiirul. Io praml õ[)iplooii somlih- vfiiir so Uxor sur Io Itor»! aiilórieur du oòloii 

' " transvcrsc ot <k' sou iii('sü, oI vcnii' so lixor sur Ia [jaroi abclDiiiinalo postúricuiv, suivanl 
""e ti-uiisvrrsak' passaiil i)ai- Io iiancróas. Lá. ses dcux ('(.'uillots s'écartenl. Io supóiiour so 
l'ui'liuil cii liaul pirnr tapissur rarfiòro-caviUi dcs ó|iii)looiis, rinloriour so róllécliissaul cii bas ol 

avaii! poui' rorinci' Io louillol suprfieur du niOsocAliin Iraiisvorsu. — A co stado du dóveloppc- 
oiubrydiiiuiirc. Ia pai lio loiito poslói-ioure (lu raciiic du fjrand óiiiploini roposo stir Io niósii- 

' "lüii tiaiisviTso, mais en oonscrvaiii Idulr sou iiKiópoiidanoe. jo voux diro oii lu; próscutanl avcc 
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cudolli(!'lialc, (lonl Ic dcveloppcmcnl esi ))caucoiip plus lent, préscnle de loin en 
loin des solulioiis do continuiLé. A leur niveau, Ics vaisseaiix conjonctifs soiis- 
Jaccnls, aiusi mis à nu, se trouveiit eii contact avcc les vaisseaux conjonctifs de Ia 
lanie opposéc, prives eux aussi de leur revèlement endolhélial. Des rclalions vas- 
culaires s'élaljiissent alors onlre les deux coucliesconjonctives et ces deux coiiches 
a'en fornient bientòt plus (iu'une seule. IJauadan, qui récemnient a repris Ia ques- 
tion, considere lui aussi comnie une condition indispensable de Ia soudure des 
deux lanies épijiloiques lu chute préalable de rendothélium. Mais, pour lui, cette 
cluile de Tendotliélinui, considérée conuue norniale par ZíiitNEii, se produirait tou- 
jours sous une inilueuce pallu)logi(iue. Gr, connne Ia soudure des deux lames 
épiploíques est pour aiusi dire Ia règle, du moins cliez Tadulte, nous devrions, si 
le fait enoncíí i»ar IJauadax était exact, conclure (ce qui me jiaraíl bien peu 
rationnel) (|u'il n'existe ([u'un três pelit uombre de sujets qui possèdent un dpi- 
ploon normal. 

Nous avons dil plus liaut ijuo Ia lamo postóriouro ou ascondanlo du gi-and épiploon so lixait 
•sur Ic t)()i-d autófioui' du oòlon transvorso. Cosi l)ion lá. on ollct, Ia disposition iiuo nous roncon- 
Iroiis clioz Tadullo oL niriuo chcz Io iiouvoau-nó (11}?. 77i2,!)). Mais il n'on cst pas do iiiòmo choz roín- 
bryoii. Clioz CO doniicr (li}?. 774). nous voyons Ia lanio ascondanlo de rópiploon passor au-dossus 

I 
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I(! nicsocôlon précitó que do simples rappoils do contiguité. — Plus lard, les deux formations 
s'unissent pcu à peu par iin processus dit d'accolemei>l üu de coalescence, et iinissont par se 
1'usionner jusqu'au niveau du boi-d antcriour du crtlon transverso. Cet accoleinent déhute, 
d'aprés Toldt, dans Ia deuxièmu iiioitié du troisiòme mois et se 1'ait de haut en bas et do droito 
à gaúcho. II est habituelloinent tcrminó au coiumencenient du cinquiònio luois, souvent plus 
tAt. — Par suito de cetto transfürniaticii, représentée schéniatiquement dans Ia figure 773, 
l inserlion supérieure du grand ópiploon se trouve reportée do Ia paroi abdoniinale postérieure 
sur le bord antérieur du côlon transverso. Mais cellu insertion, coninie nous Io nionlre nettonient 
Ia figure en quostion, n'estqu'une ín.wZion consécative, qu'une insertion apparente. Kn róalité, ello 
ost toujours située sui Ia paroi abdoininalo, et le feuillet supérieur du inésocôlon (ransverse, en 
dépit des apparences qui nous le presenteai comme un feuillet siniple, se conipose de trois feuil- 
lets superposiís ot intinieinent fusionnás, savoir : 1» le feuillet antérieur de Ia laino ascendanto 
du grand ópiploon; 2° Io feuillet postérieur de cotto mènie laine ascendanto: 3» enfin, le feuillet 
supérieur du niésocôlon primitif. 

2" Épiploon gastro-hépatique ou pelit épiploon. — L'épiploon gastro-liépatiquc, 
encoro appclc petit épiploon (fig. 776,7 et 8), est une lame niince, placée en direc- 
tion frontale, qui s'étend de Ia face inférieure du foic à Ia face supérieurc du 
(luodénuni et à Ia petite couríjure de Testomac. 

a. Forme et rapporls. — 11 a une forme (luadrilatère et nous presente, par con- 

Fig. 776. 
L'épipIoon gastro-hcpati(|ue, vu par sa face antérieuro après soulévenient du foie. 

I, lot»e (Iroil. — 2, lobo gaticlio. — lobn carré. — lolie do Spi^jel, vii par Iransparpiice à li-avers 1 
(;astrO'))úpalii{uc. — 5, cstomac. — (i, (luoilóiiutn. — 7. zoiie ile lV'pipluon Kastro-lu^[)ali()ue, coiitenant ie 
loie. —- 8, zoiie absolumciil transparente du inôino épiploon, no contonanl ni vaíi^soauí, ni graissc {jiars liuccid*^)' 

Íi;^ament hópalo-rónal. — 10, rein droit. — II, capsulo surrénalo ílroite. — 12, vi^sicnle bilíaírc. — 13, *cinc onJ 
licatc. — li, .'íouiio cauncléc pónélrant par Tltiatus tio Winslow, dans rarrière-cavUé de» épiploous. 

süquent, deu\ faces, Tune antérieure, Tautre poste'rieure, et (juatro bords, (juc ' 
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(lislinguc en supéricur, inférieur, droit et gaúcho. — La face antérieure, plane, 
continue Ia dircction do Ia face antérieure de restomac. Elle est recouvertc par le 
foie et ne peut ôtre liien étudiée qu'à Ia condition de soulever ce dernier organe. 
— La face postérieure, également plane, délimite en avant Io vestibule de rarrière- 
cavilé des épiploons. Elle est en rapport, dans Ia plus grande partie deson étendue, 
avec le lobulo de Spigol. — Le bortl supérieur s'insère successivement, en allanl 
de droite h gaúche ; i° sur les deux lèvres du sillon transverso du foie (hilo); 2" sur 
eelle partie du sillon antóro-postórieur qui logo Io canal veineux ou. plus simplo- 
niont, sur le sillon du canal veineux; 3° sur cetto porlion du diaphragnio qui se 
trouve coni[)rise entro rextrémité postérieure do ce dernier sillon et le còté droit 
de r(usoi)liago. L'épiploon gastro-hépaliquo, à sou insortiou supérieure, a, coninie 
on le voit, un trajot tròs irrégulier. II change, en elfot, deux fois de direction ; 
transversal dans sa porlion initiale, 11 se dirige d'avant on arrière dans sa porlion 
luoyenne el, de nouveau, devient transversal dans sa porlion tenuinale. — Le 
hord inférieur s'attache à Ia partie supérieure do lapremiòre porlion du duodénum 
daiis une étenduo do -i ou S cenliiuòlres. Ccsl Io chifTre moyen (pio j'ai obtenu en 
uiesuraul rélondue de coito inserlion duodénalesur un certain nomhre de sujets de 
vingt-cini] à soixanto ans. .Pai rencontré conime rainiuunn 43 luillimètres, ol 
coniuie niaxinuini o"2 uüllimèlres. — Le bord gaúche, sensiblenient vertical, s'in- 
sòre loul (Pabord sur le còlé droit de ruesophago, puis sur Ia potilo courhure de Fos- 
tonuic depuis le cardia jus([u'au pyloro. — Le bord droil, entièremenl libre, forme 
Ia (lenH-circonference antérieure ou, si Ton vcut, Ia lèvre antérieure de Thiatus de 
Winslow. II répond, par consé(iuent, au pédieule hépatique, plus particulièrenient 
au canal cholédoque ot, au-dessus de ce canal, aucol de lavósicule biliaii'e (lig. 769). 

1). lArjumenís hópalo-duodénal el phréno-oesophagien. — Un grand nombre 
<rauteurs donnenl le noni de ligament hépato-duodénal à Ia portion du petil 
épiploon (jui avoisine Fliiatus do Wiuslow ol qui s'ólend de Ia proniièro porlion 
du duodénuui au hile du foie. Do mòmo, on désigno parfois sous le noni de liga- 
»ienl phréno-oisophagien Ia porlion do ce niôme épiploon qui se trouve comprise 
entre le diaphragnio et Tiiísophage (voy. (Esophage, p. 99). Un pareil morcelle- 
•uenl du petil épiploon ne répond à aucun besoin et les désignatious précitées 
'ne })araissent dcvoir ètre abandonnées. 

c. Ligament hépalo- ou cyslico-duodéno-épiplo'ique. — Le bord libre du pelit 
<!piploon est ])arfois prolongé sur Ia droite par un nouveau repli qui so rencontre 
liabituellonieut, à des degrés de développeuient divers, uue fois sur six sujets. Ce 
'■(-'pli, (jui pari do Ia vésicule biliaire et qui, de l;i, se rond au côlon transverso, 
íívail reyu Io noni de ligament hépato-coliqiie ou cyslico-colique. Xíícel el Siíxchut 
<^i>l niontré (]uo sou inserlion sur le colou transverso n'esl qu'apparonle : le liga- 
"lent en (juestion n'osl donc jias cystico-colique et ils Font appelé, en raison de ses 
<^onnexions réellos, cyslico-duodéno épiplotque. Comme le petil épiploon qu'il 
<^onlinue, le ligament cyslico-duodéno-épiploíque se compose de deux fouillets 
''idossés, Tun antériour, Tautrc postérieur. Tous les deux prennent naissance en 
'"lul sur le corps de Ia vésicule l)iliaire, un peu au-dessus du col. De là, ils descen- 
^'ciit sur le premior coude du duodénum et, à droito do ce dernier, sur le colou 
•■•■ansverse. A ce niveau, le feuillel postérieur so réfléchit eu arriôre et se continue 

«■^vcc celle porlion du périloine pariétal qui revôt Ia face antérieure durein. Quant 
'■"i feuillel anlérieiir, il s'appliquc d'abord conlre le précédonl, comme uous 
' íivons déjà dit plus haul; puis, il s'en séparo el, conlinuanl sou trajei descendant, 
*' vionl se fusionuer avec Ia partie droito du feuillel antérieur du grand épiploon 
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(épiploon colique do Halleii). Aiiisi ontendu, le ligament cystico-diiodcno-('pi- 
ploiiiuo nous presente doiix bords : im l)ortl droil, (pii est entiéreinent lil)re et un 
l)Oi'd ganche qiii se continue avec le bord libredii pelit épiploon. Au niveaiidu hortl 

Ki<;. 77". 
Le lifiaiMciit cysU(;o-iluoilóno-tH>il'l'"'Iue. vuü antúiieuro {traprí's Ancel cl Senceiit). 

V, vi-rticule Itiliairo. ~ L, li;:aiuent cyslico-iiuoiii^tio-típipIoViiuo (oii voit ncllement t|u'il continuo à droitc Ic liord 
<lu polit ci>iploon : Ia limite entre les lieux est repi-ésenléo pai- le cli0li''iÍ0(iue et les vai-íseaux héftatiqiieíi). — II, rein 
droil. — 11» lijíanuMit licpalo-rónal anirrieur (cnlro cp li;;atm'nt et Io lijjarneul cy5liro-duO(léiio-í''|ii|»lo'Í<|uo -«p Irouvc uu 
esjiacc cn íorruo (l'ciitomiüir <iui coniiuit à rhialus do Winslow et, do Ia, au vcsúbule de 1'arriòre-cavilé dos épi[dooiií*i 
futonuoir }u'óocslihulaii'e). 

droit, scs deux feiiillets constitutifs, feiiillct antérieiii- et feuillet postérieiir, se con- 
tinuent réciprotiuenient Tun avec 1'aiitre. Au niveau dti l)ord gaúche, ces deux 
niônies feuillets se continuent directeruent avec les Icuillets corresi)ondant au 
petit épiploon. 

.\u ligaincnt oystico-duodúno-épiploiiiuo iiue nous venons de dóorire, A>'cei. el Sexc.eut, dans Ia 
n'gion sous-hcpaliiiue, ajoutoiil les (juati-e suivants, i|ui Süiit autant de lUjamcnls Iteiiatique" 
accessoires : 

1° Le li(j(iment líépato-rénal (mlérieur, ([ui sMiisrre sur Ia face inrónein'e ilu foio iiiimédiateMicn 
en avant de Ia racollo rénale, et deseeiid do lá sur Ia face antéricure dii rein; 

i" Le ligament képalo-rénal poslérieiir : sou inserlion su[iúrii'ure se Ifouve sur le foie liniiic- 
diatenient eii at-rière de reiiiprciiito rénale ; son insertion inférieure se lait sur le rein, coi"""' 
pour le [irécédenl, mais au voisiiuifço du piMo supéricur et parfois sur Ia cai)sule surrénale : 

.'!» Lü Íi(j(imenl soux-spir/élien : c'esl un i)eüt lij^anient lrianf!ulaire inséiv sur Ia face inférieure 
ilu foie et étendu (favaiit en arriére. II nous olfre à considércr deux hords adliéronts et un l)'jr'' 
liljre. Les deuv liords adliérenls se dislinxucnt en postéricur et anlérieur : le \ireniier s'inseic 
sur le lohe do Spij^el ; le second se continue avee cette [lorlion du péritoine i|ui ta|)isso le sillt'" 
de Ia veino oniliilicale. Quant au bord lilire ou intérieur, il s'étend du lolie do Spi},'cl au sillon ile 
Ia veine oinhilicalc ; , . 

l» Le prolonr/einent <jauche du petit épiploon : il s'étend du foie à Testouiac coninio le petit ep>" 
|)loon; il parait fornié [lar un refoulenient vers Ia gauclie du feuillet s^uclie du petit épiplo""' 
Tunion de sa portion sagittale avei; sa porlinn transversale. 

De COS i|uatre lifjanionls, le sous-spigélien est constant. tnais assoz varialile ilans son dévolop- 
I)etnent. L'hé|)ato-rénal postériour est fornié par Ia partie droite du lifíanient coronairo et 
ligament triangulaire droit, i|ui ont suiú un déplaccnient cn has et en avant. Les deux 
sonl, au mOme titre i|ue le ligament cyslieo-duodéno-é|iii)loiiiue, de simples prolongeinenis '' 
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liíçaiiionts noriiiaux. lis ropróscntont Io termo ultimo du (lóvcloiípcuiont de ces üsainents (Axcel 
et ÜENChlUT) . 

(1. Constilution anatomique du pelit épiploon. — Lc pctit épiploon se compose, 
coiiime noas Tavons (l(5jàvii, de deux ieuillets adossés, qiii se contiiiuent récipro- 
(lueiueiit au niveaii du bord liljre el qui se séparent au niveaii dos Irois autres 
l)ords; en haut, i)Our tapisser Ia face iiiférieure du foie ; en liaul et à gauclie, pour 
lapisser Ia portion abdoniinale de Tccsopliage ívoy. (f.sophage, p. 99); en l)as et h 
gaúche, pour s'élalersur les deux faces antérieure et postérieure do Tesloniac el du 
duod(3iuini. Eiilre ces deux feuillels et immédialenient en dedans du bord libre 
de répiploon, cheniinent les canaux cliolédoque et cyslique, Ia veine porte, Ia 
veine liépatique, un certain nonil)ro de canaux lympliatiques et de filets nerveux 
(lig, 7()9j, teus organes qui se rendent au foie ou qui en proviennent et qui, par 
leur ensenible, constituent le pédicule de cet organe. A ganche du pédicule hépa- 
tique, les deux fenillets péritonéaiix sont directenient adossés Tun à Faiitre et, 
d(> c(^ fail, ré|)iploon nous apparait sous Ia forme d'une iaine excessivenient inince, 
suflisanunenl niince, surtoul cliez le nou- o 
veau né, jiour laisser voir par transpa- 4 s 
i'ence le lobuie de Spigel qui est situe en j 
arrièreflig. 776,4). Cetio partie inoyennc i 7 
du petit épiphion (8), (]ui s'élalean-devant 
du lobuie de Sjiigel, à Ia nianière 'd'un 
ridean niince et lloltant, aetéappelée par /LR 
'fiiLDT Ia pars /laccida de Tepiploon gas- 
tro-liépati(iue. La partie Ia i)lus cílevée de f ■ 
ce niénie éjiiploon , celle (jui esl située 2 : - ■-  i' 
ininiédiatenient à droite du cardia et de j 
l'a'sopliage, étant à Ia fois pius épaisse et  v 
pius fortenient tendue, a re(;u du niènie 
ííuteur lc noni de ^Jrtrs coíu/e?isa. \  ^ 

3" Épiploon gastro-splénique. — L'épi- 
ploon gastro-splénique (lig. 778,8) nnit 
Ia grosse tuhérositó de Testonuic à Ia face 
interne de Ia rate. 

a. Forme et rappoiis. — De forme irré- 
Sulièrement quadrilalère, il nous pre- 
mente deux faces et (juatre bords. — Ue ses 
deux faces, Tune est ant('rieure, Taulre 
postérieure : Ia jjrcmière conslitue une 
portion de Ia jiaroi de Ia grande cavité 
P''ritonéalc et, do ce fait, se trouve en 
'■'ipport soit avec Ia face antéro-interne 

Ia rale, soil avec lesanses intestinales; 
''I seconde délimile, dans Tintervalle com- 
pris entre Tcslomac et Ia rate, rarrière- 
cavilé des épiploons. — Les quatre bords 

distinguent en interne, externe, supé- 
'■'euret inférieur : ritilerne répond à Ia 
!?''osse tubérosilé de Teslomac ; rexterne ; 

Fig. 778. 
Épiploon gastro-spléniciuo, vuo antúriouro 

(nouvoau-né). 
1. rale, avec : T, soa lioi-d aiilériour ; 1", sa face 

aiUóro-iiUerne ; l"', sou hih?. — 2, ixrossc tuRn-osilé de 
reslonmc. — 3, (''piploon gaslro-splónique. — 4, 
motit phivno-gaslriiiue, faisanL suilc, cn liaul, a l épi- 
ploon gaslro-splóiiirjue. — 5, (épiploon K^slro-oolique, 
1'alsanl suite, ou lias, à rt^i>iplo(m gaslro-splónlquc. — 
(», aiTÍôi'C-cavili^ dcs éj)iploons, avec : O", son bord gauclie. 
— 7, diapliragme, érigiié on liaul et ea deliors. 

hile de Ia rate ; Tinférieur se continue 
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avec Ia portion gaúche du grand épiploori; le supérieur se continue, de mênie, 
avec Ia portion correspondante du ligament phre'no-gastriquo. 

1). Consliiution anatomique. — L'épiploon gastio-spléniíjue se conipose, commc 
tous Ics épiploons, de deux feuillets adossés, entre lesquels cheniincnt les vaisseaux 
courts et Tartère gastro-épipioíque gauclie. Ces deux feuillets se distinguent. ainsi 

Fij;. 779. 
Le púritoine gastrique et Io péritoino splóni.jue, vus sur une coupo liorizontale du trone passant 

par le hile do Ia rate. 
I. rale. — 2, rstomac. — 3, qucuc du paiicríns. — vcinc cavo inróricurc. — 3. aorlc. — C, arlòrc s|>l^iiii|iio. — 

í, vaisseaux courti. — 8, paroi tlioraco-aUlominale. — 9, ípiplooii gaslro-splíaique. — 10, épiplooii paiicríatico-splc- 
iiiiiiie. — II, ípiplooii fraslro-liípatiquo, avec 11', Io pédiculc du foic. — li, hialus de \Vinslo«. — 13, airière-cavilf 
dei épiploous. — U, plèvrc gauclie. 

(jue nous Tavons vu précédeniiuent, eii antérieur ou superliciel et postdrieur ou 
profond. .\u riiveau de Ia grosse tubérosité de Testomac, ils s'écarlent Tun de Taiitrc 
pour tapisser les laces hoinoiiynies de ce dernier organe. Au niveau du hile, de Ia 
rate ils sesdparent de rnônie puur s'(Haler (lig. 779), Tantdrieur sur Ia partie de Ia 
face anléro-interne de Ia rate (]ui est placée en avant dii hile, le postérieur sur Io 
còt(5 aiitérieur du ])ancrdas et des vaisseaux s[)l(;ni(iues (voy. Rate). 

c. Signi/ication rnorphologique. — L'einhryologie nous déniontre nettement que 
répiploon gastro-splénique, coinme le grand épijjloon et le ligament phrc^nico- 
gastrique, est une ddpendance du luésogastre priniitif (voy. Kmdiiyuloiiie). 

I 1 II . — CONSTITUTION ANATOMKJUK 

Le péritoine, coniiue toutes les séreuses, est foriné par deux couches ; une 
couche profonde, do nature conjonctive ; une couche superíicielle, de nature endo- 
théliale. 

1° Couche conjonctive. — La couche conjonctive ou trame de Ia séreuse est tbrt 
mince ; elle mesure, en moyenne, de 100 à 110 jji pour le péritoine ])ariétal, di- 
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50 à 60 u. pour le péritoine visceral. Sa face superficielle sert de base à rendolhé- 
lium; sa face profonde répond à uno couche de tissu conjonctif lâche, le lissu cel- 
lulaire soiis-périlonéal, qui unit Ia membrane séreuse aux organes sous-jacents. 
Ilistologiqiiement, Ia lanie conjonctive da péritoine se compose essentiellement de 
libres conjonctives et de fibres élastiqiies, réunies par une substance amorpho ; 

a. Fibres conjonctives. — Les fibres conjonctives se groupent en faisceaux plus 
ou inoins voluniineux, disposés parallèlement à Ia surface libre de Ia membrane. 
Ces faisceaux so bifurquent et s'entrecroisent un peu dans tons les sens, mais 
sans jamais s'anaslomoscr au sens propre dii mot. Sur certains points répondant 
aux parties épaisses de Ia séreuse, les faisceaux conjonctifs se disposent sur 
pliisieurs plans. Sur d'autres, nolamment sur le grand épiploon oü Ia membrane 
est três mince, ils ne formcntplus qu'un plan unique. Encore convient-il d'ajoutor 
que ce plan n'esl pas continu : les faisceaux, plus ou moins écartds les uns des 
nutres, circonscrivent entre eux de nombreux intervalles, au niveau desquels Ia 
trame de Ia séreuse se trouve réduitc en réalité à une mince couche de substance 
amorplie. Aux faisceaux précités s'ajoulent i-ii et là des cellules du tissu conjonctif, 
cellules qui sont d'autant plus nombreuses que Ia trame est plus épaisse : elles 
sont tròs rares ou font móme complèlemeut défaut sur le grand épiploon. 

1). Fibres élastiques. — Les fibres élastiques minces, ramifiées et fréquemment 
anastomosées entro clles, forment dans leur OTisemble un ricbe réseau, dont les 
niailles sont généralement d'autant plus étroites qa'elles sont eiles-mêmes plus 
minces et plus ellilees. ('o réseau se rencontro dans toute Tépaisseur de Ia trame 
péritonéale, mais c'esl au niveau do sa face profonde qu'il ])résento sou maximum 
de développement. 11 forme là comnie une sorte do couche spéciale, dont Tepaisseur 
varie do 10 à 30 [j.. (lotte couche élaslique sous-séreuse, signalée depuis longtemps 
dójà par Uoiii.x (Journal de VAnalomie, 1804) et décrite à nouvoau à une époque 
plus recente par Hizzü/.eiío et Salviom [Slruttura delle sierose, 187G), ost d'autant 
plus épaisse (jue les parties sur lesquelles ello ropose se trouvent plus exposées à 
dos (léplacements ou à des changements do 
forme : c'est ainsi qu'elle présente un déve- 
loppement considérable au niveau de Tin- 
leslin et (]u'elle disparait, au contraire, au 
iiivcau des organes (lui, couime le foie, ne 
<^hangenl pas notablement de volume (lloiiiN). 

c. Substance amorphe. — La substance 
iHnorpho romplit exaclemont tous les inter- 
valles comprisentro les éléments précédents. 
Llle forme à Ia surface libre de Ia trame con- 
jonctive une mince couchehyalinc(/;ase??ie«/ 
"iCDibrane de Tod» et Howmaísn), épaisse 
'Io I à 3 ;í. Cost à cotte couclie limitante 
''yaline, bien plus encore qu'au pavé endo- 
thélial qui Ia surnutnto, que Ia séreuse est 
'"tidevable de son aspect lisse el poli. (^ar, 
•'oinme le fait remanjuer Uoiti.v avec beaucoup do raisoii, cot aspect s'observe 
encore sur le cadavre apròs Ia chuto de rendolhélium. 

d. Couche ceUuleuse sous-péritonéale. — Gette couche celluleuso sous- 
l"!rilonéalo, plus ou moins riche on graisse, vario beaucoup dans son épaisseur 
^iiivant les points oíi on Ia considere : assez développée en général sous Io péri- 

Fig. 7íi0. 
Róseaii <le libres ólasliques finos dans Io 

nuísentÍTC, coloraüon par Tacide pi- 
criciuo (d'apròs Tourneux). 
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toinc pariólal, elle esl beaucoiip pliis niince aii niveau dos viscèro^ cl fait luème 
diífaut, cn lanl que concho distincle, siir (luehiiie^-iuis d'ciitre eux, iiotaiiimenl 
sur Ic tbic et sur Ia rate. Elle iiiamjue égalemenl, poiir le péntoiiio pariélal, au 
iiiveaii dii centre pliréni(|uc. 

2" Couche endothéliale. — I.a couclie endotliéliale du péritoinc est forméc, 
coninie sur loiiles les séreuses, par des cellules aplaties, niinces, Irauspareiites, 
h ctintüurs polygonaux, disposéos sur une seule rangée (lig. "Sli. Leurs liords. Ires 
irrdgulicrs, sont lanlòt rectilignes, tantòt ondules ou niéine plus ou nioins siiiueux. 
Leur liauleur nicsure h peine I ou '2 a; Icur largeur est, eu moycnne, de 'lO à íiO a. 
(Itiacune d'elles nous priísente, soit à sou centre, soit sur un point ])lus ou 

Fifi. 781. 
Kiulüllióliuin (Io Ia lai e irilVriouic du ceiilre [pIiiviiíihk^ du laiiiii. trailé par hí iiiliatu d'uif;i id 

(d'aiiivs Ki.ein). 
fí, II, ccllulos oriiinaircs. — h, polilcíi collulos dÍsjios(*os eii Irahiócs. I-nlrc dciniòros, ou voil 

iiT.'j.".»lÍL'rs <i'argoiil. 

nioins rapproclié de ses l)or<ls, un noyau ovalaire, niesurant di' 10 à 1:1 a ilc lon- 
gneur sur 4 on ii ij. d'épaisseur. La haulenrdu noyau est, conune on le voit, l>i''i' 
su|)('rieure à celle de Ia cellule elle-niènie : il en i'ésulte ([ue celle-c.i se reiille au 
niveau de sou noyau et, de ce fait, revét, (juand on hi regarde do iiroíil, un asped 
jilus ou nioiu.-; rusifornie. 

Knvisagées au ])0Ínl de vue siructural, les cellules ondotliélialos du p('rltoine se 
coniposentde deux parties, Tuníí superlicielle, l autre profonde. —La partie 
licielie es! représentéo par une niince lanie de proloplasina condense, sorle de 
euticule (jui délinule Ia cellule du còté de Ia cavihi séreuse : c'est Ia plcuiiie recai'' 
vraiite do Koi.ossow, Ia plaque endolhéliale, Ia plaque chróinup/iile de cerlai"^ 
liistologistes. — \/i\ partie profonde du cori)s cellulaire pro])ren(ent dit esl forniec 
par un réliciduni ])rojoplasnii(|uo, dont los niaillos sonl reniplies par une sul>- 
slance claire, trans])arente, ainoriilie, ayanl pen d'aninilé jiour les colorants- Lest 
au sriu de cette ])arlie |)rofonde (jue se trouve le noyau. Le réticuluni protop'"''' 
niiipie ])récit(1 éniet, sur tout son pourtonr, de nonihreux pi'olongeinents pli'^ 
inoins raniiliés et anasloniosiís : les uns, lal('raux, se fusionuenl avec les prolougi-' 
nients siniilaires des cellules adjacentes, constiluanl ainsi <le vifritaMes jionts intei- 



PÉUITOINE 865 

cellulaires (Ivolossow), Ics autres, profonds, se prolongenl plus ou moins dans Ia 
couche conjonclivo sous-jacente et se continuent notainment, au niveau de Tintes- 
tin, avcc les éldinenls conjonctifs qui unissenL les diíTérents faisceaux de Ia tunique 
uuisculeuse (SciiuiiEur., Nicolas). 

Au inilieu des grandes cellulcs endothéliales que nous venons de décrire, on 
rencoiilre de loin en loin d'aatrcs cellules beaucoup pkis petites, arrondies ou 
ovalaires, isolées ou disposéos par groupes ; 
conune les precedentes, elles se juxtaposent exac- 
lement par leurs bords et ne laissent entre elles 
aucun espace libre (íig. 781, b). Ces cellules, bien 
décrites par Klein, par Tüuuxeux el, IIkrmann ne 
sont pas des éldnients spéciaux, mais se raltachent 
généliqiiement aux plaques endollióllales au nii- 
lieu desquelles elles se trouvent comme enclavées. 
Si elles en diírèrent si notablenient par leur forme 
el par leurs diniensions, c'est qu'elles sont à uii 
stade dvolutif dilTérent. Ce sont des centres de 
prolifdration {cellules germinatrices de certains 
auteurs) et, comme telles, elles peuvent bour- 
geonner, soit intérieurement du còtd de Ia cavilé 
séreuse, soit extdrieuremenl du còtddu plan sous- 
pdritonéal : dans le premier cas, les bourgeons 
éi)ilbéliaux se traduisent <à Ia surface de Ia séreuse 
par des sortes de nodules ou de villosités, dispo- 
sition qui est frdquente sur le grand épiploon ; 
dans le second, ils forment ces petites dépres- 
sions qui criblent le pdritoine du centre phrénique et auxquelles IUnvieu a donné 
le noni áa puits hjmphatiques (voy. Angkiolooie). 

Les cellules endothéliales des séreuses formeiil, on le sait, une nappe partout 
continue, je venx dire ne i)résentant aucune solution de continuité. La séreuse 
péritonéale, toul en se conformaiit à Ia rògle dans Ia plus grande partie de sou 
étendue, présente deux cxceptions remarquables : son revôtement endothélial se 
trouve interrompa, en eílet, d'une pail au niveau du bile de Tovaire et, d'autre 
Part, sur Ia circonlerenco du pavillon de Ia trompe. Nous avons déjà signalé plus 
liaut (voy. Ovaire, p. (190 et Trompe de Fallope, p. 70G) cette double disposition 
Cl nous lie saurions y revenir ici sans toniber dans des redites. 

3'' Particiilarités structurales de certaines parties du péritoine. — La séreuse 
1'éritonéale nous presente, sur certains points de son étendue, quelques particula- 
•■'lés structurales que nous allons briòvemenl faire connaitre : 

a. Grand épiploon. — Cliez le fuetus, et múme chez le nouveau-né, le grand épi- 
ploon se compose de deux lames, Tune antérieure, Tautre postérieure, contigues, 
'»ais entièrcment indépendanles et s'écartanl facilement Tune de Tautre par Tia- 
sulllation de rarriòre-cavitó des épiploons. l)'autre part, chacune d'elles est conti- 
nue, c'cst-à-dire ne présente aucune interruption, soit dans sa trame conjonc- 
'•'ve, soit dans son endothélium. IMus tard, comme nous Tavons vu (p. 8o6), 
'cs deux lames en question se soudent plus ou moins entre elles, en même temps 
'I'i il s'y forme des trous. Ces trous, d'abord lout petits, s'agrandisscnt ensuite, 

telle sorte que, lorsquMIs onl atteint leurs plus grandes dimensions, répiploon 

ANATOMIE IlUMAIXE. — T. IV, KIHT. 109 

Fig. 782. 
Enilolhélium pdrilonéal du triton. 

traité par Targcnt (d'après Poii- 
ciiET ct Tourneux). 
Sur trois des collulos ropréscnlées, Ia 

portion du proloplasma ccllulaire qui on- 
loure le iioyau a pris, sous rinfluence du 
réaetif, uiie leiale lòucéc. 
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se Iroiive transfonné ffig. 784) cn une sorte de nienibranc fenêtréc ou réliculée. 
Uanvieu, ([iii a éliklié ininuticusenienl Ia forme, Ia siliiation, le niotle crorij^ine 

et crévolution des troiis de réi»iploon, les allriljiie à Taction mecaniíjiie dos cellules 
lymphaliíiucs. Cesccllulcís, loujours eii grand nonibre dans Ia cavitd pc^ritonéale, se 

, . -,. lixent, à lui iiioineiit doniié, 

{■■? / 5 sur rune des faces de répi- 
jdoon. Puis, clles pénè- 
trent dans soii épaisseur ol, 
l)oursuivant leur marche 
en avant, s'éclia[)pcnl par 
Ia face opposée, laissaiit 
après elle une solution de 
conlinuilé ou trou, (jui ré- 
pond exactenient au cliemin 
(ju cllcs onl suivi pour tra- 
verscr de part eu pari Ia 
membranc. 

Les rapports des trous 
épiploíques avec les cellules 

endothéliales qui revôtent Tune et Tautre des deux fuces de répij)loon sont três 
variables et, ?i cet elfet, Uanvieu admet les trois types suivants : l°unc ligue noy^e 
(après une imi>régnalion d'argenl| marque Ia circonférence du trou, et sur celte 
ligne viennent se terminer les cellules uiarginales, soit de Ia face antérieure, soit 

Kpiploon fenctró 

B 
Fig. 783. 

A, Ic trou est inlcrccllulairc; It, le trou 
est iiUni-ccllulairo. 

1, cellules eiulolIuMialcs de Ia couche supcrficlolle, avoc Icurs noyau*. — 
2, cellules endotiiclialcs {!e Ia courhe profonde, a\ec lours uoyaux. — 3, 
ligues do cinieul do Ia coucho tuperficicllo, — 1, li^íne do cimcnt íle Ia cou- 
che profoiide. — 5, Irou ou j)crlc do suLslauco iiiléressaut loulc Tepaisseur 
de l í^piploou. 

de Ia face postdrieure de Tópiploon; 2' w")0 igne noire sur Ia circon- 11 u'existc ])as de 
ft^rence du trou et, dans ce cas, les cellules 
uiarginales de Tune des faces de Ia mem- 
brane se replient au niveau de cette cir- 
conftírencc jiour aller lai)isser Ia zone 
marginalede Ia face opposde; irsur Tuuc 
(les faces de répijjloon, les cellules uiar- 
ginales'se terminent exactement sur Io 
liourtour du trou, tandis que, sur Ia face 
opposée, le Irou se trouve situé au centre 
mime d'une des placjues endotliéliales de 
celte face. Ces dilférentes varitHés s'expli- 
(luent netlemenl par le mode de progres- 
sion des cellules lymi)hati(iues à travers 
Ia membrane épiploique : dans le premiei' 
tijpe, ou le confoit sans peine. Ia cellulo 
lynipliati(iue a péntítré dans Tépaisseur 
de Ia membrane au niveau d'un inlerstico 
cellulaire et, aprèsavoir traversé Ia traniií 
conjonctive, est sortie sur Ia face opposéo 
au niveau d'un nouvel interstice; dans It^ 
Iroisième lype, Ia cellule lympliatique» 
apròs avoir pénélré dans Tepaisseur de 1'' 
membrane, comme lout íi Tlieure, au 
veaii d'un interstice cellulaire, en est sor- 

tie cn Iraver.sant une cellule; quant au deiixième lype, qui est de beaucoup Ic 

Kig. 78 i. 
1'ortion de fépiploon du chat, vue do facc ai)rès 

inipruguation (rargent ((raprês Klein). 
a, fenôlres ou Irous; b, Irabcculcs conjonclives, roçou- 

verles par 1'eudolhéíiuiu. 
Les cellules eiulodiéliaies no nous prtsenlent que 

leurs coutours, niai((uis par des lijçues uoires (ligues 
argentécs); les uoyauí, ii'a\aul pas eló colorés, nc sont 
pas visiblcs. 
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Fig. 78d. 
^ lie en surface ile rendollirliuin rcvc^tanl Ia 

fiice i)iirilon(ialo du centro plircniiiuo du 
'liapliraRiiio clicz Ic lapin; iiuprógnalion au 
'lilralo d'argonl (d'apró3 Touunkux). 
Oii apprroil Ia pn^onco, ilmis une fento iiilcrtciidi- 

"tHisfi, (i un amas ilc ptítilos collulcs Lourgeoniiaiil tlans 
lirofoiiileur. 

Fig. 780. 
Vue cn surface du róseau vasculaire du 

grand ópii)loon du lapin, après injeclion 
linc pousséo par les artèros (d'après Uax- 
vimi). 
1, fpiplooii. — 2, arlòrc. — 3, vciiie. — 4, 4, lacljes 

laitcuses iavasculaircs. — 5, 5, laclics lailcuscs vas- 
culaircs. 

1>. Centre phrênique. — Au nivcau clu cenlrc phrénique (lig. 781), le péritoine 
^''-posc (lirecteiucnt, sans intcrposilioii crime couclie sous-sércuse distincte, sur les 
•"'■lisceaiix IciulinCLix du diapliragme, dans les iuterslices dosquels clieinincnt, ou Ic 

coinmun, il nc pcut se comprcndrc, d'après llAXviEn, qu'en admollaut un rcmanio- 
menl conséculif du revètcuient endolhélial qui avoisine le Irou. Nous ferons 
1'emarquer, en Icrminant, que les trous que nous venons de déerire se produisent 
loujours sur des poiuts oü il n'cxistc ni Iravées conjonctives, ni vaisseaux, par 
conséquent sur les parLies les plus minces et les moins résistantes de Tépiploon, 
là oü ia mcuihrane n'esl, en réalilé, constiluée que par deux couches endolhé- 
liales iuLerceplanl enlre elles une mince couche de subslance amorplie. 

Les trous épiploíques une fols produits, peuveut sans doule se refernier par une 
sorte de soudure des parties monientanénient écarlées. Mais le plus souvent, ils 
persislenl pour devenir délinilifs. lis s'agrandissent alors par résorplion des 
parlies uiiuces qui les cireonscrivent, et ainsi s'établit, par un travail lent mais 
conlinu, cetle disposiliou fenélrée ou réliculée (fig. 78i) qip caractérise répiploon 
de Tadulle. 

Au pointde vue sLructural, le grand épiploon prdsente encore celte particularilé 
inise cn luniière par Baií.^üan, que les —      
libres élasliques paraissent y faire com- ' ■ | 
plèlenient défautclicz le nouvcau-né. Mais ■  LÍ5 
elles s'y développent plus Lard cl ou les y ! f  í^^, 
renconlre conslanimenl chcz TadiUte, non 
sculcinciil à Ia surface des Iravées prin- i 
cipalcs, mais aussi sur les travécs les plus ^■■■ • 
uiinces, sur celles qui sont dépourvues dc ... ?! 
vaisscaux el rcduitcs íi un seul faisceau ; - s 
conjonctil'. ' í. -f i 
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sait, de nombreux lymphatiques. Cest au niveau de ces inlerstices que Ia se'reuse 
se deprime en doigl de gant pour former les puils Ujmphaliques de IIanvieh, que 
nous avons déjà étudiés à propos des lymphatiques (voy. Angéiologie), et sur les- 
quels nous n'avons pas à revenir. 

c. Taches laíteuses. — On rencontre sur le grand épiploon d'un grand nombre 
d'animaux jeunes, des formations plus ou moins régulièrement circulaires, qui 
tranchent ncttement par leur opacité relativo sur Ia transparence de Ia membrane 
séreuse. IIanvieu les a dt^signées sous le nom de taches laileuses (fig. 786). Elles 
paraissent formées par des amas de cellules conjonctives, auxquelles viennent se 
môler une grande quantité de cellules lymphatiques. De ces taches laiteuses, les 
unes sont entièrement dépourvues de vaisseaux {taches avasculaires ou invas- 
culaires). Les autres, au contraire, nous présentent ii leur surface et dans leur 
épaisseur un riche réseau capillaire (taches vasculai-isêes). Cos capillaires, qui 
íbrment des anses caractéristiques, sont rcliés aux rdseaux du voisinage par une 
veine et une artcre, souvent uniques. « Pour donner naissance au réseau capil- 
laire de Ia tache laiteuse, dit Ranvieii, les artérioles se divisent, se subdivisent ct 
aboulissent à des rainifications terminales, qui se continuent à plein calibre avec 
les capillaires du réseau, de sorte que ce dernier semble étre uno émanation 
directe de Tartériole. Du còté dos veines, il en est tout autremcnt et, entre celles-ci 
et les capillaires qui s'y rendent, il y a toujours une limite tranchée. Au point 
oii un capillaire débouche dans une veinule, couservant son calibre jus(iu'fi 
son extrémité, le capillaire vient s'y ouvrir, de telle sorte que dans ce point il y 
a entre les deux vaisseaux une diíTérence notable de diamôtre. » 

La signilicationanalomique des taches laiteuses a été longtemps obscure. Tandis 
(jue certains hisloIügi(jues (Uanvieh) rattachaient ces formations au systòme lym- 
phalique, d'aulres hasant leur opinion sur ce fait (jue les cellules conjonctives (jui 
les constituent se transforment plus tard en vésicules adipeuses, les considéraient 
comme des lobules adipeux à Ia première période de leur évolution. ün admct 
généralement aujüurd'hui (jue les taches laiteuses sont constitudes par des cellules 
vaso-sangui-formalives, c'est-ii-direpar des cellules (jui, au coursdu dévelopj)ement, 

forment à Ia fois des réseaux capil- 
laires et des globules sanguins. Prinii- 
tivement, elles sont invasculaires et 
situées plus ou moins loin d'une fusée 
artério-veineuse. Mais, plus tard, elles 
sonl abordées par des i)oinles d'accroÍ!'- 
sement de cette fusée artério-veineuse 
et, désormais, leur réseau canaliculé se 
continue avec le système circulatoiro 
général. II résulte d'expériences faitos 
par Kie.neu que, sur des animaux ren- 
dus tuberculeux, les taches laiteuses 
aboutissent h des tuhercules. 

()n roíicontrc dans répaisseur du mósociV 
lon ol <lu gruiid cpiplüon des collulos lixes, 
d uno nalui»; spúcialo. auxíiuclles Hanvieb ^ 
iloiinO Io noni do clasmalucyles. Co sont il'-' 

.Míscnlòre do Ia salaraandrc. liié au liquide dc Fleraraing collulos de fçrando taillo (Icur dlauit^tri! pC) 
(daprcs Vui.i.etos). jus(|u'ú \ niiUiniélro), arrondies 

Iii/, imisili.s lissBS. — n, noyau* il«s «■IlulM en.lolInOlalcs. — plulól OValairOS. inunloS do prolongoinou " rl. un riasuialucyle, uTüc iiuiitru pruloniceuicaU, <tuut ruu est , , . í.. ■, Id* bifurqué. i r r, niulliples, plus OU Miouis rauiilies, mai» j 
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mais anastoinosés cnlro cux. Au centro du corps collulaire so voit un noyau clair, allongé dans 
le mèmo sons ([uo Ia collulo. Los clasníalocytes sont forinós par du protoplasnía lineinenl granu- 
leux. Quant à leurs prolongonionls, loul en présentant Ia raònio valour que le corps collulaire 
dont ils dérivent, ils sont plus ou nioins ílexueux, tròs irréguliers, nioniliformes, je voux diro 
lorinós par des parties alternaliveniont minces et renlléos. Leur exlróniité libre est souvont 

Ctasiiialocylc du nióscalèrc chez Ic TriLo» crislalus {d'aiirôs Tol-rneux). 

roprósontóo par uno série de grains discontinus, indi(iuanl coniino une sorte d'énüettonient en 
poussière du protoplasnía collulaire {clasmalose do Iíanvieu). Morpiiologiquemont, les clasníato- 
cytosdoivcnt òtro considúrós coninie des descendants dos loucocytos. IUnvieb, auquel nous devons 
une paroillo intorprétation, invociuo en sa lavcur uno sério de faits, notaniment ceux-ci ; 1» Toxis- 
tenco do formos do passage entre le clasmatocyte ot le leueocyte; 2° rapparition de clasníalo- 
cytes s'eiroctuant oxpérimentalement dans Ia lympho péritonéale des batraciens souniiso pendant 
•lueltiuo tomps à Ia températuro do 23°; 3» onlin, Ia transformalion dos clasmatocytos en louco- 
cytos, survenant à Ia suito d'uno inllammation expériraentalo du périloino. II parait rationnel 
d'a(lmetlro ([UO les Maslzellen décritos par Waldkyeu et par Eniti-icii ne sont que dos variétés dc 
clasmatocytos. 

§ 1V. — Vaisseaux kt neufs 

1" Artères. —Les artères nourricières du périloino n'apparticnnentpas cn propre 
à ceUc membrano, mais lui sont fournies : 1° pour le feuillet pariélal, par les 
branclies du voisinage ; 2" pour le feuillet visceral, par les branches viscérales 
sous-jacentes. Elles foruieiiL toiil d'abord, dans Ia couche conjoncUve siluée au- 
dessous de Ia séreuse, un prenüer réseau visible à Tusil nu, le réseau sous- 
séreux. 

De ee réseau sous-séreux partenl ensuile des vaisseaux três íins, qui pénètrent 
dans Ia trame niônie de Ia séi'Ouse et s"y disposent en un deuxième réseau, le 
^'éseau séreux proprcment dil, à niailles serrées, polygonales, régulièrenient angu- 
leuses, ayant trois ou cinq fois (Roiiin) le diamèlre des capillaires limilants. 
" est à remarquer (jue les capillaires sanguins n'atteignent jamais Ia limitante 
'lyaline ets'cn rapproclient ménie un peu moiiis([ue les capillaires lympluitiques. 

Sur les parties du périloine oii se déposera plus tard Ia graisse, telles que le 
'iiéscntère et le grand épiploon, des arlérioles et les veinules correspondantes 
présentent une disposilion un peu spéciale, que l'on retrouve du reste dans le 
'issu conjonctif làche : elles émettent des bouquets de capillaires, revètant dans 
'•^•ir ensemble Taspect d iin disque aplati [réseaux limbiformes de Renaut). 

2' Veines. — I-es veines, issues du réseau capillairc précité, descendent dans Ia 
couche sous-séreuse et s'y terminent dans les trones veineux, do provenances 
•Jiverses, (jui clieminent dans cetto couche. 

3" Lymphatiques. — II est uaiversellemont admis aujourd'hui que le péritoine 
1'ossèdo (les lymphatiques lui appartenant en propre, distincts par conséquent des 

ib 
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lyinphatiqucs sous-sércux. Ces l^-inplialiijiics póritoiieaiix oiit été sigiialós depiiis 
longtcmps (léjà, sur Ic iiiúsentère par Klrix, sur le pcíritoine utérin par Mieiue- 
JEWSKI, sur le púritoine du centre plirt!ni(pic par Ruckmnt.kausex, Ludwki, 
SciiwEiüiiEii, Seidel, etc. (voy. t. Ilj. 

I5izz()zeu() ct Saeviom, qui ont repris cn 1870 cetle étnde dos lyini)hali([iies des 
sérouscs, onl décrit et liguré sur le périloine diapliaguiatique, oulre le réseau 
profond ou soa3-s(5i"oux, un réseau superliciel placé daiis Ia trame inénic de Ia 
séreuse, iinniédiateinent au-dessous de ia meinhrane liuiitaiile. Ce dornier réseau 
esl coiislitué par des lacunes alloiigées, coiiinuiiiiciuanl loutes les unes avec les 
autres à Taide de caiialicules três gréles, ([ui, pour Ia plupart, sonl j)arallèles entre 
eux et disposés pcr|)endiculairenienl au grand axe de Ia lacune. Iíizzozeiíü et S.vl- 
vioLi, du reste, onl conslaté, sur les parois <le leurs lacunes, un revètenient endo- 
Ihélial complet el caractéristique. 

Du réseau lyniidialiíiue suj)erliciel ou inira-séreux partent des canaux plus ou 
nioins volunüneux, lesqueis se rendent ensuite au réseau sous-séreux el, de là, à 
leurs ganglions. Ces ganglions varienl naturelleinent suivanl les régions du péri- 
loiuo que Toii considòre. 

Ouant aux relalions intimes (jiie présenlent les lympliatiíjues suiierlicieis avec 
rendotliélium de ia séreuse (sloinales, ]niils hjmphaliquef.), le lecteur voudra 
liien SC reporler ii TAngéloIogie (t. 11, j). 349j, oíi cetle question a déjà été 
éludiée. 

Hanvieh, sur l épiplooii du chat nouveau-nó, a renconlrú dos vaisscau^ lyiiiphatiiiucs rcpliés el 
f^lDiiiéiiilós à Ia iiiatiiòrc des glaiides sudoriparcs. II a renconlré auíssi, toul à ciUó dos vaisseauv 
lyiiiplialiiitics. dos vésicules allonffúos, coniplòtoment ciosos (lig. 78'J), paraissaiil rópondrc à dos 

è 

I ^ 

- 7;- 

iP 

A * 

Fig. 769. 
üno vísiculc 1} inuliatiijuc <lu mósrnlírc «Tun 

ciubryoa t!o porc do ü^.li (d apròs Uanvikh). 
Fitf. 790. — a. fiiissiMu lyuiphaliíju.'. - ft. võaM- |)ar uno surli) du péilicule Ciin.ilii*ul(! d. — cs, capillaíri' 

Uii ivmplialíi|uf (lu int^sciilíTO trun onilirvoa de porc 
de 0"*,t8 {d'aprL's Iíanviui). 

lyiiipiiiitiiiuo, «iont Ia cavitó couiiiiuuíitue ciii-ore ato 
s san^uitiH. 

porliüns du systèiiic lyiiiphaliiiue. i|ui se soraieiil isoliSos au cours du dóvolopiicineiit : ces ves'' 
cules 110 soraienl priiiiillvomoiit i[u'un siiiiplo diverliculiun d'un ca])illain' lym|iliatic|iii', s'oiivi'a"' 
larfjoiiionL dans le vaisseau sur loiiuol il se Irouvo implanlé; puis, 11 so sorait péiliculisé (lig- 
et, liiialeiiient, parla disparition du pédicule, serait dcvoiiu complèleuienl iiidépcndanl. I.a ligui' 
ci-dessus, ijue j'euipruiile à IIanviek, nous inontre cotiibien eelle iiiterprélatiori est rationnolle- 

i" Nerfs. — Les nerfs du p('ritoine, signalés de])uis longlcmps jtar IIai.i.eii, j'-'" 
(ÍI.ISSO.N, par .M vmmc.iii, onl été décrils íi nouveau a une époíjue plus réceate píi' 
Llscuka el i)ar lioLMir.Eiiv. Cvü.n, en 1808, a renconlré dans Ia membrane rélro-pt^'"'' 
lonéale de Ia grcnouille des nerfs à doiilile conlour : ces nerfs, apròs sV'lre i'*-'' 
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liouillL^s de Icur mj'éliiie, foniiaient iin plcxus, d'oíi s'échappaient dcs íibrillcs Icr- 
ininales cxccssivomcnl lénucs. Ki.ein, auqiicl j'emprunlc ccllc dcrnièrc cilalion, 
signalc égalcineiit rexislenco do iibrcs nervcuses sur Ic mésenlèrc ct sur Ic péri- 
loine diaphragiuatique, Homx, dc son còlé, a rcncontré dcs covpiisciiles dc Pacini 
(laas le luéscnlère du chal. 

Eii 187'2, I.. a pii suivrc jnsqu';i leur Icnninaison les nerfs périlonéaux, 
sur Ic graiid épiploon ct sur le feiiillet (jui recoiivrc Ia face anlérieurc dc rcsloinac. 
II a conslalé loiil d'al)ord, dans le dcniie de Ia séreusc, rcxislence de trones ncr- 
vcux, suivaiil gónóralcmcnt le trajct dcs vaisseaux, s'anastoino?ant três peii, mais 
SC divisant fréíjuciiinicnt. tlliaquc l)ranc!ie siil)it eiisuite de iiouvcllcs divisions, 
donl les plus tênues sont des íibres pàles do 2 ou 3 p. de diamèlrc. Uo distancc cn 
distance, ces ílhrcs pàles présenteut dcs renílcments fusiformcs, mcsurant dc o à G a 
dans leur plus grande largcur, an dela dcsqnels elles rcparaisscnt avcc leur dia- 
niètre priniitif, pour se ronllcr dc noiivcauun peu jilus loin ct ainsi dc suite. Fina- 
lenicnt, clles sc résolvcnt cn un certain nonihrc dc lihrilles d'une extrònie ténuité, 
lesquelles se lerniinenl par un rcnílcnicnt ovoido ou pirifornic. Ce corpusculc ter- 
minal, à son tour, donno naissanco, <à son cxtrémité opposée à cclle qiii est cn 
continuilé avcc Ia íihrillc ncrvcusc, à un ou plusicurs íilets tròs grèlcs, termines 
eux-mômos par un petit rcnilement. 

1'his réccmment (1892-181)3), Ranvieu, sur Ia membrane rétro-péritonéalc dc Ia 
grcnouillc, a dócrit un richc plcxus, h Ia constitution duciuel concourcnt à Ia fois 
dcs (ibros à mycMine ct dcs íibres sans myéline. Dc cc plcxus partcnt des íibres à 
Irajet llexueux, (jui se terminent pour Ia plupart, soit par des cxtrémités arrondics, 
soit par dcs cxlrómilcs rcnildcs cn bouton. Un certain nombre d'cnlrc elles, au 
niomcnt de se terminer, s'incurvent en are ct sc soudent à ellcs-niòmes, formant 
«linsi une sorte d'anso continue, dont Ia forme rappclle assez bien celle d'un 
nnneau dc clef {lerminaíson en anneau de cíefdc Uanviuh). 

A consultor au sujct ilu pcritoinc, outro les nióirioiros clójà signalés à ]M'opos dos vlscèrcs 
iilxloiiiino-iiclvicns (livres IX ot X) parini los truvaux réconts (1885-1903) : Lockwood, The deve- 
lopinenl of lhe aiicries of Ike abdômen and their relations to tlie pevitoneum, l'rüc. of roy. Soe. 
of London, 188o: — Tiieves, Leclures iii lhe analomy of lhe intestinal canal and periloneum in 
iiian, Ilrit. nieil. .lourn., 1885; — Fau.uieuf, Arrél d'évolution de iinleslin, Progr. méd., 1885; 
— liiiicoN, De 1'épiploon cijslico-colique, 1'rogr. iiiéd., 1888 ; — Toi.dt, Darmgekrose iind Netze ini 
Uesetzmüssiyen iinil yesetwidrifien Xustand, Wicn, 1881); — ISahadan, llech. sur Ia soudure des 
feuillels de 1'epiploon humain, Itcv. niéd. de l'Kst, 1889; — IIogie, i\'ole sur ievolulion de Ia 
poríion iiifra-duodénalc du lube digeslif et du mésenlère, Llllc, 1889; — uu mème, Anomalie d'évo- 
lulion du périloine chez le nouveau-né, Itull. do Ia Soe. anal.-elin. do Lille, 1889;— nu mème, 
l'Í0ament pancréulico-spléniijue, iljid., 1890; — Andeuson, The planes of subperiloneal and sub- 
1'ieurul connective lissue wilh lheir extensions, Jourii. of Anat. and Pliyíiol., 1890: — .Iaüol-hy, 
La lorsion inteslinale arrélih^ dans so)i excnrsion, I'rov. niód., 1891; — Péuignon, Elude sur le 
'léL'eloppeinenl du périloine dans ses rapports avec l'évolulian du lube digtslif et de ses annexes, 
' li. lio Paris, 1895; — Svminoton, The relalions of lhe periloneum to lhe descending colon in lhe 
liuina)i subjecl, .lourn. ol' Anal. and 1'hysiiil., lS9i'; — Hanvieu, Notes diverses sur les lymphali- 
'ints du périloine, oxtrailes dos C. 11. do l'Aoad. des Sc., 1887-1895 ct 1895-1897; — Dexteu, The 
analomy of lhe periloneum, Now-York, 1892; — Toi.dt, llaiifetl und Gehrõse, ICrgebnisse dor 
Anal. u. Ijitwick, Itd. 111, 1891); — Skunow, Die Lage u. die Form des Inleslinen mesenteriale u. 
"'^'ncs Mesenlerium, lieilíigo zu don Arhuilen dor 1'liysiol. nied. Gcs., iMoskau, 1894; — UoGu:, 
^ote sur diver,s points de L'anat. du périloine, etc., Journ. des Sc. niéd. do Lillo, 1891; — Duiiand, 
^'isposition du périloine sur 1'estomac el parliculièremenl au niveau du eardia, Gaz. licbd. de 
-^Içd., 1894;— Koi.ossow, Ueber die Slruclur des pleuroperiloneal und Gefassepilhels, Arcli. T. 
'"'kr. Anal., I!d. .\MI, 1894; — Nicolas, Note sur Ia morphologie des cellules endolhéliales du 
í"^>'<loine intestinal, C. U. Soe. do IMol., 1895;— IIoiii.nson, Sludies in lhe periloneum, Journ. of 
'\i>at. and IMiysioL, vol. XXX, I89G; — nu mème, The periloneum, Ilislol. u. 1'hysiol., Chicago, 
'898; — Andeeii, .Siít un nouvel appareil anatonwjue obserié dans le périloine, C. U. do TAead. 
''®sSc., 1897; — .ViiAMi, The greal omenlum, Tlie IMiiladoliihia nied. Journ., 1898: — Swaen, Note 
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— SwAEN, Nuuvelles rech. sur le développ. du grand épipluon et des meso-côlons ckez les embryom 
humains. Buli. Aead. do Méd. do liolgiiiue, 1899; — 11uanc.\, Sote sur le noijau dc Vendothélium 
périlonéal, C. R. Soe. Biol., 190Ü; — Joli-v, Sur les Plosmazelleii du grand épiploon, C. II. Soe. 
Biol., 1900; — Hobinson, The peritoneum, Anatomy, phi/siology and pathology, .Mod. Ree., Ncw- 
York, 1900; — Sabrazés et Muiiatet, Sumérations des éléinents cellulaires conlenus normalemenl 
dans Ia sérosité péritonéale du b(ruf, C. R. Soe. Biol., 1900; — Timofeew, Veb. die Xervenendig. 
im Bauchfelle u. in dem Diaphragma d. Saugelhiere, Arcii. f. mikr. Anat., I!d. 59, 1901; — Zie- 
UFMVECK, Die lledeutung der Douglas'schen Fallen filr die Lage des Uterus, Verli. Deutseli, Ges. 
Gynãk. 9 Vors. üiossen, 1901; — Dixon and Iíiiimingiiam, The peritoneum of the pelvic cavity, 
Journ. of Anat. and 1'hysiol., vol. XXXVl, 190á; — 0.mbhküanne, Absence de coalescence de culs- 
de-sacpéritonéaux prévésicaux. Buli. Soe. anat., 1902— Ancel et Senceut, Sur le pelit épiploon, 
le ligamenl hépato-duodéno-épiploi(]ue. Bibliogr. anat., t. XII, 1903; — des .mémes, Souvelles 
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LIVRE XI 

EMBRIOLOCxIE 

Ün peul délinir rembryologie ' (de êiASpuov, cmbryon et lóyo,-, discours) : Ia 
Science dii développcmcnl dos ôtres. Le développement cst Ia série des change- 
menls de forme par lesquels passe tout ôlre vivanL pour arriver à Tétal adulte, en 
l>artant d'iin organisme tròs siinple, roeuf. 

G.-F. WoLFi-, Ic créaleur de l'embryologie, niontra le premier (1759) que Forga- 
lüsme est conslilué au début par de simples lames planes, les feuülels embryon- 
naires, lesquels'se recourbent sur eux-mémes et se compliquenl de mille manières 
pour engendrer los organes. C.-E von Uaer (1837) étendit el, compléta Toeuvre de 
WoLKF. Ses Iravaux, ceux do Paxüer, el plus tard ceuxdo Uexiak, conduisirent à Ia 
notion que le corps de Tembryon est formé de trois feuillets, un feuillet externe 
ou ectodevme, un feuillet interne ou entoderme, et enfin un feuillet intermédiaire 
aux deux prdcédents, le feuillet moyen ou mésoderme. En 1849, IIuxley compara 
les deux coucbes cellulaires du corps des coelenttírés avec Tcctoderme et Fento- 
derme des embrj-ons de vertébrés, et établit ainsi, le premier, que, môme ehez des 
animaux três dloignds les uns des autres, le corps est formé à Taide de matériaux 
identi(iues ou tout au moins homologues. Cette idée fut développée ensuite avec 
beaucoup de succòs par H.eckel dans sa théorie de Ia Gastroaa, et Ton admet aujour- 
d'hui (jue dans tout le règne animal, Torganisníeprocèdede feuilletsembryonnaires 
homologues entre eux. 

En elTet, chez tous les animaux métazoaires, les feuillets de mème nom 
engendrent toujours des organes de Ia môme catégorie : rectoderme produit par- 
tout le systôme nerveux et les organes des sens, ainsi que les épithéliums tégu- 
inentaires, en un mot des organes de Ia vie de relation; le mésoderme engendre 
les muscles volontaircs et le squclette, organes de Ia vie de relation, puis les 
luusclcs lisses, lesystème uro-génital qui sc rattachent h Ia vie végétative : Tento- 
(lerme donne exclusivement naissance à des organes de Ia vie végétative, système 
digestif, systôme respiratoire. 

La place qui, dans cet ouvrage, est consacrée à Tembryologie no comporte nalu- 
i"ellement qu'un courtrésumé; mais si j'ai díi étre bref sur bien des points, je me 
suis néanmoins toujours ellorcé de meltre en lumièro les idées générales quidomi- 
"ent rembryologie actuelle. 

' Ce livro XI, coinprcnant rKmliryologie, a étó úcril en entier, cominc jo l'ai déjà dit dans Ia 
prOface, par M. Yiali-eton, professeur d'liistologie à ia facultó de médocine do Monlpollicr. 

ANATOMIE liUlIAINE. — T. IV, 5» Éurr. 110 
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Lc préscnt livre est divise cn cinq articles : daiis le i)reniier iious éludierons 
Vccuf el les premières phases du développement; cet article renfcrme un grand 
nonibrc de faits cniprunttís <'i rcinl)ryologie comparée cl qui ne se rapi)Oi'tent pas 
direclcment à riioimne, mais il était impossible de les passer soas silence, Ia 
nature inlime des preiniers phénoinènes du développement, chez Tlionime, ne 
pouvant ôlre comprise que par une étude comparative ; le second article est 
consacré à Ia forrnaiiun du corps etaux annexes de Vembryon; le Iroisième, aux 
organes dérivés de l ecloderme; le (juatrièrne, aux organes dérivés de Venlo- 
derme; le cinquième, aux organes dérivés du mésoderme. 

En réalité, à quelques exceplions prós, un organe ne provient jamais d'un seul 
feuillet, car il comprend toujours, avec un tissu spécial, venu de fun ou de fautre 
des feuiliets, une cliarpente conjonctivo-vasculaire fournie i)ar le mésoderme. 
-Mais le tissu propre de Forgane le caractérise seul, il en est J'élémcnl spéciíique, 
tandis (jue Ia cliari)ente conjonctivo-vasculaire n'esl cn (lueltjue sorte qu'uii 
élémcnt banal. On peut dono rattacher génétiquement chafiue organe h un seul 
feuillet, à cclui des trois qui a produit ses éléments i)ropres. Ainsi se trouvcjus- 
titié le niode d'exposition que nous avons adopté, et qui, du reste, est cclui de Ia 
l)lupart des auteurs. 

AKTICLK I 

L'()EUF ET LES PIIEMIÈUES PIIASKS DU I)ÉVELUPPEMENT 

L'ovulc, qui est toai d'al)ord une simple ccllule périssable comme les autres 
cellules du corps dont il fait partie, devicnt, jiar le fait môme de Ia fécondation, un 
organisme unicellulaire, doué d'une vie nouvelle et capable d'évolucr d'un(! 
manière propre. On peut désignercet organisme sous lc nom d'£e?</" ou i\c gerine, 
en réscrvantle nom iVovule ou iVccuf pour Ia cellule femelle non fécondéc. 

Les produits sexuels, spermatozoíde et ovule, qui, par leur conjugaison, donnent 
le germe, ont déjà dté étudiés (voy. p. 572 ct ()93). Nous ne reviendrons pas sur 
le spermatozoíde, nuiis 1'ovulc doit étrc décrit plus complètement que cela n'a été 
fait. II est en ctlet le support, le substratum de tous les phénomènes enibryolo- 
giques que lc spennatozoíde meten train. Sa struclure a une grande influcnce sur 
Ia marche de ces phénomènes, elle doit ótre hien connue. 

L'ovule, avanl d'ètre apte h Ia fécondation, doit subir une série de changements 
connus sous le nom de inaturation; puis il s'unit avec le sperinatuzoíde, dans 
lacte de Ia fécondation, cl bientiM après devienl le siège de divisions répélées, dont 
Tensemble constituo Ia segmenlation. Enlin, les cellules i)roduitcs ])ar ces divi- 
sions s'ordonnent entre elles pour former les couches cellulaires connucs sous lc 
nom de feuiliets germinatifs, d'ou dérivcnl tous les organes du corps. 

En suivant cet ordre, (jui esl cclui dans lequel les pliéiiomònes se succèdent en 
réalité, nous étudicrons dans ce chapitre : i" Ia slruclure de Vceuf ooarien; 
maluralion de Vanif ovarien ; 3" Ia fécondation; 4° ki segmentation; 5° Ia forina- 
tion des feuiliets. 

I I. — SrnucTüiiK i)K ovaiiif.N OU OVÜI.K 

L'ovule est une simple cellule ct, comme lei, possède une nienihrane d'cnvc- 
loppe, unnoyauet un corps protoi)lasmique. Nous étudierons d'abord Tovule de» 
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vertébrés en général avcc Ics cliíTércntes modifications qu'il pcul présentcr. Cellcs- 
ci sont en cHet indispensables ;i connaitre pour comprendro Ia segmentation et 
par suite Ia formation dos feuillets. Ccttc étiide faite, nous donnerons quelques 
ddtails particiiliers sur rovulc de rhomine. 

1° Ovule en général. — La membrane d'cnveloppe de Tovule est généralement 
épaisse, transparente et assez solide. Elle pciit ôtre formée par une sécrélion de 
Tovule lui-iuème, dans ce cas on Fappelle membrane vilelline, ou bien elle cst 
sécrétííe par les cellules folliculaires qui entourent Tovule, c'est alors un chorion. 

Le noyau {vésicule germinalive) est vohunineux; il est pourvu d"une line mem- 
brane, et renferme un contenu clair, qui ne se colore pas par les réaclifs [sue 
nucléaire), au sein duquel est plongé uu réseau de filaments renfermant une 
substance três facilement colorable. Ia cbromaline ou nucléinc. Sur divers points 
du réseau sont placcíes une ou plusieurs sphòres colorables, ce sont les taches ger- 
minalives ou nucléoles. 

Le corps protoplasmique a regu le noni de vitellics. 11 est forme de protoplasma 
renfermant une certaine quantité de matières nutritivos que Ton a désignées, par 
opposition au protoplasma, sous le nom do deuloplasma. On dit aussi vüellus for- 
matif ou vitellus plastique cn parlant du protoplasma, üz7e/Ztís nutritif en parlant 
du deutoplasma. Los matières nutritivos contonues dans le vitellus sont des 
matières grassos et des mélanges de matières grasses et de matières albuminoVdes, 
contenant du phospboreot des seis niinéraux. Elles so présentent sous les formes 
les plus diversos, tantòt avec Tapparonco do petitsgrains semblablos à des gouttes 
do graisse, mais doués do réfringenccs três diversos (mammifères), tantòt sous 
formo de petites plaques ou de tablottos (poissons), tantòt eníln sous Ia forme de 
sphèros volumineusos et de structure compliquée (vitellus blanc des oiseaux). Lo 
deutoplasma ne joue aucun rõlo actif dans les phénomènes embryologiques, il est 
simplomont destino à pourvoir à ralimentation du germe, il apporte mòme par sa 
présence au sein du protoplasma dos obstaclos aux mouvoments moléculaires que 
ce dernier doit offectuer pour so divisor. Aussi Ia division d'un u3uf, sa sogmen- 
Uition, est d'autant plus rápido et d'aulant plus facile que cot oeuf renferme moins 
de deutoplasma (Bali-quu). 

La distribution ilu vitollus nulritif dans roouf ovaricn a donc uno grande importance, à cause 
de son inlluence sur Ia segmentation. On peut dislinguer, clioz les vertébrús envisagés en parti- 
'•uHer, trois modos principaux do dislribution du vitellus nutritif. 

a. Ovules alécithes. — Lus grains de deuloplasma nianquenl tout à fait, ou bien sont peu abon- 
danls et (leu volumineu.v. Lorsiiu'ils cxislent ils sont dislribués à peu prós luiilormémcnt au 
sein du protoplasma. Kn les eonsidérant au iioint de vue do leur vitellus nulritif, Iíalfocr avait 
'lonniS à eos oeufs lo noni d'ovules uléciíhes (i privaliíot JixtÜo;, jaune d'aíuf). Los ovules rigou- 
'■eusomont alécillies, au sons litléral du mot, sont tròs raros; 1'üvule des inaminifòres et do 
j liommo, ([uo Ualkouh rangoait dans cetto catégorie, est en réalitó pourvu d'une (luanülé assez 
""portanto do vitellus nulritif. 11 vaut donc mioux, pour éviter Ia confusiou cjue rétymologie 
Pourniit fairo naítro, appeler c«l ovulo oligolóciMio peu nombreux et )intOoí) eommo l'a 
I"'op()só l'uEN\NT. Les ovules aldciUies et oligolócithes sont toujours pelits, leur dianiètre ne 
'lépasso guòro á diviòmes do millimòtro. 

b. Ovules íéloléciíhes. — Los grains vitellins sont plus volumincux et plus abondants. Ils no 
sont ))as répartis d'uno maniéro uniformo dans le protoi)lasma, mais se prossont do prófórence à 
Un prtio iiu 1'ovule, lo piMe opposé ne renlormanl ipie du protoplasma, pur ou mólangé d'uno tròs 
1'olile (luanliló de deuloplasma três llncmont. divise. L'ovule presente donc deux pôles, un póle 
Pj'ütoplasmii[ue Ipúle ^erminatif ou pále animal), ct un pôle dans lo(iuel lo protoplasma est tròs 
''úiluil en (luantiló par Ia surcliarge do matiòros nutrilives (pôle nulrilif ou végétatif). Dans les 
Jeseriplions, on placo d'liabitude le pôle germinalif on baut. Cest daillours Ia posilion (|uo 
iTond Tuouf abandonné à lui-míme daiis un liiiuido, à cause du iioids plus considórablo du vitol- 

nulrilif. l/aceunailation du protoplasma dans un púlo entraino cetlo cünsé(iuonce (|ue lo 
"oyau, qui so jilaco toujours lá oü lo protoplasma est le nioins encombró do niatiòres nutrilives, 
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abandonne le ccntro de Toeuf ot se rapprocho du pôle supérieiir. Ces ovulcs ont rcçu le nom de 
télolécilhes (tsXo;, fin, pftlo et Toutefois, Ia. dislinction entro les deux pôlcs n'e3t pas 
absoluo, pui3([u'il y a encore du protoplasina au pôlo nutrilif, et ces ceufs no répondent qu'im- 
parfaitemont à Icur déíinilion de lólolécithes. Ils sont plus grands ([ue ceux de Ia promière calé- 
Korio. leur dianiètro attoint ou dépasse l niilliniètro (amphibions, cyclostomes). 

c. Ovules mèroblasliques. — II peul arriver ([uo le doutoplasma remplisse entièremcnt le pôlo 
infériour de Toeuf qui ne renferino plus du toul de protoplasma. Co dernior oecupo exclusivemont 
le p(Mo supérieur oü il est disposé sous Ia formo d'un potit disiiuo biconvexo i|ue Ton appolle. 
dans roeuf de Ia poulo, Ia cicatncule. Dans ce cas Ia distinction entre los doux pôles ost trrs 

A B c 
Fig. 791. 

Divcrs lypes d'ovulcs {sehématique), 
A, o*ule alécitho. — R. ovuIo tiHolécithe. — C, otuIí» méroblnsliquü. I, vósiculo íerminrttiTe. — 2. vilellus üutritif (deutoplasuia). — 3, ritellus forinatíf {proloplaiiuaí. — 4, lone Intermódiairo •'lUre 1(9 vilellus nutritif et Io vitoUus romialir. 

netto; Io prtio vógélatif ne ronfornio plus ([uo des niatièros nutritivos, Io pôlo animal no renfemic 
([ue du protoplasma. Nous avons alVaire à un ccuf tólolêcithe parfait. Comme dans ces ooufs, Ia 
partio proloplasníique so segmento soule, ot formo seule Tembryon.on lesappello méroblustiques 
de (xspo; i)artio et fiXaTTo; germe, tandis (pi'on reserve le nom àholoblasliqiies aux ccufs de» 
types précódents ([ui so segnientent dans leur totalité. Le diamòlre de ces ccufs est asscz grand. 
Dans 1 ovule du poulo il mesure 30 millimètros. 

2" Ovule de 1 homme et des mammifères. — L'ovule des mainmiferes, décou- 
vert par von 1].\eií, cn I8i27, est três seinblablc à cclui de riioinme. Ce dernier est 
sphdrique, de petite taille. O""", 17 (Nagel). Sa membrane d'enveloppe estépaisse et 
transparente, fi un faible grossissenient elle parait honiogòne et forme autour de 
l'ocuf une zone claire se détachant bien sur le vitellus, d'oíi le nom de zonepellu- 

cide (von Iíakr). A un grossisseinent d'environ 
cinq cents fols, elle prdsonte des stries radiales 
três fines dirigdes ?i travers sou dpaisseur. A 
cause de cela on Tappclle maintenant zone 
radiée. Autour d'elle les cellules de Ia mem- 
brane granuleuse du füllicule sont disposées 
en une sorte de couronne rayonnante (coronci 
radiata). La plupart des auteurs sont d'accord 
aujourd'hui pour considérer Ia membrane de 
Tovule comme sécrétée parles cellules du fol- 
licule, c'est donc un chorion. Mais comme ou 
a aussi donné le nom de chorion à une dei 
membrancs formées plus tard autour de Tem- 
bryon, on designe Ia membrane (jui entoure 
Tovule sousle nom de prochorion. Au-dessous 
du prochorion, Kd. van Iíexkden a signalé, au 
moinentde lamaturation de Tceuf, une secondc 
membrane qui entoure directement le vitellus 

et qui, síícrtHde par le vitellus Iui-ni6me, mérite véritableinent alors le nom de 
membrane vitelline. 

Le vitellus renferine une certaine quantité de deutoplasina situe principalement 

Fig. 792. 
Óvulo do mammifòro (Walueyeh). 

1, cellules de Ia corona radiata. — 2, zone 
radu^c. — 3, vésicule germínativc. — i, réli- 
culum nuclóaire. — 5, tache |,'orminalivc. — 
♦i, vilellus. 
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vers le centre de Foeuf, de manière à laisser à Ia périphérie le protoplasma à peu 
près pur consliluer une sorte d'écorce. Les granulations du vitellus nutritif rendent 
Tovule des inammifòres três fortement granuleux et assez opaque ; chez rhomme, 
par exception, le vitellus est três transparent et laisse facilement étudier les détails 
do structure (Nagel). 

La vésicule germlnative (noyau de Tovule) a été retrouvée par Goste, en 1833, 
dans Tovule des mamrnifères, peu de temps après que Puiucinje Teut signalée pour 
Ia premlère fois dans Toeuf de Ia poule (182o). Son diamètro atteint prosque le 
quart de celui de Tovule. Elle renferme en gênéral une tache germlnative assez 
grosse, accoinpagnée de deux ou trois tachos plus petites. Elle occupe générale- 
nient une position Idgèrement excentrique et tend à se rapprocher de Ia surface de 
Tovulc. 

Ovule de Ia poule. — Cominelo ilóvclüpponiont du poulot fournil à rcnibryologie des données 
Irès iinportanlos, iious dirons qucliiues niots sur Ia composilion do Vojuf de poule. L'cEuf do 
poule pondu prúsente, conirae on le sail, trois partios : 1» Ia co(iuillo; 2» ralbuinino, (jui formo le 
Ijlane, et enfui 3» Ic jaune. 

La coquillo, organo de protoction, ost sócrétéo par roviductc, do nièiiie ijue ralbuinine nui sert 
à Ia nutrilion. Le jauno soul corresponil à Toouf ovarien dos niainmifórcs. 11 ost onveloppé par 
uno couche parlieuliòro d'all)Uinine, prolongéo de cha(iuo côté par deux cordons tordus sur eux- 
inôincs, los chalazes, (jui s'élondent au soin de ralbuinine suivant Io grand axo do roeuf. Colte 
coucbo ou menibrane ehalazif6ro u'osl pas uno envoloppe propre de Tovule. Au-dossous d'elle so 
trouve Ia véritablo nienibrano ovulaire analoguo á Ia zone radiée des nianiniifòres. Le jaune ost 
constituo par des eouclies concentriíiuos d'uno substaneo jauno d'or séparóos par des lils tròs 
niinces d'une substaneo plus pàle. Cetto substaneo plus i)ilo, ([ui a rcçu à cause de sa couleur le noni 
de vitellus blanc, recouvre louto Ia surface du jauno sous Ia forme crune lanie extrôinement minco, 
laquolle, arrivóe au pAle supérieur de Tovulo s'ópaissit en uno masso infundibuliformo, le noyau 
(Ic Vandey, puis s'onfonco dans Tintéricur do Tuouf en formant un cordon étroit (lui, arrivé au 
centro, so rcnile on uno sorte de splière (liitebra). II y a dans Topaissour du jaune un cortain 
nombre do litsde vitellus blanc, (jui sóparent coinme on Ta vu los cüuclios du jauno propromont 
'lit ou vitellus jauno. Au pôle supérieur so trouve un petit amas Icnticulairo de protoplasma, qui, 
<lans un ceuf pris dans l'üvairo, ronformo Ia vésiculo gorminativo. Cost Ia cicalricule de Toeul', 
'a partio principalo, cello qui formera roínbryon. La cicatrieule repose diroctoment sur le vitellus 
lilanc dont il est dillicile de Ia sóparor. Kn olfot, á leur point do contaet, protoplasma et vitellus 
blanc se niólangent et so pónòtront récipro(|ueinent, le protoplasma de Ia cicatrieule se continuant 
sous Ia forme d'un róseau três délicat à travors uno cortaine ópaissour du vitellus blanc. 

I II. — .MATUIIATION I)E L'OVUI.IC 

L'ovuIe, lei qu'il a été ddcrit ci-dossus, c'est-à-dire poiirvii de sa vésicule germi- 
'lative, n'est pas propre ii ôtre fócondé. II doit au préalable subir une sério do 
inodillcatiens qui constituent les phénomònes de Ia maturation. L'intelligence de 
tíes ph(5uomènes suppose Ia connaissance préalable do Ia division cellulaire indi- 
1'ecle ou karyokinèse. Comme cetto question n'a pas oncore été Iraitée dansle cours 
<'e cot ouvrage, noiis Texposerons ici brièvement. 

1® Division cellulaire. — 11 y a deux modes principaux do division cellulaire : 
lii division directe, qui s'cirectue directomont par un simplo étranglement du 

pcotoplasnía et du noyau sans changenients iniportants dans Ia structure de cos 
Pfirlies; 2° \a. division indirecle, qui suppose au préalable une série de modilica- 
tions dans Ia siructure du noyau ct dans celle du protoplasma. ün donne souvent 
•1 Ia division indirecto le noni de karyokinèse, ou mioux, conformément à Tortho- 
o''íiphc française, de caryocinòse (xàpyov, noyau et xívyi'5i.;, mouvement). On Ia 
désij ;ne aussi quchiuefois sous le nom de milose (ulítoí, lilament) à cause de Ia 
'>li'ucture filanienleuse.rque revôt à co nioment le noyau, et on donne alors le 
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nom á^amüosea. Ia tlivisiou directe qui s'exécute saiis cetLe Iransforyiation lila- 
menLeusc du noyau. 

Pour étiulier Ics pliénomènes de Ia caryocinêse nous exposerons ; 1° Ia slrueLurc 
(Ui noyau à Tétat dc repôs {noyau quiescent); 2° les phénomònes (iiii se raltacheni 
I)liis directenieut à l'activité dii noyau (phénomènes nucléaires); 3" ceux (jui relè- 
vent du proloplasnía de lacellule {phénomònes proloplasmiques). 

a. Noyau quiescent. — On peuldécrirc dans les noyaux au repôs ; 1° une mem- 
brane d'enveloppeíá" un contenu liquide clair, qui ne se colore pas par les réac- 
lifs (sue Jiucléaire); 3° une charpente formeç par des íilainents d'une uiatière 
protéíque spdciale, \nplastine, lilaments qui renfennent une subslance três facile- 
uient et três énergiqueinent colorable par les réactifs, Ia chromaline cou- 
leur); -i" enlln des micléoles. Caiixoy considere le sue nucléaire coniuie foriué en 
réalilé d'un protoplastna três délical auquel il donne le noui de caryoplasrne. Lo 
protoplasina cellulaire prend alors le nom de cyloplasmc. 

On distingue deux sortes de nucldoles, les micléoles vrais et les nucléoles chro- 
maliques. Les nucléoles vrais sont de petits corps sjjliériques, três réfringents, et 
constitués par des substances diverses, autres que Ui chromatine; ils jouent sans 
doute un ròle dans Ia nutrition, mais disparaissent conime par une sorte de fonte 
avant Ia division cellulaire. Les nucléoles chromatiques sont dc petits corps irré- 
guliers éloilés, resultant de Taccolement sur un môme point de deux ou de plu- 
sieurs íilaments de Ia charpente. Lorsqne Ia charpente change de forme, les acco- 
lements des íils se défaisant, ces nucléoles disparaissent, bien entendu, mais leur 
substance n'est i)as détruite, elle se retrouve dans les íils chromatiques. 

La cliarponte du noyau pcut rcvòlir des formos inuUiples, mais qui so laisscnl à pcu prú» 
toutes ranioner à. deux types ; 1» type do Ia charpente réticulée; 2° typo de Ia charpente pola- 
rise'e. — Dans Io preniior type (lig. 793, A), les lilaracnls, de grosseur vaiiable, lornienl un 

róseau ([ui traverso le sue nucléaire et vienl 
s'insérer sur Ia paroi du noyau, ([ui elle aussi, 
rcnfeiiiie do Ia cliroiualiue. Lo noyau pos- 
sOíde dos nucléoles vrais et des nucléoles 

-2 chroiiialiiiuoá. Dans Ia secondo forme (lig. 793. 
3 H). les lilaments clironiati(|ucs sont de deux 

ordres : les preiniers, filaments primaireu, 
pius gros, rc|)résentés seuls dans Ia muitié 

A U gaucliB de Ia ligure 793, li, sont disposés on 
rij?. 703. ansos dont les convexités sont tournées toutes 

Noyaux iiuicscciils (tchématique). vers le mimo prtlo du noyau, á uno ccrtaine 
.V. novau il ciuirpi^nio nHioult-i!: 1. nuch^oirt vrai; s. nucléolo distancc dui|uel cllos s'arrrtt!nt, laissant lil)I'e dironialiiiue. - B, nuyau il olmrpentB poliiri»™ ; 1, oUamp |io- ,|„ ,„M,> n,, .mu l(,,ir ,,/iniiilU 

lairi!; 2, lltaiiiflnl.s sircoiiilairus; 3, íiRsiis lirimairuü. auLoUl (lu pOlL Un e^pacO (JUL U.VItl. nonll 
lo champ polaire; les seconds, filaments secou- 

ilaires, (ilua lins, se portent des Iiranclios (funo anse aux hranches voisinos, créant ainsi entro 
les íilaments primaires uno foule d'anast()moso.s. 11 cn résulte (|uo l onsemlde dos lllamonls cliro- 
jnatiíiues formo ici aussi un réseau, mais les lilaments principaux de ce dernier onl uno oritn- 
tatiün polaire; le noyau possèdo alore un axc ((ui passe par Io centro du noyau et par le centn? 
du champ polairo. 

b. Phénomènes nucléaires. — Le premier changement qui intervient dans U' 
noyau lors de Ia caryocinêse est Ia disparition du réseau. Dans les cas oii Ia char- 
pente a Ia forme réticulée tout se passe comme si les nueuds du réseau, compii- 
rablesà ceux (Pun lilet, se défaisaient, rendant au iil (|ui les a formés sa conlinuiti! 
primitive, l^a chromatine se dispose alors en un long lilament entortillé (jue To" 
appelle le spiròme ('^r.zíor,\x%, entortillement) ou poloton. Au début les tours d" 
lilament sotil três nombreux et três serrés; on dit alors (jue le noyau est au studo 
du peloton serré (lig. 7í)i,A). l'lus tard, le lilament revient un peu sur lui-mtMnc, 
so raccourcit et devient plus largo; il forme par conséquent un peloton nioin--^ 
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Chai'ponte d'un noyau cn voio do division (schémaíique). 
A, peloton sorró. — H, peloloii làcho, — C, chroniosomcs libres. 

sciTÓ, c'csl le peloton làclie (íig. 794,B). Eníiii, cc pcloton se sectionne lui-mêmc 
cn un certain nombro de frng- 
ments inclépenclants i)lie's en an- 
ses ou en V (fig. 794, C) appelüs 
chromosomes (Waldeyeu). 

Dans le cas de noyaux à char- 
pente polariscíe les lilainenls se- 
condaires se délient les uns des 
aiilres et renlrent dans les íila- 
nienls primaires qui, dovenus 
indépendanls, ronstiluenl aulaní 
de chromosomes. 

11 y a des cas oii les chromosomes ne consistcnt pas en des anses, mais simple- 
menl en de pelites sphérules ou en des hâtonnets larges et courts. 

La memhrane du noyau disparaít et Fon voit apparaitre un fuseau formé par 
des lllaments Iròs déllcals, hyalins, qui se colorent mal par les réaclifs {filamenís 
achromaliques). Les chromosomes se placenl à réqualeur du fuseau (fig. et 
y dessinent une figure qui représente soit une étoile, soit une couronne ou même 
une })laque, suivanl qu'on Ia regarde de face ou de profil, et que les chromosomes 
sont plus ou inoins rapprochés les uns des aulres. Cest Vasiroide de Flemming, Ia 
couronne ou Ia plaque éqiialoriale d'autres auteurs. Les rapports qui exislent 
entre les cliromosomeset les fils du fuseau ne sont pas compris de Ia même fa^on 
par tout le monde ; pour les uns, chaque chromosome s'appuie par sa convexité 
sur un seul íil achromatique, et il y a juste aulant de fils dans le fuseau que de chro- 
luosomes dans Ia plaque (íquatoriale, pour les autres, plusieurs fils achromatiques 
«'attachent à une seule anse, les íils de Ia moitié suptírieure du fuseau élant fixes 
sur le bord supérieur de Fanse, ceux de Ia moitiéinférieure sur son bord inférieur. 

Après Ia constitulion de Ia plaque équatoriale, intervient le phénomène fonda- 
'uental de Ia caryocinôse : chaque anse chroma- 
tique se divise longiludinalemenl en donnant nais- 
nance à deux anses jumelks parfaitement égales. 

regarde Ia formation dos anses jumelles comme 
iine sorte de reproduction des chromosomes (Boveiu). 

Les anses jumelles se sóparent Fune de Fautre en 
s't^cartant d'abord par leur convexité, tandis qu'clles 
''estent encore unies poir un certain temps parleurs 
'■xtrémitds libres (lig. 793,15) ; puis chacune d'elles 

dirige vers Fun des pòlcs du fuseau. La ])laque 
''qualoriale s'est dédoublée en deux plaques ou cou- 
'unnes semhlables et égales, qui s'élüignent Fune 

Fautre en se rapprocliant des pôles du fuseau : 
sont les couronnes polaires. Conime il y cn a deux dans Ia cellule, et qu'elles 

1'esscmblent étroiteinent à Fastroíde d'oii clles dérivent, Flemminü désigne le stade 
•'t" Ia caryocinôse oü ou les rencoutre sous le nom de diaslroide. 

'•■ors(]uc les couronnes polaires sontarrivées assez prós des pôles du fuseau. Ia 
''cconslitution du jeune noyau conimence. Dans le cas de noyaux à charpente 
l"^larisée, les choses se passent d'une manière três simple ; les chromosomes des 
•'ouronnes jjolaires sont disposés do lelle manière ([ue leurs convexités, lournécs 
^^rs le pòle fusorial, délimitent un champ polaire. Le fuseau disparait, une menr 

A 11 
Fig. 795. 

Kuscaux nuclóaires [schéma- 
íique). 

A, clironiosomcs disposís cii uno cou- 
ronno ('Mjualoriale (astroYde^. — li, dc- 
doublomeut des chromosonics. 
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brane ddlicatc se forme aulour de chaque couronne polairc et individualise Ic 
jüiine noyau. Entre Ics chromosonies qui représentcnt les filanieiits primaires 
apparaissent des íilainents secondaires anaslomotiques qui achòvent de complé- 
ter Ia cliarpente. Dans ce cas, les íilanients primaires du noyau fils proviennent 
directcmcnt des íilaments primaires du noyau père; on en a eonclu que les chro- 
mosomes avaienl une véritable individualilé ct (iu'ilsse Iransmeltaient de généra- 
tion en géneration, sans perdre celte individualité (BovEni, II.uil). 

Cette individualild des chromosomes cst plus dlfTicile à concevoir dans les 
noyaux à cliarpente réticulée. Dans ces derniers, les cliromosomes des couronnes 
polaires s'unissent bout à bout en forniant un íilament conlinu et un peloton : on 
comprend, par suite, que chaque chromosome qui entre dans Ia constitution du 
jieloton ne gardp pas dans le noyau une place marquée comme cela a lieu dans 
le cas précddent. Le peloton ainsi formé est d'abord làche, il devient ensuite plus 
serré et passe enfin à Tétat de rt!seau. 

Le noyau ndoformé, pour se constituer, parcourt dono en sens inverse les 
niômes (ítapes que le noyau préexistant a suivies pour se disloquer. Ün peut 
rcprésenter Ia marche des faits dans le tableau suivant, qui se lit dans le sens des 
flèches : 

NOVAU PÈIIE NOYAU FILS 
5 ^ Cliarpente réticulóo {repôs) Cliarpente réticulée [repôs] 1 ♦ i 
^ I \ Peloton serré  Peloton serré ' \ 
g- I I Peloton lilcliu  Peloton làclie i 

Korniation des cliroiiiosoincs bipartition des chromosonies / "^ 
PLAQUE ÉiJCATOUIALE 

Mélaphase. 

On a donné le nom do prophase h Tensemlile des phénomônes de dislocation. 
celui d'a7iaphase à Tensemble des phdnomènes de reconstitution ; entro ces deux 
périodes, Ia phase de Ia plaque équatoriale (mélaphase) peut õlre considérée 
comme un état d'équilibre et en quelque sorte de repôs (Uovkui). 

Le fuseau nucléaire est fonni5 jiour certains auteurs |iar le protoplasnía cellulaire, pour 
d'autres par le noyau. II agit soit en servant siniplenienl de guide pour les clironiosonics «[ui 
glissent le loiig de ses lils en se dirigeant de Téiiuateur vers les pôles, — dans ce cas le fuseau 
garde sa forme (lig. 7!)0, A), — soit en enlralnant niécanuiuement les chromosomes par une eon- 
tractlon de ses lils. Dans ce cas, ehacune des anses reçoit, de chaque piMe du fuseau, un certaiii 
nonibre do lils acliroinati(iuos qui s'altaclienl á elle et Ia tirent vers les pòles comiiie pourraient 
le fairc deslihres musculaires (Iíoveeu). I)ès(]ue les anses jurnellessonl produitcs, ces contractions 
des lils les súparent l'unu do lautre. Entro les anses jumelles ainsi écartées niécanique- 
ment (lig. 815, D), existe une substanco ductiie qui s'élire en un filamenl d'union étendu entre 
les cliromosomes des deux couronnes polaires (ICu. van Iíeneue.n, Iíúveiu). 

c. Phénomònes protoplasmiques. — Aux deux pòles du fuseau se trouvent Icá 
sptiòres atlraclives de Ed. vax Bexedkx. Co sont des masses qui comprennent, 
iPapròs cet auteur, Irois couches emboitées : 1° une couche externe qui se colore 
assez bien {zone corlicale); 2° une couche moyenne hyaline, incolore {zone inédid- 
laire); un corps central sphérique, fortement colore ((ig. 790,1). Le corps centríi' 
a reçu de Hovkui le nom do cenlrosome. II ura paru constituer Ia partie essenticH^ 
de Ia sphère attractive, les autres parties (zone médidlaire et zone corticalcj» 
n'étant autre chose que des portions du protoplasnía niodifiées par radiou ihi 
centrosoine lui-môme, opinion accc[)téo dejiuis par B.vi.iua.m. 

Des splières attractives partent une iniinité de rayons protoplasmiques qui sc 
dirigent tout autoiir d'elles comme les rayons lumineux (jui émanent d'un astrc» 
d'oíi le nom de soleils ou fls/e?'s donnd par Foi, aux ligures que l'on voit alors auX 
pOies du réseau. Los rayons des asters se coupent suivant un piau qui passo pa' 
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Fig. 796. 
Division collnlairo inclirocte ; A, division de Ia col- 

lulo par un sillon cie sogmentalion : U, division do 
Ia cellulu par uno pla(iue cellulairo (schémalique). 
1, cn A, cciilrosomc : cn B, spliòrc altiaclivc. — 2, cn A, sülon 

de segmciUalion; oii B, plaquo cellulairo. — 3. íilameiiU <i'union. 
— 4, CüiíC auli])ode. 

l'équateur du fiiseau. Au iiiveau de Iciir intersection, Ics graiuilations proloplas- 
miqucs (lisparaissenl, leprotoplasma devienlabsolumenl hyalin; en inòme teinps, 
Ia ti-ace dti plaii d'inlei'soclioii des rayons proloplasmiques se montrc à Ia surfacc 
de Ia cellule sous Ia forme d'un 
l(5gcr sillon, l)ien souvenl observé 
dans le cours de Ia segmenlation 
des (Eufs {sillon de segnientalion). 
líientôt au sillon de segmenlation 
fait suile une seclion nelle qui par- 
lage en deux Ia cellule. Dans d'au- 
tres cas, Ia division s'obticnt au 
moyen d'une plaque cellulaire; c'csl 
une sorle de plaque forniée par des 
épaississemenls des rayons prolo- 
plasmiques siégeanl à leur jioinl 
d'inlerseclion ((ig. 79ü,líj. 

Peiidanl (juc Ia division du protoplasnía 
s'est elVccluée, Io fuscau B"ost beaucoup 
allonsó; sa (larlio tnoyonno s'ost dctruito 
Cl lesnoyaux lils so sonl forteiiiont ccarlús du plan de seelion dont ils ólaiont toul d'al)ord asscz 
voisiiis. II soniljlo ([ue los rayons do Tastor 0i)i)03Ós aux lils du fuscau, cúnes anlipodes do IC». van 
Iíeneden (lig. 71IG, l) n'ayanl plus do conlrepoids dans Ia rósisUinco en sons inverso du fusoau et 
<lcs lllaineiits d'union, lircnt surles conlrosornos ct los cnlrainont avec Io noyau. Co dóplaccinonl 
dos noyaux s'elVectuo loujours suivanl Taxo du fnsoau prolongo, do sorto (juo Ics deux noyaux 
uno fois arrivós à lour placo dólinilive sonl siluós sur uno ligno pcrpondiculairo au plan do 
division. Los centrosonies sont situes sur cotio 
inòino ligno derritiro los noyau.v. 

Cliaiiuo oollule nouvolionionl rorniée possí^do 
doncun corps protiiplasini(|ue, un noyau, un con- 
trosoino. Au déliul. los oellules i|ui vionnentde so 
divisor no possòdonl (lue Ia nioilié du proloplas- 
uia, lamoitiédo laclu-onialino. Ia inoilié dossj)liò- 
res aUraclives do Ia oollulo niòro, mais toutes cos 
parlios so coinplòlont par Ia nulrltiun poudant Io 
•'cpos (jui suil Ia division cellulairo, et arrivonl à 
cgaler en (luanlité cellos de Ia collulo niòro. Si 
dcux divisioiis se succcdent sans iniorruption, les 
nuyaux do Ia preniièro gónération étanl divises 
ivaiil d'avoireii Io lonips de réoupórer toulo leui- 
chroinaüno, les noyaux do Ia douxièino no possó- 
tloronl jamais ([ue Ia moilié do Ia cliromatino du 
"')yau graiul-pèro, car lours novaux pi>ros, coux 
'Io !a prorniòro gónération, no posséilaicnl eux- 
"lOnios (luo Ia inoilié do ia cliromatiiu! du noyau 
palornel. Doux divisions qui se succòdonl sans 
'iilorvallo do repôs amènoiil done une róduclion dans Ia (luanüló do Ia chromalinc dos noyaux 
'Ic Ia (louxiòme génération (Osc. IIeutwk;). On vorra Io rAle ([uo joue cotio réduction dans Ia 
'"aluralion <lo l ovulo. 

Lorsiiuo Ia collulo lillo doil so divisor iison tour, son controsome se dédoublo, sos doux nioitiós 
So placcnl au\ doux cxlrémilós d'un nu^me diamèlre n>iclóairo et deviennenl Io liou de formalion 
des pftios d iin lusoau (|ui preside íi Ia division nouvelle (Eo. van IIensuen, Iíovkui, Viali.eton, 

etc.). Soienl (leux cellules lillos sóparóes Tuiie do Tautre par Io plan de segnionlation 
et dont les ceulrosonies viennenl de so dedoubler (llg. 7'J7, A), si ces deux cellules doivonl 

•So ilivisorsuivanl un plan i/i/' parallòle au premier, les cenlrosomes so plaeoront commo en li, 
"'ôuio llguro, c'ost-íi-dire ([Uo Tuii d'eux reslanl iiiimobilo, 1'aulre décrira aulbur du noyau un are 

ISOdogrés. Si au contraire cos collulos doiventsodivisorsuivant un plan yy' perpondiculairo au 
l"'oniior (llg. "1)7, C), les cenlrosomes situes dabord à Ia placo oü ils sonl íigurés par des corclos 
clairs devronl se distribuer commo rindi(|uont los corcies noirs pleins, c'cst-à-dire que chacun 
'' eux se déplacora de >.)ü degrés. Cahnov (lí<i)7) nio Ia division du centrosome destiiiée àdonnerles 
'^'^"Irosümes de Ia procliaino division cellulaire. Iladmot qu'àlalin decliaciuo caryocinòso les cen- 
'^''osomos disparaisscut et que coux de Ia division suivante soi lent ultéricurement du noyau. Jo 

y 

.v 

A 
y 

G U 
Fi-. 797. 

Dédoublement cl iiii|íralion des ccnlrosomcs 
[schihnalique). 

A. (Unloubltíiiuíiit (los ceulrosonies. — B. nosition des cen- lrosomes «Ikiis ie cas (Vune division parallèlo à Ia premiórn (suivanl le plan »/, ?/'). — C, position des centroinoses dans ie cas <rune division perpendiculaire à Ia première (suivanl 
le plan >/, i/'j. 

ANATOMIE UUM.\INE. T. IV, 5® ÉDIT. H1 
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inainlinns Ia réalitó do Ia division des coiitrosoMios dans li's promiers blasloiiièros dc Ia seiclic, 
tülli! qiio jo l ai dói;i-ito cn 1SS8. 

LfS ctuitrosoiiies ilo Ia promiííro collule du pi'ovienneiil des cenirosonics do Tovulo cl 
dii sponiiatozüiilo (Kol). lis so transmottiMit, cDiiiiiio oii a vu pius liaut,, de góiiéralioii cn 
ratiuii. Pour oerlains auUnirs Io euntrosojiio parait (Hro uii oi^fçanopcniiaiient do lacelliiloaii nièinu 
litro iiun Io Moyau (K». van üknedkn). 1'our Jct.iN Io coiilrnsoiiie est d'0rÍKÍ"0 miclóairo, il dispa- 
raít tçóiióraloiiioiU dós ijiio Ia division collulairo esl, aclicvéo. 

La positiiin dos conirosoinos aulour du noyaii rò^lo Ia |)laco dos 1'iisean.v cl pai- suilo Ia diroo- 
lion lios plans de division dos collulos. CoUü posilion parail rlio on pailio déloiininóe (O. Hkut- 
wio) pai' Ia formo du «orps ('.cllulairo ^^axo du fusoau cuincido avoc Io ^rand axo do Ia collulo, 
uno collulo alloiifjóo so diviso Iravors). Cepondanl. (l'aulros inlluoncos |)ouvont afíir aussi sur 
Ia posilion dos controsonies ot lour fairo prondro uno siluation tuut autro que cello prúvuo par Ia 
loi ci-dossus. 

2" Phénoménes généraux de Ia maturation. — Los pliéiionièiies do lainalura- 
liün oiit éUÍ ol)servés de Ia maniòn! Ia ])liis coiiiijlòlo dans les (luifs de ccriains 
échinodcriues. Los voici, d'apròs O. IIkiítwu; el Lorsijuc 1'üvu1c approrho de sa 

I'ig. 798. 
Les dilTórontcs phases dc Ia inaturalion {schémalique). 

A à F, Ics (líiTiVentcs pliasen daiiM ]our ordrc üo succcssion. 
I. jH-eniior jrlolmlo polaírc. — 2, secoiul gloLulc polaire. — 3, proiuicléus rcincllc. — i, fusoau cie dircclion. — 

vósirule germinali^c. 

nialurilé, Ia vésiciilo gcriiiinalive qiii occupail toiil d'al)()nl le centre du vilellu^ 
gagne peu à peu Ia péripliérie (lig. 798, A), en nièiiio tenips, son conloiir priniili" 
venienl arrondi et régiilier devienl nioins nel, íinalenient ellc seinhle disparaitri^' 
et à sa placo on voit un fuseaii ])rdsentant une plaíjue ('qualoriale forindo pai" 
chroniosouies de Ia vésicule gerniinalive. (;'est le fuseau du directiuii, 
nomnié parco (|u'il preside à Ia forniation des glül)ules polaires ou globidc» 
directenrs. II est situé au pòle gerniiiiatif de l'ovule, son axe est d'altord liof' 
zontal 011 si Ton veut parallèle ?i un [)lan tangent au i)oiiit de Ia siirlace dont 
il est le pluá voisin. l'eu à peu, le fuseau so roílresse, une de ses poiiites se dir'S® 
vors Ia surface de Tovule, landis que l'autre ahandonne Ia péripliérie pour se portei 
vers le centre ílig. 798, Hj. Lorsijue co inouvoinent est aclievé. Ia poiiile du 1'useau 
située à ia péripliérie se soulèvo légèrenient au-dessus de Ia surface de rcenfí 
ontrainant au-devant d'ellc uno petito parcejle do protoi)lasnia qui forme coum"' 
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un Idger l)ourgcon. La plaque équatorialc se divisealors commeclans lacaryocinèse 
ordiiiaire, donnant licii à deux couronnes polaires, rime supérieure, Taiilre infé- 
ricure. La couroiine poiaire supérieure se porte daiis le pelit bourgeon protoplas- 
mique, daus lequel elle ne tarde pas à reconstituer un noyau vrai (lig. 798, C). Le 
hourgeon se separe alors de 1'ovule et constituo un corps cellulaire iiljre accolé à ce 
dernier : c'est le preniier globule poiaire (íig. 7'J8, l)j. La couronne poiaire infé- 
rieure ne constitue pas un noyau au repôs, mais autour d'elle se forme un second 
liiseaii dont elle devient ia j)laqiie équatorialc, et qui se comporte coinme le premier, 
c'est-;i-dirc dont Ia couronne poiaire supérieure va fournir le nojúau d'an second 
í7/o6ií/e/Jo/íu')'eqaiprcndraplaceiicüté diipremier. La couronne poiaire inférieure 
du second fiiseaii forme alors la charpenle cliromatique d'iin noyau qui passe au 
stade de repôs et gagne le centre do Tovule oii il constituo le noyau propre de 
Tovulo miir (íig. 798, Fj. Ce noyau est \o pronucléics femelle. A ce moment Fcieuf 
cst mnr. Sa mnturation est liée, conime on le voit, à la formation des globules 
polaires, mais celle-ci n'est pas autre chose qu'nne division cellulaire dans 
laijuello los deux cellulos filies (ovule et globule poiaire) sont d'un volume três 
inégal. Comme la seconde division cellulaire (formation du second globule poiaire) 
conunencc avant que la chroinaline de la couronno poiaire inférieure du premicr 
fuseau ait pu passor ii Tétat de noyau au repôs, et récupérer pendant co temjis une 
quantité de clii'omatine égale à colle do la vésicule gorminative, il en resulte que 
cette division a i)our résultat d'enlcver à Tovule une certaine partie de lachroma- 
tino qu'il contenait primitivemcnt. Le pronucléus femelle ne possède en elfet (jue 
la muitié de la chromatine do la vésicule gorminative, puisqu'il renfermo la quantité 
<le cliromaline que possèdait son noyau pèro, c'est-à-dire la couronne poiaire infé- 
i'ioure do la première division et (]ue celle-ci contenait exaclement la moitié de la 
cliromaline do la vésiculo gorminative. Coito réduclion dans la (luantité de sub- 
stance cliromati(|uc que contenait Tovule est le fait dominant de la maturation. 

La réduclion clnomíitiquo peut, du reste, s'olfoctucr par un procédé un peu 
dillerenl comme le monlro co (jui se passe cliez Tascaris mogalocophala. L'étude 
<^lc cet animal a, on outro, permis de voir (jue la réduclion porte aussi bion 
sur le spermatozoído que sur Tovule, co qui a une haute porlée physiologique 
•iu point de vuo de la fécondalion et de réquivalence des produils soxuels 
<laus CO phénomène. Voici co (jui se passo : choz ascaris megalocephala bivalens 
'es collules possòdenl normalomenl (jualre cliromosomes ; la spormatogonie et 
1'ovule non mür, auquel on peul donner le noni (.Vovogonie, onl cliacun ce 
"ombro de cliromosomes. Ces dcrniers so dédoublonl do inanière à former luül 
'làtonuels (jui so réunissont en deux groupesdo (juatro {groupea qualernes^ lig. 799). 
' lio proniiòre division s'opèro, qui va fairo de la spernialogonio deux spornialo- 
*'ytos : ])üur cola cluujne groupe (lualorne so placo au voisinago de Féquatour du 
'iiseau de division (non repi-ésenté dans los ligures), de telle sorte que chacun 
*J'oux ])asse dans une des cellulos lillosciui so trouve ainsi posséderun groupe qua- 
^erne. Do mómo Io pi'omier globule poiaire se formo emportant avec lui un groupo 
*l"!Uerno, landis qu'il laisse Taulro dans Tovule que Ton jieut appelor ovucyto du 
pi'emior ordre. Lors(iue los spermatocytos vont so divisor on spormatides, los 
'l"!ilro bàlonnels ciiromati(iues (jue renferme chacun (Fcux se disposent deux d'un 
*'òlé, deux de Taulro, à ré(iuateur du fuseau et clia(iue groupe de deux est einporté 
<'ans Tune dos collules lillos. Do mòme, dos quatre bàlonnels de Tovule (après 
•''iiission (lu promior globule poiaire) deux passenl dans le second globule et deux 
'liuis Tovule ou ovocyle du deuxième ordre. 11 resulte delout cola qu'à la sperina- 
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togonie à qualre bàlonncts ont siiccédé quatrc syierinaticles à clcux biitonnets, et à 
Tovogonie ont siiccédé un oviilc à deux biUonnets, un globule polaire à deiix 
bàloiinets également et un autre à quatre. Si Ton se soiivient que le ])remier glo- 
bule polaire se divise en deux chez cerfains mollusques, on voit qu'il existe uii 
l)arallélisme parfait entre les divisions réductrices des cellules inales et des 
cellules femelles puisque Ia cellule màle donne quatre speriiiatides et Ia cellule 

B fenielleun ovule et trois globules 
polaires (dans le cas oii le pro- 
niier se divise); Ia seule difTé- 
ronce c'est que les quatre sper- 
niatides sont equivalentes et que 
rhacune jieut fonctionner coninic 
les autres, tandis que Tovule 
seul joue un role, les globules 
polaires sotit des cellules à évo- 
lution terininde, áes ovules abur- 
lifs. Ün voit aussi ijue Ia chronia- 
tine des éléments sexuels a été 
rt'duite de nioitié. La division 
réductrice est seniblablo ;i une 
divisioncaryocinétique ordinaire 
sauf ((ue Ia cbromatine aété divi- 
sde préalablement en une seule 
fois au nionient de Ia forniation 
des groupes quaternes, en Io 

nonibre de segnients nécessaires, et que cette division no s'efrectue plus dans 
chaque fuseau au stade de Ia plaque équatoriale coniine cela a lieu d'ordinaire. 
de niode de réduction et le parallélisine (juMl presente dans les deux éle'nients 
sexuels est claireinent résunié dans le sciie'nui (fig. 799). 

Globules polaires. — Les s'obulcs polaires sont de vóritaliles corps cellulaires, puiscivfils pos- 
sóilont un noyttu. lis sont irallleurs suscepliblos ilo so iliviscr oIr'/, certains niollusiiues. Hs 
oecu[)ent iriiabilude le point oii Ia sc^mentation de Tauil'connnence el ason niaxiniuni d'activile- 
On a supposé ([u^ils pouvaient délerminer Ia dircction du pieinier plan de segnientalion et a 
causo lie cola on leur a donné le notu de globules directeurs ou do véstcules ilirectrices. Dans 
certains cas, coninie je Pai fait voir pour Ia seiclie, loin d'avoir uno j)osltion lixe par rappoi t au 
preniier plan do seginonlation, ils ont avoc co dernier des telations trí's variables i|ui senildont 
i)lon indi(|uei' qu'ils n'exercenl pas sur lui une action vérilablenicnt directricp. 

Kol les aappelés corpuscules de rehul. lis ne jouent en eíTet aucun nllo dans Ia constitulio" 
dii Cürps de renibtyon, ot disparaissent do tn''s boiino heurc, en general avanl Ia lln de Ia si'o" 
inentation. l/exeniplo do l'ascaris montre ((ue Ton peut considérer les globules polaires comnio 
des ovules abortifs. opinion dejá éniiso anlérieureinenl par (íiaiid (1877|. 

Maturation de Tovule chez les vertébrés. — Ces pliénonic-nes ile nialuration (|ui ont ote 
observes principalenienl chez les aniinaux inférieurs se relrouvent aussi chez les veilebres. 
Kl). VAN Iíenkdex a obsorvé paiini les niainniifères. chez le rat. (|ue Ia fornialion des globuli'» 
polaires est en relation avec Ia disparilion de Ia vésieulogernunative. Le preinior globule polaire 
se loiine avant Ia rupture du 1'ollicule, et sa forniation coincide avec un relrail du vilclh'"' 
ilui déterinine entro Ia zono iiellucido et Tovule un léger espace vido dans lociuel se logen' 
les globules polaires. Im second globule polaire se forme au iiionienl oú Tueuf entre dans le» 
troinpes. 

Fig. 799. 
1'liénoniènes de Ia réduction dans les cellules sexuelles 

de Tascaris niegaloeophala ; A, dans Ia eellulo niàle; 
li, dans Ia cellule feinello (schéinatique). 
!, spermaloífoiiic. — ã, .spormatocyles. — 3, spornialídos. — 4, 

ovo^onie. — 5, ovule api-òs Térnii^sion liu premier globule polairo 
(ovocyte du premier ordre], — 6, ovule apròs rémissiou du dcuxiònic 
globule polaire (ovocvte cíu deuxiòme ordre). — 7, premier í?lobulo 
polaire. — 8, secoiuí {globule polaire. — O, globule» issus du pre- 
mier globule polaire (certaiuü mollu>({ue8 sculemenl). 

III. Kkcond.VTIDN 

lia fécondation consiste dans l'union de réléinent soxuel màle avec rélé"»<^" 
sexuel 1'ernelle. Soupronnsie depuis longlenips déjà, celte union n'est l)ien connu'-' 
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(lans scs phénoinènes intimes que dcpuis quelques annécs. Cest aux reclier- 
chcs (leFoL. de Selknka, de Heutwkí, de Ed. vax Beneden que Fon doit les nolions 
actuelics. I-a fécondation aété observée directement chez les échinodermes. Lors- 
qu'ua oiuf imlr est mis en contacl avec des spermatozoídes, ceux-ci s'eíTorcent de 
pénétrer dans le vitellus, en traversant Ia zonc rndiée (íig. 800, A). Bientôt se forme 
<à Ia surface du vitellus, en un point situe en face de Ia tâte du spermatozoíde le 
plus profondémenl engagó dans Ia membrane vitelline, une petite protubérance 
{cône d'atlraclion) qui arrive finalement au conlact du spermatozoíde. Ce dernier 
est pour ainsi dire attiré par le còne d'attraction qui rentre ensuite dans le vitel- 
lus, entrainant avec lui le sper- 
matozoíde. A peine le spermato- 
zoíde a-t-il pénétré dans le vitel- 
lus, quMl se forme sur toute Ia 
surface de ce dernier une mem- 
brane mince deslintíe à empâcher 
Ia i)énétration d'autros sperma- 
tozoídes. La queue du lilament 
s(5minal disparait. 

La tôte du spermatozoíde arri- 
vée dans le vitellus perd sa forme 
caractérisliqiie pour prendre Tas- 
pect (riin noyau auquel on donne 
le nom de pronudéus mále, ou 
de noyau spcrniatique (Sperma- 
keni, Heutwio). Le pronudéus 
nuile se dirige de Ia péripbérie, 
oii il est situé toiit d'abord, vers 
le centre du vitellus, ou se Irouve 
le pronucléuít femelle. Ce der- 
nier se déplace un peuà son tour 
et vient au-devant du ])ronucléus 
niiUe. Lorsqu'ils se sont rejoinls, 
'•es (leux noyaux. restent quelqiie 
lem[)s au conlact, puis se fusion- 
nenl en un seul noyau au repôs 
(c'est-à-dire pourvu d'une membrane et de cbromaline à Fétat quiescent), et que 
l'<in appelle le premier noyau de Hegmenlation, parce qu'il va se divisar lors de 
'<1 jiremlère segmenlation de Toeuf. 

Telles étaient les idées classiques adniises à propos de Ia fécondation, lorsque 
l''!!!. (lécrivit en 1890, cliez les échinodermes, des phénoniiines qui paraissent tenir 
une place importante dans Tacto de Ia fécondation, car Gukínaud les a retrouvés 
peu apròs Fol cliez certains végétaux. II s'agit du ròle que les centrosomes 
des cellules sexuelles jouent dans Ia fécondation, ròle d('jà soupçonné par Flem- 
mi.no, Vkjuowsky, Uahi,, lluvEai. Voici ce qui se passe. Le pronudéus femelle est 
ficcompagné (l'iin centrosome que nous appellerons avec 1'auteur Vovocenlre; 

pronudéus niàle amòne aussi avec lui un centrosome propre, le spernio- 
i^enlre. Au inonient de Ia conjugaison des pronucléi, ces centrosomes se divisenl 
tliaciin en deux, de sorte qu'il y a deux demi-ovocenlres et deux demi-spenno- 
•^enlres. ('liaque deini-centrosome s'écarlant de son congênere va s'unir à un demi- 

Fig. 800. 
Fécondation {schémalique). 

A, n, C. l), liinoreiils slades de lii fécoiidalioa. 
l, pi-onuclr*us nuilo. — 2, pronuclcus femelle. — 3, cône d'allrnc- 

(iou. — 4, mcmlii-Huc vilelliiie. — 5» spermoccnire; 5', 5'. les 
ilcux nu)ili(^s du spermoccnire. — fí, ovocenlre ; ü', C, les deux nioi- 
U<^8 dc lovocenli-e. — 7. 7, centrosomes du premier noyau de seg- 
menlation. — 8, premier noyau de segmenlation. — 9, globules 
polaires. 

à 
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ccnirosome trorclre oi)pos(5, c'est-<a-(lirc un dcmi-ovoccntre à un demi-sperino- 
cenlrc, et, coiniiie tout cela se passe en inôine tenips que Ia fusion des pronucléi 
s'opère, il eii resulte que lorsque cette derniòre est accomplie, le prcniier noyau de 
seginciilation possôde deux cenlrosoines mixtes (ovulo-spennaliques) qui devien- 
nent les centres de Ia preniière division cellulaire. Les centrosoines se monlrent 
donc coimue des corps parliculiers, des organes des cellules sexuelles, au inêine 
titre (jue les noyaux, et, coinnie ces deriiiers, se transiiiettent des géniteurs au 
descendant en se fusionnant entre eux. 

Tout le monde n'adinetpas le quadrille des centres de Foi., ainsi Bovmu regardo 
le ròle de Tovocentre cornme tout à fait subordonné ou niènie nui, c'est le spermo- 
centre seul qui est iniportant, et c'est lui seul qui fournit les centrosoines de Ia 
preniière segtnentation. Eníin Gaunoy (1897) assure (jue chez Tascaris niegalo- 
cepliala il n'y a ni ovocentre ni sperniocentre préexistants, mais que les centro- 
soniesdu preiiiier fuseau de segnienlation viennent de cliacun des noyaux scxuels, 
Tun du pronucléus màlc, Tautre ilu pronucldus feinelle et disparaissent enlière- 
ment ai)rès Ia division (le ccnirosome n'est pas un organe permanent de Ia cellule;. 
1'our lui Ia fdcoiidation consiste dans Ia fusion de dcux individualités (Porigine 
dillercnte en une cntilé nouvelle de nature mixte dans toutes ses parties (cyto- 
])lasnie, caryoplasme, centrosome, éldnient nuclcíinien), car rélénient niiile n'ai)porte 
pas seulement son noyau mais aussi son protoplasnía qui se mélange à celui do 
Tovule et se fusionne intimement avec lui. 

Normaleinent un seul sperniatozoíde pénètre dans Tovule et sufíit pour opéror 
ia fécondation, mais il y a des cas oii Ton peut trouver {)lusieui's s])ernialozoi(les 
dans le vitellus {polyspermie). La polyspermie est siuiplement apparente, c'est-à- 
dire sans rapport avec Ia fécondation proprement dite {pseudoiiolyspermie), ou 
elle est patliologique. 

La pseudopolyspermie s'ol)servc dans Ia plupart des amfs méroblastiques des 
vertébrés (sélacicns, reptiles, oiseaux). Plusieurs spermatozoídes entrent dans 
rccuf, mais un seul s'unil aii pronucléus feinelle et opère Ia fécondation; les 
autrcs restent dans le vitellus oíi ils deviennent des noyaux vitellins (voy. ce mot 
p. 89ü;. 

La })olyspermie patliologiciue se rencontre dans les oeufs (jui n'admetlent d'ha- 
Ijilude qu'un seul spennatozorde. On a vu, p. 885, (piedòs (iu'un spermatozoíde est 
entre dans Tuínf, les autres sont empúcliés de le faire, mais il faut pour cela (jue Ia 
sensibilité et Ia force de résistance de Toeuf soient intactes. Si on les altere ])ar des 
anesthésiques ou par des poisons (chloral, chloroforme, morpbine, strychnine, 
nicoline, quinine), ou par de fortes variations de tempéralure il peut se produire de 
Ia polyspermie (O et U. Ilmn wio). Cette polysi)erniie,si elle est três limitée (p. ex. 
à 3 spermalozoídes), est encore comi)atible avec un développement normal, car le 
pronucléus fenielle peut admettre deux et mônie Irois pronucléus nuUes, mais si 
elle dépasse cette limite, les si)ermatozoídes qui sont en plus des trois premiers 
deviennent comme des centres de formation autonomeset il se forme des monstres 
multiples {polygaslrula), qui ne se développent pas davantage, 11. Foi.. lUen ne 
prouve que Ia polyspermie soit, comme on a pu le croire un moment. Ia condition 
d'origiue des monstres doubles. 

Théories de Ia fécondation. — Oii cnlciKl par llióories ile Ui fueoiiiliilion les cxplicalioiis M"' 
onl ctó pioposéus tanl puur les plióiioiiiénos <lo Ia maturation (concliliun indispriisaliie du 
tócoiiilationi, <iu« pouf los plicnomònes piopres do Ia fécondatiüii; nous en cxaiiiintiions (luol' 
ijuus-uiies. 
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ii. T/iéorie de hí sexualilé des pronucléi. — L'a;u(' Iccondó rosultant do ruiiion du spermalo- 
zoidii (iiiàli)) (it do Toviilo (foiiiidio) pout rlrc considero coirimo liormaplimditu. Toul.es les 
cijlliilos (Ui ('()i'|)s y coiiipris les collules sovu^dlos. ilérivant ilo i'a;uf, sont aussi lieniiaplimililoa. 
ha maliiiulioii comsísIí! cn ccoi (|no li's cclliiles soxueilcs, jiisi|u'aloi's lioniiai)lirodiles, dovionnont, 
iniisoxiiócs cii ri'Jolaiit l'inic dos dcux siil)s(ancos soxiicllos iiu'clU'S i'Oiironnaicnt. L'ovulo 
rojoLIo sa siil)slaiu;u niàlo sons Ia fornio do gloliiilcs polairos poiir dovenii' puroniont lomollo, et 
Io speniiaLo/.oído, par un pliénomèno analogiic, dovioiit excliisivoiiiont nuilo. Skdcwick Minot esL 
l'antom' do cello Uic''0i'Í0, ailoptéo ófíalciiionl par Iíalfoi u, Hn. van IJknuden, etc. Pour K». v\x 
IIknkiien, les pronucléi sonl des deini-noyaux, des noyaux inconiiilots, (|ui doivenl so cornplótcr 
fuii par Taiitro. l-e conipléinonl (juo l'nn (Tcux apporlo à Tantro a pour l)ut de remplacef Ia 
sulistanre c|ne CO doi'nior a perduo au nioMiont do Ia inaturalion. lín un iiiot le jironucléus iviâlo 
apporlo aii proiiiiclóus tVrnello Ia suljslanco uulle c|ue co dei'ii'ci' a aliaiidonnóo aux fçlolmlos 
[loiaires. La fécondation consislí! dans Io reniplaccmout do ia sulistanco iiiàlo do 1'ovulo par !a 
siilislaneo inàlo d'iiii autre individn, Io spornuitozoído. 

Ou a ohjeclií à cello tliéorio (|u'ello no perniol, ]ias do coinpreudro counueut uuo iiièro pout 
tr^ansníettre à soíi lils des (.'ararlrros do sos propros ancôlres niàles, puis(iao sou ovulo aurait 
expulso toulo sa elu'iuualiuo niàlo. 

b. Théorie de Welsmann. — ^\ eismann adiuot quo i'ovulo fi'^(íondé ou Io germe ronlV>rtne une 
suhsLauce spécialo, coiitcnuo daiis Io luiyau et ])!'olialdornent ri'prósentóe par Ia cliroinal.ino, 
sulistaiice <iu'il iu)ínino Io plasma rjcrDiinati/'. Lo plasma gerjninatif possédo uno sl.rue.luro Irès 
coMiplexe; 11 est loriné ]iar des parlieules appolóos los déíerminanis. Los diHerniinanls sont les 
éléments i|ui dirigent, Tévidolioii d'nne ('.(dlnio dans td ou tel sons. il ya donc autant ile déloi'- 
miuanls ilaus Io germo (|u'il y aura clicz l'adulle d'espèco3 eolUilaires dlsliuctes ou nK^rne do 
vai-iólés do COS espèeos. 

Dans le eours du ilévelopponiont, le plasnui gerniinalif so divise enlro los cellulos do segmenta- 
lion do manière á Cornu^r doux lots pai-l'ailemont égaux en ([uaiitó ot en valoiu'. Mais ces doux 
lots ont. uno destinóo l)ien dillerento. L'un deux jjasso dans los cellulos <|ui voul foriner Ic; 
coi-ps, dirige lour óvolntion liistologii|ue, et Ibrmo ainsi los divors tissus. A ce litro, ou |iourrait, 
l'appolor ainsi ipio Io faisail Wi:ism\nn dans sos prornlors travaux, le. plasmei histoijène. lout eu 
so rappolant, (pTil no diiVère on rion dii jilasina gorminalil'. L'autro lol rosto inlaet et. passo sans 
avoir snl)i d(! modilications dans los cellalos soxuelles oú il -esl conserve pour ètre transníis aux 
<leseenilants. Si Ia i'(!productioii partiiónogénósicpu! (par (eut's non fiieondés) était. Ia r(''glo. clianuo 
individn seniil produit. jiar Tóvolution d'uu plasma gorminalil' ipii so serail conservo iden i(|Uo 
depnis Torigino de Tospòce el se serail Iransníis avec uno conlinuitó ot uno intógriló pavlaites 
à Iravors lims les momiires succossifs do cot.te ospèce. Mais Ia roprodiicliim sexiiollo intorvieut et 
eiiLraino des nioditicalions inip(Uiantos dans ia conslilulion du jilasma giTniinalit'. On sait 
ipie cello reprodiiction s'oHoclne par riinioii des élénienis sexuols do donx individus dillerenls. Si 
los plasmas germinatifs iiatornel el malornol passaienl eutiers dans to germe le volume dniilasina 
de CO díirniercroítrail à eliaipu; gón('ralion. co ijui estimpossiblo. Cosi pouniuoi. avanl toule tecou- 
dalion, rovnle aiissi l)ien ((ue le spermatozoído siihissonl cliaiuin uno ivduction dans Ia ijuantilé 
de lour plasnui gorminalil', dont une moilióesl culovóo (maturaliou). Le produil eréó jiar Tuniou 
d(!s donx parents po.^sòilo díUic exaelement. Ia (iiiantité du |)laí>ma germinatil' c|ui esl earaclé- 
ristiipio pour rospéco. Láréduction portanl sur los plasmas germinatifs fail varier ónormémoul 
lour compositioii, mêmo pour los ól('nn'nts soxucls d'un individn donnó, i-ar les ilóteritiiuanls 
enlovós lu! sont pas huijours les miamos. 11 on resulte uno grande variabiliti' dans Ia compositiou 
du plasma des deseendants, varialiililó d'oíi découlenl une 1'oulo do varialions do forjuo ilont Ia 
sólection nalurello s'ein|)are pour Cairo des espôces, 

c. Théorie de. Deluge. — Y. Dki.ace fail romaniuor (iu'il y a lii'U do dislinguer. à iu'oi)os de Ia 
IVíConilalidii. deux elioses ; Vemhvjiuiienèse ou rorination (l'un nouvol indlvidu, aí \'amphimixie ou 
participaliiin do dcux parents à Ia forination do cot individu. 

L'ampliiniixio u'osl pas indispensalile íi remliryogenéso. puisquo Ton connaíl ilos eas de par- 
• liónogiMièso noiinalo ou accidenlello elexpórimenlale. L'éludo do Ia parlliénogonòso oxpórirnen- 
lalo pormol donc d"(íntrovüir le délerminisme do roínliryogonèse. Gr il a étó dém(uilr<5 (|u'uno 
'oulo d't!\cllinls pliysiiiues ou clumii|ues suftisent à dólorminer Ia |)arlliónogcnèso, mais le plus 
piiissanl consiste suns douto dans des diSplacemonls d'eau <lans les iiroduils soxuels. Y. Delagi; 
<1 niontré quo, pondanl róvoluliou des ovogonios, lu imyau so cliargo d'uuo quantitó do sue 
"ueléairo qui. au cominencomcnl do Ia nialuration so répand dans Io protoplasiua do Tanif ot 
' liyilrato; (Í'aulro pari le pninuclóus niàle so gontle aux d(j))ons do Toau du eytüi)lasuio ovulairo 
M"'il absorlie en marclianl à Ia roncontro dn pronuclóus 1'oniello. « Commo les solulious liypor- 
'•""iques détermiminl Ia iiartliénogonèso onl i)our elíol do ilésliydrator Io proloiilasme il est á 
'■''oiro que Io i)ronuclóus màle, en ])roduisant une semblalile dóshydratalion, contriliuo par là à 
"lotlro l'(eul' cn élal do S(! développor. u (Dki.aüe.) Lo dólorminismo do ronibryogcnèso i st doiuí 
eiitrovu par los observalions ei <lessus, mais colui do rarnpliimixio esl lout autro cl beaucouii 
Wus ()l)scur. (;'ost à lui sans douto i|uo so rapporlenl los pliénünu'>nes nu)rpliologiciues do Ia 
'ccondalioti nt nolammonl Ia réduclion cbromaliquo dont il a éló iiuosliou plus baut. A co sujei 
"ki.aue dóvoloppo dos considéralions inulliplos sur Ia naluro cl Ia valcur do ces róducUons. 

t 
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(|ui portont pcut-èlrc sur Io cyloplasme commo sur les noyaux, mais les discussions dans Ics- 
(juollcs il entro sont trop ótendues pour ôtrc reproduites ici. 

I IV. — Skc.miíntation 

La scgnicntation de Tuíuf cst un siinple phénomène de caryocinòse; elle eiii- 
pruntc toutefois un caractère particulier aux relations (|ui cxistent entre Ia direc- 
lion des plans de division et Taxe de Toeuf. L'axe de Tceuf cst déterniiné dans les 
(jcufs télolécithes par Ia distribulion du vitellus nutritif et du vitellus formatif 
(voy. p. 875), dans les ceufs alécilhes il est reprdsenté par le dianiòtre de Tccuf à 
rexlréniitd supórienrc duqiiel sont situés les glohulcs polaires. 

Les plans de division qui interviennent pour seguienter Tceuf ont deux direc- 
tions principales : les uns passent par l'axc de Poeuf considéré coainie vertical, on 
les appelle plans méridiens, les autres passent soit par Téquateur, soit par des 
cercles de latitude, on les api)clle plans équaloriaiix. Coninie uno des prcmières 
marques de Ia division cellulaire est Ia forniation d'un silloii à Ia surface de Ia 
cellule (voy. p. 881), on donne souvent aux plans de segnientation le noni de 
sillons de segmentation, en prcnant Ia partie pour le tout et en sous-entendant que 
ces sillons traversent toute Tepaisseur de Tceuf. 

Étudions quelques cas de segmentation. 

1° Segmentation dans les ceufs alécithes. — Cest le cas le pius siniple (ílg. 801). 
Le prcmier stade de Ia segmentation est caractérisé par Tapparition d'un sillon 
méridien a, qui partage Tuinf en deux moitiés hémispliériques, accolées par leur 

face plane. Au second stade apparait un plan égale- 
ment méridien, b, mais perpendiculaire au pi-écédent 
et qui divise rcüuf en quatre (juartiers pariaitement 
égaux. Au troisième stade, deux cas ])euvent se pié- 
senter : deux plans míridiens cc (ílg. 8Ü1, D) se cou- 
pant à angle droit divisent INeuf en huil tranches 
égales, ou bien un plan equatorial d (lig. 801, (]j, pas- 
sant par Tequateur de Fceuf, divise en deux moitiés, 
une supérieure et une inférieure, les (juatre quartiers 
cxistant au second stade. 

Si les plans de division du troisième stade ont été 
méridiens comme dans le premier cas relate ci-dessus, 
on trouve toujours au (juatriènie stade une division 
s'effectuant suivant une direction équatoriale (ílg. 801, 
K) et, à partir de ce moment, plans méridiens et plans 
éíiuatoriaux se succèdent réguliòrement dans Ia seg- 
mentation, partageant ruiuf en une série de fragments 
de plus en plus petits. Le premier plan équatorial passe 
seul par Téquatcur, les suivants passent par des cercles 
de latitude et se forment simultanément deux par deux, 
de môme que les deux sillons cc dans un stade antérieur. 

ün appelle les cellules produites par Ia segmentation 
òlastomères, oa ciicovc sp/ièí-es de segmentation, parce 
qu'elles prennent bien vite une forme sphérique íi" 

lieu de garder Ia forme de quartiers de sphères qu'elles possèdent toul d'abüi'J- 

Fig. 8D1. 
Scginontation íi'uii ceuf alu- 

citho (sckèmaíi(jue), 
A à F, les (lírTórcntcü plta^eü de 

Ia âo^^mealatiou dans leur orJro du 
succe^sioii. — a, a, prciníor silloa 
niéridíci). — ò, b, second sillon mé- 
ridien. — c, c, troisiòmo sillon mé- 
ridien. — sillon équatorial. 
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Dans le cas oíi Fon a affaire à dcs oeufs alécithes, loiis les blastomères sont égaux 
entre eux, ct commc rccuf toul enliei' s'est divisé en blastomères, on dit que Ia 
segnienlation est tolale et égale, Foeuf est lioloblaslique (ó).o; entier, et jilacTí? 
germe). Dans les oeufs oligolécithes les blastomères qiii résultent de Ia segmenta- 
tion sont parfois légòrement inégaiix entre eux; Ia segmentation est dite alors 
totale ct subégale. 

Coniiiie 011 Io voit, los divisions do Toiuf so font siüvant dcs directions bion dctcniiinéos, 
mais ii part ce caractóro, cllcs s'accoinplisstínt en suivant oxaclomont les leis do Ia caryocinèso. 
Eli eIVet, l()rsnu'on dit ipiau socond slade un plaii b diviso foeuf on quairo quaiiicrs, c'ost tout 
siniplouicnt uno oxprossion rápido et bròvo pour oxprinier Io rósullat oljtcnu; niais il ii'y a 
pas en réalilé un seuI plan agissant sur louto Tétonduo do Ia spliòre conimo le iait un eouteau 
qui tranclio un fruit, et cliacuno dos doux colliiles presentes à ce stado so diviso, indépendam- 
menlde Vaulre, par un plan vertical et nióridien. Comnio ces doux collulos sont héinispliériquos, 
rigüurousOMient ligalos entre olles.et (|u'ellos doivent, suivant los lois dela caryocinèso, so divisor 
en doux nioitiós égales aussi, il on rósullc que le i)lan do division de Tune doit forcéinont coin- 
cider avec le jdan de division de l'aulro. Do niônie, au troisiènie slade, dans le promier cas, il 
n'y a pas souloinent deux plans ce, mais ition ijuatro plans de division appartonant á quatro 
•livisions celhilaires, et ([ui, pour les niònios raisons (jue ci-dossus, coincident doux à deux : 
dans le second cas, le plan equatorial d résulto évideniment de ([uatro divisions partiollos ((ui 
se confondent dans un mòmo plan, parco ijue tous les élémoiits qu'elles partagent sont égaux 
ontro oux. 

2" Segmentation dans les oeufs télolécithes. — Dans les ccufs télolécithes tels 
que ceux dcs batraciens, Ia segnienlation s'eíTectue commc dans le cas précídent 
suivant dcs méridiens et des ccrclcs de latitude, clle est totale, mais les blasto- 
mères sont indgaux, les uns sont pliis petits {micromòres), les autres plus gros 
{macvomèrci). 

L'inóf;alité des soginonts resulte de deux causes qui dépondent olles-mêmos toutos doux de Ia 
distriljution rolalivo du vilolius foroialil' et du vitollus nutritil'. 
posilion excontriíiuo du promier noyau do 
Segnienlation ; 2" Ia quantitó du vitollus 
nulritiC dans riiéjnisplièro inléiiour do 
l'(i'nr, On sail <[uo Io preinier noyau de seg- 
m<'ntaüon est situe sur Taxe au-<lessus du 
centre. Eesnoyaux des splirres do segmen- 
tation ongendrés par les premiers siUons 
nióiidions sont siluOs à Ia rnèmo liauteur 
que le premier noyau do scgmentalion 
|lig. 8Ui, 11), car ils résullont do divisions 
de ce noyau sellecluant au moyen do 
'useaux liorizontaux [dacés porpriidiculai- 
lement sur Taxe de Tonil, à Ia liautour 
du premier noyau do segmentation. Cos 
"oyaux se Irouvent donc sur un corclo de 
'atituile siluó assez près du polc! supórieni'. 
'■•a pieniièro division (|ui s'oirecluora sui- 
vant un plan O(iuatorial passanl jiar ces 
"oyaux, divisera dono les (luartiers de 
si)liòro ongenilrés par los plans verticaux, 
'-'t i'gaux jnsqu'alors. en doux inoitiés 
|"égalos ; uno supórieuro |)lus petito, uno 
úilórieuro plus grosso. 

l'n aulro lacteur inteivient pour pr/)- 
diiiro rinógalilé -les blastomères dans los 
"'iifs (ólolécitlies; c'ost Io vilolius nulrilif. 
"u.Korit a montré (jue Ia segmentation 
d'uu n;ul' ost (Tautant plus raiiide ([uo Ia 
1'ortion qui se sogmonto renlorme moins 
•'o vilelius nulrilit. Les micronièros du 
piMo supi'riour, no renfermant (|no peu ou pas de doutoplasnío, so diviseronl donc plus rapi- 
•'jJnient ut un ])lus grand nombro do lois dans un tomps donno, que les macromèros bourrés do 
J''lellus nutritil', ce ([ui maintieiulra ct accrotlra l inegalitó onlro ces doux ordros de blastomères. 

tels teuls sont dits «ufs à segmentation lolule et inégale. 

Ces deux causes sont : 1° Ia 
1 

B 

C D 
Fig. 802. 

Segnienlation (l'uu ocut télok^cillie {schematiqiie). 
A, Ta^uf Jiviint Ia division. — B, l'fpuf diviso par un sillon vertical. — C. forniation rtiís fuseaux ([ui vont présiiler ii Ia iireuiiérc tlivision équaloriale. — I). jireiuièru division eiiuatoriaie. 
J, í;lol>ules iiolaires. — a, jiremier noyau ile. segmentation, 2', 

noyaux <ies tilastoiiières en^enitrés par des silions méridiens: S"', noyaux des micromères; 2'"'. noyaux des maoronièrtis. — 3, sillon méridien. — 4, sillon énuatorial. — 6, fuseaux. — 6, vilelius nutritif. 

ANATOMIE IIUMAINH. T. IV, ÍJ" EDtr. 1J2 
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3" Segmentation dans les oeufs méroblastiques. — Si l'on applique à ces (cufs Ia 
loi de Halfouu sur Ia relation qui existe entre Ia rapidité de Ia segmentation el Ia 
quantité du vitellus nutritif, on voit que Ia quantité dii vitellus nutritif étant ici 
inlinie, piiisquo le i)üle nutritif est uniquement coniposé de deutoplasnía, Ia seg- 
mentation devra non seulement ôtre três ralentie, mais encore cesser entièrement 
en deliors du pòle forniatif qui renferme seul du protoplasma. En d'autres termes, 
le polo supérieur de Toeuf se segmente seul, ia segmentation csl partielle. La 

figure 803 oITre un exemple de seg- 
mentation partielle; elle montre (jue 
dans ce cas Tceuf segmente possède les 
parties suivantes : 1° une couche de 
cellules superlicielles répondant aux 
micromères et (|ui formeront plus tard 
rectoderme; Ü" une cavité de segmen- 
tation (voy. ce mot, j). 89^); 3" une ou 
deux rangées de cellules répondant 
aux macromères. Ces cellules forme- 
ront plus tard ii Ia fois l'entodernie et 
une partie des éléments miísodenni- 
ques; à cause de cela ou donne ii Ia 
couchequ'ellesconstiluent le nom d'e«- 

loderme primitif. A Ia limite entre le vitellus nutritif et le germe segmente, ou 
trouve une couche de noyaux qui semhlent libres, c'est-h-dire qui sont semés au 
milieu de Ia massc de l'a'uf, et n'apparliennent pas à des cellules isolahles, ce sont 
les noyaux mlellins. (les noyaux sont les frères des noyaux de segmentation ([ui 
appartiennent aux cellules sus-jacentes, c'est-à-dire qu'ils sont nés de ces derniers 
pardivision ; seulement comme ils sont placés dans une zone de Tuinf três pauvre 
en protoplasma, ce dernier, gôné par le vitellus nutritif, ne peut pas se diviseren 
territoires spéciaux autour de chaque noyau pour constituer comme dans le reste 
du germe des cellules de segmentation. Les noyaux vitellins sont surtout répandu;' 
ii Ia piíriphérie du germe oíi ils forment avec le vitellus une lame épaisse (jui se 
continue avec Tentoderme propremenl dit, et constitue le bourrelet entodenno- 
vitellia (Matii. Duval). La structure de ce bourrelet est importante à conuaitrc 
(voy. lig. 8G7), elle resulte du mélange de deux parties : 1° le protoplasma enlou- 
rant les noyaux vitellins; á" lesgrainsde vitellus. I.e protoplasma forme un rdsoau 
spougieux aux nuiuds ducjuel se trouvent les noyaux vitellins, et ipii n'est pis 
divisible en territoires cellulaires distincts, c'est-à-dire appartient au groupe histo- 
logique des syncijtiiims. Dans les mailles du réseau sout contenues les sphères de 
vitellus qui ne tardent pas à étre digdrées par le protoplasma pour servir a 1" 
tuitrition. Ou ddsigne souvent les éléments anatomiques (protoplasma el noyaux) 
du bourrelet entodermo-vitellin sous le nom de parablasle (IIi.-^). 

La segmentation partielle se rencontre, parmi les vertébrés, dans les (luifá 
sélaciens, des téléostéens, des re[)tiles et des oiseaux. Les uiufs (jui présentent ct 
mode de division ont reçu le nom de méroblastiques (;ji£po;, partie). 

11 resulte des exemples signalés ci-dessus ([ue Ia segmentation consiste sinip'"' 
ment en une série de divisions caryocynéli(}ues, dont Ia direction est lixe par rup' 
|>ort ;i Taxe de Tuíuf, et dont Ia marche est fortement inlluencée par Ia présenci' 
du vitellus nutritif. 

Remarques sur le premier plan de segmentation. — I^e prcinier plan do divisioti ost, o" ' 

Fír. 803. 
Soginentation do Tcouf d'un oisoau, coupn verti- 

cale do Ia cicatricule, M.\tiii.vs I)uv.\r.. 
!, ectoilerme. — 2. caviló dc sc};mfntali(m. — 3, piitodcrmo 

primitif. — 4, noyau ilc Pander. — 5, vilellus. 



LOKIJF ET LES 1'llEMIÈUES PHASES DU DÉVELOPPEMENT 891 

vu. niéridien. On s'ost doinamló si co plan pouvait passor par un inéridion quclconque de Toeuf 
ou s'il lítait assujctti au contraire à siiivro uno direclioii détorinince. W. Roíix a niontré quo chez 
Ia gronouille ce plan passo par Ia ligne do copulation dos doux pronuclci, c'est-à-dirc par Ia 
ligno ([ui jüint COS iloux noyaux niarclianl Tun vors Tautro. J'ai signaló chez Ia seiche un cortain 
noinbro de fails qui appuient aussi cetto nianière do voir. La diroction du prcmior plan do 
segnientation paratt dono délonninée par los doux condilions suivantcs : 1» Io promier plan do 
segjnentatlon passe par un méridion de Toouf; 2" Io niéridien choisi est colui par loquei passo Ia 
ligno de copulation dos pronuclói. 

l'our un cortain nonibre daniinaux (ascidies, Giiabry ; batracions, Roux, etc.), on sait quo le 
promier lilan do segnientation coincide avec le plan do syniótric du corps, c'ost-à-diro que i'une 
des sphòros dc seginentation (juMl détorniine fournit los inatériaux de toute uno nioitié du corps. 
Ia nioitié gaúche par oxcniplo, landis ([uo 1'aulrc sphère fournit les matòriaux do Ia nioitió droito. 
La bilateralité du corps oxisterait donc dès Ia proniiòrc segnientation. Oiez Ia seiche, renseniblo 
des cellules de segnientation, disposóes sur uno seulo coucbo ct forinant une iiiince raenibrano 
isolablo (blasloderme), prõsento une syniótrio réguliéro par rapport au promier plan do segmen- 
tation. 

Dos expóriencos do Ciiaiiry et de AV. Roux avaient niontré que si dans los ceufs (rascidios et do 
batraciens possédant deux blastomòros (1" stade do segnientation), on tuait un des blastoniôros 
sans enipècher Io développenient de lautre, ce dernior rosté vivant produisait uno demi-larve, 
c'esl-à-diro un embryon réduit à sa inoitié droito ou à sa nioitió gauclio, suivant quo c'était le 
blastomère gaúcho ou Io blastomòro droit qui avait été détruit. Cos oxpérioncos pouvaient auto- 
risor CiiADiiY à diro : it i|ue cha(iue blastoniòre contiont en puissance cortainos pariies dont sa 
jnort entraino Ia porte irréniédiablo, ct <]ue les di/férenles pariies de ianinial sonl préformées 
dans les di/férentes pariies de Vtvuf », loi quo llis soutient de son côté dans sa concepUon dos 
terriloires organoyènes du ;/erme. 

Mais Diiiiiscii a niontré réconinient par do nouvolles expériences qu'un seul des deux proniiors 
blastomóres pouvait parfaitoniont, sans le concours do son congênere, proiluire une larve enlière. 
Seuloniont, le volume total do cetle larvo est alors un peu infórlour à celui d'une larve produito 
dans los condilions ordinairos. 

La loi de Ia iiréformalion dos iiartios osl donc forlonionl coiiipromise par les oxpérioncos do 
Drirscii. II semblo iiuo, dans Io cas de Ia dcstrucüon do certains blastoinfcres, les blastomóres 
restants suppléenl à coux ijui onl été détruits. Cii.\imY laissait d'ailleurs prévoir un pou cela 
lorsiiu'il ajoutait dans le Iravail cito : « II nTa jiaru... ([uo par Ia mort iVune cellulo. Ia puissance 
des sureivanles élait changée et qu'elles donnaient alors naissance à des pariies que sans cela 
elles n'auraicnl pus produilcs. « De nombrousos oxpérionco!; ont niontré, dopuis cos rochorches, 
que los blastomóres n'onl pas un rcMo lixo ct précis, comiiio cela sorait si Ia théoiij de Ia préíor- 
niation élait vraio, mais que lour ròlo est en rapport avec lour situation dans Toouf, leur « deve- 
iiir » étant détorminé par Ia placo tiu'ils occupent dans 1'ensomble des blastomóres, place quo Ton 
peut fairo varior cxpérimentaloinont sans arrótor Tévolution. 

I V. — UkSLM/r.VTS DIC I,\ SKCMENTATION I F O II Jl AT I O K «ES FKUILLETS 

Lorsqiie Ia segincntalion est aclievéc, Io germe est devenu un corps pluricellu- 
laireijui se transforme peu ;i peu en un organismo tvès simple, Ia gastrula, laquelle 
est fornic^e de deux couches cellulaires, Tectoderme et l'entoderme. La gastrula 
Irès simple dos animaiix inférieurs se complique, chez les verlébre's, par Tappari- 
• iou d'une ligne axialc. Ia ligne primitive, au nivoau de laquollo so forme Ia 
Kiajeure partie (rune lame cellulaire nouvelle, le mésoderme, interposóe à Tecto- 
derme et à rentoderme. Uno fois le mésoderme constituo, les trois fouillets germi- 
iialifs, base do Torganisation futuro, sont présonts et los promiers stades du déve- 
loppenient sont aclievés. 

l'our oxposer los phénomònos qui succòdent à Ia segnientation nous étudierons : 
1° les])remiÍ!res formes de Tombryon et Ia gastrula; "1° Ia formation de roctoderme 
ct de rentoderme; 3° Ia formation dc lagastrula dans Tcouf de poule pris comme 
•ype de celui dos vertébrés supérieurs; 4° Ia ligno primitive et les fouillets; To- 
''igine du feuillot nioyen; tí" les fouillets gorminatifs, eteníin 7° les particularitésdo 
dévoloppeniont propres à Tuiuf des mammifòres. 

1° Premières formes de rembryon; gastrula. — A Ia lin do ia segnientation, un 
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oeuf alécilhe consisteen une niasse splie'rique de cellulcs, toiitcs égales entre elles 
ííig. 801, Fj. Ces cellules étant arrondies (sphòres de segmentation), Ia siirface de 
Tuiiif segmente n'est pas lisse, mais manielonndc coninie Ia snrface d'une niüre, 
c'est poiirquoi on donne à l'u)uf arrivé à ce stade du dtSveloppenient le noni de 
morula (monda, petite míire). 

IJientòt an sein de Ia niorula apparait une cavité rempiie de liquide, qui occupe 
le centre de Toeuf et qui s'accroit de plus en [)lus, de tellc sorte que, íinalenient, 
clle esl limitée par les cellules de segmentation disposées sur une seule couche. 

Oii donne alors à l'uiuf le nom de Olastula (plastida, petite vésicule). La cavité de 
Ia blaslula s'appelle cavité de segmentalion oncaviíé de vou fíaer. l)'une manièro 

géndrale, on pcut d ire (jue Ia cavité de 
segmentation se développe à partir du 
point oíi apparait le prcmier sillon 
equatorial, qui intervient, comme on 
sait, au troisième ou au (jiiatriènie 
stade de Ia segmentation. Ainsi dans 
les ueufs alécithes, oii le j)remier sillon 
eijuatorial j)asse exactement par l/eíjua- 
teur. Ia cavité de segmentation est três 
exactement centrale, au contraire, 
dans les oiufs télolécithes, oii le i)re- 
mier sillon equatorial est excentrique, 
c'est-à-dire passe par un cercle de lati- 

tude, Ia cavité de segmentation esl excentriciue aussi, et Ia hlastula possède une 
paroi supérieure mince et une i)aroi inférieure plus épaisse. Dans les ujufs à seg- 
mentation partielle tels que celui du poulet, Duvaí, place aussi Ia cavité de segmen- 
tation au point oii est a|)para le premier sillon equatorial (lig. 803). 

Lorsque Ia blastula est aclievée, les cellules tle riiémisplièrc inférieur (opposé 
aux gloljules polaires) s'invaginent dans rhémisplièresupérieur, et Fon voit appa- 
raitre au pòle inférieur de Ia hlastula une dépression, comme si on refoulait Ia 
paroi dans Ia cavité de segmentation. Cetie déj)ression s'acccntue de plus en plus, 
Ia cavité de segmentation «'ellace et, íinalenient, Ia portion déprimée de Ia ])aroi 
jjlastuléenne vient s'accolcr à Ia paroi restée inactive. Ce mouvemcnt d"invagina- 
tion s'ex[)lique par des pliénomènes de nutrition et de prolifération cellulaire. 
Les cellules qui sMnvaginent absorbent le licjuide qui remplit Ia cavité de seg- 
mentiition et créent ainsi au-devant (i'ciles un vide (iu'elles viennent remplir. 
Cette ahsorjjtion cát mise en évidcnce : i" par Ia disparition du li(juide (jui roni- 
plissait Ia cavité de segmentation; t" par cela nuhne (|ue si elle n'avait jias lieu, In 
l)réscnce du liquides'opposcrait d'une manière invincibleà Tinvagination j etl-}" ])ar 
les caracteres histologiiiues des cellules invaginécs ([ui se montrent fortement 
granuleuses (conlrairement au sciiéma ci-joint), et cliargées de matériaux nuliüifs 
c.omme loutes les cellules (jui sont le siège de mouvcments nutritifs impoi'tant3. 
Des proliférations cellulaires sont aussi nécessaires jjuisijue Ia surlace limitée pfi" 
les Ijlastomères a lu-esque douhlé (com])arez A et lí, lig. 80-i). 

A Ia blastulasphérique a donc succédé une forme particnlière semblalile à une 
coupe largenicnt ouverte et à doublo i)aroi, Tuno externe réj)ondant à riiémispbère 
inaclifde Ia blastula, Tautre interno répondant ii rhémis|)hère invagin(\ L'ou- 
verture de cettecoupe se rétrécit un peu et Ia forme générale de rembryon devienl 
celle trun ovoíde ouvert à Tun des pòles. Un donne à cette forme le nom de í/fS' 

l'ig. 80í. 
Hlastula ot ga.stiula (ranipliioxus (iruprès 

ll.vTsciiKUK, scliéinatique). 
A, Maslula. — li, j^astrula. 
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Irula (gastrula, pclit estoinac). La gastriila est uii sac à doublc paroi rcnfcrmant 
uno cavil(5 spacieiiso, caoilc gastriqice primiiivc ou archenléron commence- 
nicuLct èvTsoov, intcslin), qui comauiniquc avoc rcxtérieur par rorilicc déjà indi- 
([uó, et ([uc Tou nomiue hlaslopore germe el -ópo?, pore), ou proslome 
(irpó, pour -jipÜTOí, prcuüer et oTou-a, bouche). 

La lamc cellulaire qui forme Ia paroi cxlerne de Ia gaslrulaa roçu le nom d'ec- 
loder)ne (èvctó,-, en dehors et Sáptjia peau), et celle qui constituo Li paroi interne 
celui íVentoderíne{vK<j;, en dodans). L'ectodermo oL rentodorme sont les deux pre- 
miors feuillets gorniinatifs de rembryon:le mósoderme nait plus tard, commo on 
le verra pago 898. 

Certains auteurs, ct notamment les embryologistes anglais désignentles fouillels 
germinatils par les noms íVépiblaste, do mésoblasle et hypoblasle ou oncore 
d'ec/o, móso et enloblaste, lermes qui n'ont pasbesoin d'ètro expliques. 

Dans certains cas lagastrula abandonne les enveloppes do Toeuf et vil librement 
au dehors commo un petit iudividu particulier. Les cellules de sa paroi externe 
qui ont acipiis dos cils vibralilos ibiiciionnenl commo appareil sensitivo-moteur, 
les cellulosdo sa paroi interno digèrentles alinients introduils dans rarchentéron 
par le blastoporo. La gastrula peut donc ôtre considéréo comme uu animal róduil 
à sou tubo digestil", d'oíi sou nom; ou plus exactomont, on peut dire qu'elle 
represente une formo animalo três simple, conslituéo par un petit corps sacciforme 
muni (Puno bouche (hlaslopore) el donl Ia paroi se composo do deux couchos dis- 
linctos, rextérieuro ou ecloderme étant plus spécialeaient chargée des fonctions de 
relation, rinterno ou enlodenne títanl dóvolue aux fonctions nutritives. 

Ortaines formes animalos vivantes reproduisenl à Irès pou de choseprès, à leur 
êtal adulto, Io type de Ia gastrula. Los hydres d'eau douce, par exemple, peuvenl 
ôtre coiisidéréos commo des gastrulas autour du hlaslopore desquelles so sont 
développés des lentacules, simples i)rolongemonts digiliformes de Ia i)aroi du 
coi-ps. liOS couchos limilanles du corps de rhydi'e (ecloderme et entoderme), pos- 
sèdent dillerentes sortes de cellules (cellules neuro-rnusculaires, cellules urli- 
canles, ccllulea repvoduclrices, etc.), dont Tapparitiou est liée ii uno division du 
Iravail hien plus avaucée qu'ellc no rétait au déhut dans Ia gastrula simple. Beau- 
coup (Cautours à Ia suite de íI.kckici. considèrent Ia gastrula commo Ia repi'üduclion 
<laus le cours du développement de ros])òce ou untogénie (òv-ro,-, ètre et -/évísií, 
"uissancej d'un3 des formos sous lesquelles onl vécu les ancôtres des animauxqui 
lii l)r(!sonlenl dans leur dóvoloppemenl, alors (iu'ils évoluaienl dans le cours des 
iiges, (de 9'ja&v, ranieau el víve':i,;, naissancej. Celle reproductiou des 
í>lados aiicestraux au cours du dóvoloppemenl individuol, ou commo on dil encoro 
cette répétition de Ia iihylogónie dans rontogénio, constituo cccjuc Ton a appelé Ia 
I-di biugénéliquc fondamenlale {das biogenclische Gncndgesclz, II.iígkel). 

I>aus le cas d'unifs alécithos, Ia gastrula se formo jiar invagination do I hemi- 
'^phèro iulerieur dans rhénüsphère su[)érieurde Ia hlastula, comme si rhémisphère 
"ilVu'ieur élait i)()ussé ou refoulé en dodans do Tautre. On peut dire alors que Ia 
oí>slrula s'esl formco \);\v embolie (èixSá/.).(<), je pousso). iMais il est des cas oíi rom- 
''olie est irréalisable. Ainsi, dans les ceufs lélolécithes, les cellules de riiéniisphèrtí 
"iférieui' élaiil beaucoup plus voluminousos que celles de riiémisplicre supcrieur 

Ia cavitó de sogmenlalion étant tròs ]ictito, ia moilié inférieiiro do Tounf no peul 
Pas s'invaginer dans Tautre moilié, (pii est incapable do Ia conlenir. 

Ceei est vrai ii fortiori pour les auifs mérohlastiques, aussi dans ces derniers 
•^(Jiuuie dans les eeufs télolécilhes Ia foimalion do Ia gastrula s'opèrc par un pro- 
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cédé un pcn dilídrenfile celui que nous vcnons de décrire. Voici ce qui se passe ; 
soit un ocuf inéroblastique, sa parlie segnientée est conslituéc par dcux couclies de 
cellules dont Ia supdrieure représenle riiéinisplière supdrieur de Ia blaslula, tandis 
que rinféricurc avec Ic vilellus sous-jacent àelle représenle Tliéniisplière inférieur. 

(]es deux couclies cellulaires foriiient aii 
pôle siipérieiir de l'oeuf iine pelite calotte 
cellulaire dont le l)ord, bord d'enveloppe- 
rnenl, s'accroit incessannnent el s'étend 
pau à peii vers le pòle inférieur de roeiif 
à unecertaine dislance duqiiel il s'arrète, 
laissant une petite ouverlure circulairc 
par laquelle le vitellus esl direclenient en 
rapport avec rextérieur. il en resulte une 
gaslrula conime íuiparavant, mais une 
gastrnla pleine, dont Tarchentéron esl 
renipli de vitellus nulritif. IMus lard, ce 
dernier sera absorbé et Ia cavité gas- 
trique apparaitra par là niôine. Dans ce 
cas, Ia gastrula est forniée jiar extension 

des cellules à Ia surface du jaune, et par recouvrement de ce dernier, ou par épi- 
bolie (èrcl sur et pá/j.u, je lance). 

2" Formation de rectoderme et de renloderme. — Les deux niodes de fornia- 
tion de Ia gastrula exi)0sés ci-dessus perinettenl de comprendre coinnient naissent 
les deux preiniers feuillets germinatifs, Tectoderme et rentodernie. O. IIkutwui, 
partant de Ia blastula typique d'un ceuf aldcitlie, fait reniarquer quepriinitivenient 
toutes les cellules de Ia blastula sont identiques et que ce n'cst qu'après Tacliève- 
nient de Tinvagination que Ton peut distinguer deux couclies dilfórentes dont les 
caracteres s'0pi)0sent de plus en plus. Pour lui, par consé(iuent, l entoilernie 
n'exisle qu'après Tinvagination, il est constitué par Ia portion de Ia blastula qui, 
invaginée, entoure Ia cavité gastrique. 

Contraireinent ii cette nianière de voir, nous [louvons faire reniarquer (pie, dans 
nonibre de cas. Ia distinction des éléinents destinés ii foriner Tentoderme est facile 
à faire dès les preiiiières segnientations, avant tout coniniencenient d'invagination. 
On sail en ellet, que niéiiie dans des blastulas typi(jues, coniine celle de Tani- 
plüoxus, on peut distinguer les cellules destinées ii s'invaginer et à devenir ren- 
todernie, parco qa'elles sont plus voluniineuses et plus granuleuses que les autres. 
Dans les ceufs télolécithes cette distinction devient encore |)lus nette; dans ccs 
oeufs les inicronières forinent Tectoderme landis que les niacronières forinent ren- 
todernie. On peut donc dans (juelques cas distinguer de bonne lieure, et avant tout 
coininencenient d'invagination, les inatériaux destinés íi fornier les deux feuillets, 
mais il faut ajouter que renloderme reçoit aussi des éléinents qui lui sont apporléí 
par Tinvagination d une jiartie des cellules de Ia surface. Dans Ia formation d'unc 
gastrula épibolique telle (jue celle des oeufs méroblasti(jues, les cellules de 1'^ 
couche profonde (jui répondent aux macromères se multiplient nioins rapideine"'' 
que celles de Ia couche externe. II en résulte que certaines cellules de Ia couche 
externe se reploient en dessous en se niellant en continuité avec les cellules 
de Ia couche profonde ou, en d'autres termes, que les cellules superllcielles <1" 
bord d'enveloppement s'invaginent dans Tépibolie. De niôme dans les cas d'cni- 

6 
A I! 

80Ò. 
Formalion do Ia í^astrula épiboliquo 

{schémaiique). 
A ct H, deux sladcs succcssifs. 
1, eclotlcrmo. — 2, onlodcrmc vilcllin. — 2*. cnlo- 

dcrme yfastrulóeii. — 3, cavité de se^mcntation. — 
4, bord denvcloppeinonl. — 5, vilellus nulritif. — 0, 
blasloporc. 

' À 
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bolie, les cclliiles graiuileuses ot dc gi*ai«lo taille qui rcpréscntent les inacro- 
inères nc s'invaginent pas seules, mais sont suivies dans ce inouvemenl par des 
micromères. 

Lo feuillel interne d'une gastrula ou Tentoderme est donc foniid par deux pai-- 
lics : 1° par les raacronières ou les cellules qui leur correspondent (on donne à 
celte partie de renlodcrnie le nom á'enlodermc vilellin) ; 2° par des micromères 
iavaginés conslituant renloderme d'invaginalion ou rentoderme gaslruléen (voy. 
lig. 803). 

3" Formation de Ia gastrula dans 1'oeuf de poule. — i\ous avons étudié jusqu'ici 
des gaslrulas appartenant à des aiiimaux inférieurs, voyons mainlenant comment 
(>st constituée Ia gaslrula dans Tüeuf de Ia poule qui esl pris si souvenl coranie 
lypo dans le développement des animaux supérieurs. L'oeuf de poule subit une 
segmenlation parlielle que Ia figure 803, emprunlée íi Matuias Duval, íaiL suffi- 
samnient comprendre, et il arrive, à un niomenl donné, à Tétat d'une gastrula 
épibuliíiue. Mais il laut remarquer (jue dans celte gastrula Ia cavité occupée par le 
jaunc ne répond pas seulement à Ia cavité intesiinale de Tembryon, mais aussi à 
l'(5nornie espace destiné à loger Ic vitellus nutritif emniagasinc dans Taiuf pour 
sui)venir aux prenüers besoins dc rembryon isolé du monde extérieur par sa 

Fi;;. 80Ü. 
Forinatiün do Ia gaslrula dans Taíuí' de i)Oiilc [schémathiué). 

A à K, slaiios successifa dc ronvcloppoinpiit du jauno |»ap Io hlaslodonno. 
1, Idaslodcrtne. — 2, ócliancruro du Llaslodonne (fulur canal ncurciilóriquo). — 3, lí^nic primitive (gaslroporc). — 

V jaiiiu'. — 5, k^cilhoporo. 

poulet comprend à Ia fois Ia cavité tligestive de raniniai futur et Ia cavité d'un 
vaste sac vilellin appendu coninie uno aniiexe à Ia face ventrale de Tembryon ; le 
petil poulet se déveloi)i)e on oHet sur un point três restreintde celte vaste gastrula, 
dont Ia majeure partie forme un sac, sac vilellin, vésicule ombilicale, renfermanl 
le vilellus nutritif. 11 existe une modilicalion spéciale de répibolie, cn relation 
avec Ia formation du cor])s en un i)oint localisé et restreinl de Ia gaslrula lonl 
(^ntière. .\u débul du processus d'cpil)olic, alors que les feuillets sontréduits ii une 
pelite calolte cellulaire, blaModerme, qui recouvre le sommet du jaunc, en un 
point du bord d'enveloi)peincnt qui correspond à Tendroit oíi se formera Ia région 
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postérieure dii corps de rembryon, on voil se produire une invagination spí!cialc 
(jui crée daiis ce bord une potitc échancrurc (fig. 800, A). A inesure que Ic l)lasto- 
derme s'élen(l, cctte échancnirc s'allonge de pius en plus de manière à fornier 
coinme une enlaille linéaire dans le bord posldrieur du blastoderme. Coinme le 
niontrent les figures succcssives de renveloppenient du jaune de A ii F, on voil 
que les deux bords de cette échancrure se rdunissenl bientòt el se soudent en for- 
mant un rapbé longitudinal qui reste uni pendant un cerlain tenips avec le l)ord 
(renveloppenient et continu avec lui. A un certain nionient ce raphé cesse d'élre 
continu avec Io bord d'envcloppement et se trouve isole au sein du blastoderme, 
dans lequel il se montre sous Ia forme d'unc ligne allongde que Ton appelle Ia 
ligne primitive. La formalion de Ia ligne jjrimitive aux dépens d'une échancrure 
du bord d'enveloppcment de Ia gastrula dpiboliiiue montre bien qu'elle n'cst pas 
autre chose qu'une partie spdcialisée de ce l)ord d'envoloppcmcnt ou du blasto- 
pore. Dans Faínf de poule, le blastopore se dédouble doncen (luehjue sorte en un 
blastopore appartenant à Ia gastrula tínorme remplie de vitellus nutritif, c'cst le 
blastopore du vitellus ou lécithopore pixiOoí, jaune d'a;uf) et un blastopore propre 
à l'cmbryon, lié à Ia forniation du tubo digestif de ce dernier et que Ton appelle 
çjaslropore. Aussi bien au niveau du gastroporo qu'au niveau du lécithopore se 
forme une certaine quantité d'cntoderme gastruléen. 

Nous avons dócrit ri-dcssiis Ia gastrulation ile Tceuf do poulo ronforniémcnl aux idées do 
Il/IXKEL, de lí.u.Koi n, du IIatscukck, etc., mais un certain nonibi-o d^enibryoloRisles dilfèrenl un 
jieu dans leui' intoiprétation <les fails, c'est ainsi (|ue O. IIeiitwig ne considère pas Io léeillioporo 
coinnie une paitie du Idasliipore vrai. Toutefois, et c'est lá cu (|u'il ini|)orle do relonir. Ia plupart 
(les cnibryolüKÍstos (jui adniettcnt dans Toeuf des ainniotos un slade gastrula, sont d'accord pour 
regarder Ia ligne primitive comme roprésentant le blastopore yaslruléen. 

4" La ligne primitive et les feuillets chez le poulet. — Nous avons vu quclle cst 
Ia signilicalion morphologique de Ia ligne primitive, il faut étudier maintenant do 
plus i)rès ses rapports avec les feuillets cellulaires qui s'élendent sur le vitellus. 
(les feuillets réunis constituent une lame assez mince, facile à isoler du jaune et 
que Ton appelle le blastoderme. Le blastoderme détachd du vitellus et examiné h 
Toeil nu ou à Faide de faibies grossissements presente à considérer Irois parties 
qui sont, en allant de debors cn dedans : 1° VaÍ9'e opaque; 2° Vaire transparente; 
3" Ia ligne primitive. L'aire opaque est une zone annulaire sitnée à Ia jjériphérie 
du blastoderme, vue par transparence elle laisse difficilement passer Ia liimièrc et 
[larait sombre, de là son nom. L'opacitó de cette zone est due h 1'épaisseur plus 
grande de Fentoderme h son niveau, Kn elfet, Fentoderme, constitué dans Fairc 
transparente par des celkiles platcs, cst formé cn dehors de cette dernière ])ar des 
cellules cul)iqiies puis cylindriíjues, de plus cn plus hautes h mesure (pie Fon se 
dirige vers Ia périphérie, et qui, bourr(!es de grains dc vitellus, ont un aspcct 
sombre et granulcux. Enfin, en dehors dc ces cellules cylindri([ues, se trouve Ic 
bourrelet entodermo-vitellin (]ui, constitué jiar une lame épaisse, mélange 
noyaux vitellins ct de grains de vitellus, est également opaque ((ig. 8ü7). 

En dedans dc Faire opaque se trouve Faire transparente, dont le contour cst 
ovalc ou pirifornie ; contraircment à Ia précédente, l'aire transparente laisse laci- 
lement passer Ia lumière et se détache en clairsur le blastoderme (fig. 807,;)). 

La ligne primitive est situéc au milieu dc Faire transparente, elle manjue cn 
quelque sorte Faxe dc symétrie du blaslodernie. Klle a Ia forme d'une crcHe basse, 
assez largc, rectiligne ou légèroment coudée, parcouruc dans loute sa longueur p'" 
un sillon étroit, le sillon primitif. Partant du bord postérieur de Faire transpa- 
rente, Ia ligne primitive médiane traverse cette dernière suivant sa i>lus grant''^ 
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longiieiir, mais clle ii'altoiiit jamais sou hord anlcrieur dont cllo reste toujours 
séparéo par un cortain intervalle. La ligne primitive occupe eiiviron les Irois quarls 
postérieiirs du graud diamèlre de Taire transparente. 

II résnlte de son niode de TormaLion (voir pUis haut, p. 896), que Ton trouve à 
son extrémilé antéi ieure un pelil canal court qni traversc toutc l'épaisseur du 
i)lastodermc el s'onvre d'uno part en deliors à Ia snrface de Tectodernic, d'aulrc 
part en dedans à Ia face interne de rentoderme, ou, si l'on prefere, qui conduit de 
rextérieur sur Ic vitellus. Dans Ia suite du développement l'ouverlure externe de 

ce canal se trouve englobée dans Ia forniation du systèmc nerveux central. II en 
résulte que le canal en question conduit alorsde Ia cavilé neurale de Tanimal dans 
sa cavilé digestive située à Ia face interne de rentoderme, d'oü le nom de canal 
neurenlórique (veOpov, nerf et svteoov, intestin) qu'on lui a donné. 

Nous dtudierons maintenant Ia structure de Ia ligne primitive sur des coupes 
Iransversales. On voit que Ia ligne primitive consiste en deux. moitiés, ou deux 
lèvres accolées Tune à Tautre (llg. 808, A). Au niveau de chaque lèvre Tectodernie 
se rei)loie en dessous pour se continuer avec le feuillet profond, en formant un 
enloderme gastruléen. Supposons les deux lòvres arrivées au contact Tune de 
•'autre, leurs hords contigus accolés forment une lame cellulairc verticale qui va 
<le Tectodermc à Tentoderme. Lorsque Ia soudure entre les deux lèvres est elTec- 
tuée, elle est si intime (lue les eellules de Tune s'entremôlent et se confondent avec 
celles de Tautre, si hien ([u'il n'est plus possihle de dislingner ce qui appartient à 
líliacune <les deux moiliés. On a alors une figure telle que 808, B, dans laquelle on 
voit rectoderme présentant un légersillon (sillon primitif) et confondu en dessous 
iivec une lame verticale de eellules qui se continuent avec lui sans qu'il soit pos- 
sihle de tracer entre eux une ligue de démarcation quelconque. En dessous les 
eellules de Ia lame verticale se confondent aussi d'une manière inextricable avec 

ANATOMIE IIUM.VINE. — T. IV, i)« KDIT. M3 

Eig. 807. 
lilaslodcnuü do poulet, vu do 1'acc. 

iMg. 808. 
Strucluro de Ia ligne primitivo et Ibrniaüou 

du mésodernie (schémalique). I, ligue primilive. — 2, prolongomonl cóplmliquo dc 
Ia lipuí primilive. — 3, mõsodcrmc vii jmr traasparenoc 

ruriiiaiil une zoao ])lus foncóc aulour <.{e hi ligue pri< 
niilive. — i, roplis seiui-luiiairos de Tuire Iraiisparenle. 
•— 3, aire Irausparcutc. — O, airc opaquo. 

A à (ü, slados successifs du développement de Ia 
ligue priuiiLlvc. — a, ecloderme. — b, niésoderme. — 
c, euloderme. 

1, sillou primilif. — sacs Cíelomiques. 
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les cellules de rentodcriup, ce qui rcvient h dire que Ia ligne primilive n'est pas 
aulre chose qiCune ligne suivant laqiielle 1'ecloderme et Venloderme sonl soudés 
run à Vaulre et confondus. 

La ligne primitive ne reste que trôs peu de teinps à Télat siinple que nous 
venons de décrire. A ])eine esl-elle forinée, en elTet, qu'elle se complique pour 
engendrer tm nouveau 1'euillet germinatif, le mésoderme. 

5" Origine du feuillet moyen. — Do chaque eòti' de Ia lame axiale formée par 
Ia soudure de reetodermc et de IViitodermc, on voit naitre par proliféralion une 
lame ceilulaire ([ui s'insinne entre le feuillet externe et le feuillet proTond et cons- 
titue;bientòt un Iroisième feuillel inlerposéaux deux j)remiers, le tnésoderme. Le 
niésoderme naitdonc des llancs de Ia ligne primitive par iine moitié droite et une 
moitic gauclie (jui s'étendcnt assez vile sur les còtés ei en arrière de hi ligne i)ri- 
mitive, mais dont raccroissement dans Ia région antérieure est ])lus lent. II rc^sullo 
de ce mode (raccroissement (ju'à un moment donné, le mésoderme qui s'cst étendu 
largeiAenl sur les còt('s et en arrière, niancjue encore sur une aire assez large, en 
avant de Textrémité autérieui'e ou céphaiitpie de rembryon. 

Ai)rès qu'elle a donne naissance au feuillet moyen, on peut distinguer dans Ia 
ligne primilive Irois parlies ; une parlie antérieure, une iiarlic nioyenne et une 
parlie posldrieure (lig. 81!)j. Les rapports des feuillets ne sonl pas les mômes dans 
ces trois parties. 

a. Partie antérieure. — (Ictte jjarlie répond au canal neurenlériíjuc; à ce niveau 
recloderme passe directement dans Tentoderme, c'est un des points oít se forme, 
comme on Ta dit plus liaut, de renloderme gaslruléen. II y a donc en ce poinl con- 
linuilt! manifeste des feuillets interne et externe, c'est Ia seule particularité cpie 
nous signalerons pour le moment. 

1). Parlie moyenne. — (".ctte n^gion répond à Ia plus grande longueur de ia 
ligne [jrimilive, dont elle occupe au moins les Irois quarts, immédiatement en 
arrière du canal neurenlérique. A ce niveau les trois'feuillets, ecto, méso et enlo- 
derme sonl confondus et 11 est impossihle de fixer leurs limites respeclives, Ia ligne 
primitive esl dpaisse (lig. 811),(5). 

c. Parlie poslérieure. — Kn arrière Ia ligne primilive devient moins éi)aisse par 
suite de Tabsence du mésodernu! sur une certaine étendue. On donne à cette ])arlie 
de Ia ligne primitive le nom de memhrane anale parce (|u'elle sera emi)loyée i)lus 
lard à Ia formalion de Tanus. La membrane anale esl consliluáe par raccoloment 
de recloderme et de l'enloderme, elle esl limitde en arrière, à droite ela ganche 
par le mésoderme divisé en ileux lames, Tune accolée à recloderme, l'autre à l'en- 
toderme. 

11 esl três facile de se nmilre compte (jue le mésoderme nail par proliféralion de-'' 
llancs de Ia ligne ])rimitive, mais lorsqn'on veul prticiser lequcl des denx feuillets, 
ecloderme ou entodernu,', joue le ròle lirincipal dans sa production, on se heurle a 
des dilTicullés considérable.s (jui fonl que les embryologisles ne sonl pas tons d'ac- 
cord sur ce sujei. Nous exposerons tout d'abord Ia manière de voir adoplée jiar un 
grand nombre d'auleurs, et (Kaprès latjuelle le mésoderme nail du feuillet interne, 
loulefois il ne faul pas se dissiniuler que cette opinion ne s'ai)puic pas exclusivement 
sur des données objectives, trôs dilliciles à oblenir, mais qu'ellc esl surtout baséc 
sur Ia convictiou (]ue Ia marche du développement esl essentieliement Ia mi?""^ 
chez tons les verlébrés, et (iu'ellc doil cojjier ce qui s(í ]»asse dans le déveioppeincnt 
de rampliioxus, si bien jMudié ]iar A. Kow.u.kwskv el par IIatsciikc.k. O.-ic. 
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csL acluellenienL le principal ddfenscur de ccttc Ihéorie, que son traitó d'embryo- 
iogic a reiidiio ciassiquc. 

Daiis raiiiphioxus, après quo rciiibryoii aatteint le stadc gaslrula, on voit naitre 
sur lescòLcs de rciilodermc, íi droite et à ganche de Ia ligne niédiane, \ine série de 
diverlicules creux produils par des évaginalions de ce feuillet (fig. 809). Ccs diver- 

Kig. 809. 
Fornialioii dii fcuillol inoycii chez ratnpliioxus ((rapròs IIatsciihck, sclièmatíque). 

A, H, C, Irois sladcs succcssifs dii dóvolopjicinenl. — a, eclodornic. — b, mcsodormo. — ciiloderme. 
1, luocllc épiiiiòrc. — 2, cordo dorsalc. — 3, iiitesUn.— 4, sac couloniiquo ; V, poiiion supcricuro (proloverlóbralc) 

tlu sac cuíloiniijue ; i'\ porlioii iufírieiirc (périlouéíilc) du môme. — 5, cbuiicho dos inusclcs. 

licules represei)tenl Ia majeure partie des segments owmélamères dont le corps des 
verléhrds est fornié, ils s'isolenl hienlòl, de Tenloderme et coiisliluenl alors de pelits 
sacs, s«cs cwloiiiiqiies (cuelonie, de y.oXlo-/ creux), interposés entre le feuillet externe 
et le feniliet interne. Ccs sacs s'accroissent, lenr cavitó grandit, ils s'(5lendent sur 
les còtés depnis le systènie nerveiix, cn liant, jusqne vers Ia ligne niédiane en bas. 
lis se divisent alors en deux niüitiés superposées, Tune dorsale et l aulre venlrale 
(íig. 8üí), C). La níoilié supérienre ou dorsalc forme ce ipic Tun appelle une protu- 
vertòbre qni dounera i)lus tard les niuscles du corps; Ia nioiliíí inféricure reste 
creuse, sn cavitíí se réuuit à celles des sacs situes on avaut et en arrière, en for- 
niant une cavité conunune liniitée i)ar deux feiiillets : l'uu externe appliqiié en 
dedans de rectodernie, Ia \ai\\ü /ibro-cutanéo ou soinatique corps) et Tautre 
interne accold à renlodernie, Ia lanie jibro-inleslinale ou splanchnique (ti7;AáY/_vov, 
viscère). La cavité coinprise entre ces deux lanies, et qui résnlte de Ia conllucnce 
lies sacs cuiloniiques, n'est i)as aulre chose ([ue Ia cavité péritonéalí;. Laparoi des 
sacs ciuloniiíjues fournit douc chez ranipliioxus les proloverlèbres et les lauies 
libro-intestinale ct íibro-cutanée, c'est-:i-dire le niésodernie (pii derivo jiar consé- 
quent de denx divorticules pairs de rentodernie. 

Le feuillet luoyen apparait, chez les aniniauxsupérieurs, coinniedeux cxpansions 
latérales de Ia ligne ])rinntiv(! (lig. 810). 11 n'est pas diflicilo de couiprendre coni- 
uuMit ces expansions i)euvent tirer lour origine d'un procossus seniblable à celni 
•l'ii a produit los sacs cadoniiques. luiaginons, eu elfot, cpie le feuillet moyen 
'laisse coniuu; ciicz rainphioxus jtar deux diverticules entoderniicjnes. Ces diver- 
licules se forinant chez les vertébrés supérieurs au niveau de Ia ligne primitive, 
On aurait Ia íigure 808, (], dans laquelle les sacs ccelouii(jues sont représentés par 
•les massescellulaii os crousées d'une cavité três étroite, rédnite à une sorte de fonte, 
•^upposons nulle Ia cavité des sacs cuilomiques, le feuillet uioyen se présentera 
■'d o rs sous Ia forme de deux amas cellulaires nuassifs, rattachés aux (lanes de Ia 
''o"e primitive, et qui par leur accroissement propre, s'insinueront entro los deux 
l^«uillcls priniitifs, sous Ia forme de lames, ce (jui est d'ailleurs Ia disposition réolle 
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comine le inontro Ia figure 810. On voit donc qu'il esl facile de passer des cas oíi 
le inésoderme nait des sacs coeloiuiqiies, à ceux dans Icsquels il jirovient des llancs 
do Ia ligne priinilivo, et le raisonneinent siilvi pour opérer ce rai)procliement est 
facile àjustiíier : en eirel, elTacer peii à peii Ia cavild des sacs ca'loini(iues revienl 
simpleinent à dire que Ic mdsodenue, qui nait chez Taniplnoxiis sons Ia forme de 
diverticules creux, apparait chez les amniotes sous Ia forme de bourgeons pleins. 
On sait que dans nomhre de cas les ébauches d'un méme organe peuvenl (Hre, 
chez diderenls anlniaux, des invaginations creuses ou des hourgeons j)leins, et 
que cctte dilTérence de slructure n'a jamais été un ohstacle sdrieux à Ia compa- 
raison et à Tlioinologation entre eux des organes (jui ia prdsentent. 11 en est de 
mèmeici. ün peutdonc comparer l'éhauche massive du mésodernie des amniotes 
aux diverticules ciulomiques du feuillet interne, et dire que le feuillet moycn esl 
produit, chez tous les vertéhrés, par des hourgeons pleins ou creux de rentoderme. 
II est juste d"ajoater que IIeutwig a décrit chez le triton des dispositions intermé- 

diaires entre celles de Tamplnoxas et 
celles des vertéhrés supérieurs, de sorte 
(jue Ia comparaison entre les ternies 
extremes de Ia série de ces aniinaux 
est plus solide et moins artificielle 
qu'elle pourrait le paraitre (Taprès 
notre description. 

L'origine entodermique du feuillel 
moyen n'est ])as acceptée par tons les 
auteurs. Koli,ikeu soulient (|uc le mé- 
sodernie est engendre au niveaii de Ia 
ligne primitive par jirolifération de 
rectoderme. Boxxet et Kkidei, admet- 
tent aussi Ia jjarticipalion de ce feuil- 

lel à Ia formalion du mésoderine. 11 est incontestahle qu'une grande pari du 
mésodernie nail par prolifération des cellules siípciiicielles de Ia ligne primitive 
((ig. 810) (jue Ton pourrait regarder comme ectodermiques, mais les parlisans de 
Torigiiií! entodermi(iue du feuillet inoj'en répondent que Ia ligne primitive est un 
l)0int lie ]»assage entrei rectoderme et rentoderme, une zone neutre, et (jue ces 
cellules superllcielles n'a]>parlieniient pas, à proprement parler, à l'ectüdernie 
(HAI.KOUH, MATII. DUVAI,). 

II faut noter aussi que certaines |)arties du mésodenne ne naissent pas de hi 
ligne primitive, et apparaissent assez loin de cette dernière. Elles provienneni de 
rentoderme. En elíet, au déhul, chez le poiilet, le feuillel interne est représente 
par une masse de cellules non disposées en uti feuillet (entuderme primitif) 
(lig. 803j, et qui se séparent jiliis tard par une sorte de clivage ou de délamina- 
tion en deux portions, riine supérieure qui fournit les élénients mésoderniiqn'-''' 
dont il vienl d'(5tre (lueslion, Faulre inférieure (jui donne rentoderme déllnitif- 

Le ròle et riinportance de ces parties mésoderniiiiues nées par délaminalioii 
rentoderme primitif sont encore mal çonmis : peut-iHre se confondent-elles pUis ou 
moins avec une [lartie du mésenchyme priniaire (voy." ci-dessous), peut-ètre aussi 
forment-elles une grande partie du inésoderme dont nous avons attrihiié plus haiil 
rorigine aux sacs C(elonii(iues. 

Knlin, Kmíimjmuchc. refuse au feuillet moyen Ia valeur d'iin véritahle feuillet hlus- 
todermique comparahle ii rectoderme et à rentoderme, et le regarde simpleinei»'' 

Kig. 810. 
Cuupe transvcfsale cie Ia li^iio priiiiitivc du 

poulot ((i'après .Matutas Duval). 
A, ectoilorme. — B, mósodormc. — C, cnlodopmo. 
1. silloii primílír. — 2. caviló ^ous-^crmiiiaic (porlioii do 

ia future cavilé digestivo). — 3, bouiTolot onlodermo-vi- 
Icllín. 
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coniinc résiillant de Ia fiision — três prononcéc surtout chcz les animaux supc- 
rieiirs — trim certain nomhre d'ébauchos organiquos vonues de rectodeniie ou de 
renloderme. Ainsi, le syslèmc musciilaire qui répond à une grande parlie du 
mésodoriiie des aulours, dérivc, pour Kleinenisuiu}, de reclodcriiie, ainsi qu'il Ta 
monlré pour les Aiinélides, et coninio senilileni Io prouver les doiinées de Ivôli-OvEr 
rapporlées i)lus haut. Ou verra, en elíet, que les muscles naissent de cette partie 
du niésodernie qui tire son origine des cellules superlicielles de laligne primitive; 
or, i'on esl i)arfaitemcnt en droit de considérer celle partie de Ia ligne primitive 
comme ectodennique, car elle donnera le système nerveux (voir plus loin). 

On peut résuuier de Ia nianière suivante les vues principales éniises par les 
auleurs sur Torigine et Ia nature du feuillet moyen : 

1° Le feuillet moyen derive de rentoderme, soit par Fintermédiaire des sacs coe- 
lomiques, soit par délamination de rentoderme primitif (Balfouh, IIatsciieck, 
()»(;. lluuTwifi, Matii. Duval, etc., ele.); 

2» Le feuillet moyen di^rive en grande partie de recloderme (Küíxikeh) ; 
1-5° Le feuillet moyen n'cst ])as un feuillet véritable, comparable aux deux autres 

feuillels, recloderme et Teutoderme, mais il est le résultat de Ia fusion d'une série 
d'ébauches vennes des deux autres feuillets (Kleiniíniíerg). IIis le premier (i8G8) fit 
remarquerque le feuillet moyen n'cst pas nn et homogòne; on trouvera ci-dessous, 
dans Ia thdorie du luésencbyme et dans celle du parablaste, quelques détails à 
ce sujet. 

Théorie du mésenchyme. — I^os ccllulos (|ui constituonl Ia paroi dos sacs coBloniiques sont 
•lispüsúcs un ranfjécis cüntinucs, ú Ia iiianiòru des collulüs épilliúlialüs. Los frôros Heutwig doniicnl 
Io iioiu de inésüdcriiiü propreinont dil (lu ilo mésoblasie à Ia porlion du fouillot iiioyon ([ui pos- 
sódü coito sli'uclui'c épitliélialo, ol ils résorvenl le iioiii do mésenchyme ii une portion du niênio 
íeuillot ([ui osl constituée par dos ccllulos éliiilées no se disposant jamais en un ópithéliuni. 

Clicz cortains animaux, Ia disliiiction entre Io músoncliymo et le inósoblaste osl lacile à faire. 
ainsi clioz les écliinodermos. pendanl ijue Ia gastrula se lornio, on voil nailro sur cortains points 
dos reuillols priniürdiaux, et nütaniniont au niveau du Idaslopore, des cellules (jui se détachent 
uno à une et isolónient de leur puiiit irorigino, et, sous Ia lormo d'éléments ramiílés ol ótoilés, se 
rópandont dans Ia cavité do sejíinontatiiin ([ui n'a pas óto oblitéréo cntièroinent par Ia forniation 
de rarchontéron. L'ensoml(lo do ccs cellules étoilócs constituo le mésenchyme primaire, ainsi 
nomnié pai'CO 'lu^il existo dós Io déliut ilu dévoloppcmenl, et ]iour Io distinguor du mésencliymo 
qui nait jilus tard par un procédé analoguo du mésoblaste Opithólial. Co deniior niósencliymo 
lardivenient Ibriné roçoit Io noni do mésenchyme secondaive. 

Dans Tomhryon dos amniotes, Io niósodormo nó Io long do Ia ligno primitive répond au nióso- 
derino épitliélial ou mésohlasto. Lo mésenchyme ininiairo ost repróscnté par des collules ([ui 
naissent li Ia péripliúrio du blastodormo dans lo bourreloi entodermo-vitellin (Uskow), et s insinuont 
entre ce dornier ot roctoderme, puisso conlondentaveclc bord péripliéri(iue du mósodormo épitlié- 
lial arrivó jus(iu'à lenr nivoau. Nous vorrons jdus tard coniinont nait lo mésenchymo secondaire. 

l'our Osc. et It. IIeutwk! les diUorences (jui cxistcnt entre lo mésülilasto ol le mésenchymo sont 
ossenliolios. ICn olfel, lo mésohlasto osl un tcuillol épithélial (jui cngondrera plus tard lu 
revètemenl épithélial du ccidoino, répithéliuni des nombreusos glandos (jui naissent do co dernier 
(glaiides génitalos, urinairos, ele.), en mème temps que les musclos dits épilhóliaux (voir plus loin). 

Au coniraire, le mésenchyme osl un lissu ibrnié do cellules éloiléos plongéos au sein d'uno 
substance rondamentalc mollo ol amorphu. II engendrera o.xclusivemont les tissus do substanco 
conjonctivo ol le sang on mème temps quo les vuissoaux (|ui lo ronlormonl. 

I.a dislinction faite par los IIeiitwu; osl tròs juslilióo ou tant (iu'ello separo des ébauclios dis- 
tiiiclos (éhauclio vascido-conjonclivu ot épithélium périlonóal-par oxemplo) ([u'on avail jusqu'a- 
'or.s plus ou moins conlbnduos dans un mêmo íeuillot, mais ello parati moins bonno si Ton no 
eoiisidòro (fuo sa valeur hislol()gi(|ue, car il est évidont que cortaines partios (jui auront, à 
U'i inomenl donné, une siruclun! épithélialo, pouvonl avoir, au début, un aspocl mósoncbyniatoux. 
«'üMMue cela arrive, par exemple, pour lo mésoblaste des aniniutos qui ost constituo au début par 
'les cellules éloiléos. 

Do i)lus, lo mésenchymo no peut pas être considéré connno uno unité morpliologlíjue car il 
l>rovient do sourcos diversos : ainsi Juliv 1'l.vtt a monlré (1804) ([uo le mésenchyme céi)haliquo 
'lu noctuius (ampliibien) naíl en parlie do recloderme de Ia tôte. 

La notion du mésenchymo n'osl dono jias à Tabri do Ia criti<iuo, néanmoius commo ello esl 
''■'■s commode au poinl de vue de rensoignemenl. on peul Ia consorver, ot distinguor dans le 
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rouillet moyen deux iiarlioá piincipiilc» Tuiio úpilliélialo (iiiOsoblasle), Tauti-o non ópithólialc 
(nicsenc-hyiiio). Coinmc Io tiTriio iiiésuliuulo cst cmployó ]iar les eiiihryolofíislcs anglais jiqui- 
ilúsigner lu fcuillol riiuycn lout cnlier, il o«t bon ilo le rciniilacoi- par celui dü mésothéliuDt (iu'a 
pr0|)0sú Sediiwick Minot. 

Théorie du parablaste. — Dans sou graml ouvrafío sur Io «lúvoloppoiiicnt du poiilct. IIis, I8G8, 
distingua dans Io geniu! dcux pailies priiicipalcs, Varcltiblasle el Io parablaste. L'arcliil)laslc, ou 
geriiiu princii)al, Cdnvspoiidail à loiiL l« lilaslodcriiio tfl <pi'il a éíií déciit pago SUO, moins li^ 
bourrolel enloilcriiiD-vilellin, c'ost-á-du'o à rcclodeniu', á Ia ligiio piimilivc <;l à Ia i)ai'lii' con- 
traio do rontodormo Coniióu do collulos platos. II luninissait á rondiryon rciiscinlilo dos lissus 
norvcux, les niusclcs sUiós ol lissos, los vóritables ói)illióUuiiis ol Io tissu glaiidulaire. Lo para- 
hlasto ou gornio acoossoiro rópondait au bourrolot eiilodoniio-vltcllin, il düiiiiaiL lo niósoncliyino 
i'l lo sang. Lo i)arablasto ólait absoluiiicnt disünct do rareliiblasle. oii co sons qu il pi-ovoiiait 
pius ou inoins dlrocloiiiont dos glolniles blancs do Ia inèro ou dos collulos de Ia niotiibrano gra- 
nuleuse <lu lolliculo, óniigrós daiis Tiour pondanl lo sójuur do cc doriiicr dans l ovaiio, ot roni- 
liryon voiiait ainsi d(! dou.Y sonri-os divorsos. Aoluollonionl on sait ([uo les collulos du iiarablasLc 
110 soiit ([UO dos collulos do sogniontaliun niodlliéos par Ia prósonco du vitollus nulrilir (p. S'JO). 
ot II no rosto do ranoionno concoption do llis ((Uo Ia distliurlion três róclle onlro Ia paitio contraio 
du reiiillcl nioyen (jui nalt au nivoau de Ia ligno primitivo cl róponil au niósotlióliuni, et sa par- 
lie péripliérii|ue (lui nait au nivoau du parablasto et coinprend lo niésoncliynio ot los gornios 
vasculairos. Ou a lait rontror ilaus cetto dorniòro parlio (niósoiicliynie) los niusclos lissos í|uo Ilis 
rattacliait ú rarcliiblasto. 

6" Les feuillets germiualifs. —Les Irois fuuillels croii dériveiil lous los orgaiics 
sont (lésorrnais Ibrincs. 11 iiiiporle de l)icii ])i'écisci' Ia nolion de ce (ia'il fauL 
entendrc j)ar le terme de feuiilot, et de íixer ia valeur inor])li()iogi(iiie d(;s reuillcts 
eux-niúiues. l-cs reiiillcls soiit des latiics cellulaires dcsqiielle.s naisseiil cerlaiiis 
organes, loiijoiirs los inèines jioiir iiii inème fmiillel doiuié dans lous los lyi)es 
d'aniinaiix ; aiiisi le syslèino iiervoux nail toujours el iiarloiit de reelodenno. II iio 
faudrait pas croire toiilefois (]uo los leiiillels soieiit des organes liislologiciiics i)ri- 
uionliaiix, (lonnant naissaiico chacuii à des lyjios cellulaii-es hieii dólermiiiós cl 
spócili(iueiiient disliiiois, l)ien loiri do là, car los inónics óléinonls liistologiiiiios 
peiivoiit prevenir aussi bion de run (jue do Taidro des letnllots, los iniiscles lisses 
naissenlde rectodcrnu! (ninscles des glandes sudoriparos) ou du inésodernio inuis- 
culature do rinloslini, lo mósencliynio vionl, eoninio ou Ta vu, ii Ia Tois de renlo- 
dorino ol de roclodornio, elo., elo, 

Líi valeur niorpliologi(iiie des lonillols a étó indi([U(;o pour Ia proniiòro fois 
par llcxi.KV, lors(iu'il compara roclodeiino el rentodernie aux deiix r.ouclies oellti- 
laires qui consliUient le corps des ca-lenlórós infóriours. l/eelodorine ol TimiIo- 
dernie d'unc gaslrula rópoiulenl dono respoclivenieni ii Ia paroi du corps el à Ia 
])arüi digestivo des ])rcniièrcs fornies aniinales, et couiinc ces doux conchos 
sufllsont à elles seules punr eonsliluor iin animal (liydro (Foau doneo), on peul 
les considórer commc los élómenls i)rimonliaux, à Ia leis nécossairos el siiriisanls 
pour former Forganismo des mólazoaires. .Mais hicnlòl des syslòmcs organitiucs 
qui étaiont conrondus daiis un niL^ne loulllct se séparonl le.s uns des antros, ainsi 
lo système musoulairo primitivomont formé jiar les prolongemenls contracliles do 
cellulos octodermiíiues se SL^[)are de r(!ctoderme, (raulres apjiaroils lont de 
inOnie ; dès lors, chcz les animaux su[)érionrs, rectodorme et ronloderme ropró- 
senlent les parois primitives du oorps dos formes initiales, moins eertainos [jarlios 
(jui, ii(5es do COS parois, s'en sont sé[)arócs et consliluont les éléinenlsd'un troisiònic 
feuiilot inlorposó aux deux i)réoédents. Ces considth-ations nous éclairenl sur Ia 
posilion du feuillel nioyen vis-à-visdes deux antros feuillets. (]onime on vionl ilo I'' 
voir, le feuillel moyen apjiarait lardivomenl, il no peul dono sorlir que de Tn" 
de raiitro des doux feuillets próexislants. l'our Ia pkiparl des auleurs, il vicnl 
renloderme, ot se diviso de boiine honre en deux parties, le mósothóliuni et 1^' 
luésenchymo, mais cotle division precoce niise à pari, 11 esl assez coinmunémo"' 
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rcgardé comme iin et homogène, et commo^jpKivalent aux deux feuillets primor- 
diaux, rectodcnne et Tentoderme. Cest là Topinion classique que nous adopterons, 
au inoins dans In, division de notve texte, pour rester fldèle à Tesprit de ce livre 
essentiellement classique lui-inème, mais il ne faut pas se dissimulei' que Ton peut 
envisager le feuillet moyen d'uHe toiit autre façon, comme le montre Texemple 
suivaiit: uous avons vu plus haut que répithélium de Ia protovertèbre et Tépithé- 
liuni périlonéal ne sonl que deux parties d'un même sac ccElomique, et que, par 
conséquent, rébauche du système uiusculaire et celle de r($pithélinni des séreuses 
ue sont ([ue deux parlies d'un môme tout. lüen que classique, cette donnée n'est 
pourtanl pas ahsoluuieiit établie, et si Ton lient compte des vues soutenues par 
Ivi.KiNKNiiKiKi dans sou Origine des Annélides, 11 est bien plus uaturel de penser que 
ces deux cbauches sout distinetes et ue viennent pas d'un môme feuillet, Tcíbauchc 
uiusculaire devant étro rattachée à Tcctoderme, Tautre à Teutoderuie. S"il en est 
ainsi, le uiésodernie n'est plus un lout homogène, mais bien un cnsemble forme 
par Ia réunion d'une sdrie d'ébauclies organiqiies distinetes. Dès lors le terme de 
reuillct nioyou ii'cst, snivant 1(í niol três heureux de Iíonnet, qu'unc expression 
topographicpie. 

7° Développement de l oeuf des mammifères. — L'auif des mammifòrcs est, 
i'0unne on sait, pauvre on vitellus (oligolécilhe). Sa segmcntation est totale et sub- 
•'galo (Kl). YAN Hbxedun'), c'egt-à-dire que Tcuuf tout entier se divise en segments 
légèrement inégaux. 

La première divisiou engendro deux blasloinères qu'il cstaisd dedistinguer Fun 
• le rautre. L'un est clitir, transparcnt, et plus volumineux que Tauti-e, qui possède 
vu outro un aspect granuleux carac- 
tt5risti(pie. (]os deux blastouières se ' ^ 
divisent à leur tour, et. Io Iroisièinc ( «Kolo:^ A 5- 
stade do Ia seguieiitalion uiu; fois 2- 
accompli, Touif consiste en luiil 
biaslomèros, quatro (;lairs plus gros 
ot (piatre gi-anidoux ])lus ])clils. Los 
biaslomèros clairs se miilliplienl 
alors plus rapidement (jue les au- 
Iros; ils (levionnont naturelloment 
plus pelits et toiulent .à envoloppor 
l'oiisomblo dos blastomòros givinu- 
loux. lis se compoi'lonl à poii pi'òs 
dans CO mouvenient cümmr' dos 
'iiicromòres enveloppant une masse de vitellus par épibolio, ot ils forment une 
couche oxtorno (jui s'ólend peu à peu sur touto Ia surface de Famas granuleux cons- 
liluó par los blastomòros do Fautre cati\gorie (íig. 811, A). 

l'eiulant que ce nu)uvomont épiboliíiue sVllbctue, il existe un point de Ia surface 
'Io Funif (jui n'csl jias ciu;ore (jccii])!! ])ar les blastomòres externos ot qui rappelle 
'1'uno maniòro fraiipanlo Io blastoiioro d'uno gasiriila épibolique. Cest pourquoi 

VAN Mkxkdhn a regardé cette forme, lorsqu'il Fa dócrito (1875), comme repró- 
'^ciitant le stade gastriila dans Fóvolution des mamniifòres ot lui a donné le nom de 
"létar/aslruld. 11 (!st plus exacl do considérer celle disposilion comme une ressem- 
''lance fortuito avec une gastrula, ressemblance due à Ia marche de Ia segmenla- 

Kig. 811. 
Dúvoloiiiiviiiont lio rdiuf (les iiiaiiiinifòros 

[scliémaliqiié]. 
A. nnif on voio íIp 80j;mcnlalion (Ki). van Hknediín). — B, vó- 

1, (Míveloppo (Io Td-ur. — 2, couciio cnvoloppanle. — 3, ccl- 
lulos yramilouscs ccalralcs. — 4, faux lilasloporc. — 5, amas 
rósitiucl. 

'•011 et aii modo de groupomont des biaslomèros. 
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Les blastoméres clnirs foniiant ce que Ed. vax Henedex appelle niaintenant (1899) 
\a. couchc enveloppante, s'étcncleiil íinaleincnt aii-dcssus du prétondii blaslopore 
(jui esl ainsi comblé, ct les splièrcs granuleuses sonl alors complèlement enfeniiócs 
dans iin sac cios donl clles reniplisscnl Ia cavilé. La segiiienlation peut 6trc consi- 
dérée comiiic lenninée, clio s'est cirectuée on soixanle-dix hcures cnviron, et pen- 
dant (pio Toeuf, loujoiirs eulouré de sa iiienibrane vitellinc ou prochorion, parcou- 
rail Toviducte. 

A Ia liii de Ia segnienlation, Tctuf arrive dans Tutérus. 
Dans Ia plupaii des cellules granuleuses voisines de ia couche enveloppante il 

apparait alors dos vacuoles intra-cellulaires (lui grandissent rajjidenient et se 
confondent bienlòt entre elles de nianière à fornier une 
cavité qui st^pare Tanias central de cellules granuleuses 
d'avcc Ia couche enveloppante, saufcn un i)oint par lequel 
Tanias central reste constaninient rattachc à Ia paroi 
interne de celte couche (El), van üknkdex, 189Í)). Les cel- 
lules dans lesquelles ont apparu les vacuoles se dilleren- 
cieront par Ia suite pour donner naissance à Tentoderme 
des auteurs ou au lécühophore de Ed. van He.nkde.n, ainsi 
noninie' i)ar ce dernier, parce (jue les cellules qui le cons- 
tituent répondent à celles qui, dans d'aulres ceufs, renfer- 
ment le vitellus nulritif; les autres cellules granuleuses 
formeront le hlaslophore (voy. plus loin ce niot). 

Les cellules externes continuant alors h se niultiplier, 
Ia sphère toriuéc par elles s'accroit considérableinent et 

devient une grande vésicule dose dans rintérieiir de laquelle les cellules granu- 
leuses restées à peu près inactives, ct dont le nomhre s'est peu accru, forinent 
en un point de Ia paroi une petite niasse, connue depuis Iíisciiofk sous le nem 
íVamas résiduel ile Ia segnientation (íig. 811,li) ou de resle vitellin. ENtuf cons- 
tituo alors Ia vésicule blasíodermique. Cette vésicule atteint hientòt un dianiètre 
de 1 inilliniètre ?> dixiònies à :2 niillimètres. .\lors les cellules de Tanias résiduel, 

aii lieu de rester grou- 
pécs en une niasse com- 
pacte, tendent à s'élaler 
en dedans de Ia paroi de 
ia vésicule blastodernü- 
(}ue et à Ia doubler e» 
(piclque sorte. Kiiiale- 
nient, ia vésicule hlaslo- 
derniique coniprend une 
paroi forniée de deux 
couches, une couchc ex- 
terne composée de cel- 

lules claires représentanl Ia couche enveloppante ct une couche interne graiui- 
leuse, [)luricellulairo au pule de Tunif, et ({ui represente Tanias résiduel de Ia seg- 
nientation. L'enibryon est alors au stade didermique pvimitif (lig. 8l3j. 

Au point de Ia vésicule blastoderniicjue oii s'atlachait au début Tanias résiduel, lii- 
l»aroi reste phis épaisse sur uno certaine étendue, forniant une aire ovale dan^' 
laquelle se développe plus tard renihryon, et qui a reçu pour cela Io nom 
enibryonnaire. On voit hientòt apparaltre sur Taire einhryonnaire une ligne pf 

Vésicule lilastodermiiiuü 
avcc aifc omlii'yonnairo 
vue (Io face {scliémali- 
gite). 
1, airo cn>l)ryonnaire. — 2, 

poiilliòro n>(''dullairo. — 3, 
|>riiníiivc. — V. liouloii dc lloii- 
sen. 

Ia rógion do rairo ombryonnaire; stade didcrmiiiuo priiuilif 
(Gr. l-ü;l), d'après Toiuneux. 
1, couchc iralbiimínc coiideiisóc; ia zono poHucídc a dispam. — couchc 

ndlulairc supernciclio (couclie cavcloppanlc). — 3, amas ri^siduel ólaló (couchc 
cellulaire pi-ufondo}. 

m 
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inilive (lont rcxtréinilé antéricurc porle un iioLil rendeincnt (bouton de Ilen&en) au 
niveaii diiquel existe souvcnt iin canal n(3urcntériqiie (fig. 812,4). Une coupe de 
Taire cnibryonnairc au début do son apparilion inontre que les eellules y sont dis- 
posóes siir trois couches : 1° une couclic externo de eellules plates provenant de Ia 
Iransfornialion par élirenient et aplatissement des eellules de Ia couclie envelop- 
l)anle, c'est Ia couche recouvrante de IIauheu; uno couehe moyenne de eelhdes 
prisníaliíiuos, nées par dilTóreiicialion do ceríaines eellules de Tamas résidnel; 
3" uno couche de celhiles 
pialos provenant coninio 
Ics précédontos iles eel- 
lules granuletises, c'est 
i'onlodermo priniilif ou 
le lécithoplioro de van 
ÜEXUDEX. L'enil)ryon est 
arrivd aloi's h, co (jtie Ton 
appelle Io slade Iridcr- 
mique, mais cet élat duro 
pen, parco que Ia couclie 
sniterliciolle de eellules plates ne tarde pas à s'exfolier et à tombor. L'embryon se 
rotrouvo alors à un slade didorniique que, pour Io distinguer du stade semblable 
(jui I a précédé, on appelle le slade díderrnique xecondaire. L'assise moyenne de 
eellules prismati(iucs devient alors externe, c'est ollo qui f«rniera rectodermo déíl- 
nitifct ses déitendances, en mômo temps que les portions de rentodermo résultant 
d'une invagination au niveau du blastopore (entodorme gastnüéen). 

L'ceuf do mammifère arrivé àce stade de développement correspond évidomment 
à l'üeuf de poulo au slade décrit plus haut (p. 89o). II suílirait en elTet do remplir 
de vitellus nutritif Ia cavité de Ia vésicule blastodermique d'un mammifòro pour 
obtenir uno disposition exactement semblable à celle de Tueuf dos oiseaux. La 
vésicule blastodermique est donc parfaitemont comparable à rocuf des oiseaux, 
labsence du vitellus nutritifqui Ia distingue seule de co dernier peut s'expliquer 
parla présencc du placonta, qui, fournissant aux besoins de nutrition de Tembryou 
au fur otàmesure (juMIs se prodnisent, rend inutilo raccumulation dans Fceuf do 
niatériaux nulritifs, tandis que leur pidscncoest nécossaire dans Ttouf d'oiseau. 

II ost à noter (pie Ia couche externo de Ia vésicule blastodermique, au niveau de 
l'embryon, ne fournit pas fectodormo do Fanimal. Ello forme simplomont un ecto- 
dermo provisoire (couche de Rauber) (íig. 814,2), qui tombe et est remplacé par 
iin cctodormo délinitif 
1'ourni par Famas rési- 
ducl (jui renfermo par 
fonséquent les élé- 
'nents do tous les feuil- 
lels de Fombryon. Si Coupo ilu l)la.stüdoriiio (l'un ouuf de la|)ine de líO licuros, dans Ia 
Fon réiléchit (lue Ia résion do Fairo cmbryonnaire; stado didenniiiuc secondairo 

(ür. láO/1), d'ai)i'òs TouitNEUx. 
luajeure partie de 

11 , . , I, prochorioii. — 2, cclodcrme (blastophorc). — 3, ciilodcrme (lícillioiiliorel. 
' ombryon jjroviont de v i ; 
' «inias résiduel, et en parliculier de ses eellules formant Fassise moyenne du 
oOrme tridermique, (jiii (Faprôs van Hexkden fournit non seulement Fectoderme de 
' embryon, mais encore Farchentéron, Ia plaque chordale (ébauche de Ia corde) 

tout le mésoblaste, on comprend qu'il ost assez difficilo d'homologuer les cou- 

AN.VTOMIE IILMAINE. — T. IV, ü» ÉDIT. 114 

Fig. 814. 
Coupo du bla.slodoniic d'un «ouf de lapino do 110 Iieuros, dans 

Ia (J(í l'airc oiiibryonnaifc ; sladü Inderinuiuo primilií 
. (Gr. Icl"apròs Toukneux. 

1. couehe d albiimino. — 2, concho ccllulaire superíiciollc (couche tlc Uauber). 
— CDUclie intonnódiaire (blasloplíore). — 4, couche ccllulaire proíonde (léci- 
Ihophore). 
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chüs (Ic Ia vüsiculc hlnstodcniiiquc dii lapin iitix feuilleU classiqiics leis (ju'oii 
los comiall clie/ raaipliioxus, ol oii «'explique ([iie v.w ükmcdkx aitnoiniué ['assise 
nioyeiine dii gcniio lridci'iiii(iiic Ic hlnKlophoTC cmbryoii, 'jop'';. qui porlei. 
liiiisqiic c'est elle (jiii ])Vüdiiil en délinilive reiiibryon, el ait reserve le noin de 
lécitliopliorc à Ia couche Ia ])liis interne pour Ia distiiiguer de. rentüderiiic déli- 
nitif qui provieiil coninic ou vient de le voir du Jilastopliorc. 

ToulefoisMATiiiAS Duvai,, 189i), n'adinct pas une opposition aussi Irancliéo euirr 
Ia couelic de líauher el Tassiso uioveune, el 11 les regarde couirne laisanl parlie 
loutes dcux (Tune soulc el uièiue foruialion, recloderuie priuiitif. Ayanl observe 
(luc cliez le uiuriii (elieiroptèrc) reelodernie de Faire euibryuiinaire s'épaissit 
beaucüup, jiuis s(! ci'euse par dissocialiou de ses cellules d'unc cavilc' d'abürd ii'ii''- 
guliòrc, qui se régularise, graudit el devieut Ia cavilé auiniolique. il jtense que. 
chez le lapiu, Ia couche de ilauber pourrait l)ien representer le couvercle dc eeltr 
cavité auinlolique et qu elle ne serait par eouseíjuent qu'uue partie de rectodernir 
pi-imitif qui comprendrait eu inèmc teuips (iu'elle Tassise luoyeunc du germe tri- 
dermiquc. J)ès lors lacoucbe enveloppanlc dc Ia vésirule lilnsloderuiique répoudrait 
bieii ii rcctodnrnic, les sphères grauulcuses ii reiilodcruic el Ia gastnda décrite ]iar 
Kl). VA.N liE.NUDExeu lH7u (uiélagasirula) répoiulrait véi itableuieul à Ia forme gasti'u- 
lüeune géiiérale. 

.\UTICI,I': II 

I)ÉVEÍ.()1M'EMH.NT DU COltPS l)K f/KMlil!VO.N KT 1)K SKS .VNNKXKS 

C.hcz les mammiières eomme cbe/ les oiseaux, les feuillels 1'oruieiil uue graudi' 
vésicule, vésicule blaslodermique, rcjuplie par le jauuc (oi.seaux). ou jiar un liquide 
qui eu lient Ia })lace (mammifercs). Uue régioii Irès limilée de eettc v(''sicule esl 
cmploy(''e à Ia íbrmaliou du corps de reuibryou, (m Ia désigue sous le iioui (raire" 
cinbryonnaire. Le reste de Ia vésicule blastodermique (airc exlru-einhriionnairej 
tburnit les an7iexes de Tembryou. Xous étudierous daus ce cba]uli'e : 1" Ia foruia- 
lion du corps; "1" les annexes de rcmbryoii. 

^ r. — l'oIIM.^rio\ iir c.oups 

La formaliou du corps se laisse couipreiidr(> ai^-imienl si Tou tlivise sou elude eu 
Irois poiiils : l°diirérencialion des íeuillels; á^ròlede Ia ligue primitive ; foriiia- 
tioii des parois veulrales. (Jes jjoints coiiiius, mms njoiiterons (juelíiues mots sur 
deiix (piostioiis qui se rattáchcul àces premières pliasesdu dévelo[ii)emenl, savoii"- 
i" le premiei" d<'veloppemeul des membres : o" Ia imUaiiM^risation du im-soderuie 
cbez les verti''brés. 

1" Différenciation des feuillets. — (in eiitend par dilVérencialion des feuillets. 
les chaiigements de slructiire ([ui se produisent daus les dillérents poiiits de Téteu- 
due d'uii mème feuillet germinatif, doué jus(|u'alors d'iiue siruclure ideuli(iue dans 
toules ses i)arlies. 

Uu lies premiers jihénomènes de dilíérenciatiou consiste dans rapparilion d un'- 
petite tige cylindrique, qui, partaut de rextrcmitó aiitérieiire de Ia ligue priuiitiv^'- 
au-devant du canal neiireutérique, se dirige eu avaiit (>u se glissant euiri' ref'"' 



* 

i»KVHi.()i'iM;.\ii:.Nr DL' COUPS DE I/IÍ.miíryon ÜOT 

iliTinc cl l"i'nl()Ll('i'iiio. (",'esl 1(! prolongemcnl céphalique ilo Ia ligue pi'iiuitiv*e, (]ui 
v:i fomier Ia cordo cldivalc dig. <SÜ7.:2 ol 8I6,IÍ). Líí prolongcinciil ccphaliquo csl 
dl,' n:iluri> (Milotlenuiiiuo, il nait Irès proba- 
liliMiieiit dl' ri'iilnd('nni' gaslriilécn invagini; 
Mir h; hurd anliiriein- dii canal iicnrcnlc- 
i i(|iii' (voy. p. iSl)8.) 

l!ii'nliM, aii iilvoaii ilii iir.olongeincnl cé- 
pliali(|iii! S(! dessinc à Ia surfaoc dii ])laslo- 
di'i-ni(' uno sorlo do güiitlieiv} dont Ia corde 
dorsalc occtipií Taxe, ol (pü, liinildo cii avanl 
pai' luio ligno ooiirlx'àcüMVOxilé antóriciirc, 
M' coiiliniii' i'n ai riòro aiilour do ia poflion 
;nil('i'iouro do Ia ligiio priniilivo ipi'ello oiii- 
lifasso ciilro scs drux hiirds latói'aiix. sur uni' 
assoz grando louguour (lig. iSKÍ, I i. CoUi' 
;:;(iulliòri' rsl (Tabord Iròs pon proloirdc, à 
poinc crousóo ol uiim^íIí; plutiM, Io noui do 
|jla(]uo <|ui' colui tli' gouliiòre; couuue ollc 
lnurnii'a [iliis lard Io syslòuio iiorvoux cou- 
Iral, oii ])oul rajjpolor avoc Miotau Ia plaque 
mèitallairo du plaque ncurala. Elle osl Ibr- 
in('o pai' roclodornuí ('paissi. líioulòl sos 
lionis (Iroil ol gauclio so !5i)nlí'vont on for- 
inanl dos sorlos do onUos ou do roi)lis appo- 

lameg dorsales ilig. 817). Kllo so orouso ainsi on nno goulLiòro iirofondo, Ia 
'jD ull ióre )ii ódu lia ire. 

La goiilliòro n)('ihillairo se I raiislbruio hioniril on un \c lube méduUaire, 
par l(! uu''oanisnie snivanl. Los laiuos dorsales sonl i'oniii;es do doux feuillcts rounis 
á angio aign, Tnn oxlorno uiinco s(> (•«ulintii' avoo reolodonno généi'al, c'esl le 

Fig. 810. 
lílastiKlLiiMiiu ili: poulol, apivs 2+ lievu'üs 

irincul)aliiin. vii ilc Taco [scliémalUiiie]. 
I. phlijuo móihillairc. — 2, liyno primili\o, íooc 

M)n urolüiiuciiicnl (;i'|)1)ííU(|uc ícíumIí» dorsalo). — 
/Oíio r.iclildicinu! (lanio nrolovcrlrliralo). — 5, 

/.oni' pariélaio lami' lalóraío). — (i, aii-ü Iranspy- 
rtMitc. T. airo opaiiuo. 

IV. S17. 
(niii:svei'siil(! d uu nnbrvoii de poulcl {sclnhiniíique). 

lu'lo»U'i'mo {cn iioii'). — Mósoilcniio [vn rosr). — Knlodcnní» [cn hlcu). 
l. muiUu-rc lurdullairo. J, lamc «lorsalo. uv<'c sa Iòm-c oclo«lonui<iui' ol i, sa li>vi'o nu''tlullair<\ — *1, oorilo ilor-' 

li. laim' |H'ol()V('iirl»iale. — 7, laim» latnc sojnallipro. -- 1), laiiio splanclmiijiu'. — l(i, caviló 
pi-rilonóale. — 11, •sonialoplcuro. — 12, sjilanohiiopleurc. - i:>, \aisso!iu\. — 14, Loun-rlol fnloilonno-NilcUiu. 

'ouillol oolodorniiipio, Taulro iiiloi ne i'i)aisosl Io fouillol lucidullairo I voy. lig. 817,-i). 
•'OS liiuios s'aci'ioisseiil on s'avanoanl Tuno vcrs Tanti^e sur Ia lignc mediano, de 
"lanièro il l'oi'uii'r en dossus Ia gouUiòro (prolles oiroouscrivout ; lorsqu'olles sonl 
Tiivóosau roulaci, lours fiMiillelsdo uiòiuo noui s'unisseiil entre oux, les 1'ouillels 
''xli'rnos so fu^ioniiont ol recoiivronl d'uiio lauie conlinue los IVullIcls luódullairos 
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(jui se sont «oudés entro cux de Icur còté el fonncnt un tiil)e cios qui se délaclio 
bientòt entiòremenl de rectoderiiie el se placo au-dessous de lui (voy. íig. 8()1, 
p. 978). 

La fenuclure de Ia goultière inédullaire coiinneiice aii nivoau de Ia nfgion cervi- 
cale, elle se poursiiit ensiiile à parlii- de ce point lant eii avanl qiren arrière. Tou- 
tefüisle lube niédiillairo reste pendanl (jiielqiie teinps ouvertà sos deux exlréniités. 
I/oiivertiire antérieure {neuropore anlérieur) répond à iin oriíice pernianenl chcz 
ramphioxiis, et qui fail coitiinuni(iiier le canal niédullaire avec rextórieiir; clle se 
fernic bienlôl chez les niamniifères. I/oiiverlure postérietire (neuropore poslé- 
ríCiO") répond à Ia i)arlie externo dii canal neiirenldrique (voy. p. 897;, elle se forme 
unpeuplus lardquo Iaprécédento.(1'our le neuroporeantérieur,voy.(ig.83o, i).931). 

La porlion antérleuro du tiibe niédullaire s'élargil pour fornier les vésicules 
céréhrales ilont nous parlerons à propos du développenient du syslèine nervoux 

(voy. p. 93üj. 
l.a jiorlion posléricurc en- 

core ouverte de Ia gouttièní 
niédullaire dessine, autour de 
Ia ligne ])riniitive qu'elle eni- 
lirasse, une figuro ovalaire 
allongée que Ton appelle io 
sinus rhomboulal (íig. 818,7), 
bien qu'elle n'ait rien à fairo 
avec Ia dilatation connue sons 
ce nom et (|ue Ton Irouve au 
nivcau do Ia nioolle lonibaire 
chez Tadulto. 

.\utour de Ia goultière nui- 
diillairo le niésoderine subil 
un épaississenient assez niar- 
(|ué (pii se Iraduit sur los eni- 
bryons vus par Iransparenco 
par une zune foncée circons- 
crivant Ia goultière ; c'est Ia 
zone rachidienne (voy. íig- 

9 81Ü), iroü nailront plus tard 
g|3 diversos [)arties du racbis. Ku 

Eiiibryon do itoulot do 3f> liouros, vu do Taco. dehors d olle S 011 Irouvo uno 
1, v^-siculcs círíliralos. — á, tubo iii('iUilIaii-o. — 3, [iroloverlèhre. — tlUllO nioius inaHjUfíO, Ct 

corrospond aux flanes de Tani- 
nial, c'esl Ia zone pariélale. 

Sur les coiipes Iransversales, ces zones répondent à dos épaississenients bien dis- 
tincts du fouillet inoyen. (Jn voit en ellel (lig. 817; de chaquo còld de Ia goultièro 
niédullairo Ia zone rachidienne niarquée jiar répaississcniont du niésodernie qui f 
reçu Io noni de lame prolovertébrale, landis que Ia lame ou plaque lalérale rei)ré- 
senle Ia zone ])ariélale. Kntro Ia lame protoverlébralo ot Ia plaque lalérale, d'u" 
niénie culé, existe une bando élroite de mésoderme désignée par Külijkku sons 1*-' 
nom de lame moyenne, ou par (i'aulros auleurs sous celui de plaque inlertiu"' 
diaire, el (pii joue, comino on le verra plus tard, un grand ròle dans ledévelopp^" 
nient de rapi)aroii excréteur. 

4. canir. — 5, miuís Icrininal. — C, Ílol de WoltT. ~ 7, siuus riioni- 
loidal. — 8, ligiio príniílivc. 



1)ÉVEL01M>EMENT Dlí COUPS Ulí L'EMBUYON 909 

Los piaques latérales vonl en s'amincissanl graduellement vers Ia périphério, de 
Icllo sorlc qiril n'existe pas d'abord dc limite bieii nctlo entre ce qui sera einpioyé 
h Ia forrnalion dii corps de ronibryoii el les parlies cxtra-einbryoniiaires, mais 
pUis lard il a])])arail siir les bords de Taire pariélale iiii léger sillon, le sillon mar- 
í7í?iaí(lig.8G2,13j, qui se creusanl de plus eu pliis, circouscrit uelleuient rembryon. 

Do Irès bonne heure, au sein du uiésodernic de Ia lamc prolovertébrale, se dilTé- 
reucieut de petites masses cul)iques paires, les prolovertèbres. l^a preuiièro paire 
do protovcrtèl)res nail uu i)eueu avant de rextrémitó antérieure de Ia ligue primi- 
tive. II s'eu forme eusuite d'autres eu avant et eu arrière d'elle, de sorle que Ia 
zone rachidieuue esl bieutôt coustituée daus sa partie uioyeuuo par uue cerlaine 
quautité de segmeuls cubiquos, landis que ses extri^mités resteut eucore indivises 
(lig. 818). IjOS segments protovcriébraux répondeut aux uuilés morphologiques 
ou mélauiòres dout Ic cor})s est formo, ils reooivent souvout à cause de cela le 
uom de somites (owiJia, corps). 

Un pliénomèno imjxjilaut iulervieut eusuite, c'esl le clivage du mésoderuae. Les 
Íamos latérales foruiées jusqu'alors de plusiours slrates docellules disposéos ou uue 
soulo masso compacte se diviseut par uu piau parallèle à Ia surface de Fembryou 
ou deux Íamos dislinotes dout Tuno, Ia lamo fibro-cutanée ou somatique, s'accole 
à 1'oclodermo pour former aveo lui Ia paroi primitive du corps ou somalopleure 
(cüixa, corps, el Tr/.sypà, ílauc), landis que Taulro, Ia lame fibro-inlestinale ou 
splanchnique, s'accole à reutoderme eu formanl Ia splanchnopleure ou paroi pri- 
mitive du lube iiilestinal. 

La feuto com])riso eulre nos deux huues esl Ia grande cavilé pleuro-pérüonéale 
o\\ Cíjülome. Le caílomo u'a])parait pas (Fun seul coup sur loute rélenduo des Íamos 
latérales, il ue so formo ])as uon plus d'unc manièro graduelle ii partir d'uu poinl, 
mais il resulte do Ia fusion (Fune série do jietitos cavilés lissuralos qui naisseul 
indépendammont los unes des aulres au seiu du fouillot moyen. l^a formation du 
cuílonie no so limiU; pas à rótonduo du corps de Fembryon, mais se prolongo au 
S2iu du mésodorme dc Tairo exlra-ombryouuaire, do sorle que Ia cavité pleuro- 
périlonéalo so j)oursuil bien au delàdu corps, formanl co que Ton appolle le coelonio 
externo. 

L'cmbryon u'est au débul qu'uu épaississomeul local des feuillels. Sa parlie 
antérieure so délacho plus uellemoul de Ia surface générale do Teouf à causo de Ia 
saillie que forniont à ce uivoau los vésicules cérébrales. L'octoderme de Fembryou 
soulevé ])ar elles, s'iulléchil brusquonienl au niveau du bord anlériour dc Ia pre- 
•uière vésicule pour rodevouir eusuite hoi'izoutal el se conlinucr avec Fectoderme 
<'xli'a-ombryounaire. La lòle de Fembryou, qui commouco ii s'indiquer au niveau 
des renllemeuls autériours du tubo niédullairo, forme aiusi un relòvement brusquo 
de Ia surface des fouillels, ol donl le bord anlériour surmonto à pie Fectoderme 
♦íxlra-ombryouuairc. Au niveau de Fexlrémité postérieuro du corps, Io roliof de 
l'cuil)ryon esl bien luoiiis marcjué, ot le prolil du dos s'abaisse peu à pou el régu- 
lièromonl sur ia surface générale de Foeuf. L'outoderme est piau parloul et no 
présonte au niveau du corps qn'uuo légòro inlloxiou formanl uue goutlièro 
"uverle en dossous. Ia goultiòre inteslinale, i)remiè)'o ébauche de Finloslin fulur 
Cl ([uo Fou poul voir daus un embryou ])his àgé (|uo colui donl nous parlous pré- 
scnlouioul (lig. 8á8,á). A co stade du dévoloppomonl, Fembryou est largemonl 
íJiiverl en dossous el élalé à jjlat. 11 n'a ni paroi vonlralo, ui aucun des organes 
^itués plus lard au-dovaut do Ia corde dorsalo, c'osl uu animal réduit ;i sou rachis. 
Ijuo grando partie do co rachis esl formée ])ar Ia porliou de Ia ligne primitive 
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cüiiiprise ciilre les replis niédullaircs; nous allons ('liulier inuinlciianl Ic i-iMo (jiic 
joiie cctle ligne daiis Ia constilulion dii curps. 

2" Rôle de Ia ligne primitive. — l.(>.s ancioiis auluiirs. coiilondaiil Ia ligue |)i i- 
niilivc avec Ia soiiltiòro inédiillairc, nc lui altriliuaiiMit naliirelloiiienl aucim ràlr 
paiiiculicr. Dnisv, Ic prciiiicr. appi'it à ilislingiicr cos deiix organcs ruii de 

l"aiitro. II 
goiidicre 
dL^'0l0[)p(■ 
Ia ligne 
poiissani 
Texl l èiiK!. 

iiionira (|iio Ia 
m('dtillaii'0 se 

cii avaiil de 
priniilivo. et. 
les fhoses à 

il adiuil (jiie 

iv. 
i 1 

B 
Fif;. xm, 

Jloriil (1(« l;L priuiillvu, rdiipos s;i^^illíili;s ; A, picinifi' 
atuilu; l>, serüiu! AíXí\('-{sc/ietn(ili(/((e}. 

l.<> puiulilló rosii i'0|)i'i'§onlo Ia projoclioii mii* Ih li.u^ue iiitulíauo 'p:u- la'|u<vlo 
[la^íjout Ics cuupcsi ilcs parlics tiióxnlcnniiiucs ipii de i-l>ai|U(* còli* «N- 
collo lignc.) 

l, ;;oullirro móilullairo. - 2. jlr(^^o^Prlòlii-O'*. onloílcnniMlijrc-hr. — í. 
corile (l«u's.iU'. — .'i. canal ucin*(*nU'i i(|u<'. — li. lijíuc priiiülivo (parli<í iiiojcnnc . 
— 7. meinlirann auale iparlii> po-U-rifuri' »li' Ia lijíin* primili\c . - s. (mpUmiu*. 

remi)i v()ii se lorine toiil 
iMilier au-devani de relle 
diMiiièri', (pii ne pren- 
di'ail aiieune ])art à sa 
eoiislitiilioii. 

Ceiieiidant. Ilis. 
iiKVKi;, Küi.i.ikku, loul eu 
rceoiuiaissaiil ([iriino par- 
lie d<! reiiibryon iiait eii 
avanl de Ia ligne primi- 
Iive, alIrilmaienl ;i celte 
doriiière Ia ioiinalion 

(rime grande [lailie dii 
Irone, loisipie parnl le Irailí' de . (!el aiileiir voyanl avanl lonl, daiis Ia 
ligne pi iiniliví!, le lilaslopore di.' Ia gastrnla. lui i'cfnsa de nonvcan lino part daii.> 
Ia Cünstiliilion dueorps de renibryon cpii, poiu- lui. se d(''vel(>piiail exeln>ivement 
en aVanl de Ia ligiu; |)riniitive ei sans son conconrs. 

Actuellement, on est r(>venu :i une nolion plus exacte de Ia valenr <'inl)iy<i- 
giMiiíiiie dl" Ia ligne primitive, et Ton sai! qifelle fornie une grande parli(í du 
raclii.s. Deu.x. elioses h; proiivcnt ; 1° Io fait (|u"elle est en grande parlie englol»'"'' 
dans les re]ilis médullaircs; le niouvoiiienL de recui (pi'elle suliil aii fui' ei-'i 
uiesure du dévelop[)euieul. —Ijí preniieríait esl Irès pndianl, il esl elair (jue lonl- 
ee ipii i'st oomjiris entre les replis nuMÍuIlaires est enipluyi' à Ia rorniation du sys- 
tènie nervenx central. — Ac uu/uocincnt de rectil de Ia li;inc jiriiitítive esl aussi 
Irès signitiualil'. líeaucmip (Tanleurs en ont parh'; on peut aveed.M:. Ili:iir\\ n; li' 
d(ícrir(? dela uianièic siiivante : « Ia ligne primitive se IrmUM". suivant, le díívelop- 
penienl des lilastodermes, dans Ia région i:ervii;ale, daiis Ia région dorsale, dans 
Ia région lombaire, e'esl à-dii i'(pie sou (''loignement de Ia portion auti-rieiirc d" 
luhe médullaire s'acrroil de [ilus en plus avee l ago dos emiiryous. » (!e niouve- 
nieni de reeul (!st dti ;i ee (pie Ia région anh^rieure de Ia ligiu; primitiví^ se trans- 
lormo saiis oesso eu les organes situi's au-d(ívant d'elle : tuhí^ m('dullaire, eoril''- 
proloverlèhres. Sa masse, eompaele, IbruK-e par les Irois Icuillels, ('olodernii'. 
miisodermo el eidüd(;i'me eonfoiidus, so clive Mir Ia lign(! módiane en une porliou 
su|iiiri(!uro (jiii se, rallache au syslème nerveux central, el uno porlion inleriourc 
(|ui passe dans Ia eordi,' el dans rentodormo, sur les C("ili's elle engendre les massc?' 
prot()vert(í])ralcs. .V inesure (pie, dans sa porlion ant(,'rieiu'e, elle se Iranstbrine 
eelle manièr(>, elle s'aecroit ii sa poriion ])osl('i'i(;iire d^dccròissemcnt) p-i'' ''' 

i 
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roniialion de iioiivcllcs celliiles einbryoiiiiiiires. Lo luljo mcdiillairo, Ia corcle. Ia 
/x)iio sfgrncniée (lii racliis s'alloug(MiL doiie de plus en pliis cn (Miiprunlaiil Ics 
niatériaux de cel arcroissüiiient à Ia ligiio pi'imilive. Lc canal ncurentériqiie qui 
siègc, iiriiuilivoiiienl ;i rexlréiiiili) anlérieiirc de cctto ligne rccule au ftir cl h 
mcsiire de ces Iraiislbnnaliimíj el occiipe successivciuonl dos poinls dilíércnls. 

('.ti ròír foniialiMii' de Ia ligne ])i-iniiüvc a elé reconnu aiissi chez Tlionune i)ar 
lvn:iiNOi) (liSítS) (|iii, dans un rnihryon liuniain do Ia denxiL'nie ou do Ia Iroisjènic 
seniaine, dócril un canal noiirenli'TÍqui' an [)oiirl<)ur duqael los Irois feiiillels, bien 
di>(incls parloiit ailleurs, se fondenl on une inasso comniiine (>L indivise, el en 
••onclnl (juMI í'aul vuír lã « coninu! uno uialrlce uui(iue el, non diHeren(.'i('e, lieii 
d'accr(jissenicnl ol poinLde d('i)ai'l dc rallongeinent du cor])s ilo renibryon ». 

La preinière el Ia secondc poition do Ia ligue priuiilivo concüui'ont seules h 
rornior les organos axiaux que nous venous de nomnier. Ia porliou poslérieure 
(niiMiibrane aualo). au niv(\au do laquello luampie d'aillours le niésodernfie, ne 
parlicipr Jamais it colle IViraialiou. La inonibraue analo rosle lelli' qu'ello tMait au 

La pi-iiiiilivi' usi (Imic. iiu puiiil ili' viic, Ibiiclioniii'!, iiiii! régidii siiócialo., coiisliluóo pai' 
uiii' iiiasío corii|iaclc: ili' crllulcs ('iiilirvoiuiaiiori, ol, (Hii cii avaiil. louniil los nifíaiics axiau\ 
1111'vraxi'. corilL'. iirolovorlrlircs) pai' iiiii' illIlVTUJicialiDii iin)Ki'i':^>ivo, landis iiircii arrirni ollc 
-■■acci-oil s:iiis |iai' uiic sorlc do lniur^fíuiiiinciiioiil. lOlii! ii'c.sl pas sa,us a.iialoi;ii' avei: lu. rÓHitm 
piisli'1'ioiui' dii ccii-ps dl' ciMlainos aiuiólidos qui, ooiislIIii('0 par uni! iiiasse cplhiiairc insof;Mi('iiU''i', 
lidurniMimii' ÍMO('Ssaiiinii'iil ilc iioiivcauv scf^iiiiMds (|iii ciitrcid daiis Ia i'(iiiiposili()ii du ciirps. 

Li' i'úli' dl' Ia li^iii' priiiiilivi^ daiis Ia prodiirliuii du syslriin' iiorvriiv i'l ilcs prolii\crlOliios 
Mioidri' aiissi i|ur Toii poiil juslciiiciit Ia i-oiisidrrtn' avi'it Ki.r.iNKNiiiaii: ciiniiiir uni' rliaui-lio 
Ui'ui-ii-iunsrulaii'i', i-'i'sl-à-dili' rniiiiuo Ir jiofruc niiiiiinin du sybliMiir iiiusi'ulai;'r i'l du systriiii' 
lll'l'Vl'U\. 

S'il csl iiii'iuili'slalili' i|ui' Ia li^'iii' priuiilivo rmiriiil par diHV'roiii ial.iiin uur. firaiido parliu du 
Iriiur, il u'ru i'sl pas luoius vrai ijui' l oa iii' s'rulrud pas |)ai radriiirMl sur Ia lciii(;uour dn 
ratdiis i|ui lui dnil sou urifíuii'. It. lli;r,T\vii; i'('j;arili' lo piuldii^oiucul ri'plialiipie curuiuo uni' 
siuiplo Iransliiriualiiin di' Ia li^;n(' piiiuilivr. i|ui. pour lui. s'i'li'ud eu avanl jusipi'au nivoau du 
|'i'rvoau nuiyi'n. La porlioii du corps rornii'u (.'ii avani di' Ia li^iiii.' iniiuilivr consislc doiu; pour 
IIeiitwii; tiiuplo   dans lo orrvoau anlrricur: à parlir du     tuuti' Ia lonuueur du 
1'iirps i'ii arriOrc pnivirnl dií Ia liiírii' iiriinilivo. Notis luroiis muaniuiM' cpii'. sil on csl, ainfi, 
luuli' Ia piirtiiin s(,'j;nii'lili''i' du nirps — r(ininii:ui;aul, juslnnrid au nivoau du iri'Vi'au nioyon. — 
ii''pond á Ia i-r'i;i(in lorim''!' par Ia li^nr priuiilivo. 

Kõi.i.iKiai i'o;;ardi' liien li' pi'iiliuif,'iMnrnl, ('('iilialiiiuo coniiur une di'pi'inlani'i' di' Ia lifínc (iriiui- 
'ivc, mais il no ir (M)nsiilri'(i jias crpcudaid. oiiiuuio unii slinjili' lianslni-iualiun do rollr dcrniúro. 
1-i's si)inili's i|ui apparaissonl aulour dr i-i' prolonfíoinrid. ot loulr Ia porliou du oorps iiu'ils 
liu'ini'uL pcuvonl dono rlrr riinsidr'i-r's ciiniino nós i/n avani iln Ia, lifíui' priniilivc. (li'Uo rógian 
-iiuialii|ui? l'uruK'i!on avaid do Ia li^MU' pi-iinilivi' rsl, soil. Ia, iinrliiin poslOi^iruri' de Ia lOIc, ipii csl 
~i';,'nirnli'(; coinini' ou sail. soil á. Ia Tuis ci'lli' iiorlinu do Ia tri.i' i't uno lon};ui;ur indiHeurninúo do 
Ia ró^^ion corvicali'. II osl inipossilili' di- |U'i'i'isi'r davanlaf^c lani ipn; l iin no saura pas oxaclo- 
nioul If noiuliro dos sO^'inonls i|ui onlionl dans Ia coniposilion dc Ia trio ol lo nondu^o dos so^- 
'ncnls nós i'n avanl do Ia li;;ni' iM'iinilivi'. Kn soinino, dans coMo opinion, Ia porlion insognionloo 
'Io Ia lòlo (oorvoau anli'rioin-) cl un noinliro indólorinini' dos sofíuioids ipii suivoid oollo porliou, 
■^1' lornionl on avanl di' Ia li^no iiriinitivo. 

Théorie de Ia conorescenco. — S'appuyanl sur oo, lail i|ui' Ia li^uo prindlivc, douno naissanoo 
•' une ^;rando parlio du oiirps, cl ipi'olli'-nii'inu osl loiinóc di^ douv nniilii'S d'al)ord si'pari;cs qui 

ri'Uiussonl ousuilo sur Ia linno ini'dianc (voy. p, .SlIT), (Iso. IIkhtwih oonsidci-o Ia iurinalion 
'lii oorps ooniino.li} ri sullal iTun plicnoniòno dc cuncrcscenvc. II vcul diro par lá i|uo oliacunc 
'Ics nn)ilir'S droilo cl ;;auolio du ooi-ps so lorinc indi''ponilaininoid dc sa, oono(''ncro sur Ia Icvro 
'■'ui-o>poiidanlo ilu lilasloporií ailoufíc ipio rcjii'i'scnlc Ia linnc prindlivc, puis sc soudo à 1'aulrc 
"iiiíiíl. on un niü Icmps que li' lilaslopurc so Icnno. I)'lialiiludo Ia soudurc du l)laslopi)i'u prócòdo 
'I'' lioauooup rapparilion dos or{,'ancs ol csl aclii'Vco avanl qu'aui'uno traoo d'oi;;anos iprotovor- 
''■Incs,   lio, soil x isililc. .Mais il pcid, arrivor qu cllc no s'cll'ootuc (ias. ol l'aiiinial osl aloi-s 
'ornii' do douv nioilii''S scparcos Tunc dc raulr(^ jiar mio íonlc Uingilndiualc, s'(jlon(lanl sur um; 
''"ifíuour du oorps pius ou inoins oonsidcralilo, iniinsiruosilc asscz IVi'qucnlo cho/. lus omliryons 

poissons ossou\. 
La llii'()ric lio Ia ooncrosocnoo a i'li' lorniulóc pour Ia promicro lois par llis ilans sos roohon-lics 

■'>'ir Ic ilóvolopponicnl ilos Iclcoslóons. l''.llc a óló oomlialluo luir idusicurs aulours, nolammonl 
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])ai' Bai.kol'h. mais, coiniiic on vient iln le voir, (illo a ótó reprise tout réceiiinient par O. IIeiitwic, 
Klle cst égalcnient ailmise iiar Seduwick Mixot. Une coneeption analofçue avait iléjá été soule- 
iiue, irune iiiaiiiérc purcmenl lliúoni|ue, il cst vrai, par 1'anatüiiiistc franoais Seukes dans sa l.oi 
(lu déreloppemenl cenlripète. 

3" Formation des parois ventrales. — La fonnalion dcs parois vontralcs coiu- 
[)lèto le corps de roíiibryon qui iircnd ainsi ])Cti à peii l'aspcct aura chez 
radulte. Klle cst précédOe par Ia difléronciation dcs extrdmilés ciíptuiliiiuc et cau- 
dale, et ellc cst diie principalciiient aiix cliaiigeinents de forme d'iin orilice dit 
ombilic culané. Noiis étiidierons dono successivement pour comprcndre roriginc 
dcs parois ventrales ; 1° hi dilTérenciation de rextrcinité céplialiqiic; 2" Ia dilfé- 
renciation dc l'cxtrcmit(5 caudale; 3° rombilic ciitané; i" Ia ferineturc de roínbilic 
ciitaiic. l'oiir simpliíier Ia dcscription et rendre pliis claire Ia formation des parois 
ventrales, nous ne ticndrons pas compte, pour Ic moment, de Tamnios. Aiissi les 
íigures 822 se rapprochent davantage sous ce rapport de cclles fournies par des 
embryons de jioissons (juô de cclles d'eml)ryons d'amniolcs, mais une fois bien 
compriscs clles scront facilcs à roctilier ])lus tard. 

a. Di/fórencialion de 1'exírémilé céphalique. — Au début. Ia túle cst simple- 
nicnt indiqtide [)ar une légcre saillie de rcclodermc soiiievc par les vdsicules cérc- 
bralcs. Le bord antéricur de ccttc saillie cst perpcndiculaire au plan des feuillets; 
Ia tôte a une paroi antéricure ou syncipilale, une paroi supéricure ou occipilale, 
mais elle n'a point encore de paroi ventrale ou de front. liicnlòt Ia vésicule céré- 
brale antdrieurc s'accroit beaucoup, et, toujours reconverte par l'eclodcrnie, fait 
une forte saillie en avant et au-dessus des feuillets. On peut alors distingner à Ia 
tcte une face frontale qui s'avancc bien au delíi du point ou Tectoderme de Tem- 
bryon se continue avec Tectoderme du reste de Tocuf, et surplombc au-dessus de 
cc point; Ia t(!te s'isolc ainsi et se dilfércncie. La formation de rextrcmité ct'])ba- 
lique resulte à Ia fois d'un accroissemenl dcs parties prccxistantcs et d'un bour- 
geonncment dc parties nouvcllcs. 

L'accroissenient consiste dans uno auginenlalion de volutnc dcs vésicules ((ui grandissenl 
beaucoup sans changer Iròs sensiblenient do formo, il s'aceonipaf,'no do llexions des vésieules 
cérébralcs les unos sur les aulros, dont l óludo ost ronvoyée plus loin. Le bourgeonneinent con- 
siste dans Ia produclion de parties nouvollcs par uno prolifération collulairo intenso so laisant 
en dos points limites, au niveau dcsquels les cellules no présontent past;ncoro do dilTérenciation 
histologiiiuo avancée et no sont pas disposóos de manièro à constituor uno rógion do 1'ortnc 
dótorminóo et [lorsistante. On observe, cliez le poulet, un bourgoonnenient somblablo au niveau 
do rextrémité antériouro de Ia gouttiére niédullaire dont Ia longuour se trouvo, gràco á co 
travail do prolifération, considérabloment augmentée. On voit dono (jue, aussi bien en avant 
(e\:trérnité antérieure de Ia gouttiòre médulluire) (iu'en arrière (zone d'atcrüissomenl do Ia ligno 
primitive) le bourgeonncment joue un grand nMe dans Ia formation du corps iiui par conséijuent 
nest pas exclusivement duo á un sirnple accroissoment des parties dc fcnibryon, commo on est 
([uel(|uefüis tenté do Io croire. L'aecroissemont est beaucoup plus rápido du crtté dorsal ([ue du 
cAté vontral, co ([ui forco en (|uel(|ue sorte rembryon à so roplior sur sou axo transversal, <1'' 
tello manièro (|uo son Icont et son extrémité caudale viennent piosiiuo au contact Tun de Tautre 
en avant. Kn mèino temps lembryon, par suite do Tinegalité daccroissement do ses deux moitiés 
latérales, subit aussi uno torsion sur son axo longitudinal. L'enscmble dcs courburos (|u'il décrit 
so rattacbo donc à une spire. 

b. Différencialion de Vextrémilé caudale. —Lorsque rextrcmité antérieure d» 
corps a ainsi pris naissance, Ia postérieure se forme à sou tour. Par suite de Tac- 
croissement constant dc Ia iigne primitive, Ia membrane analc cliangc de position. 
Le mccanisme de ces transfonnations est mal connu, on peut Texprimer brièvc- 
ment ct d'unc nianiòre scliématicjue en disant que tout se passe comme si cetlc 
membrane basculait cn dessous ct en avant autour de son extrémité anléricu''® 
comme charnière (íig. 820). A Ia suite de ce phénoniòne Tembryon possède n"" 
extrémité saillante en arrière, extrémité dont Ia face dorsale est formée par 
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ligue primitive, ct Ia face vcnlrale par Ia nienibrane anale. L'cxtrémité poslérieurc 
(hi corps ronlorino un cul-de-sac enlodorniiquo (]ue Ton appelio inleslin posló- 
rieur. L'inteslin postérieiir csl três court, il 
coininuniquc avec Ia cavilé do i'entodcnne par 
iin oriiice (lig. 8ií0, 3) : Vadilus posterior. Eii 
avant do Ia iiieinliranc anale, siir Ia lace vcn- 
lrale de riutcsliii postérieur, iiait un bourgeon 
cnloderniiqiio creux : Ia vósiculc allanloide 
(íig, 8iíl,0). Ii'intestin poslérieiir dcvienl alors 
uno sorte de carrelbur coniniun dans lequel 
dól)on(dient à Ia fois rinlostin iirojjrenient dit 
et rallantoído. (>n le designe dês cc nionionl 
sons Io noni do cloaqiie interne ou do bursa 
peleis (11 is). 

I.a nieinlirane anale et Ia ligue piúniilive se 
rejoignent d'al)ürd h l extrémité posterieiire 
du corps sous un angio aigu (íig. 8:20), mais 
plus tard Io i)ourg(>onncmenl de Ia ligue pri- 
milive continuant loujours, celte dornièro lormc cn arrière et au-dossus de Ia 
memlirano auale un prolongenient i^pais, Io prolongemenl ou bourgeon caudal 
líig. 8-il,l), 

La (liirói'('iiciali(m ile Ia ligiu; |ú'iiuilivo s'oirec- 
tiic (lans U' proloiifíOMicnl eauilal conniio ilaiis Io 
liMiic, ol Ton y Imiuvo liientAt uii lul)0 nicilul- 
laico, une oiinlo (lorsalo. dos ijrolovorlrbros, 
liiiMi (lilloivnciOs en avaiil, su eoiUViiuloiil on ar- 
i'ií'ro avcc Ia primilivc ciicoro i'üiiii)a(;to. 
I.a (luuuc reiireriiiij iloiic. loiis tos OIúiiiüiUs iiui 
"•Mtiviil ilaiis Ia coM.slilulioii du raciiis. ICIlu n^ii- 
Ifrine aussi uii pioioiigciiiLMil do riiilcstiii ([ul 
«st situo au-di:vaiil de Ia cordu dorsalo. Co i)ni- 
loiifíuiiioiil |)('ut ('Irecruuv, il coiisliluo alors 1'í/í- 
testin posl-unul (|ui s'(nivi'o i'ii aifiúro daiis Io 
"•anal iicunil pai' In oanal noutonlériiiuo (lif;, Sá I 
Mais O. IIeiitwk; Io considero jilulòl coniino lui 
<'oi'd(iu ploin iie rnnidioiinaiil jamais ciimimlo canal 
'nlustinai cl au(|ucl 11 donno io noni do cordon 
''iítodermi(jiie. 

Ombilic cutané. —Au poinl oü nous 
' n sommes arrivos, Ia lace dorsalo di* lut^iiiitn'. par liuiuciio [>a.ss(í iit roupi', puriics mósoiitT- 
1\, .1 . . , ' ' , iiiiilues iiui cxistiMit, tltí i-liaquc ròtú (Io 0(íUu ligue.) 1 unl)ryon, ainsi que ses oxlronules, soul ,j,„„r.e,m,.au,iai.-in..nm.unMU,-.ri,|u,..-3.i„i«tia 
l'icn distinct.-s, n.ais sa n>co vontrale 

  I   í'. „ I  iiaroi (lorsali; «1»? l inleslin. - 10, oclodeniM?. — Jl. pru- ^XlSl(.' |)(IS CnCOl (- cl S(' Cülltünd <l\ cc Ifl lovorlèlin». — 12. ópiTon inTiuéal. — i;{, traji't tio l èiaTüii 
«,,f III ,1 . 1-, ,v. , t V . ' lM'riiu'al daiis sii (U-simmiIh. 

l»lasto(lonm(|uo. Kii oíleL, du ciiio 
\'iinlral, romhr3'on ost raltachó ii eette vésieule })ar une soi'le de pédieule ii Ia fois 
três lai'ge ol ti'òs eourt. (|ui s'insère sur Io roriis suivaul une ligno jiassant, eu avant 

'Ui-dcssous do Ia houclio, cn arrière au-devant de Ia membrano anale, sur los còtcs 
•'11 iniiieu des llancs. Si Ton (íoupe ce i)ódicule de manière à détachcr remtirj-ün de 
''1 vésiculo l)lastodernuque, on voit un largo oriiice vontral, qui a exactomont 
' étendue du pédioulo lui-nuhno, et à travors lequel se voienl les organos internes, 
•■"'iir, tubo digestif, rudiment liépati(iuc. Cot oriiice est Vombilic cutané. A travers 
' oiubilic cutané passeni des organos annexes du tubo digestil'. Ia vésiculo onibi- 
'icalo et Ia vésiculo allantoído, que nous étudierons plus loin ; pour Io moment, 

ANATOMIE IIUMAINE. — T. IV, i)« KOrr. Il5 

1 

('oupo sagiUalc <]e Ia parlio po.>^lériciiro 
<lu corps : Ia incnibrano anale a 
hasculó cn dessoiis cn avanl [sclié- 
inatiqae). 

(Lc poiiUillô 1'osc roprúscnto Ia projcclion du 
niésotiermc sur Ia ligue uióiiiaiie). 

l. lijiuc primitive. — "1, bour^íooa cauilal. — 
o, inenibrauc iuialc. — i, inleslin postéricur. — 
o, adilus posleriüi'. — 6, C(rloíne. 

Fií-'. m. 
Cmipo loiigiUulinuic iWni cmbryou [schênialiíjiie). 

(I.ts pointilló rose n-présenle Ia iirojeclion sur Ia lisno 
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nous (lécrirons le tubo digestif qui a pris une forme typiquc. On sait qii'au dél)ut 
rentodermo forme daiis l'embryon une gouUière largemenl ouverle eri dessous. Ia 
goultière inleslinale; bicntòt, h partir de rextrómité ante'rieure, les dcux moiliés 
latérales de cette goullière s'innéchissent sur Ia ligne médiane (fig. s'accolent 
Tune à Taulre el forment eníin un tube cios (jui fournira plus tard Ia ])ortiün anlé- 

rieuro du lube digeslif, c'est Vinlestin 
antérieur ou pharyngten. I/intestin pba- 
ryngien est cios en-avant et s'appuie par 
cetlo exlrémlté borgne conire une fos- 
selto de Ia face ventrale qui donnera plus 
tard naissance à Ia cavitd buccale. En 
arrière, il se continue par Vadilus ante- 
rior avec Ia portion moyenne du lube 
digestif, au dessous de laquelle se trouve 
ai)])onda un vaste sac, sac vitellin ou 
vésicule ombilicale, formé par Tenlo- 
derme exlra-embryonnaire. Par suite de 
Ia fermeture en dessous de Ia goultière 
intestinale, il se forme sur Ia face ventrale 
de IMntestin pharyngien une lame sagit- 
tale, rnéscnlère venlral, résultant de Tac- 
colement des deux moitids de cette gout- 
tière, et une lame mésodermique fron- 
tale. Ia coijfc cardiaque (voy. íig. 8ü9 G. 
10), qui clòt du còté venlral Ia cavitd ren- 
ferniant le cccur. Lc sac vitollin est ratta- 
ché à 1'intestin de rembryon par un canal 
d'abord tròs large et três court : le canal 
vitellin (lig. 8á"2). 11 est facile de pnsser 
de Ia vt'sicule ombilicale dans les exlrtí- 
rnités antérieure et postérieure du tubo 
digeslif de 1'embryon par Tintermédiaire 

de Taditus anterior ou de Taditus posterior, à cause de cela on donne souvent 
aii prenüer de ces orillces le nom d'oriíice pharyngo-ombilical, au second celui 
d'orilice intestino-onil)ilical. On appelle omhilic intestinal Ia section transversalc 
du canal vitellin. 

I/oiiil)ilic inlnstiiial liasse liliiciiient ü. Iravcrs roínliilic cutané. Entro ces dciix oinliilics ròíí'"' 
un espace annulaire iiui lea separe Tmi ile Taulre el ([ui rcpréseiile le jeu (]ui exisle entre fcs 
deux fornialions einliüilées l'iine dans 1'autre. Conwne les deux oniliilics no sont pas exacleinent 
eoncenlriiiues, il cti resulte ([ue 1'espaee annulairo dont nous venons do parler n'a pas en avant 
el en arrière les nièines dinienslons. En avanl, 11 est large el conslitue une sorte de loge ou de 
cavilé divisée en deux moiliés, droile el gaúche, par le niésenlère venlral au sein duciuel se 
développo bienlíU le c(eur. Celle cavilé, porlion du cíelonio, a re^u de llis Io noni do cavilé 
pariélale. La cavilé pariélalo qui renfornie Io cojur esl douc liinitéo, dorsalenicnl par Ia pari» 
ventrale du pliarynv, ventralenienl par Ia coifle cardiaiiuo. Celle-ci sera reviHue plus lard, 
de Ia fernieluro do roniliilie eulané, jiar recloderuie, qui forinera avec ello Ia iiaroi Ihoraciqu® 
primitive. En arrière, rinlervallo (|ui separo rombilic intestinal do Tombilic culané esl beaucoup 
plus réduil; il conslilue simplemenl une fenle élroile à Iravcrs laiiuclle passe le pédicule dc 
1'allanloide. • 

d. Fermeture de Vombilic culané. — Sur un embryon plus ilgé que le prtScií- 
dent, le canal vitellin s'cst fortement contract(!, diniinuant ainsi lYtenduc 
rombilic intestinal. L'ombilic culané s'esl aussi rtUréci, commc si le ptídicul" 

Eig. 81'.'. 
Kormation des parois vcntralcs {schématiijiie). 

A et I>, (U'ux sladcs sucrossifs. 
t. omhilic culaiiò. — 2, omhilic inloslinah — 3, paroi 

lli0raci(juc primitive. — 4, mcmhrano anale. — 5, slo- 
inodírum. — <>, nieinl»rane {>har>n};iciino. — 7, poche do 
Sccssel. — poclíc do lUlIikc. — 8, iiilestiu. — 9, 
cordo dorsalo. — lu, sjslòme norvcux. — 11, cavíl(^ jia- 
riílale. — ii, ccelomo externo. — 13, vitcllus uutrilif. 
— li, allantoíJc. 
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cclodcriniquo qui au stado prócédcnl raUacliail rcmhryoii à Ia vésiculo blasto- 
dcrinique, avait été fortemont scrró par un lieii circulairc. A mesurc que cette 
constriction s'opérait. Ia base du pédiculo oclodermique s'est étenduc au-dessus 
des viscères, et leiir a fourni une lucinbrane recouvrante, premier rudimenl de Ia 
paroi venlrale. Celte derniòre se presente sous Faspect d'une membrane miuce, Ia 
membrana reuniens inferior de Uatiike, à laquelle on donne le iiom de paroi pri- 
mitive du corps. Elle est íormée ])ar Tunion de recloderiiie avec une mince lame 
mésodennique. Les anciens auteurs désignaient cette double lame eclo-mésoder- 
miquesous le nom de soniatopleure (voy. p. 9ü9j, depuis on attribue souvent ce nom 
à Ia seule membrane niésodermiqiie ou lame übro-cutanée qui entre dans sa consli- 
lution. Les muscles et les os, ([ui participent plus tard à Ia conslitution de Ia paroi 
délinitive ducorj)S, se développent au sein de Ia lame übro-cutanée, en partant des 
prolovcrtèbres, et se rapprocbent graduellement do Ia ligue mediano ventrale. En 
pénítrant dans Ia lame íibro-cutanéc, ces parties secondaires (os, muscles, etc., 
qui constituent ce que Ton appelait jadis \iis produils de Ia protovertèbre) Ia divi- 
sent en deux lames, entro lesquelles elles sMnterposent. La lame externe fournit le 
dernie cutané, rinterne donne le pdritoine pariétal. 

Nous avons considórú Ia foriiialion do Ia paroi vonlralo priinilivo coninio résullant de Ia fer- 
meliirü do romlnlic culanó. Ccsl là uno cxiiUcalioii tròs siniplo (iiii pcut s'api)Uinicr grossiòrc- 
iiioiil ii lous los oinbryons do voiióljrós, mais dans Ia róalitó Io niócanisnío do ia lornialion dos 
pai-ois veiitralos csl lioaucoup plus complexo ol varie assez suivant los divorses espòcos pour no 
pouvüir ("Ire oxposo iei. 

K'oinl)ilic culanó dovionl do plus on plus étroit. 11 laisse passcr un ccrlain mimbro d'organos 
<iui sont : 1» on avant, le pédiculo du sae vitellin ; 2» en urriòro, Io pédicule de 1'alianloido, 
aunuel s'accolonl los gros vaisseaux ombilicaux (jui se rendont au placonla. Cos vaisseaux au 
nomiiro do trois sont onglobós avec le pédiculo do rallantoido dans uno niasso do mésoderme 
i|ui sü soudo au mésoderme du bord postéricur do rorilico onibilical. Knlro coito masso vasculo- 
allanlüidicnno el le bord antéricur do ronibilic rògno un espace plus on nioins vasto suivant le 
slado du dévoluppcmcnl, cl par loíiuel on pcut passor aisémenl du coilomo interne, ou cavilé 
plouro-périlonéalo, dans le cuelomo externe, ol jus(|uo verslo troisièmo móis une parlie do rintoslin 
s'engago par cette ouverluro ilans le cordon. 

Gol oapaco se réduil de plus en plus, le i)éilicule du sac vilollin s'alroplae enliòreinenl, ainsi 
<luo colui do ralUintoide. Le bord antéricur do Tombilic se soudo à Ia niasso connectivo-vascu- 
laiio <|ui occupe le bord posténeur, et l'ombilic se réduil^àuno potite surlaco clrculaire, comblée 
par Ia masse mésodermiiiuo (lue traversonl los vaissoaux placenlaires. 

4'^ Développement des membres. — B\i,Füuit a montré que chez les sélaciens 
les membres apparaissent comme une dillérenciation d'une crète culanée iatérale 
(crdle de Wol/f), courant le long des llancs, et formanl une sorte de nageoire 
comparable à Ia nageoire impaire qui règne le long du bord dorsal et du bord 
ventral chez ces aniuuuix. Sur celte crète deux dpaississemenls saillants se forment 
(ít se projettent en dobors, landis que Ia portion do Ia crète qui est inlerposée entre 
»^ux s'alropiiie et disparait. Ces épaississements correspondent au membro anté- 
' ieur et au membre postérieur. Chacun d'eux est en rapport avec plusieurs somiles, 
qui lournissent toas quelque ciiose au membro délinitif. Kn elTet, Ia musculature 
de^ membres vieiit des ])rotovertèbres (voy. p. 979), leur squelette est en rapport 
iivec le s(iiielelte du trone, et leurs nerfs appartiennent toujours à plusieurs paires 
i'achidiennes. 

Gboz riiomme. les membros apparaissent sous Ia forme de pelites saillies arrondies, consti- 
luéos par uno masso de lissu ombryonnaire revétue d'une couche ectodermi(|ue continuo. Dans 
''I niasse cmbryonuairo ([ui constituo leur axo il est inipo^ible do distinguor tout d'abord les 
•^'éments i|ui deviondront musculairos des élémcnts squeletti([ues. Toutes les cellules se res- 
soinblent étroilomont et ne se dislingucnt ([uo i)lus tard, par leur <liirércnciation propre. l'ar con- 
''C(|uonl il ne peut Otre (jueslion do retrouvor iei des ébaucbes musculairos distincles, venues 
'les prolovcrtóbros, couuno cela a été possible aillours. 

Cbez renibryon de cnKj semainos, Tébauche du monibro csl divisée en deux parties, une partio 
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(lislalo ([ui (leviundra Ia iiiain ou Ic pioil, ct sur la:|uollt> on distinfíuc de lósÍTes incisiires lon- 
giluiliiialos indi(|uant Ia tracu ilcs dnifils, et uiie partie proxiniale. A six seiiiaiiies, Ia partii! 
proxiiiiale se divise cn deuv segineiits ijui sonl le lji'as et i'avant-l)nis, üu au iiieinhre posténeur, 
ia cuisse et Ia jambe. 

[,es deux iiieinhpes ont á ce iiioiiiont Ia nième direction. Le bord radial dii ineiiilire supérieur 
et le l)()i'd liijial du iiienilire postérieiii' sDut toiiriiés du ciMé de Ia tète de rcnibryon. IMus tard, 
ils touiTient cn sens inverso aulour de leur axc longitudinal, do telle nianirre (juo Ia face d'ox- 
tension du bras se dirij^o en arriéi-e, et cello de Ia cuisse eu avant (pour Ia lorsion iles nieni- 
bres. voy. I. I). Cin(| soinites probablenient participent á Ia forniation des membros: en olVel, 
SciiWAi.iiE a montró (]U0 lo:} nerfs de Ia réfjion radiale (axillairo et inusculo-cutané) rcçoivent 
leurs libres dos «•iníiuièmo, sixiòino et septlèmo nerfs cervieaux. tandis >|uo eoux do Ia ré^rion 
eubitalo (braclüal culané interne cl eiibital) les tirent du biiitli'me norf cervical et du premiei- 
iierl' llioraoiiiue. 

Dans le développenieni du si|uelelte des membros, les iiiéces ]iroximaIes (voisinos do Ia racino 
du membro) se dévoloppent avant los jilecos dislalos. La promière pbalang(í esl (lillerencióe avunt 
Ia pnimière apparition de Ia seconde et do Ia troisióine. 

5° Schéma de Ia métamérisation du mésoderme chez les vertébrés. — Kn se fon- 
dant sui' rcinbryoloijie des vertebrés inférieurs on a étahli iin schéma de Ia dispo- 
sitioii du feuillel luoyen ct du cu'loine, ijui est considere par certains auleurs 

Scliéma de Ia niélaniórisatlon du mésodernic des vertébrés. 
1 íi IX, les nouf seííineiils oépliaiiques il apròs \ aii W íjlie. — 1 â O, los slx preiiiièrcs poclies lirtincliialcs. — tt, h,... f 

« tavilés » lies 1", 2' ct li" ares liscérauk. — 7, uii sac C(i'l(iiiiii|ue. — 8, épimíru. — !>, niésomèir. — tCC, hjpoiiiére. 
— II, |iaroÍH ailjacciiles des dciiv hyporiièrcs eii voic ile dispariliuii. — 12, caduino. — i:i, eavilé |iarii?talo. — "l l. inva- 
gíiialion huccale. — 15, cordoii unil>ílieal. 

coimnoreprésentanl Ia conslitution du vertéljré ideal, pris coninie type de ce groupe 
(raniinaux.. Voici quel est ce sciiéina (|tie ia liiíure Hrílí fait suriisaniinent coni- 
prendre. On a vu page 89í) qtie le feiiiliel inoyen est represente par réi>itliélitini 
des sacs cuiloiniqiies disi)Osés niétaniériqueiuenl les uns derrière les autres. (llia- 
cuii de ces sacs correspond à une des unités inorpliologiques (niétainères, seginents 
priiiiordiaux., soinilesj doiit le corps des vertebrés est coinposé. Typiipienienl 
cliaijiu! sac c(i;loini(jue se divise en trois chambres. La su[)érieurc ou dorsale a reçn 
le nom d'épi7nère, Ia moyenne s appelh; inésomère, rinférieure ou ventrale lnjpo- 
mère. Ciiacune de ces chambres renlerme une jjartiede lacavité cadomiijue primi- 
tive (jue Ton designo suivant Ia chambre à laiiuelle elle appartient sous les iionis 
d'éi)i, méso et hypücodome. An déhut les trois j)arlies d'un móme sac romniuni- 
(luent entre elles (íig. 8á3, 1), mais bientòt elles se séparent plus ou moins coinplti' 
teinent les unes des autres et évoluont chacune de lour còté. 

Les (.'pimères se séparent du reste du sac et constituent une série de jjetits corp» 
cubiciues disposés métamériquement, les prutouertcbres. Chaque protovertèbrc 
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fournil h Ia fois iin seginent de Ia imisculalure striée et iin bourgeon de mésen- 
chyine, le sclérolome (IIaiu,) qui cst Ia source dii squeletto axial. On donne avecRAisi, 
le noni do mijolome à ce qui reste de Ia jn^otoveiièbre aprôs le départ du scléro- 
lome. Ou designe sous le noni de inyocícle lapetite cavité, portion ducnelome pri- 
inilif, <iuc renfeniiele niyotoiue (voyezp. 977). 

I.es mésoin&res separes de bonne lieure des épinières reslcnt encore iin cerlaiii 
leiups en relation avec les liyponières. lis foiirnissent les inatériaux du système 
excréteur ou rénal et oul reçu à cause de cela le noin de néphrotomes (UiicKEnT). 
Leur cavité est le néphrocccle qui devient ultérieurenicnt Ia luiiiière des canali- 
cules excrétcurs du corps de Wollí; elle couiuiuniíiue, au inoins chez les vertébrés 
inférieurs, avec riiyijocoelome. Gliez les amniotos les néphrotomes ne sont pas creux 
mais pleins, et au lieu de rester distincts comme les niyotomes, ils se soiident 
les uns aux autres dans le sens longiludinal de manière à former une masse conti- 
nue, Ia lamc moyenne ou plaque iiilertnódiaire dont il a été question plus haut. 

Pour suivre jusiprau bout Ia nomenclalure appliquée ci-dessus, on a donné aux 
liypomères le nom de cailolornea parce que chacun d'eux formo un segment du 
cuelome déíinilil'. La cavité d'un coelolome s'appello splanchnoccele, mot qui est 
pris aussi (piehjuefois dans un sens ])lus large pour designer Ia cavité pleuro- 
péritonéale tout enlière. Les coalolomes perdent bien vite leur individualilé, 
parce que leurs parois au contact se soudent et disparaissent (íig. SÍ3,il), et les 
cavités de ces dillerents sacs se fusionnent en une seule, le cuílonie ou cavité 
pleuropéritonéale. 

Gotte ilcscription de Ia partie ventrale des sacs coilomiques est purement théo- 
rique. Kn réalité les sacs ciulomiques ne sont distincts les uns des autres dans 
leur parlic ventrale (liypomère) (]ue chez raniphioxus, et encore ils se fusionnent 
bien vite ensemble par Ia disparition des cloisons résultant de leur accolement. 
(^hez tous les vertébrés cette partie ventrale du mésoderme n'est jamais seg- 
mentée et forme une lame de substance continue, Ia lavie ou plaque latérale, bien 
vite clivée en deux par Tapparition du cuilome. La segmentation du mésoderme 
est donc limitée, chez les vertébrés supérieurs, oíi les mésomères sont fusionnés 
011 Ia lame moyenne, à Ia partie dorsale (épimère) cxclusivement. Chez les séla- 
ciens elle s'élend en outre aux mésomèrcs, et ii Ia portion Ia plus dorsale des 
plaques latérales (hyponiòre de v.\n Wume). 

Au niveau de Ia tète et de Ia région branchiale Ia segmentation du feuillet 
nu)yen est un pea spécialc et mérito d'étrc envisagée à pari. Nous exposerons cette 
question (ra])ròs les travaux de v.vn Wuiik qui, bien que critiques de divers cotés 
servent encore de base à Ia pluparl des descriptions classiques, el par conséquenl 
doiveni élre connus. l*onr bien comprendre ce paragiaphe ilserabon do lire celui 
•pii est consacré au dévelop])enienl des ares viscéraux ou branchiaux (p. 9G1). 

\'a.n WijiiK décrivit en hSSá dans Ia lèlc des embryons de sélaciens neuf seg- 
menls priinordiaux désignés dans Ia íigure (Si3 par les chiOVes roniains de 1 à IX. 
l-e premier placé en avant de Tinvagination buccale répond à Ia cavité prémandi- 
^JUlaire do le second esl situé en arrière de Ia bouehe et les aulres suivent 
fégulièrement. A Texceplion du premier tous les segmenls se poursuivent du còté 
venlral i)ar un tube épithélial (a. b. f. (ig. 823) compris entre deux poches bran- 
•Jiiales conséculives, et qui s'ouvrc dans Ia parlie antérieure du Cíilome renfer- 
'iiíinl le cctóur (cavité pariéíale ou cavité péricardique primitive). Cetle partie 
ventrale des segmenls répond à Ia plaque latérale, (jui a été, à ce niveau, découpée 
<^'1 une série de bandes dorso-ventralcâ successives, par Ia formalion des poches 
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branchiales. Chacune de ces bandes mésodermiques apris Ia forme d'uii tube épi- 
thélial, qui a re(,;u le nom de cavilé céphaliqiie ou de cavilé de Vare branchial. 
Les parois de ce tube épithélial donneront plus tard les muscles brauchiaux, de 
môme que les myotoines donnentles muscles du corps. 

11 y a donc dans Ia tête, pour van Wijhe, neuf segments primordiaux comprenant 
à Ia fois (sauf le premier) une partie dorsale répondant à un myotome et une partie 
ventrale formant Ia « cavilé » de Tare branchial correspondant. Toutefois ces 
segments ne se comportent pas tous de Ia môme façon. Le premier n'a pas de partie 
ventrale, il correspond seulement à un myotome et comme tel donne les. muscles 
deTceil innervéspar la3'"°paire (droits interne, supérieur, inférieur, petit oblique); 
le second fournit par sa partie dorsale le muscle grand oblitpie, par sa partie ven- 
trale Ia cavité de Tare mandibulaire et les muscles qui en dérivent; le S"" fournit 
par sa partie dorsale le muscle droit externe, il fusionne sa partie ventrale avec 
celle du 4"'° pour fornier Ia cavité de Tare hyoídien; Ia partie dorsale du 4"" s'atro- 
pliie, de môme ([ue celie du o"", celle du 6"'° reste três rudimentaire, tandis ([ue les 
parties ventrales de ces deux derniers segments, bien développées, forment les 
cavités des 3""° et 4° ares viscéraux. Les 7'"° 8"'° et 9""® segments vont en gran- 
dissant de plus en plus du premier au dernier, mais le 9"" seul atteint Ia taille du 
premier segment du trone qui le suit. Les parties dorsales de ces segments four- 
nissent des muscles qui vont du cràne à Ia ceinture scapulaire, et leurs parlies 
ventrales donnent respectivement pour le 7® et le 8® les cavités des o' et G® ares 
viscéraux, tandis que celle du 9° ne se dillerencie pas de Ia cavité péricardique. 

La présfiico ilos sogmonts cóplialiiiuos a doiinú liou á ilo noinbreusüs discussions. Tandis ijuo 
Dohkn et Kii.i.ian en ailincttaienl un plus grand nonihrc quo cclui indiciué ci-dessus (jus(iu'à dix- 
neuf), Kabi, (I81)i) contesta aux ([ualro preiniei-s segments de van Wijjie Ia valeur de véritahles 
segments primoidiaux et se refusa à admcttro leur existence comme tels. Depuis, Fhouibi- (190á) 
a décrit dans ia tèto de remhiyon de lorpillo des segments s'étendant du ciilc cranial jusi[u'au 
niveau de Ia première fente brancliiale ; mais ces segments sont iTuno durée três éphémèro et 
disparaissent LientiU dans toute Tétenduo de Ia rtígiou brancliiale. lis sont remiducés par Io 
mésoblastc insegmenté de Ia région ceplialiquo situéo en avant de Ia premiòre ])oche brancliiale, 
niésoblaste ([ui s'accroit d'avanl en arrière au fur et à mesuro de Ia disparition des segments 
céplialiiiues. Ge niésoblaste jusciu'ici continu est alors segmente par Ia Ibrmation des poclies 
branchiales et formo les cavités des ares, tandis i(ue sa portioii dorsale, située en dessus des 
pocbes branchiales et (]ue Ton jieut par suite considérer cornme homodyname aux niyolomes, 
donne les muscles de Tueil comme cela a été indiiiué plus haut. 

I II. — ANNKXES I)E I,'I:MBHY()N 

Les annexes dc l'embryon sont fournies par toute Ia portion des feuillets qui 
n'est pas employée àlaformation du corps. Klles s'atroplüent ou bien se séparent 
de Tanimal au monient de sa naissance et sont rejetées dans le monde extérieur. 
Parmi les annexes on trouve des organes vésicnleux (sac viteilin, allantoíde), ct 
des membranes qui entourent Tcinbryon. On peut décrire avec les annexes les 
parties qui, cbez les mammifòres, établissent les relations nutritives entre bi 
nière et TiEuf, à savoir les cadutjues et le placenta. Nous étudierons dans ce para- 
grapbe : 1° Ia vésicule ombilicale; "1" rallantoide; 3" les membranes fuetales ; 
4° les caduijues, et fl" le placenta. 

1° Vésicule ombilicale. — Gette vésicule est forniée par Ia portion de Tento- 
derrne qui n'a pas été employée à Ia constitution du tube iligestif. Klle est unic''i 
ce dernier par un pédicule, le canal viteilin. Au début Ia vésicule ombilicale est 
étroitement accolée à Tectoderme de Ia vésicule blastodennique, parce que 
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fcuillet ino}'cii ne s'éteml encorc qu'à xinc pelitc distaiicc on deliors de remhryon 
(lig. 8:2i. A). Pliis tard, ce feiiillel, s'accroissanl de plus en plus, s'interpose entre 
recloderme et rcntoderine sur touto 1'ótcndiie de Taíiif. 11 cst constiliié chez les 
inaininifères par du tissu conneclif iiiuqiieux renferiiiant une substance fonda- 
nientale abondanlc seiuce de celliiles éloilées. L'ectoderme s'(ícarte de plus en plus 
dii sac vitcilin, i)ar suite de raceroissement de Ia vésicule blaslodermique, et le 
lissu inuqueux remplit lout rintervallc qui existe entre Ia paroi de cette vésicule 
d"une pari, le sac vilcllin et Tallantoido d'autrc part, d'oíi Ic nom de tissu iníeran- 

8-24. 
Développcnicnt »les onvcloppos ítutalcs. Coupos transversales tlc reiiíbj-yon (schémalique). 

Fifr. A : 1, ecloilornio. — 2, m(''Sodermc. — 3, onlodornio. — 4, roplis laléraux de Taninios. — 5, coelonie inlra-em- 
liryoimuirc. — tJ, cirlomo exicrnc. — 7, goulliòrc inlcsliaale. — 8, vísioulc ombilicale. — 9, cordo dorsale. ~ 10, 
inoollo ópiiiiòiT. 

Fijj. li : l, cliorioií. — 2. atmiíos. — 3, cavili^ amnioli(|ue. — i, Cíplonie inlra-cmbryomiaire. — o, ccelonio externe. 
— O, v(.^sicule omhilicale. — 7, mósenlòrc. — 8, cordo dorsalc. — !), nioollc t'^iJÍi\iôro. — 10, goulliòrc iulcsüiiale. 

nexiel (I).\sTiiKj (pii lui a títc donné. Dans nos figures qui se rapportent plutôt au 
poulet, le tissu interannexiel n'cxiste ]ias et le mésodorme cst represente par une 
simple lame qui se divo en deux (lig. 8!2i, A). 

IJientòt le ciivage du niésodernie qui a conimencé au niveau de Tcmbryon se 
continue vers Ia péripliérie, à travers le tissu interannexiel, qu'il divise en deux 
lanies, Tune externe qui se rattaclie à rectoilernie, Tantre interne qui s'accole ?i Ia 
vésicule ombilicale. Gcttc dernière se trouve ainsi séparée de rectodernie par une 
fenle {civlome externe) i\\ú grandit de plus cnplus, tanta cause do Taccroissement 
conlinn de Ia paroi de Ia vésicule blaslodennique que par suite de Ia diminution 
de volume de Ia vésicule ombilicale, résultant de Tabsorption de son contenu. 

Le vitellus miIriUf ronfenuc dans Io sac vitollin jouc uii grand rôle dans ia nutrition dos 
onibryons <iui no sont pas, conuiio celui do 1'honinic, roliús à leur nièro i)ondant lout Io cours de 
leui- dóvoloppcnionl. (Joiilrairenionl à cc (|iie Ton pourrail pensei-, le vilellus nuti-ilif no passe 
pas par le canal vilcllin dans Io tubo digoslif pour y òtre difíóró dirocteniont; il cst toujours 
al)Soi'l)ó par los noinitreux vaisscaux i|ui ranipent sur Ia vcsiculc ombilicale, aprés une sorte de 
difjeslion prcalablo ([uo lui font subir los collules cntodemiiqucs interposóes entro lui et les vais- 
suaujc absorbanls. II existe (raillours clio/. des aniniaux de types Ires dillcronls, poissons osseux, 
cépbalopodes, etc., une disposilion (jui s'oppose au passado diroct du vilellus dans le tube diges- 
tit; Ic canal vilcllin cst íeriné i)ar une laine do collules cntodermi(iucs spéciales et ne s'ouvre pas 
«lans riiitcslin. I.a vésicule ombilicale linit par satropliier coniplctement. Son pédiculo, le canal 
viloiliu, (jui s'insèro vers riléon, disparalt aussi sans laissor do traces. 

2" Allaiitoíde. — La vésicule ombilicale se rencontre chez tous les embryons 
provenant d'(i!ufs méroblastiques, tant invertébrés que vertébrés; les mammifères 
011 possòdeiil une parce qu'ils dérivent d'animaux à oeufs méi'oblastiques — actuel- 
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leiuent encoie, rreuf do roriiitliorhynque ost niéroblasUque. —Au contraire. Ia 
vésiculc allaiitoide est pi'opre aux replilcs, aux. oiseaiix el aux iiiainmifères, (l'oíi 
le 110111 (l'aiumaux allantoidicns sons Icijiicl oii réiuiit cos trois groupes, oii les 
0p])0saiit aiix liatraciens et aux poissons (|iii n'onl jamais de vésiculc allanloido 
développóo, aiiiiiiaux anallantoidiens (a privalifi. Los aiiiiiiaux ijui possèdenl une 
allantüído ont aussi uii aiiiiiios (voy. jtlus loin co inol), taiidis (jue los aiiallantoí- 

(liens en iiiaiKjiient ; il eu resulte ([ue i'on 
designo les verléhrés allauloídieus (luaiii- 
inifères, oiseaux ol rei)liles) sous le iioni 
d'atnniolex ol los vertóbrés aiiallaiitoí- 
dieiis (halracious el poissoiis) sous colui 
iVanamniole». 

L'allautoído nait sur Ia face veiilralo de 
riiilcsliii poslériour sous Ia foriiio d'un 
hoiirgeoii creiix, jilacé sur Ia ligue nió- 
diaue, juste ou avaiit do Ia uioniliraue 
anale (lig. 82o,(5). 

("o hourgeoii ost iiiiiíjuo, iiiipair ol 
niódian. II jicut proudro iiaissaiico avaul 
luèiiio (jue Ia iiiciiihrauc analo ail hasculó 
eu dessous; il est alors ])lacé ou arrière 
du corps, el au liou <rOlro louriié eu has, 
il osl dirige eu liaul. Daiis co cas, rallati- 
lofde, siliiéo iiiiiuédialoiueut eu arrière 
de Ia uieuihraiio anale, osl placéií daus le 
proloiigciuoiit do Ia ligue priiiiilive, aussi 
pliisietir.s aiileurs Ia raltacliout-ils à coilo 
deruière. 

Kientòt rallantoído s'allüngc, s'eugage 
;i travers roíiibilic cutané, eu arrière du canal vilelliii et fait saillie daus Io cudoiiio 
(ixterno. Ou iiout alors y considéror deux parlies ; uno [jarlio níiillOe et un pi-di- 
1'ulo. La partie ronllée esl sitiiée daus le cíoloiuo exlenie, eu dehors do ronibryoii; 
le pódicuie, au conlraire, est coulonu pour sa iiiajouro jiartie daus l'al)donion, 

Lo pódiculo parail un et siiuple, il importe copendaiil do disliugiier eu liii deux 
segiueiits, un segiuont antérieur el un sogiueiit itosldrieiir. I.e segmeiil aulérieur 
ost foniu'; par rallongomeiit propre ile Ia partie do rallaiiloído silut^o eu avaul de 
Ia mcinhraue anale. (;'est iiii lulie eiilodoriuicjuo doiiiiló exlérieuroiuenl do iiiéso- 
deriiio, ol qui travorse Ia cavito abdominale au-devant de rinlesliii eu s'accolant 
à Ia paroi veniraledo ralxlouicu. Leseguient poslóriotir so Ibrino do Ia nianiòrosui- 
vaiilo : au dóliut, i'allautoí(lo, mie on avant do Ia luomlirano anale, déhoiiclie daus 
lo cloaiiuc inlerne, au uiveau do rextrdiiiitii antdrieure do celle luemhraue. Entro 
rallantoíde et riulostin existo un repli (lig. Háii,lá) Vèperun pcrinéal. Daus Ifi 
suite du dévelojipemeul, róperon périiiéal s'accroil eu arrière ol divise lo cloaquo 
interne eu une partie intcstiiialo et uno partio allantoídienno. Cotio deruière répoud 
précisénieut au segmenl jjosüírieur du pódicuie allanioídion. Sa paroi postérioun' 
ost foruiéo j)ar le repli périnóal, sa paroi antérieiire par Ia menilirano anale (Keihki-)- 

Le ròlo de rallanloVde est doiililo. Sa porlion vdsiciilouso conlribiie h foruier Io 
placenta cliez los mainmiíeros, un vasto sac rosjiiratoiro cliez los oiseaux; elle di^' 
parait avec iosanucxes. I.o jicdiculc persisto eu jiartio ol foniie un orgaiu; iuipoi"' 

Kif,'. 825. 
Cijupo sagUlule do rcxlréiiiiló 

d'un embryon (schvmalU/ue). 
íl-c poinllll(^ roso roprt^spiite Ia projcclion sur Ia 

nuMiiaiic (par larjuclle passe Ia ooupo) dcs parlios nióso- 
«híriníqucs qui cxislcul ile cliaijuo còlé <lo cello ligiio.) 

I, liourffuon caudal. — 2, canal iieurentrriipic. — 
iiilestiu post-anal. — 4. inlc^lill posU-ricur. — 

;■», inembrane anale. — O, allantoíde. — 7, tuluí mrdul- 
lairo. — s, cordü dorsalo. — l), paroi dorsalo do Tin- 
tostin. — lU, ectodcrnie. — li, protoverU-hre. — 12. 
óperou iiériiu-al. — 13, trajut de IVperon périuóal dans 
•ía desconte. 
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lant de radiiltc. Ia vcssic uriaaire. Lo segiuent postérieur de ce pédicule conlribue 
sans doiite à foriuer uiie cerlaine parlie du sac vésical (Keidel). 

3" Membranas foetales. — Ccs membranes sonL aii nombre de deux, raninios et 
locliorion, elles euveloppent complètement rembryon. Lcur niode de formalion 
est três simple ; il convient d'éludicr d'abord rainnios. 

a. Amnios. — Dès que rembryon a acquis Ia forme rcprésente'e dans Ia 
figure 82G, 11, il s'enroiice lui peu dans Tanif. L'cctoderme, se relevant pour se 
continiicr avec le vésicule blastodermique, forme autour de hii un repli circulaire 
ipii esiramnios. Si Ton examine des coupes longiludinales (íig. 826, A el B) on 
voil (jiie, ver» Ia tèto, Tectoderme forme une sorte de croissant ou niieux de calotte 
([ui onveloppe peu h, peu Ia lète comme le ferait un capucbon, c'esl le capucho7i 

9 9 
A Fig. 826. ■ 1! 

Knvoloppes fcutalcs ; coupes sagiltalcs de remliryoii à doux sladcs successifs A et I! {schémalique). 
t. ecloilerme. — 2, mi^sodormc. — 3, cnlodermc. — i, capuchou cq)liall(|uo do ramiiios. ~ o, capuchou caudal de 

lainnios. — (), c(i'lotnc exlonio. — 7, cavité pariélalc. — 8, vésicule ombilicale. — 9, membraiic vilelline. — 10, vési- 
cule allanlüíde. — 11, embryoii. 

cépltalique de l'amnios. 11 en est de môme vers Ia queue oü Ton peut distinguer 
l>ienlüt un rcpli analogue, le capuchon caudal. Sur les côtés, 'des replis analogues 
mais nioins niarqu(!s prennent naissance, ce sonl les c«pí<c/íons latéraux. Cbaque 
capucbon aniniolique fornié par recloderme doublé du feuillet cutané du méso- 
<lerme comprend deux lanies, Tune interne, amnios proprement dit, Tautre 
exlerne et qui n'est autre cbose que Tectoderme de Ia vésicule blastodermique. 
'^esdeux lames se réunissent sons nn angle aigu qui forme le bord du capucbon. 
I-es capucbons"s'accroissent en recouvrant de plus en plus Tenibrj^on et íinissent 
píir arriver au conlact. Ils se soudent alors, leurs lames internes se mettent toutes 
Gn continuilé les unes avec les autres, el forment ainsi un sac cios qui renferme 
1'enibryon (xac amniolique ou amnios); leurs lames externes, également soude'es 
filtre elles, forment une lame conlinue au-dessus de Tamnios, et ce dernier avec 
1'enibryon se trouve ainsi inclus dans une grande sphère dont Ia paroi n'est autre 

celle dela vdsicule blaslodermiqueénorménient agrandie. Cetle membrane, qui 
•^'^t ainsi devenue l'cnveloppe Ia plus externe de Fembryon enfermé dans Ia cavité 
'Iii'clle circonscrit, a reyu de vox Baeu le nom de membrane séreuse; Tuuneu Tap- 
l"-lle membrane subzonale parce qu'ellc est située imniédiatement sons Ia mcm- 
Ijrane vilelline ou zonc radiée. 

ANATOMIE IICMAISE. — T. IV, O» ÉUIT. 116 
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La réunion cies caimchons amnioliques se fait ati-dcssus de Ia face dorsale de 
rcmbryon. En marchaiit les uns vers les autres, ces capuchons circoiiscrivenl iin 

Figuro montrant les rapports ilu lilastoderme et dc Ia niu(|ucuse ulériiio sur un ceuf do lai)ino 
do 2U2 lieiires (ür. 3Ü/1), d'aprós Toihneux. 

i, cctodcrnio. — 2, mésoilerine. — 3, cnloilorme. — i. gotUlíòio módullaire. — ec(op)acciila. — C, imuiiieusi' 
dc Tulcrun. 

orilice appelé ombilic umniotique oii ciicore ombilic dorsal (íig. 833,0). Aii inoinoiil 
de Ia soiidure des capuchons amnioticiues I'oiid)ilic dorsal se clòt, Taninios resh; 
encore ratlaché à Ia inenibraiie séiruse par un pédicnle coui t, mais ce dernier se 
ronipt liientòt el raninios devienl libre au sein de Ia cavité circonscrite par Ia 
nienibrane séreuse. 

L'amnios esl un sac elos qui renfernie rcmbryon, cl qui s'insère sur ce dernier 
au niveau de Tombilic culané. 11 est (Tabord pres- 
(]ue accolé au corps de Tembryon, mais bientôl sa 
cavité se développe par ra{)i)arilion (Pun li(|uido 
(jui Ia rem[)lil, le liquide amniotique, cl il s'ac- 
cole ;i Ia face interne de Ia membrane séreuse 
(lig. 830,1;. 

Le mode de formalion de Tamnios que noas 
venons (rinili(iuer est cekii «jue Ton observe dans 
Tenibryon du j)oulet. Cest aussi le plus i)ropre à 
faire comprendre d'unc manière rapidc Ia forma- 
tion dc celle membrane, mais cliez les nuimmi- 
lères le processns est un peu diíl'érent. I/u!uf se 
sonde de tròs bonne lieure à Ia mníiueuse utérine 
suivant une zone d'ectoderme épaissi située un 
peu en dehois de renibryon el autonr de lui qi'C 
Ton appelle Vectoplacenia (lig. 8:27.5). La zono 
eclopiacentaire a Ia foruíc cfun fer à cbeval q"' 
enibrasse dans sa concavité Ia partie postériouro 
de renibryon, ct se termine en avant de chaq"ií 
còté de Ia partie céplialique. La parlie dc 1'aii''' 
embryonnaire située entre Tectoplacenta el reui' 
bryon propremenl dit va Ibrmer Taninios au li"" 

et à inesnre (jue Tenibryon s'enfoncera de plus en plus dans Tintérienr de TceuL 
couiiue le niontrenl les Iigures8á7 el 828. 

1.0 liquide aiimiotique, eau de ramnios, est assez voisiti commo coinpositiuii chiniiiiuc 
s('ruin san|4uiii Iròs diluo : il ronliTiiie ilos clilorurea do sodiuiii et do potassium, des pliosplinj"^ 
torroux, do ralbuiuinc, dii sacro; il coiitioiil aussi de Turóe. Son poids spõci(i<|UO esl de lú"' 

Fi};. 828. 
Soction de TtEuf do Ia lapiiie inlé- 

rossant reiiihryon en travers et 
montrant ses rapports avoe les 
annojícs (représentation schénia- 
tisóe), (l'aprés Touiinkux. 

1. vósicule omhilicalo. — á, (joullièri» ia- 
Loütiualc. — 3, caviló aninlollijuc. " 4, 
cteloine. — tí, inu(|uc'usc de i ulóruü. — 7, 
espace iiilcrcolylédüiiaíre. 
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lOlÜ. Lo Ihiuido aniniotiquo csl sans <ioutc produit par le foetus lui-iuême, puisqu'il existo chez 
los oiscaux (jui se (Icveloppenl dans leur coquille, à Taljri de tout apporl exléneur, mais il 
ost possihio ([ue, chez les maiiimifòres, Ia luère prenne une part plus ou inoins directe à sa 1'or- 
iiialiuii. 

Cliez !e lapin, et chez crautres ainniotes, le capuehon céplialique n'cst forme au début i]ue ])ar 
rectodorme, — iion doublé d'une lame mésüdorml(iue — et au([uel Teiitoderme s'aeeolo sur un 
eerlain trajet pcndant un certain temps. Oii le distingue à cause de cola sous le nom de proam- 
nios (Eu. VAN ISknf.den ot Jui.in). La formation du proaiiinios ost liéo íl Tabsence du mésoderme 
au-devant de Ia tòte do Tembryon (voy. p. 898). Le proamnios cnveloppe Ia tCte de rembryon 
comme le faisait Io capuchon cépbali(|uo, mais à mesure (jue le dóvoloppcment se poursuit, il 
ilisparait, et cela par deux procedes diirórents : ou bien le capuchon caudal s'accroít d'uno 
mani^re i)rópondéranlo ot le roniplaco pou à peu; ou bien Io niésodermo renvahit ot Io trans- 
lorme en amnios vrai. 

li. Chorion. — Lü chorioii poiiL (Hrc considere comme formé par Ia soinalopleure 
oxlra-embryonnairo. l)'après Kom.ikuh, sa formation ost liéo au dévoloppoment tle 
rallanloíde. (jui, pondanl ([ue le sac vitel- 
lin s'alrophie, grandit de pluson phis. A 
un momonl donné rallanloíde alleint Ia 
lace interne de Ia memhrane séreiise, 
alors Ia couclic du tissu conjonctif qul Ia 
double en dehors s'éteiid en dedans do Ia 
niemi)rane séreuse et s'accole avec elle, 
lormant le chorion. Ce dernier est donc 
constituo liislologiquement par une lame 
exierne épithéliale (rectodorme de Ia 
memiirane séreuse), et par une lame 
mésodermi(]ue (tissu conjonctif de Tallan- 
toíde), qui devient três ra[)idenient vas- 
culaire. La ])ortion vésiculaire de rallan- 
loíde, appli(}uée en dedans de Ia inem- 
l)ranc séreuse, s^atrophie hientòt, etil ne 
reste de l allanloíde, en dehors de Tem- 
l)ryon, (jue le tissu mésodermique dont 
olle a doublé l'ectoderme. Le chorion se 
coiivrcí de villosités, sortes de prolonge- 
nients en doigl de gant (jui hérissent sa 
surface, et qui sont constitués par un revdtement externe épithélial (rectoderme 
de Ia memhrane séreuse), et par un axe de tissu conneclivo-vasculaire fourni par 
le mésoderme de rallantoide. La distrihution do ces villosités à Ia surface du cho- 
rion n'est pas homogène, ce qui ])crmet de distinguer à cette memhrane une por- 
lion riche en villosités loulfues, ramidées et hien vascularisées, le chorion villeux, 
chorion íou/fii, chorion frondosum, et uno portion dans laquelle les villosités 
fourtes et rares contraslent forlement avec celles du chorion villeux, ce qui lui a 
vala le nom de chorion lisse, chorion Ixve. 

4" Membranes maternelles caduques. — Chez les oiseaux, le chorion est Ia plus 
"íxlerne des menihranes do Tceuf; chez les mammifères, ce dernier est enveloppé 
par une memhrane i)lus extérieure, fournie par Ia mère et (jui est rejotée au dehors 

. un mémo temps (jue les membranes fietales, d'oii le nom de caduque, decidua., 
^ous lequel on Ta désignée. 

La cadaíjue présente phisieurs parties, ou, si Ton veut, on peut décrire i)lusieurs 
<"<iduques : Ia caduque vraie, Ia caduque réiléchic, Ia caduque sérotine ou siniitle- 
"lent sérotine. 

Fig. 829. 
Knvoloppes foetales : coupo sagittale de rem- 

bryon dans VOiwí (sdiémuUque). 
1. njiinios. — 2, cavilé aninÍDliijue. — 3. chorion. — 

4, villosiUi cliorialc. — o, vósicule oinbilicalc. — ti, vési- 
culo allaiiloMo. — 7, «lósoiJcrmc allaiiloidien. — 8, cuí- 
loine cvloriic. 
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^'oici coniinent SC forment ces inemhmncs : lorsqiie Taíiif arrive dans rulénis. 
Ia iniiquousc iitériiic est forteiiient gonfléo ct épaissie; l'a'uf s'altaclie par sos 
villüsités en un poiiit de celle imiqueiiso, — en general vcrs le fond do rutérus. 
— à laíjucllc il adhère bientòt assez forteiiient. Tout aulour de liii Ia imi(|iieiise 
(ilériiio Ijourgoonne de iiianièro à fonner une couclie continue (jui recouvre exlt'- 
rieuronient le rliorion el enveloppe TumiI'loul enlier. La portion de Ia niuqueuse 
ulériue (jui tapisse rut(h'us en deliors du point d"altache de Tuinf s'a])pellc Ia 
caduque vraie, decidua vera, Ia portion de cette luenihrane (jui se prolonge sur 
Treul etTenveloppe est Ia caduque réUéchie, decidua re/lexa-, enlin Ia partie de Ia 
nuKiueuse Cüni])rise entre rtuuf lui-niOine el Ia inatrice a reçu le noni ile sérotine. 
L'origine do ces dénoniinatioiis est Ia suivante : les ancions autours croj'aient (juc 
Ia cavité de rutérus ótait tapissée par uno sorte d'cxsudat plastiquo i|ui s'orga- 
nisait et forniait Ia caduipio. (^et oxsudat sYHendait sur toute Ia cavil(5 utérine 
olituranl rouverlurc dos Ironípcs, de sorte que, TiiMif arrivant par une de cos der- 
nièros, devait ropoussor au-devant de lui Ia caduque. Ia décoller d'avec Ia i)aroi 
utérine propreuient dite ot sMnterposor entre elles denx. La jtortion repoussée jirit 
le noni de caduíjue réílécliio, le reste constituait Ia caduíjue vraie. l'ar le niéca- 
nisníe inômo (pie nous venons de décrire, ou comprend qu'au début il n'y avait pas 
de nienihranc caduque entre Tcjouf ot Ia paroi utdrino, mais il s'en Ibrniait uno 
pliis tard, d'oü Io noiu do sdrotino (tai'divo, de sero, lai'divement) (jui lui tut donnó. 

Au début, Tiuuf no reniplit i)as eiitiòrenient Ia cavité de Tutórus, et 11 existo entro 
Ia cadu(|uo vraie ot Ia caduque réllócliie un assez largo espace (fig. 830). IMus tard, 
avoc raccroissonient de l'oeuf, cot espaço s'ofraco ot Ia caduíiuo róiléchio s'accolant 
à Ia caduque vraie no forme i)lus avec elle (|u'une seule niembrane, laquelle est 
expulséo avec le délivro et coiistitue Ia coucho Ia plus externe des nioinbranes de 
loeuf. 

La cadu([uo vraie presente une structuro assez dillerente de cello de Ia nuuiueuso 
utérine. Hn premier lieu le rovtUemont épitiiélial de cellulos cylindriquos íi cils 
vibratiles do cette dorniòre a disparu, Ia surfaco utérine ost nuo et privée d'épitlié- 
lium. I)'aulre part les glandos utérines se sont énormément déveloi)péos el s'enfon- 
cent profondément dans le dorme de Ia mu<iueuse três épaissi, dans lequel ou 
Irouve en outro do nonihreuses cellules de forme particulièi'e (jui oiit roçu Io noni 
do cellules de Ia caduque ou cellules déciditales. (!e sont de gros éléments inosti- 
rant 30 à iü [ji, spiiériques, à conlours nots ot qui rai)i)ollcnt parfois les cellules 
épithéliales. Les cellules de Ia caducjue sont réjjandues un pou partoul dans sou 
épaisseur, mais olles sont plus abondantes vers Ia surfaco, II résulto de cela (jue 
Ton pout distinguer dans Ia caduipio vraie deux couclios : 1° une couclie externo 
qui regarde Ia cavité utérine et qui est forméo iiriiicipalemont jiar les cellules do lii 
cadiKiuo, c'est lá coiiche cellulaire ou couclie compacte-, t" uno couclie profonde 
renfermant les culs-de-sac dos glandos utérines énormément déveloi)pées el (pii ln' 
donnont un aspect spongieux, c'est Ia couche spongieuse. La caducjue vraie est pour- 
vue de vaisseaux. 

La caduíjue réíléclile se composo essenliellement des inôines clémonts, toulefois 
olle no renferme des glandos qu'au niveau oii ello se continuo avec Ia caduque 
vraie. Ailleurs elle n'eii possède jias ou iren nionlre que des vestiges insignifianls- 
Klle est donc surlout foriuée jiar des cellules déciduales soinées au soin iruii lissu 
conjonctif iiarliculier qui forme sa parlio fondanientalo; elle conlient moins d'" 
grossos cellulos que Ia cadu(iuo vraie. Dès le milieu de Ia grossesse elle ne renferiiio 
plus de vaisseaux. 
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Les tleiix caduques s'accolcnt intimeinent. La nicmbrane caduque qui revêt extd- 
rieuroiiionl le cliorioii et racconipagnc lorsque celui-ci est cxpulsé avec le^délivre, 
ni)rès raccouclieuient, ost coiiiposéc à Ia fois de Ia caduque rélliícliie et de Ia 
couche exleriie ou cellulaire de Ia caduque vraie, intiuiement unie à Ia preuiière. 
Eu eHet, au luonient de Ia délivrancc, Ia caduque vraie se fend au niveau do Ia 
liuiite de ses deux couclies, sa couche externe s'eii va avec le délivre, sa couche 
interne ou spongieuse deiueure en ph\ce et régénère Ia niuqueuse utérhie en réta- 
hlissant sa structure norniale. 

Les particularités de structure de Ia sdrotine seront éiudiées ci-dessous, avec le 
placenta. 

5'^ Placenta. —Le placenta a Ia forme d'un gilteau circulaiie présentant une 
face inférieure ou fuitale, lisse, tapissée par raninios et au niilieu de laquelle 
s'insère le cordon oni])llical, et une face supérieure ou maternelle, convexe, formée 
<l'un tissu rougeâtre un peu mou, et divisée en lobes polygonaux que Tou appelle 
cotylédons. 11 est fonné par rintrication des villosilés choriales du f(«tus avec le 
tissu niaternel de Ia sérotine. On peut donc lui décrire une partie feetale et une 
partie niaternelle. 

La partie fcetale du placenta est constituée par les villosités choriales, qui, dês 
leur base, se raniillent un grand nonibre de fois, formant des arborisations touffues. 
Le chorioii toulfu prend seul part à Ia forniation du placenta, les villosités du 
chorion lisse s'atrophient. Les villosités placentaires se termincnt de deux façons : 
1° par des prolongenients li))res; 2" par des prolongeinents qui se soudent au 
placenta niaternel, les cmmpons. Les prolongenients libres sont de formes Irès 
variées, cylindriques, pyriformes, enroulés en crosse, etc., etc.; leur longueur est 
«galement três variable. Ces prolongenients sonl excessivement nombreux et 
serrés les uns contre les autres, de sorte qu'il forment à eux seuls presque toute 
Ia massc du placenta. lis })longent dans de grandes lacuncs sanguines que Ton 
<5tudiera bientòt et dont ils occupent presque toute l'étendue. Les crampons con- 
sistent en des tractus lilifornies qui partent des villosités et se portent jusqu'au 
placenta utérin avec lequel ils se soudent (fune maniòre solide, de telle sorte qu'on 
ne jieut i)as séparer le placenta fuital du placenta niaternel. Ces crampons, bien 
«itudiés jiar I..vx(:iians, se portent aussi bien latéralement, sur les cloisons fournies 
par le tissu niaternel et qui séparent entre eux les cotylédons placentaires, que 
verticaleiuent vers Ia voüte du placenta formée par Ia sérotine et que nous appren- 
ilrons bientòt à connaitre sous le noin de membrane basale. 

Les villosités sont constituées par un revôtement épithélial externe, fouriii par 
Ia membrane séreuse et do nature ectodermique, recouvrant un axe conjonctif 
<lans Icipiel sont contenus les vaisseaux. Geux-ci consistent en une artériole et en 
une veinule (pii parcourent toute Ia longueur de Ia villosité, et arrivées à son 
oxtrémité, s'anastomosent en boucle. De distance en distance, Tartère émet de 
petites brancbes qui viennent fornier aii-dessous de Ia surface de Ia villosité un 
réseau capillaire extrOmement riche qui s'étend sur toute Ia longueur de cette der- 
nière. Tous ces vaisseaux forment un systômc parfaitement cios et indépendant. 

Le placenta niaternel est fornié par Ia sérotine, il comprend deux lames princi- 
pales. Ia lanie basale et Ia lame obturante, reliées Tune à Tautre par des cloisons 
verticales (jtarois des colylédons). La lame ow membrane basale est une couche de 
tissu de Ia sérotine qui se détache do Tutérus avec le placenta dont elle constitua 
Ia voúle. De cette lame partent des cloisons verticales qui desceudent entre les 
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villosilés choriales ct les séparent en un certain noinbre de toiilles dislinclos 
rcnfermées dans autant d'alvéoles, dont ellcs conslituent les parois concurroin- 
incnt avcc les lames basale ct ohUiranle. Les graiids alvéoles corrcspondenl aiix 
cotylddons, ils pcuvent ètre cloisonnés par des lanies pias ininces ct plus courlcs 
en alvéoles secondaires. 

La lame oblurante de Wixklf.h est une couche dc lissii nialernel ijui. partant 
dii bord dti placcnla, s'avancc vcrs le centre dc cet organc, saiis toutefois ['alteindre, 
d'a])ròs KíílmivEií, de telle sorte qii'ellc a Ia forme d'une iiienibrane circulaire ])ercée 

à son centro, ou d'un 
diapliragnic d'opti- 

(juc. La lame obtii- 
rantc s'appli(jue ini- 
niédiateinciií en des- 
sas du churion. 
villosités lairaverscnt 
sans jamais s'cn coll- 
1'er. Li'scloisons inter- 
cotylédonaires descen- 
daes de Ia voiUe dii 
placenta viennent s'in- 
sérersur Ia mcmbrant' 
oblurante, de sorte 
f[ae lã oii cctte der- 
nièrc existe, les villo- 
sités sout conlenucs 
dans des loges cntiè- 
renicnt limitées par 
le placenia materncl, 
puisqae leur toil, Icurs 
parois latérales et leur 
plancher sont des par- 
ties tle Ia scrotinc. 

La structure de tou- 
tes r.es lames, basale, 
obturante, etc., est Ia 
mime ([ue eelle de Ia 

couche cellulaire de Ia caduque vraie, mais on y rencontre en outre un (Hé- 
ment histologiciue particulier, qui consiste en des cellules gt^ontes ou à noyaux 
múltiplos, (le sont de grandes cellules qui peuvcnt mcsurer jus(ju';i plus d'uu 
dixième de millimètre dc diamètre, et ([ui ronferment de nonibreux noyaux 
arrondis. Dans ces dornicrs tenips, on a signalé dans Ic placenta des rongears 
Ia préscnco non i)as seulement dc cellules géantes, mais d'uno seule cellule 
géantc énornu) et formant ;i clle seule toute Ia jiaitic du placcnla considén^e 
ci-dessus (CnKiiiiiTox, L\iii.axik, Mathias Düvai.). Le tissu forme par cette cellale est 
un stjncijtiinii, ou, comme on dit encore, un syinplusle (forme de cellules sou- 
dées, luv, avcc). 

Los vaisscaux du |)laccnta utérin consistent dans des artères et dans des veincs 
([ui présentent des dispositions três si)cciales. Les artères viennent des artères 
spirales de Tutéras; arrivées dans Ia caducjue placentaire, ellcs perdent leur paroi 

Kitr. 8:!0. 
Utcrus grávido (schémalique), 

1. amnios. — 2, cavilé amuiolimic. — 3. chorioii. — 4. cadu(|uo rcílc^chie. — 5, 
lame basale de Ia sóroliiio. — O, lamc oMuraiilc do Ia sóroline. — 7, ullosilé pla- 
«•entaire. — 8, caduque >raio. — U, paroi dc l uléius. — 9', Irompo. — 10, curdoü 
ixnltilieal. — II, ciiibryon. 



DÉVELOPPKMENT DES ANNEXES 927 

imisculairc, cl, réduiles à leur lunique endoüiéliale, elles se ramifient un grand 
íioinbre dc fois dans les cloisons placentaires, piiis, tout à coup, sans jamais so 
conlinucr par des capillaires, elles s'ouvrenL dans les alvéoles renfermant les villo- 
sités. Les veiiies riaissenl dirccteiiient de ces alvéoles, elles reçoivent le sang par 
des truiis pereés à travers les cloisons placentaires dans Tepaisseur desquelles elles 
c-heniinent, el qui eriblenl leiirs parois. Les unes accompagnent à peu près les 
artères et ressorlent par Ia face convexe du placenta, mais le plus grand nombre 
se portenl vers Ia marge dc cet organe, oii elles sont reciieillies par un sinus vei- 
neux circulaire, plus ou inoins conlinu, le sinus veincux ou sinus coronaire qui 
(ait le tour du placenta. Le sinus coronaire déverse lui-môme le sang qu'il renferme 
<lans les veines do Ia caduque vraie et de Ia tunique nuisculaire de Tulerus. Les 
veines du placenta (jui aboulissent au sinus veincux sont distribuées en deux 
groupes; les unes naissent dans les cloisons placentaires, elles partent quelquefois 
<le pointsassez voisinsducentre du placenta et, aprèsavoir suivi plusieurs cloisons, 
viennenl s'ouvrir librement dans le sinus; les autres naissent du plancher des 
alvéoles, elles formont de grandes lacunes anastomosées, siluées au-dessous des 
pieds des villosités (réseau veincux des lacunes sous-choriales). La marche géné- 
rale du snng maternel dans le placenta se fait de Ia face supérieure convexe à Ia 
face inférieure plane, et du centre vers Ia périphérie. 

La (Icscriiilion <|ui pj^écúcle csl laile principalernenL d'api'ús Ics doiinócs de Kõli.ikeh. La iiaturo 
<les aivóülcs dans los(iuols sont conteiius les villosités íuiLales et le sang iiiateriicl (lacunes pla- 
centaires) a ilonnú liou á do noinl)i'ouses discusaioiis. Pour Küli.ikkii ce sont des lacunes creusées 
par les villosités au sein do Ia séroiino ; ollcs no sont pas liinitéos par un ondotliélium vasculairo 
<;t n'ont dautro parei (|uo celle ([ui leur osl fournio par les collulos de Ia séroliiio olle-niénie. Lo 
sans niateniol on los parcourant cesso donc d'(Mro contenu dans un syslònio cios, et ellos consti- 
luent un lorritoiro spécial ilu syslònio vasculairo, sans analo^uo dans lo resto de réconoinio. 
1'our d'autios auleurs, ces lacunos no soraicnL quo dos capillairos niatoniols énorniénient dilatós, 
(ujtnparal)los on plus grand à coux des syslèines érecLileís (Leopoi.d, ü. IIkutwig, etc ). Kn 1'avcur 
<lo cotio opinio]!, Kkmiki. a nionifé récemnienl, sur un lijulus liuniain de ([uatre seniainos, ([uo los 
villosités clioiialcs próson- 
laiont on deliors do lour 
i'!pilliéliuni octodci'nii(|ue 
<.'t lo recouvrant, un ondo- 
lliéliuni vasculairo répon- 
• lant à Ia paroi dos capil- 
lairos niaternols. Cot endo- 
tliéliuni seinblo disparaitro 
dans lo cours du dévelop- 
peinent. 

Dans uno ótude tròs coni- 
plòto do révohüion et do 
riiislogenèso du placenta 
<le divers niatnniifèros. 
Mvtiiias Diivai. a niontró 
<|ue le lissu jilasinodial , 
ilui, dans co placonta cor- 
respond auv Íamos el auv 
cloisons Cuuinies par Ia 
sérotino cliez Tlioninio. dé- 
rivo non pas du lissu nia- 
lornol, maistle iêpilliélium 
'le Ia memhrane séreime 
<lii fivlus. 11 lui donnu, à causo do cela, le noin iVecloplacenta (placenta ectoderniique). L'ecto- 
placcnta ahordo lo dernio do Ia muiineuso utérino dépouilléo de son épitliéliuin, Tonvaliit oL 
ontouro directoinent les vaisseaux niatornols (íig. 8lil, A). I'uis, dans son épaisseur péniilront les 
capillaires IVutaux venus des artères allantoidionnes et ((ui ne sont séi)arés ainsi des vaisseaux 
niaternols ([uo par une tròs niinco conclie de tissu octo))lacentairo (lig, 831, lí|. Los donnóes 
'ictuellcs no pennotlonl pas do dire s"il on ost de niònio clie/. riioninie. Les (ilacontas des divers 
'namniilòres, « (|uoi(|uo servant tous à riiéniatoso, n'ont pcut-ôtre (juo des analogies lústologiiiuos 
•rés éloignécs los uns avec les aulres » (Mathi.vs Duvai.). 

Fiir. 831. 
Section tiu placonta sur des a;ufs do lapiiio tiu 10° joiir (A) et du 11" jour (B), nioii- 

traiiL 011 A reiivaiiisseiiieiit de Ia mmiuouso utóriiie par rccloplacenta, et cii ti lo 
cloisoiinoinoiil do rectoplacoiita en coloiinos. Fignro doini-schénialique (Touhseux) 
iniitóe do M. Dlvai.. 
I, oclopliU-iMila ongloliiuit ilos Víussoaux siinffuins inatornels íiont l'ópithólium disparait li SDii roíltaot. ~ 2, oouflie uu^sodenniiiutí du chorion cnroro dépourvu do vaissoaux. — 3. cliorion vasi-ularisó oiivoyant dos Iainelli's vasculairos dans Vópaisseur do roctopla- conla. — A. chorion do Ia niu({uouse utérino. 
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6" Cordon ombilical. — A incsare <1110 Tombilic cutané se rétrécit, ramnios qui 
s'insère surlui, clislendu par le liíjuide amniotiíjue, forme autour du canal vitellin 
ct (lii pédicule de rallantoíde une sorte de manchon cylindrique. gainc du cordon 
(lig. H'2d). Au (lébul, ce manchon délimile une cavité, dtSpendance du calome 
externe, qui renferme : en avaut, le canal vitellin, libre pendant tout sou Irajet 
dans Ia gaine du cordon, en arriòre le pédicule de rallantoíde entouré des vais- 
seaux placentaires et soudé sur toute sa longueur à Ia gaine. Dans les j)remier& 
temps de Ia vie fuítale, une ou plusieurs anses de Tintestin pénètrent dans Ia cavité 
du cordon, mais elles nc Toccupent que temporairement. IJientòt cette cavité 
s'elTace, Ia coucbe niésodermique de Ia gaine amniotique se soude au mésodornic 
três j)uissant (jui entoure les vaisseaux placentaires et (jui constituo Io lissu par- 
ticulier connu sons le uom de gelée de Wharton. A ce monient le cordon est 
constitué. ^ 

Ktudic sur une coiipo, Io cordon préscnto en dcliors un rcvtHonient tipitliülial iiui lui est fourni 
par rectodernio de Taninios, en deilans Ia polée de Wliarton au sein de ,la([uclle on troiivo lou- 
jours les ilcux artérns ct Ia veino onibilicales, et si Texainen est fait de lionne lieiire, dcux 
canaux étroits tapissés d'épithéliuin ontoderniii|ue, qui répondent aux pédicules de Ia vésicule 
oniliilicale et de rallantoíde; mais hientrtt les luniières do ces canaux selíaeent, leur épitlii'liuMi dis- 
])araít et l on no trouve |)lus dans I epaisseur du cordon quo les vaisseaux oniliilicaux. Ces der- 
niers sont au norniire de trois : uno veine et deuv artères (jui s'enroulent en spirale autour delle. 
I.e cordon oniliilical ne renferme ni lympliatiiiuos, ni nerls. (I a uno longueur variant de SU à 
Oü centimétres, mais ([ui peut atteindre jusiiu'ii l»,áO. Le cordon s'insère d habitude au inilieu du 
l)lacenta. Loriqu il s"altaclio au bord do ce dernier, on dit «[ue Ton a allaire à un jilacenta en 
rnquette. Knlin les vaisseaux ombilicaux en arrivant vers le placenta peuvent. au lieu de rester 
réunis en uno colonne unii|ue, s'écarlor pius ou nioins les uns des autres. La substance du cordon 
s'étale alors en une membrano (|ui les réunit et le cordon s'insère sur le placenta par cette meni- 
brane. On a alors une iiiserlion vélameníeuse du cordon. 

7" Particularités propres à rembryon humain. — Les descriptions (jue nous 
avons faites juscjuMci rcprésentent en (juehiiie sorte une moyenne du d(''veloppe- 
ment, mais rembryolugie do cbacjue es|)ècc prise en i»articulier montre des parti- 
cularités intéressantes. A ce point de vue riiomine mérile une meíition spéciale. 

Les [)remiers stades de Tévolulion de riiomme n'ont ])as été 
suivis d'une manière régulière. Ia raison en est lacile à com- 
prenilre; néanmoins ou ])ossè(lc assez de renseignements sur 
ce sujet pour anirmer (jue, (ruiie manière générale ct dans ses 
traits essentiels, le développement de riiomme procede de Ia 
múnie façon (jue celui des amniotes. 

L'u;uf a Ia forme d'une petite splière, ile dianiètre variable, 
suivant le nionient ilu développement. Les plus pctits uMifs 
oi)servés avaient un diamètre de í) à G millimètres. La surfarc 
de Toeuf est entiòrement reconverte par des villosités /'Ai.i.kn 
TiíOMrsox, íig. 832), ou bieu les villosités se trouvent seulement 
sur une zone assez large de part et d'autre de Pécjuateur, les 

deux pòles de Ia si)lièrc sont nus (Ueicheut, Kkiiikl). 
Cette niembrane vllleuse (jui limite Tanif roprésente le chorion. Si Ton ouvre Ic 

chorion on tombe dans une três vaste cavité renfermant un tout petit emitryoií 
rattacbé [)ar sa iiarlic postérieure à un point de laparoi. L'embryon porte a{)peudu 
h sa face ventrale un sac vitellin voluinineux; il est enveloppé par nu amiiios 
encore étroitement a[)j)liqué contre ii; corps. I,a cavité limitée par le chorion n'est 
aulre (pie le cadome externe; on voit (jue, dans ce cas, ce dernier est excessive- 
nient développé. 

L'amnios presente uno particularité importante : le capuchon céphaliíjue est 

Fis. 831'. 
ÜEuf humain, troi- 

sièmc semaine 
(A. TI1Ü.MI'S0.V). 
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Iròs long et recouvre lout le corps, le capuchoii caudal est au contrairo peu cléve- 
loppé. L'oniljilic ainnioliquc esl reporto cn arrière du corps, et Ia cavilé amnio- 
liqiie, três rcstrciiile encore, est efíilée cn arriòrc (fig. 833). 

L'allanlo'ide, au lieu de faire saillie libremeul dans le ccelomc externe, comme 
uous Tavons vu plus haut, s'applique contido 
le capuchon caudal de l amnios, et glissant 
le long de ce dcriiier, arrlve facilemcnt jus- 
(lii'à Ia paroi de Tceuf contre laquelle elle 
s'(.Uale. 

11 resulte de cette disposition que Fenibryon 
esl rattaché au chorion par un pédicule, le 
pódicule venlral (liauchsiiel, Hts), formé par 
Ia niasse jnésoderniiquc qul acconipagne Fal- 
lantoíde et ses vaisseaux, accolde au capuchon 
caudal de Tamnios. 

Le pddicule ventral esl d'al)ord tròs courl, 
mais plus tard 11 s'allongc beaucoup et reni- 
bryon perd les rajiporls si particuliers qu'il 
lirésentait avec le chorion. En eOet, ii inesure 
que renibryon se développe, le pédicule ven- 
tral, situe d'abord en arrière du corps et dans 
son prolongeinent, esl reporte sur Ia face ven- 
trale, se niettant à peu près à angle droit avec 
Ia position qu'il occapait au début, et passe 
dans Ia corístitution du cordon onibilical dont il forme Ia moitié poste'rieure. Tout 
ce que nous avons dit de Ia formalion du cordon ombilical est applicable à Flionime, 
il suflil de se rappeler simplement que Tallanloíde est toujours accolée à Ia gaine 
amniotique du cordon en arriòrc. Dans un embryon humain do 2 millimèlres, le 
comto Spkic a signalé Ia présence d'un canal neurentérique. Eteuxod a déciit rícem- 
ment un iinif humain de Ia deuxiòme ou de Ia troisième seniaine. Cetceuf, de forme 
ovalaire ct aplali sur sa face portant Temhryon, mesurait dans ses diíTérents dia- 
môtres 10 millimètres, 8""",2 et L'eml)ryon ou niieax Faire emhryonnaire 
(Ml forme de biscuit, mesurait de long sur ü""",23 de large en avant et 
ü'""', 18 en arrière, et ollVait sur sa face dorsale un blastopore (futur canal neu- 
rentérique) per(,-anl de part en jiart Fembryon. 

Comuieles autres embryons, Fembryou humain presente une courbure générale 
à coiicaviló vcntrale, duo à ce que son bord dorsal se développe plus aclivement." 
Cepeiulant, à un nioment donné du développenient, il existe une courbure particu- 
lièro, il concavité dorsale, siégeant ii peu près vers le milieu du corps (llis), mais 
(ille s'elTacc bientòt. La íigure 833 indiciue uii peu celle concavité dorsale, mais 
cette deriiière esl en réalilé bien plus marquée que ce dessin ne le montre. 

AUTlCLH III 

OIUi.VNES DÉRIYKS DE L'ECTODEiniE 

833. 
OKuí humain (cVapròs IIis, un peu 

niociilié). 
1, embryon. — 2, vésicule ombilícalc. — 3, 

capuchon cóplialiciuo de Tamnios. — 4, cajmcbôu 
caudal. — 5, ombilic amnioUíiue. — G. allan- 
loide. — 7, pédicule venlral. — 8, coílome ex- 
terne. — O, chorion. — 10, villosilé choriale. 

Los organes dérivés de Fcctoderme sonl :• 1° le système nerveux tout enlier, cen- 
tral ei j)ériphéri(iuc; "1" les parties épithéliales des divers organes des sens (ccil, 

ANATOMIE liUMAINE. — T. IV, Ü» KDIT. 117 
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oreille, orgniic ollaclif;. Ia parlie ('pilhélialc di' Ia |)eau el les Ibrinalioiis é|)i- 
lliííliales ("poils, glaiules, ele.) qui s'y rnttaclieTil. 

I, — S V s r K M K \ t: 11V i ; i : x 

Li' syslèinc nerveiix coiUral nait. coiiiiiic oii Ta vii (p. í)07 et ÜÜ8), do l'eclo(lei'iiit', 
])ar Io i'c])lüiemciil oii dossiis cl Ia Iranslbrinalion eii iiii tubo dcs Íamos inódiil- 
lairos. Au nivoau do cos dornièi'os roolodormo a suhi dos transfiirmalions |)artii'ii- 
liòres (jiii cn fonl un neuro-épilhélnitn. c'ost-à-dii-o im cpitiióliiiiii tio iiaturo iior 
veuso. II s'est (ípaissi. sos coliiilos ooiisorvenl onooro rordoniianco réjíuliòro 
caraclórisliqiie dos épillióliiiins, mais loiirs rinyaiix ])lao(-s à diversos liaiiteurs et 
disposés sur deiix oii idiisiciirs raii^óes (voy. 1, (1^. Stíi!) indiquciit dójii une uuilti- 
pücalion aotive, suivio d'uu couimenceiuent de sli-atilicalion ilos cellules, ]>remièro 
étape des ciiaugomonls uombroux (pie va suhii- Io ueuro-épillaMium pour engeu- 
drer les tissus ([ui eiitront dans Ia constitulion du iiév raxií. Toulofois dans corlaiiis 
points, et iiotammeul du cülé dorsal, Ia paroi du névraxo resto miueo el rormóo 
d'un soul raug de (tellules cul)i([uos qui couslituoul Pópilluílium des divers plexus 
clioroidious. Eu se roferuiaut sui' ellos uiòmes, los lauies uiédullairos circouseri- 
vout uu canal qui court dans toulo Ia lungueur du systèino nerveux eenlral, e'ost Io 
canal eenlral, ([ui donnora uUórioureuu^nt Io canal de l'épemlijmc. 

CJiez rnmi)hioxus Io névraxo rosti^ sur loule sa longueur ii Total d"un tubo à i)eu 
prós uniforme, eependant il prósento it 
sou exlrémité antórieuro un lóger ron- 
llomenl ii peino maniiu', sorte do vósi- 
culo eér('l)ralo. (jue von Kltkkkk appelle 
le corvoau itrimitifou archencéphale. 

(lliez los craniotos rexirémitó anl('- 
rieuro du nóvi'axe prósonto des rcnlle- 
menls pius mar(|uós qui sont à un 
uiomont donnó au uombre de trois ot 
onl reou les noms de corvoau antó- 
rieur, corvoau moveu ot corvoau posti'- 
rieur. I.os travaux réceuts et en parti- 
oídior ceux de vox Klpkkkii ont montri- 
(]uo 00 slado à trois V('sioules n'tíst pas 
primitifmais est prócódé i)ar un aulro 
dans leiiuol il en existo doux soule- 
ment (lig. S;-!.']). l,a i)romièro est asso/. 
cüurle, renllt-o; Ia secondo est lubu- 
laire, plus longuo et se continu(> cau- 
daloment dans Ia juoolio sans ligue 
do dómaroatioTi disliiu'te. (]o? deux 
vésicules sont sóparéos Tuno do Taulre 

])ar un ])li voniral três mar(]uó le pli cévéhral venlral de vox KcrFhKii. La pi'i'- 
mière (íst com])arablo à Ia v(''sioulo oi-róbralo do Tampbioxus ot a rei;u eomnio 
oelle-ci Io nom ã'urc/it')icép/tale. Ia secondo est Io deulérencépliale (v. Ki rrFKiiJ- 
l,'arelioiicé])balo est loujours situi- en avant de Ia cordo (prócliordali le doutóroM- 
oé|)balo au-dossus (rollo ('épioliordali. * 

c 

Lrs hois vl'sí<'u1í.'s rfivhralrs cl lt;s 
[)arties <|irt'll('S enguiHlrciil : A, 1^ trois 
hlades succesüiís du ílrvrloiipoim-nl {schêuuí- 
li(pie). 
Lu priMiiióip vó>ic,u!(» (cfrvvtiu nntvrieur, rolorri» on 

rouífo; Ia <l('u\i('ine (ccrvcdu moi/fn) eu \iolcl : lu 
Iroisiònio {cerveav /Kjslttrifur) oíi IiUmi. 

i, corvoau ii\U'vmviVia\vv {(liâncv/ihah',. — i, liómUpliòroH 
róróliraux. — 3. vósirulo iiplii{iio. — V. trou tio Mühk». 
5. ror^olol. — t», «jualiièino voiilriciilo. 
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lücnlòl apjtarail une vésiculo iiüuvellc, Lnlerniécliaire aux clcux precedentes 
el qiii se forme non pas lanl aux dépens de Tune ou de l"autre de ces vésicules, 
(jue par un acerois- 
senient pro])rc de Ia 
i-égion siUiée au-des- 
sus du ])li (.■ér(U)rnl ; 
le soniinet de ei; pli, 
lui-inônic, s'al longe 
l)0ur devenir le plan- 
cliei' de Ia nouvelh» 
vésicule (V. Ki i'1"i-kii). 
Le slade à Irois vési- 
i'ules esl alors alleiiil 
et 1(! cerveau esl cons- 
litu(5 de Ia manière 
suivanle ; 1° uik; vési- 
cule anlérieure qui ('orrespond à peii près à rarchencépliale, le ceroeau anlérieur 
ou firosencéphale, une vésicule nioyenne cerveau inuyen ou mósencéphale, 
íí" une vésicide ])osl('rie«i'e (jui eorrespond à peu près au ileuléreneéphale, c'est le 
ceroeau ))Oílérienr ipii à cause de Ia Ibiane losaugiijue de son ventricule chez les 
aniniotes a rcrii le noni de rhoinhencépltnle. 

\ Taxe (-('réljro-spinal se rallache élroiteuient le systènie nei veux péripliériciue 
• lont toules les ])arti(>s ganglioniiaires ('uianent pius ou inoins direeleinent de lui. 

Dês le slad(! de Ia plaijin' ncurale cell.e-ci j)i'ésente sur ses côtés une série de cons- 
li'i('lions três peu niar(iu(''es. ([ui se [)rüdiiisenl à des inlervalles réguliers sur toute 
sa longiuMir, el lui doanent un aspect hígèrenient segnuínté. On a donné à eelle 
disposilion le noni <li' neuroun^rie. On donn(! aux segments nerveux dont nous 
venons de i)arler le noni de neuroinères ou do nexívulomex. Les neurotoines exis- 
teiit aussi liien au uiveau du cerveau qu'íi celui de Ia inoellc,;,s'élendenl-ils toule- 
fois jusquc sur Ia vésicule c,éi'(''l)rnl(! antérieur(> (jul i'épondrait dês lors à un ou plu- 
sieurs (renlre eux:' (iii. Ilii.u aduiet ([ue dans Teinhi^on du saunion et dans celui 
du poulei reuc('pliale est [)iiinilivenienl divise en 11 seginenls. l.es trois preiniers 
Iierdent liientòl loul(! Iraee (findividualilé et s(í fusionuent pour fornier le cerveau 
antiuMeur, le quali'ièiue el le ciu(iuièiue engendrent le cerveau nioyen, le sixieme 
le cervelel, le septièniií el les suivanis jusipfau onzièine fornienl Ia nioelle allongéc. 
I.a neuroniérie a étó observée |)ai' uonibre d'auleurs, eutre autres par A. Wkheu 
cliez le faisan et pai' Iv.vii Hiíoxlxn c.liez Tlioninu!. 

-Nous étudieroiis dans h; dévelo|ipenient ilu systènie nerveux : 1" le développe- 
"lenl de Ia nioelle; 2" le développeinent de Tencí-pliale; 3" le développenient d\i 
systènie nerveux péri[»liéri(iue. 

A. — l)i;VHI.Ol'l'IÍ.ME.NT l)U l,A MIIKl.LH 

1-a nioelle épinière a priiiiilivenienl Ia forme d'iin tulie qui sur unesection trans- 
versale pn-sente un c.oiitour ovale (íig. 801, l ). Le nenro-épitliélium (jui constitue 
l'ís liarois de ce tube est plus ('qiais sur les eòlés que sur les bords ventral et 
•lorsal, do sorte que Ia voúto (répondanl au bord dorsal), el le plancher (bord 
Ventral) de Ia nioelle, resteul assez minces. Kn dehors ilu neuro-épitliélium so 
''ouve une membrane basale Ires mince. Ia membrana prima de IIensex. A ce 

s 

(juuiio siii;iU;ilc d uii cniliryon ilo ciuiiiolu avaiil Ia lonnclui'!' ilii 
noiu'()|)(íre iiiitórieur (scliémalifiite^ tlapivs Ivvpfpeh). 

I. al•ch(MJC^'l^lKll^\ — 2, ileutorcnoóphalc. — 3, nioollo. — 4, pIí córóbral vcnlral. 
• 5, iiiftiiullliuhnn. — 0, neuroporc anlérieur. — 7, cuníil iienrpntrri<juo. — S, 

eclütlcrnK'. — conio. — 10, cMitodcrnio. 
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inomcnt. Ia moolle est toul entière constituée ])ar Ics cellulcs du neuro-dpithéliuni, 
mais bienlòt apparaissent cn son sein dcs diderenciatioiis qui perniettont d'y dis- 
linguer trois sortes d'(5ldnienls : 1° les spongiol)lasles; 2° les neuroblasles; 3° les 
faisccaux nerveux. 

1° Spongioblastes. — Les spongiol)lastes sonl des éléments cellulaires. Ils ont élé 
ainsi nomiTiés par JIis parce qirils fornient un rdseau spongieux dans lequel prcii- 
nciit place les élémonts nervcux proprcinent dils, cellules et libres, Ils possèdeiil 
des iioyaiix peu voluinineiix, leur corps protoplasiniqiie éiiiet une série dc prolon- 
gemerits raniifiés (jiii, se soiidant aux [)rülongeiuents siniilaires veiuis dcs cellules 
voisines, constitucnt les niailles du rdseau. Les spongiolilastes fonuenl eu souinic 
ce qui será plus tard Ia uévroglie (cellulcs et libres). Ils diíriveut du neuro-cpitbó- 
liuin. Ia uévroglie est duuc clle-iuôuic (forigiuc épitbéliale couune !'out soutenu 
IIkxaut, IlANViKit, ViGXAL. Le réseau formé par les spougioblastes est particulière- 
inentserré à Ia péripliérie de Ia inoclle oii il foruie uue couclic spéciale dé[)Ourvuc 
de noyaux et que Ilis designe seus le uoui de voile marginal (Uandschleier). (]'est 
dans Tépaisseur du voile marginal que se développeront jjljis tard, par Tarrivée 
des cyliudraxes, les faisccaux nerveux de Ia moelle. 

1'armi les spongioblastes, les cellules qui liiiiilent le canal de 1 ependyine gaidenl pendaiil 
touto Ia vie uii caraclèro três nettement êpitliélial. Klles funnenl une coucliu continue, coiiche 
épendtjmaire, sur tout Io pourlour du canal épendyniaire. Klles sont allongúes, et se tenninent 
en dedans par une base plano qui forme Ia paroi du canal, en doliors par un soniniet étirc on 
uno libre (fihre radiale), qui traverso répaisseur de Ia tnoello dans le sens d'un rayon et sur 
la(iuelle vieiinunt s'appuyer les libres du résoau spongieux. Klles pouvent portcr des cils vibra- 
tiles bien développés ([ui font saillie dans Ia cavitó épendyniaire. 

2" Neuroblastes. — Les neuroblastes sont des cellulcs ovalcs, munies d'un pro- 
longemcnt cylindraxile qui va contribucr 
à formcr un iierf. Ils naissent dc cellules 
(jue Ton distingue dc boune licure parmi 
les cellulcs du ncuro-épitliclium sons le 
noni dc cellules gevminalcs. Munis toul 
d'abord dc leur prolongemcnt cylindra- 
xile, les neuroblastes cmettcnl par Ia 
suite une série de jirolongcments répon- 
(lant aux prolongcinents ramifiés des cel- 
lules ncrvcuses dont ils possèdent dès lors 
tous les caractòres. 

Les cellules germinales placées au dé- 
but dans Ia couclic Ia plus interne dc Ia 
moelle, au milicu des élémcnts (jui for- 
meront ultérieurement Ia couclie épen- 
dymaire, abandonnent leur licu d'ori- 
ginc, se i)ortent en deliors, ct linalement, 
les neuroblastes (]u'elles ont engendres 
forment une couclic, couche palléale dc 
Skcdvvick Mi.not, situce entre le voile mar- 
ginal cl les cellules épendymaires. La 

couche palléale engendre Ia substance grise de Ia moelle. 

Tous COS élémonts commenccnt à se dcvelopper avant Tarrivée dcs vaissoauv sanguins dans 
Ia nioello, mais jilus tard cos vaissoaux pénèlrent au inilieu d'eu.t ct apportent un puissunl 
socours à leur nutrítion et à leur développemerit ultérieur. 

Fig. 836. 
Kragmonl do Ia paroi du tubo méilullairo cn 

voio de développement (schéma fait en 
conibinant diversos (igures do Ilis). 
1, sponsioblastes. — 2, collule gcrminalc. — 3, ucu- 

pohlaslc jeiiiip. — i, iieiiroblaste. — 5, prolonRcmenl 
rylimiraxiic truii nuuroblaste. G, voilc marginal. 
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3" Faisceaux nerveux. — Les faisccaux blancs de Ia moelle paraisscnt se dcve- 
loppcr, indépendaminenl Ics uns des autrcs, au sciii du réseau librillaire périphé- 
ri(]uc engendró par les spongiohlaslcs. lis sont forinés par le concours des cylin- 
(Iraxes veiuis des neuroblasles. 

Les cordoiis postéricurs sonl formes par des cylindraxes venus des cellules des 
ganglions spinaux; les cordons antéro-laléraux ainsi que Ia commissure blanche 
l)ar les cylindraxes des cellules de Ia nioellc ou du cerveau. Les cylindraxes sont 
(Tabord dépourvus de niy(31ine. Celle substance apparaít d'abord au nivoau des 
racincs postcírieures puis des cordons postérieurs, des cordons antérieurs. des cor- 
<lons latéraux, elle manque encore à Ia naissance dansle faiscean pyramidal croisé. 

Le canal central change beaucoup de forme; après avoir été ovale ou aplati 
latéralement, c'est-à-dire aliongé dans le sens dorso-ventral, sur les coupes, il devient 
losangique. Les dcux còtés dorsaux du losange se rapproclient Tun de Taulre, puis 
leur épitlitílium se sonde ct le canal s'oblitòre à cc niveau. La ligne de soudure 
de répithélinm forme une sorte dc raplié particulier qui a été pris autrcfois pour 
le sillon postérieur de Ia moelle, loquei n'existe pas en réalité. Le sillon antórieur 
cst forme par le développenient prepondérant des parties latérales sur Ia face ven- 
trale dc Ia moelle. 

Au point (Io vuo lie Ia foniialioii dc Ia moelle il faiit se rappeler (iu'uno grande i>artie du 
névraxe nait en arrière de Ia goultiòrc iiiódullairo par uno translurinalion do ia ligne pririiiLivo. 
A ce niveau Io syslènie nerveux ne se iuriiio pas par un roploiemonl rn dessus dos lanies nié- 
duliaires, il naíl aux dópcns do Ia parlio suporliciello do Ia ligne primitive par une sorte de di- 
vago do l'ópaississemont puissant ([uo formo roctodermo au nivoau do celle dorniòro. Col épais- 
sissomont n'esl i)as occupó jiar un largo canal central, commo Io reslo du nóvraxo Tost par le 
canal de répfndyine, mais on Irouve simplomenl à sa i)arlio supéiiouro un léger sillon (sillon 
primilif), et lorsíjuo cc dernicr s'o3t formo, un pelit canal étroit qui contrairemenl à l'épendynie 
osl situo oxcontriiiucmenl dans Io névraxe. Cc canal s'agrandira parla suite, sans douto par des 
glissomenls do ccllulos i|ui, ahandonnanl le còté vonlral du nóvraxe, se porleronl sur si s cotes 
latéraux. Ce modo ilo développeiiiont d'uiie parlio do Ia moelle préscute quelíjue analogio avoc Ia 
lormalion do cet organe clioz les ])oissüns osscux. 

La moelle osl (rabord aussi longuo que le rachis, ollo dépasso mímo un peu lalongueur du 
canal vertéliral el so rcplio sur cllo-miMne on S dans sa partio poslériouro. Cotio dorniòrc loule- 
lois rosto à Tólal de nouro-épitliéiium, conslituant un lul)e délié qui formora Ia partio épitho- 
lialc du filum lermimile. 

I'lus laril Io i'acliis s'allonge beaucoup. Ia mocllo s'accroil d'une (|uanUté bicn nioindre, il cn 
résulle ([uc sa partie terminale el les racinos rachidionnes qui en naissont, lirées vers le haut, 
parco ([uo Io point de passago do Ia nioollo à travers Io Irou occipital peul êlre considéré commo 
un point lixe, remontont bion au dela du poinl oü cllos se trouvaionl iirimilivemonl. Cosi ià ce 
que Ton a a|)pclé Vascension do Ia nioollo. Do Tascension de Ia moolle résullo Ia formalion de Ia 
quoue do clioval ((ui ost suflisammont expliquée par les donnéos ci-dcssus. 

L(í lilum torininalc, à un monient oü los vortébros les jilus postórioures ne sonl pas oncore 
forméos, ost en rapporls étroits avoc Ia peau dc Ia région c ccygienno donl no Io séparc aucuno 
lamu osseuso. Après l'ascension de Ia niocllo il poul rester quelques traces dc cclle disposilion 
■sous Ia forme de traínées épilhélialos ((ui siògenl dans Ia profondour do Ia poau el pouvenl être 
1'origine de lumcurs mixlos (lémtomes) de cotio région (Touhneux oi IIeumann). 

1$. _ 1)kveloi'1'emknt du l'knci;imiale 

La parlie antcrieure du névraxe, dcjà rcnílée en Irois vésicules, se courbe sur 
elle-mOnie, ses parois se dilíérencient, les vésicules primitives se compliquent el 
líníln cliacune dos parties <iui résultent de celte complication, vésicule secondaire, 
donne naissance à une ou j)lusicurs dos parties déíinitives de Tencóplialo. Nous 
•■ludierons siiccessivement : 1° les courbnrcs de Tencepliale; 2° Ia différenciation 
de ses parois ; 3° Ia fonnation des vésicules secondaires : 4° le développenient ulté- 
»'ieiir dc cliacune dc ces vésicules; 5° le développenient des niéninges. 



■r 

9:ti i;.M (tiivoLocih: 

1° Courbures de l encéphale. — La loni^uour do rencéi)hales'accroU cüii!ii(léral)le- 
nieiit, siiiloiil (lii còlé dorsal donl l'acerois!-L'incnl est le jilus iiiarqui! chez l'ein- 
l)ryon, t>l. i-omiiic Tcsiiaccdaiis loquei il estcotitonii (cràiie i)riniordial) no .s'allongo 

[ias dansles inèmes proporlioiis, Toiicóplialo 
subi! roreónionl mie série do coiirhiiros oii 
de ílexions. 

Lii prciiiièra cii allaiit il'avanl rn aiiièii^ r.sl Ia 
couihuio facHileon tipicule. Kllc sn loniie do Ia iiia- 
niiTc suivaiitc! : Ia hasu ilc; Ia vcsiculü antéiinuro, 
au liou ilc; restiM- ilaiis le pmlDiif^emoiit do collo do 
Ia secoiido vósiculo, sMiiHócliit ou dessous, ou loi- 
luaut avcc collo <laniii!i'o un augio ait;u (luvert cn 
bas (íík- X:i7). Par suite de coüo lloxiou, Ic corvoau 
aulói iour ost abaissó i l le cerveau uiiiyou oocupi^ Io 
souituetde l oucópliale; ou appclle eí/ií/iejicp apicale 
Ia saillie i|u'il fonue à oe uivoau. l.a secoude cour- 
l)Uro ou courl)uro /)OH/iV/He (Kõli-ikku) est dirigóe ou 
seus iuvoisc lio Ia prouiióro. (;'0.sl-ii-dii'0 est oiivorlo 
ou ilossus, olle siè^e au uivoau de oe ijui devitíiidra 
le ponl de Varole, d'oü sou iiiiiu. Kuliu Ia troisiòuic 
roíiilmro, courhuro nuchule, poile sur le poiul oú 
reui'éplialo se couliuuc avoo Ia uioelle. P^llo est ou- 
vorte ou dossous coiuuiu Ia courhure laoialu ; uiais, 
uioius ]ir<ini)uoóe c|uo oolto deniiòre, olle foriue siiu- 
plinucut un auí^lc obtus. 

II ost rlaif c|uo Ia ('ourbure pouliiiuo, diiif;ée eu sons iuvorse dos douv auti-os, est jus(|u'à uu 
I crlaiu poiiit oouipousatrice do co.s deruii ros. Los ooui liuros sout d aulaut pius uiaiijueos (jue 
I rli-o ost pIus ólevi' {lausla série dos voftóbrós! 

2" Différenciation des parois. — Los parois do roncóplialo sunl rornióes ooiniiio 
rollos do Ia moelle par iiii neiii"()-ópilliéliiiin, liiiiiló oii doliors par Ia inenibraiia 
prima do llonseii. Los dilíéroiicialioiis histologiiiuos sont les iiiíiiios ([iio daiis Ia 
iiioolle, l)ioii (pio los ólemeiils (jiii eii róhulioiil soieiil groiipés un jieii aiitreiiienL 
1-os collulos iiervouses de fornuí spócialo que Ton Irouve daiis roíicóphale (cellulrs 
(le Purkinje, ccllulvx /lyruinidalex), se dóvolopponl assoz lard. Los proiiiiònís soiil 
rocoiiiKiissablcs daiis le^cervelel au sixièine iiiois; les collules pyraiiiidalos possòdenl 
tous loiirs caractèros vors le liiiiliòiiio niois (\'i(1.nai.). 

Ou a déjà vu i|UO daus Ia uioollo los foiiuatious uervousií ot ui;vroj!lii|Uo se dovoloppout outro 
ri''pitbóliuiu ópcuilyuiaii'0 d'uue part oi Ia luciubraiui priiua d'autrü pai'l,i|u'ollos loudout à óoartor 
lieauooup l uu do Taulio. II eii osl do uic^nio daus roucóphalo, luais dans ceitaius poiuts cos tlillo- 
ii'ii( iatious uo se pioduisout pas oi los parois de reuoói)balc rositui uiiucos ot nWluilcs á uue 
siiiiplo lauie ó|iillii''liali' i|ui IViruio ropilbóliuui dos ple\us olioruldos ou di'S toiles olioroidieuuos. 

Taudis ipie daus Ia uioollo Ia substaiu-o blaiiobo loruiait uue óciiioe (routiuue aulour de Ia 
substauee f,'i ise. daus looervoau ello osl disp0si'0 ou 1'aiscoauv ile fibros pIus ou luoius puissauts 
iutciposós outru des aiuas fíiis coulrau\ icoips opto striós) siógoaut iuiuiiMiatonieut ou dolior.- 
ilií rrpitbi''liuui ópcuilymaire ol uu uiautoau },'iis oouliuu ipii rovòl louto Ia suilare oxtonio ilu 
i'orvoau. 

3" Formation des vésicules secondaires. — I-es trois ])reiiiiòres vósioiiles so 
«•oiiipliquoiil par Ia prodiiolioii do hourgeoiis ou par Ia foriualioii de conslriclioiis 
qui a|)paraissenl à leur siirlaoe et los siilidivisonl eii ])arlie ; simullaiióiiioiil s'iii- 
iliíiuent les voatrirules córébraiix. 

a. Pronière céxicule un prose>icé/iliale. — La preinière vésioide ómel d'abürd au 
nivoau d(; scjii plaiiclier deiix boiirgeuiis rroux, los vésicules uplitjiies priinilives. 
qui passonl daus Ia coiislilutioii do Ta^il ot(|ue nou.s laissorons de còtó ixiur le iiio- 
iiieiil; ])uis un voit apparailro sur Ia surfaco docelle vósiciile doux roplis Iraiisver- 
saux, si('goaiit run it drüilo, Taulre à gauoiie. (les roplis diviseiit Ia j)reinièro v<ísiciiio 
on doux iiioili('s, Tune loul à lail anl(''rieuro, cerveaii anlérieur proprement 

ri;;. «:!7. 
(irrxNiii iTun cnibrNOii de \ouu de 5 cciiUinMrcs do 

ion^ucur, vuo Ialórale {.Mm VLKüWii.a). 
I. íitrps siri»'. — Iri>u «li' .Mouro. — iih»xuH i-lio- roi<ÍÉ's í|«;.s vcnljii-ules lali-raux. — V. |>li ilAmmon. — 

5. «iTVfHU nio_v«'u. — 6. — 7. loit ttu i[u.itri»»im' —- M. jioiit Varol»?. — V, buli)»' rarhiilifn. 
10. iiiruinliltuluin. 

L.( su|MTÍ«Min> ínili<|ui> Ia c-ourhuo' •ipiisdc: Ia 
Uioyctin*'. I<i i-(iurt)ur<> |>oiili>|ui> : riiifcrioure. Id cour- hiin* iiuclialo. 
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cervcnii terminal (télencéphale), rniilio jiostéiúeure, coroeau inlermédiaire ou 
diencéphalc. Lo ccrvciui aiitériourno resto pas loiigteinps siinplc, ses inoititísdroile 
et gaúche s'accroissent d'uno inaiiièro préponcléraiite, taudis que son dévelop])e- 
nient au iiivcaii de Ia ligue niédiaiie esL presque nul. II en résulle que le cerveau 
aulérieur foruie ])icnlòl deux vésiculcs, vésicules des hémisphères, qui seinblenl 
iinplaiilécs sur rcxlréinité aiilérieure ei sui)t'rieure du cerveau intermddiaire. Ces 
vésicules domieronl les lidinis])liòros cérébraux. La lame terminalc, lamina ter- 
minalis, qui, eu avanl réuuit ces vésicules, represente Ia partie médiane cl an- 
tericure du cerveau aulérieur ; pour d'aulres auleurs, elle appartient au cerveau 
iiitcrmédiaire. Daus ce cas ou regarde les vésicules dos héuiisphères cérébraux 
coinme développées indépendaivHnenl Tune de Taulre, sous Ia forme de deux bour- 
geons creux de Ia j)artie autéricure du cerveau interniédiaire. Ceei n'a en fail pas 
(i'iniportauce pratique. 0"oi qu'il en soil, les vésicules des héniisplières se déve- 
loppent bienlòl énergiquenieni et dépasseiil le cerveau intennédiaire en avant, en 
dessus et ou arrière. do sorte que ceiui-ci se trouve lout à fait eiilre elles et cachê 
par elles. 

1). Seconde vésicule on incí^encéphale. — Ijaseconde vésicule, Oix cerveau moyen. 
tu' subil pas de cliangenienl. 

c. Troisième vésicule ou rhombencéphale. — La troisiènie vésicule so diviso 
par uno constriction Iransversalc en deux partics, Fune anlérieure qui esl cii con- 
tact avec le cerveau moyen, c'cst le cerveau pénuUième [mélencéphale), Tautro 
l)oslériouro, c'osl Io cerveau postérieur propretneitt dit (myélenccphale). A cos 
<!eux segnientsdu rhonibencéphale, llis en ajouleun iroisiònie tròs visible sur reni- 
bryon huniain do cincj seniaiues el placé enlre Io niétoncéphale el le cerveau 
nioyen, c'osl Visthnie du rhumbencéphale. 

d. Venlricules cérébraux. — ].c canal central se jioursuit dans loutes les vósi- 
oulos cérébrales, il i)résenle à leur niveau les dispositions suivanies ; en arrière, 
dans le cerveau j)ostóriour, il s'ólargil IbrlenienL el lornie le (luatriòino vcnlriculo. 
IJans Ia seconde vésicule. cerveau nioyen, il reslc cylindrique et peu développé, 
fornianiraíiuoduc de Sylvius, passage éiroit (íVer « leriiu adquarlumvenlriculurn) 
<iui coiuluil du (puili'iííine vonlricule dans le Iroisiònie situé au-devant do lui. Le 
Iroisiènie ventricule, ou venlricule moyen, esl uno cavité épondyniaire creuséo 
dans Io cerveau inlermédiaire. II communiquo de ctiaque còté avec des cavités de 
múmo naluro, dévolopiiées dans les hémisphères céi'ébraux, el (]ui constiluenl los 
venlriculos latéraux. Ou api)olle Iroux de Mouro los ouverluros qui permellenl do 
passer du veulricule moyen dans les venlricules laléraux. Cos trous répondeni 
à rinsorlion dos vésicules des hémisphères sur le cerveau inlermédiaire, ils sonl 
d'abord allongés (ravanl en arrière el rolalivomcnt três grands, puis ilsdeviennenl 
l>ou il peu circulaires et Irès élroils. 

4'' Développement ultérieur des vésicules secondaires. — Ajtrès Ia fonna- 
lioii (les vésicules sccondairos, le cerveau comprend cinq divisions consécutives 
qui sonl, en allani d'avanl en arrière : Io cerveau antérieui', le cerveau inleriné- 
'liairo, le corvoau moyen. Io cerveau pénnltième el le cerveau poslériour. Nous 
'Hudierons les lraust'oi'malions de chacune de ces parlies en allani d'arrièro en 
•ivani, du simploau composé : 

■íl. (liiuvKAi' i'(i>Ti;itiKUn (MviaiíM;i;i'iiAi.K). — Ses Iranslormalions sonl Irès simples. 
l)lancherel los côlés laléraux s'épaississent lieauconp; ilslormcnt les pedonculos 

^'éi'ébolloux inféi-ieurs el Ia niasso do subslance norveuso ijui conslilue le bulbe 
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nichiclicn, dont Ics divcrses parlics, olivcs, corps restiforiucs, clc., se diderencieiil 
peu à peu. 

La voiltc resto três rniiice siir Ia plus grande partic de son étendue oíi clle ii'esl 
forriiée ijue par son épitliéliuni épendy- 
niairc acconipagnd de Ia membrana pri- 
ma. Cet épitliélium formo Ia meml)ranc re- 
couvrante, membrana teclaria du 4' ven- 
(ricnle ; il est doublé en deliors (rimo 
couche connectivo-vasculaire , ventie do 
Ia pie-mère, et qui fournit le plexus clio- 
rofde infdrieur. Siir les cúlós, Ia lectoria 
peiit présenter des épaississements (pii 
forment d'une pari les l)andelettes, tuniias, 
et d'autre part les pódoncules des lobules 
du pneiimogaslriqué. En avant. Ia vorite 
d II cerveau postérieur forme le velum 
medullare poslerius (fig. 838,11) qui unit 
le cervelet au jjIoxus eboroide inftírieur 
et dans loquei se dillerencie Ia valvule 
de Tarin; en arrière, olle consliluo le 
verrou. 

li. Ceuveau i'K.NX'i,Tif;.ME (mktexckimim.e). 
— 11 s'épaissit beaucou]) sur lout son 

Itourlour. Sa base fournit Ia protubérance annulairo ou pont de Varole, ses parois 
latérales donnent les pédoncules cérébelleux moyens, sa voiile forme le cervelet. 
Kn avant de ee dernior se trouve risthme du rhombencépliale qui dunne naissance 
parsavoute à Ia valvule do Vieussens et aux. pédoncules cérébelleux supérieur.s, 
par son plancher à Ia partie des pédoncules cérébraux ([ui correspond aux noyaux 
(Torigino des deux nerfs patbóticiues et au ganglion interpedonculairc. 

Ceiiveai; moye.n (mése.ncéi'ii.\le). — II subit peu tle niodilications. Son planclier 
et ses parois lat('rales lournissent Ia subslaiice perforée postérioure et les pédon- 
cules cérébraux. Sa voüte, (l'aboi(l minco (lamo (juadrijumelle), s'épaissit cnsuitc 
et se divise d'abord (3® móis) en deux moitiés droite et gaúche ])ar un sillon longi- 
tudinal et médian, puis plus tanl (5' móis), en (juatre lobes, les tubeicules (juadri- 
jumeaiix, formos par rapjtai ition (Fun sillon transversal (jui tombe sur le promicr 
il anglo (Iroit. 

I). (Ieiiveai; iXTEii.MÉouiiíE (üiEXcÉrii.VMí). —Ses transformations, três iujportantes, 
sont étroilement liéos à cellos du cerveau antérieur, et ce n'est qu'artiliciellement 
(Iu'on pout los étudiorà ])art. Son jilancbor reste minco et forme en avant lecbiasma 
des norfs 0|)tiquos puis Vinfundibuliim, dont le sommot es! en rapport avec Tby- 
popbyse. Ses parois latérales s'épaississent l)eaucoup et fonnent les coucbos 
optiques, Sa vuüto reste siniplemont constituée par l épilbélium épondyniaire ([ui 
forme Ia lectoria du vontriculo moyon. (let ('pilbélium revél les plexus choroídes 
du vontriculo moyon. Enlin, des organes ])arliculiors, épifiliyses ol V/typophysa 
ou corps pitiiitaire so rallacbent los [»remiors ii Ia voüto, le second au plancbor 
du cerveau intormédiaire. 

Li'.s epipiti/se.s soiú dos or(;aii('s en Ibriiie de viVsicules iumIíi-iiIl^cs ratlacli('Uá ii l;i voüte du 
diencéi)liale et placéos l'unr au-dovaiit de l autresur Ia li>;ne médiane. La plus antérieuro situé'" 

Fig. 838. 
Cerveau d'un einbryon de voau do 15 ceiilinió- 
tres en coupe vertico-nitídiane (.Miiialkowics). 

l. lobe olfdC»if. — 2, soplum luciduni. — 3, corps 
culiout. — i, Ix^niisphòrc. — T», Irou de Momo. — 
couchc optiijue. — 7, jílaiulc piiu^alc. — 8, liibcrcules 
quadrijuincaiix. — 0. voilo rurdullaire ant<^ricur. — 10, 
cervelet. — 11, voile nK^dullaire postí^rieup. — 12, loilc 
choroídieiine du qualriômo veulricule. — 13, btilhc ra- 
rhídien. — 11, poiit de Vurolo. — 15, infuadibutum. — 
10, cliiasma des nerfü opliqueá. 
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ii Ia liiiiilo (lu ttUonccphalo ot du dicncóphalr) s'al.rüpliiii do l)onno liouro clioz riiommc, c'cst Ia 
paraphyse; Ia plus pDslórioure porsisle toujoiirs, c'esl Vépiphyse proprcnicnl ililo ou ijlaiide 
]iiné(ite. 

\^'épipliyseso dévoloppo coiuiiio uno óvaptination on doigl do gant (|ui pari de Ia voüto du ccr- 
voau iiitcrmédiaii'0 au iiivoau oü celle-ci so conliimo avou 
Ia laiiie (iaadi'ijiiiiiollol Coito óvagination so dirigo d'avant 
ou ariiòrc ol so ronvorso poui'ainsi diro sui- los lulturoulos 
quadnjuiiioaux. Sou oxliviiiitó avouglo cngondro im graml 
iKdiihro do polils l)uiu'goons cios (rollioulcs) qui foniiont Io 
corps do Ia glaiido; son \)ódioulo 1'oniio sa liaso. ■— (Poiir 
Ia signilication iiiorpliologiiiuo do rói)ipliysü, voy. t. II, 
(•lande piiiéale.) 

L'hypophyse naíl. do doux parties ; 1° uno partio fouriiio 
pai-roclodoriiio liuocal; 2» uno parlio vonuo do riiifundi- 
liuliiiii. La proiiiiòi'0 consisto on un divorticule ci-oiix do Toc- 
lodoi'ino stornodiual, (|ni, nó on avant do Ia nioniljiuna plia- 
ryngionrití, su dirigo d(! l>as on liaul ot so piac(! au-dovant 
<lo roxlróniiló antóriouro de Ia cordo dorsalo lógòroniont 
iiillóclilo á 00 nivoau (lig. S3'J.) CíMiivorticulo {pnche hypo- 
l>hysuire ou do Katiike) so sópare de rootodoniio, ot,-vors 
Ia lin dn douxiènio inois.clioz riioinnio (llis), il ongondro 
uno sório do tubos ópillióliaux qui coiistituouL Io loho antó- 
rieui' do riiypophyso. La sooondo partio (loho postóiiour) 
viout du planolior du corvoau intonuódiairo suus Ia formo 
d'un potit divcriioulo croux dirigo ou sons iuvorso du 
divorticulo octodoriuii|uo, o'osl-à diro do liaul ou bas. — 
(Voy. pour plus do dótails, t. 11, Corps piluitaire.) 

E. Ckiivkau anticiuhuu (tií;[.kn(:ui>hai.h). — Les 
luíniisi)hcrcs cér(;l)i'aux tlé))assenl bienlúL cn 
avant, ea dessiis oL eii arrière le ccrveaii inlei'- 

Kig. 83'.). 
Coiipc vcrtico - mediano (l'iin oni- 

bi-yon (Io do \i inilliniètrcs 
do lüiigucur (Mhi.m.kowics). 
1, rctüilcniHí. — 2, invii^'ÍnalÍon liyno- 

physairo. — 3, conle dot-^alc. — 4, plancíier 
clu corvoau poslcricur. — 5, plauchcr tlu 
0(M'vi*au nioyon. — G. rm^sodcrino de Ia haso 
dki crânc. — ti', arlòrc Itasilaire. — 7. planclior 
du ccrvcau iuLermédiairc. — 8,infinidibuluiii. luédiaire, (jiii sc Irotivc ainsi silué au niilieii 

<l'eux. La poiiioii de Ia paroi interne des hénii- 
sphères (|iil est cn conlacl avec Ia paroi lalérale du dicncépiiale, sc sonde avcc 
clle ct ne iuruie (pfunc seulc couclic (11,841,3) dans laquolie il est dillicilc de 
dislintçncr cc ([ui appartient au ccrvcau intei'niediairo dc cc (]ni aiiiiarlient au 
ccrvcau ant('ricur. 

Les liéinisplières sonl sóparés Tun dc 
l'aiUrc sur ia ligue uicdiane par une íentc 
(sciasure inlerheviisphérique), (pii pour Ic 
uionicnt conduit jus([ue sur Ia voi\lc dn 
dicncépiiale (lig. 841 j. 

La paroi latéralciixlcrne de cliaque luhnis- 
plièrc presente vers soa l)ord inféricur une 
tussetle lu^oiondc, fu&se dc Si/loiits (lig. 
8'tü, 2), dont Ic fond sc rapproclic des par- 
ties siLu(!cs sur ia lignc niédianc, si liien (jue 
les organes (|ui naitront dcs Iransfornia- 
tions des couches prolondes des ])arüis dc 
celte Ibssclle, se raltaclicront aux organes 
•'ixiaux de rcncciilialc. 11 y a donc lieii de 
dislinguer dans Ic ccrvcau antérieur des 
l'artics axialcs et des i)arlics lalérales ou niicux pallcalcs,ainsi noniniées parcc 
'iu'cllcs íornicnt un niantcau (palliuinj aulour des autres. Les parties axialcs vien- 
'lent de deux sourccs : 1° de Ia partie antéricure ct niédiaac du ccrvcau antérieur 
'liii unit en avant les deux liéniis})lières, c'est Ia lanic terniinale, 1'ournissant plus 
••íuyI ia lanie sus-optique; :2° des paruis dc Ia Tosse dc Sylvius, cc sonl les corps slriés. 

ANATOMIE IIUMAINE. — T. IV, íi" ÈDIT. 118 

Fig. 841). 
Corvoau d'uii fuülus humain du ciiuiuiòiiio 

iMois, íaeo oxloruo (Miiialko\yu;s). 
1, lolic fronlal. — 2, fosse d(í Sjlvius, avcc 2', sa 

l)rancliü poslóriouro ; 2". sa liranclic antóiiouro. — 
3. lolic parióLal. — 4, lobc occipilal. — 5, lohe ol- 
faclif. 
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Kifç. 841. 
Cüupe schúinali(|Uü du cervcau d un cinbryon 

(lu IroisiÍTiie niüiá (irapròs M. Duval). 
1. paroi infcriourc il» iliciicónhale. — 2, >ésiculo ilu tlion- 

có|)lialc. — 3, ses parois lalÍTale-*. — sa paroi supóricuro. 
— O, oa>ilô (les ví^siculos des li<^nuhplíèrps. — 7, rcfüuloineul 
do Ia jiaroi córébrale à Ia parlio inlcrno (íc Ia fulure corne 
s|>hóiio"idalr. — 8, paroi córébralc. — 9. son ópaississemeat 
pour Ia formalion dii corps slrió. — 10. formalioii de Ia 
corne il Animon. — li, ró^íion du tri^one. — li, rc^jíioii ile 
Ia cloisoii Iransparoiile. — 13, rt^^jiün «lu corps callciix. — 
li. refoulomont de Ia paroi céri^bralc par ia pie-iní-re (plexus 
choroide*) eu deliors du trl^one. 

La portion palUíale tlu cervenii nntúrieiir a l<a forme d iin domi-aiincaii ouvcrl on 
(lessous, et (]iii ontoiire Ia fosse de Sylviiis. Oii liii distingue hieiitòt <iualre lobos 

); (fi'onlal, pariéial, si)lidno'Hlal et occi- 
jtilal; (jiii corrospondont aux nièines 
lobes de Tadulte. IJn aulre lobe tròs 
iniporlanl, le lobe olfaclif, api)arail 
ii Ia ciiKiuiènie semaino (ilis) sur le 
plancherdii lol)e frontal. II csliral>ord 
creiix el tròs voluinineux, jtlus tard il 
cesse de s'accroitro, sa cavité dispa- 
rait, et au lieti de fornicr iin lobo véri- 
tal)le, il ne constituo pliischcz riioinnio 
([ue le bulbe olfaclif. Los cavitds con- 
tenuesdans les h(5inisi)lières droit et 
gaúche fornient les ventriculos laté- 
raux. II convient d'exaniincr séparó- 
nient, à propos du développeinent des 
bénüspbères : 1" les transforniations 
dos parois; á" Ia foiination dos ])lexus 
cboroVdos; 3° rapj)aritiün desconiinis- 
sures entro les doux héniisphèros. 

a. Trans/'ormalio)ix dex paroix. — 
Los parois des li(''niisi)lières s'épaissis- 
seiit b(!aucoup et Io neuro-épilbéliuni 

qui les formo se diflerencie en les diversas sortes iTelémenls <[uo iious connaissons 
dójii. — L'épaississonierit le ])lus marque ostcelui (jui so fait au niveau do Ia fosse 

>«ror«lRto< Sylvius (jui proémino d'al)ord forto- 
luent (lans Ia cavité du vontricule laléral 

J^'', ''■'•o- s" soude avec Ia paroi 
mT 'I " iB"'''xW ojiposee (íig. 8't2,<S), el entro on connexion 
y' ''.'i\M.14/1'I^ 'ia '"-'s conchos opti(pies. Kn cot endroil 

V série de noyaux gris, cou- 
oplifintí. ooyii" caudé et noyau lenti- 

jBvIilP cidairo du corps strié, avani-mur, onlin 
<''corco du lobulo de Tiiisula, séparés los 

tIL-i-1''''JsW ""s antros par des faisceaux de suhs- 
■> í 3 lance hlancho; c'est Tun des poinls oíi Ia 

distrihution des divers éléments nós du 
neuro-épilhélium ost Ia phis coinpli(iuéc. 
■Vu-dossus do Ia fosso de Sylvius, l'épais- 
sissement des parois ost moins mai(iué, 
ol il se formo sim|)lomenl uno courlie 
griso externe (mantoau gris) et une masse 
interno de substance blancho (centro 
ovale de Vieussens). — La jiortion dos 

Trunsfoniiatioii déliiiitivo dos parlics i-upri- 
sniilúes (lans Ia figuro prúcódenle (iraprôs 
M. I)i;V.\L). 
I. paroi interno du dienc^'pliale, — 2, vísicule du dien- 

céplialc. — 3, 80H paroÍA luléralen. — i, sa paroi supô- 
rieure. — \eutrit:ideft lalí^raux. — 7, rcfouleníonl de 
Ia paroi céróbralo ii Ia parlie inlerne dc Ia fulure corne 
splu^noídalc. — H, paroi c<^ríM)rale. — 1>, corpn «trió. — 
li>, corno (l Amnioii. — 11, Iri^^one. — 12. «epLum lu- 
dduni. — 13, corps calleux. —■ 14, plexus clioroidca det 
venlricules laU^raux. 

interhémisidiéri(|uo rosto oncoro mince dans sa partie infériouro (llg. 8il, 1:!), fail 
qui ost eii lapport avec Ia formalion ultérieure (ht septuin luciduiii. 

b. Furmation des plexus clioruules. — Los plexus choroídes des vontricules 
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lal(h'aiix sont formes par une portion restéc mince de Ia paroi cies héniisphères, 
([ui j-evèt un bourrelet de tissu coiijonclif reinj)li de vaisseaux sanguins. Con- 
Iraireinenl à ce qiii se passe pour les troisiòiue et quatriênio venlricules, cetle 
porliün reslée niincií n'occupc j)as une surface élendue, mais bien uiie ligne étroite 
<lessinant une sorte de fonte. Cotte fento dans laquelle s'engage le tissu connoelivo- 
vasculairo des ploxus ost marquée sur le cervcau par une ligne qui, partant du 
trou de Mouro, cn avaut, se dirige on arriòre et suit le bord interne du lobo 
splióiioidal jus(iu'à son extrémití antérieure, on contournant les pédoncules córé- 
braux. On i)eul distinguer à cotte ligue doux portions, Tune, antérieure (fig. 841, 
l i), répond ausillon cboroidien qui divise Ia face supérieuro descouchos optiquos 
on une juirtio externo et une partie interne; Tautre, postérioure (íig. 8il, 7), 
rópond à Ia partie latérale de Va grande fenle cérébralede Bicliat. 

c. Apparilion des commismres. — Les commissuros sont dos ponts do substanco 
(pii s'étal)lisscnt entro les deux h(5mispbòros. Jusqu'ici il était facile (Varriver 
jusque sur Ia voüto du diencói)liale, eu suivaut Ia grande scissuro iuterhéniisplió- 
ri(]uo. l$iontòt cela ne se pout plus parco que Io corps calioux apparait, formo par 
une l)ande do fil)res Iransvorsalos, se portant (Fun hómispbòre á Tautro (lig. 8-H, 
13). En mòmc lomi)s un pou au-dossous du corps calleux nait un autre plan consti- 
tué pardos íl])ros transvorsales et surtout lougiludinales, Io Irigone (íig. 8iá, 11). 
Entre le corps callonx et le trigone, los parois j)rimitivos des hémisphòres rostées 
Iròs mincos, forment uno cloison, \c seplum luciduni, intorposó aux deux ventri- 
culos latóraux. La cavité médiane (]ui siògo dans cotte cloisou et que i'on a appe- 
ióe parfois ventricule du septum n'ost pas autre cboso <ju'uue portion isoléo do Ia 
fonte intcrliómisphóriquc, eilo n'a i'ion do commun avec les cavitós épendymaires 
conuuessous le nom de vontricules cérébraux, ce ii ost pas un ventricule. I^os for- 
mationsconimissuralos, corps calleux ot trigono, dont nous venons do parlor, sont 
dos organes do porfoctionneniont qui n'apparaissent que choz los membros les plus 
(iloviis de Ia série dos vortébrés. 

Doux autros commissuros transvorsalos so dóveloppent eucore, co sont \ii co7n- 
missta-e blanche antérieure qui nait de Ia voüto du cerveau antériour, et Ia com- 
missure blanche poslérieure forméo dans Ia voúto du thalamencéplialo. La com- 
missure grise n'cst pas une commissure veritalile. 

Au-(less()u3 du trigüiio so Irouve une cavitó aplatio do bas en liaul, à lai|uelle on peul décrire 
uiiu paroi supérioui-oel uno paroi inlcnoure. La paroi supérieuro est forniéo par Ia face inlériouro 
ilu Irigone, Ia paroi iiifériouro ost forniée par plusiours partios dilíérenlos (|ui sont : sur Ia ligne 
médiane, lá voúle du Iroisiònio ventricule, sur les côlés, Ia parüe interno de Ia lace supéi-ioure 
des couclios oplii|ueSt liinitée par Ia nieniíírana prima de IIensln. Ges dou.\ paióis so leunissent 
laléralornenl sous un angle três aigu (voy. t. II. Nkviiülouik), dans loquei s'engage Io tissu con- 
neolivo-vascutairo des plcsus choruides des vontricules laléraux. Coito cavité est on partie reniplio 
par Io tissu làcho do Ia i>ie-ni6ro et par des vaissoau>L (yeines do Galion), ello répond à Ia partie 
nioyonne do Ia grande íenlo cérébraloilo 1íicu.\t, tollefiu ello est déciito dans cetou\íage, tomo II. 
Le développemont montro clairomont que celte cavité nost(piune portion de Ia fonte interhémis- 
plii'n(iuo primitive isoléo par Io trigono. 

La surface oxlerno des liémispliòres cérébiuux se complique boaucoup par 1 apparition dos 
cireonvolutions. (Pour Io dévoloi)pomont do cos derniòros, voyez t. 11.) 

5° Développement des méninges. — lÜen que los méningos soiontd'ürigiue méso- 
dormitiuo, nous traitorons ici de lour développemont, trop intimement lié à celui 
du systòme nervoux central pour pouvoir en òtre séparé. 

Los nuhiinges se forment aux dépons du squelettc mombraneux. On verra plus 
lüiii (iu'au déliut do son apparition le squeletlo consiste en un tissu mésodermiquo 
niou, (jui forme une gaino continue autour de Ia moollo ot do rencépbalo. Bientot, 
dês àvaul ['apparition du cartilage au seiii du squelotte mombraneux, les couches 
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inlcrnes de ce dornicr prennent Ia stnicliire du tissu conjonctif mufiueux et for- 
ment ainsi une couche gélatüiiforme qiii est le proiuicr riuliment de Ia pie-mòre. 
Ajjrcs Ia sépnralioii de Ia pie-iiière (ravec le squeleüe mcinbranetix, il reste uiie 
lame cotijonclive q(ii est à Ia fois Ia nialrice dii sqiielette propreiuent dit el de Ia 
(lure-mère. Gelte dernière iie devieiit distiiicte qii'après Ia forinalion des os, c'est- 
à-dirc vers le troisième iiiois. \.'arachno'ide iiait de Ia pie-iiière asscz lardivement, 
car 011 ne peiit Ia dislingiier que dans les dernicrs inois de Ia vie fiiilale. 

II ll'}' a ricn d'iin|)orlant à diro siir le ddvelopiieiiient des méninges racliidien- 
iies ; celiii des iiiéiiiiiges craiiiennes indrile aii contraire d'allirer ralleiitioii. Voici 
coniiueiit il s'üpère : Ia lace interne da cràne meniliraneux éiiiet une série de pro- 
longeinenls lainellaires qui fournissent à Ia fois Ics laiiies iiiéningées interiiosdes 
entre les dilíérentes jiarties de rencéphale et les jilexus ciioroídiens qui se ratta- 
client aiix inóninges. Ces prolongeineiits nieiiibraneiix partent les iins de Ia base, 
les autres de Ia voute dii cràne. 

Ia's [)reiiiiers sont aii noinbre de deux : 1° iin proloiigeinent situé au lüveau de 
Ia future solle turciqiie, c'cst le pilier antérieur du cràne de Koi.i.ikk» (pilier 
moyen de Katiikk) ; un prolongenient silué au point oü Ia liase du cràne se con- 
tinue avec le racliis, pilier poslérieur (Kíím.ikkui. Le pilier antérieur íbiirnit cer- 
taines parlies de ia selle turcique, et Ia portion de Ia tente du cervelet qui s'insèrc 
stir cette dernière ; le pilier postérieur s'alropluc prcsque entiòreinent. 

Les seconils, iiés de Ia voüte cranienne, sonl de deux ordros : les uns sonl trans- 
versaux, ce sont les plus nomlireiix, iin est longitudinal. I^cs lanies transver.sales 
sont au nomlire de trois : 1° une antéricure, placée entre le diencépliale et le 
cerveau inoyen, fournit les inéninges interposées <à ces deux régions du ccrveau ; 
'2" une nioyenne siluée entre le cerveau inoycn et Ic cerveau postérieur, donne plus 
tard Ia tenlií du cervelet, et s'unit sur les còtés ;iu pilier antérieur ; 3" une jiosté- 
rieure, peu développée, est ilestinée à fournir les plexus clioroídes du (|uatriènie 
ventriciile. liCS deux preinières de ces lanies cloisonnent Ia (Mvité cranienne en 
trois clianilircs ; uikí antérieure liinitée en arrière par Ia laiiie antérieure et des- 
tinée MU cerveau antérieur : une nioyenne coin|)rise entre Ia lanie antérieure et Ia 
lanie inoyenne, réservéo au cerveau nioyen; enlin une chanibre postérieiire située 
cn arrière et en dessous de Ia lanie nioyenne, et mal liniitée en arriòre à cause du 
peu (riin|)orlance de Ia lame ])ostérieure (jui ne Ia feriiic pas coinjilèteinent. La 
laine longitiidinale située sur Ia ligne inédiane est três dévelüi)p('e. Klle constitue Ia 
faux primiiive du cerveau. La faiix primitive nait de Ia jiartie anti-rieure et supé- 
rieiire de Ia voute cranienne, et se dirige verticalement sur Ia voüte du diencéitlialo 
(ju'elle atteint avani Ia formalion du seiitum lueiduni. Arrivée sur cette voüte, elle 
se divise en deux lames divergentes (|ui enveloppent Ia partie postérieiire du 
diemiéphale et se glissent entre ce dernier et Ia paroi iniernc des liémispliòres 
céréliraux, imis vienncnt se confondre avec le tissu de Ia base du cràne. La 1'orma- 
tion du septuin liicidum divise Ia faux primitive en deux parties, Pune siipérieiire 
(jui va devenir Ia faux délinitive, Tautre inférieure (jui fournira les inéninges des 
portions coirespondantes de l'encépliale, Ia toile choroídienne du troisiòme ven- 
triculo et Ia jiartie connective des plexus ciioroídiens des ventricules latéraux. 

(1. — I)i;vEi.()ri'EMKXT Dtr systí:mi; xkuveux i-Kitinikiuouk 

L'élude de ce dévelop|)emcnt jieut ètre divisée en ipiatre parlies : 1° développ''- 
iiient des ganglions spinaux; á" développeinent des racines racliidiennes et do^ 
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ncrfs Cl) générni; 3° dévcloppcment des ncrfs craniens ; 4" développement du sys- 
tòmo grand synipalhiquo. 

1° Développement des ganglions spinaux. —.Tusque vcrs 1875, on croyait que 
Ics ganglions spinaux. se dévcloppaient aux dépcns de Ia porlion interne des pro- 
tovertèbres, c'csl-íi-dire du niésoderme; on sait maintenant (Marshall, Balfour) 
([iiMls naisseiit de recloderme. 

Au siijet (Io lour orifíino il y a doux opinions principalcs ; 1» les ganglions spinaux naissont 
(lircctciiiciit (lu tul)C incilullairc; 2» ils se Tormont indépondaniment do cc dernier. 

La preniiòi-e opinion, ([ui est cellc do IIalfour, do Marshall et d'un grand noinbro d'autours, 
adniel ([uo, suivanl Ia li};ne de róunion dos replis módullairos sur Ia faco dorsalo de Ia mooUo. il 
se lorino uno lanio celliilairo engendréo par Ia proliféralion des cellulos do Ia nioelle. Gelte lamo, 
créle neurale, sVHiíiid sur toulo Ia 
longueiu'de Ia inoollo. cl niOnie sur 
rcnoépliale, oü cllo cosse vraisoni- 
Ijlabloinonl au nivcau du corveau 
inoyen. Kllo ongondre <lo clui,(|uo 
rôté une sério do hourgeons idoins, 
disposús iiiólaiuéri(|uoiiienl. en faco 
<lo cliaiiuo |ir()liivi'rlí'l>ro. ot ([ui 
sonl les i'udiinonls dos ganglions 
spinaux. Cos derniers sont (lonc 
reliés entre eux au dúhul, <liins Io 
sons longitudinal, par Ia cnHo neu- 
rale; plus laril, Ia crèle neurale 
s'atropliiant, ils ilovionneiit indépen- 
dants le.s uns des antros. 

ha sooonde opinion est soutcnue 
par UnAiii) 1'üur cot autour, tos gan- 
glions spinaux apparaissont déjíi 
coninio éliauchos, avant Ia fernio- 
turedes lanies módullairos. lis nais- 
sont do rectoderrne qui occupe l'an- 
gle fornié par Io passage des replis 
módullairos dans rectoderme gónó- 
ral, et se moiUrotit sous Ia íoriiie 
de |)etits amas ganglionnaires inóta- 
móriíiues, indópondants les uns des 
antros dans Io sons longitudinal. 
1'lns tard, lors(|uo Io tulie médul- 
lairo se termo. COS óliaucliosganglion- 
naii'os se sóparant de roctodermo 
rostent unios à Ia nioelle. Sur un 
oinliryon liumain possódant trei/.c 
protoverlòbros. IíKMIossuk a vu les 
ganglions spinauv se foriner do Ia 
la(;on ipie nous venons de dócrire 
(voy. lig, 84:t). 

I.'opinion de ItEAiii) se rapproclie 
jusi(u'ii un certain poiiit de Ia nui- 
nióre do voir do llis, (|ui fait provenir les ganglions spinaux d'une bando cctodcrmi(|uo intermó- 
«liaire au tubo niódullaire et à rectoderme gónóral. Io cortlon iniennédiaire ou Zwischenslrawj, 
mais (raprès Deauh, co que llis appelle cordon intermódiaire n a rien à faire avoc los ganglions 
spinaux. 

Quoi iiu'll en soit, les ganglions spinaux vionnent toujours de reotodenne soit dircctonient 
(llis, liKAiii)), soit inilirocleinont par rintermédiairo dos replis módullairos (Maushall, Halfocr). 
Ils consistont on de petits amas collulairos, placós entro Ia moello otles protovorlòbres (lig. 853, í) 
''t soiU rattacliós primitivoment à Ia moolle par uno niinco tralnéo cellulairo qui disparaít plus 
tanl. 

2" Développement des racines rachidiennes et des nerfs en général. — La racine 
'inl(iricui"e apparait ia i)rcniière, sous Ia forme d'un cordon parlanl de Ia nioelle. 
'-<1 racinc j)osiériciirc se forme ensnitc. On avait primilivcment pcnsé que lalrai- 
'lée ccllulaire, qui rattache Tebauche du ganglion à Ia moelle, formait Ia racine 

l'ig. 813. 
Dcvelopjiomonl des {çaiifílíons spinaux, clioz un onibryon liumain possó- 

dant 13 protovcrièbros (d'api'òs I.enhossek). 

1, ectodorme. • 
A, U, C. s1a<los successifs. 

• 2, úbnuchc ganglionnairo. — 3, moelle. 4, protovertòbre. 
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postérieuro, mais on saiL actuellciiieiit que cetle racine n'a aucun rapport géné- 
lique avec Ia traindo cellulaire en (jucstion. Klle est forinéc par dcs íil)ros venuert 
dii ganglion splnal, et qui rclient ;i nouveau Ia iiioelle et le ganglion apròs que ce 
dernier s'est séparé dii tiibe rnédullaire. 

L'étu(le (lii (Idveloppeinent des racines a foiirni des doimées importantes pour 
riiistogen&se des iierfs. On sait que chez les vertébres supdrieurs. Ia racine anté- 
rieure est foriiiée par les prolongements eylindraxiles des neurohlastes qui so 
groupenl on un faisceau uniíiuement composé, au dcM)ut, de librilles três fines. On 
admet qtie c'esl là le mode ordinaire de genèse des nerfs, et ([tie ces derniers jjca- 
vent ctrc consideras comme des prolongemenis partis des cellules dcs centres et 
(jui gagnent peu à peii Ia p(írii)lKÍrio en vdgélant pour ainsi dire comme ies ivimeaux 
d'un arbrc <jui grandit. l)'ai)rès les travaux embryologiíiues de Ilis, et en tenant 
conipte íles données hisloiogiques actuelles, on distingue deux espèces de nerfs : 
1° les nerfs nuídullaires; á" les nerfs ganglionnaires. Les nerfs médullaires nés de 
ia moellc ou du cerveau sont caractérisés par ce fait (jue Ia cellule nervcusc (jui 
occupe Tun des bouts de Ia libre est terminale, tandis (|ue dans les nerfs ganglion- 
naires, nés des ganglions spinaux, Ia cellule est située sur le trajet de Ia libre. En 
deliors des nerfs médullaires et ganglionnaires il en existe d'aulres formes par des 
cylindraxes venusde cellules ectodermiipies sensorielles. (leia est ])arlieulièrenient 
nct pour les libres du tierf olfactif, mais on en connait bicn d'autres exemj)les. 
Ainsi (lòTTE, Skmpku, v,\.\ Wijiik et IIk.mu) ont montré (jue reetoderme de Ia ligne 
latérale forme chez les iclityopsidés le nerf sous-jacent à cette dernière (nerf latéral, 
branclie du ixieuniügastriíjue). Fiidium- et surtout ük.mu) ont fait voir en outre que 
cei'tains ganglions craniens (ganglions du facial, du glüsso-i)lia!'yngien, du vague) 
s'unissent à certains épaississenients de Tectoderme de Ia rcígion brancbiale 
(organes des sens branchiaux) et (|ue cet ectoderme épaissi contribuo puissaminent 
à formei' les braticlies nerveuses (pii se rallacbent ii ces ganglions. 

Nous avons vu qa'au début les nerfs sont uni(}uement composés do cylindraxes 
nus. liientòt à Ia surface et dans réjjaisseur desfaisceaux nerveux on distingue des 
cellules les cellules de Schioann ou de \'ignali\\ú formeront renveloppe i)roi)re à 
(diaque libre nerveuse. Pour former cette enveloppe, les cellules de Scliwann s'ap- 
I)liquent étroitement sur le cylindraxe nu et rentourent, i)uis leur protoplasma 
s'étcnd assez loin de part et d'autre du noyau, juscprii ce ([u'il rencontre une autre 
cellule cbargée d"envelopper un autre segment du nerf. Cliacune de ces cellules 
forme ainsi une portion de Ia gainc nerveuse répondant à un segment interannu- 
laire de IIa.nviku. La myélino se forme ensuito dans le jirotoplasma do Ia cellule 
engainante. Ello apparait d'nl)ürd dans Ia partie jiroximale du nerf. Knlin Ia guine 
de Scliwann se forme et Ia structure que Ton trouve chez radulte se réalise entiè- 
remeiit. 

La foniiation dcs nerfs par viigétalion dis cyliinlraxrs ost adiiiiso par noinbro (rauli'urs, 
(■.c|a'n(laiil nous rapporlcroiis ici iiuclíiuos faits (jui cadrcnt mal avec ello et (|ui nionlrcnt com- 
liii n il y aencoro d'ol)scuiilú dans li" dúvcloppiMiiiTit dcs niTfs. livLKoni ayant oonstalé iiuo Ics 
racines anlériourcs dcs cnihryons do sOlariciis étaicnt coniposiis cie cclIuIcs ((|uc Ton peul coni- 
l)arer au.v cellulos do Scliwann). adinil quo ci's cellules élaient vonues do Ia nioolle ol se transfiir- 
niaienl peu à peu sur placo en lilires nerveuses. Ces dnnnées ont été ciuilinnées par divers 
auteurs, entro aulros par IIeviid, pour ([ui les lihres nerveuses sont des sécrélions dü cellules 
disposées un cordons, á peu prés cornino lu sont les liliros niusculaires. 

AcLuelleinent un «rand notulire d'auteurs, (üíttk, IIeiitwh:, Heaiu), Doiirn, vav Wuiie, Hakkaki.e. 
Ai'atiiv, Duhvnte, IIetiie se sont ranfíés à cette nianiéro de vidr et opposent à Ia tlniorie de 11'^ 
Ia l/téorie calénaire, c'üst-à-dire dc! rorifíinn pluricellulairo des cylindraxes. II. Jouis adniet que 
les neuroldastes lornient de nonilircuises librilles «pii, réunies en faisceaux passent dans Ics 
racines ou dans Ia substance blanclie. Le lonf; des nerfs en croissance se niontienl de nouvelles 
cellules (les cellules de Scliwann) ijui elles aussi forment di-s librilles. Le nerf a dono une double 
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origino, iiiuilullairo parle neuroblaslo, póripliúrique par los celliiles do Scliwann. Lc neurone 
n'est (lonc pas formo cruiio soiüo collule, mais il comprond uno collulo néo il'un neuroblaslo el 
los ncurufibrillos nóos d'un nonibre variablo do oellules. 

Jlais los rccherciios oxpórimontalos do R. G. Uaiuiison (1904) sont, toul on 1'avour do Ia tlióorio 
do Ilis. I)'apròs cos rochorelios los oollulos do Seliwann ne servent pas du toul au dévoloppoinont 
dos cylinilraxes; co sonl des collules vonuos do Ia crôto nouralo conime los ganglions spinaux. 
<|Hi ómigrcnt siir los lihrilles norvousos cl lour forment dos gaincs. Par lour origine niédullairc 
cllos se rapproohonl des Cíiilulos de Ia névroglio. Si l'on ddlruil de bonno houru Ia crõlo nouralo 
los nerls nos'on dóvolopponl pas moins (racinos antórieuros), mais ils sonl nus ct dópourvus do 
collules de Scliwann. 11 ost elair (jue dans ce cas ils no pouvonl avoir óló formes que par los nou- 
roblasles. 

3° Développement des nerfs craniens. — Parmi les nerfs craniens, les uns nais- 
scnt sur une crúlo neuralc qui se prolonge jusqu'au cerveau inoyen et sont par suite 
conij)ai'ables aux racines poslérieures et à leur ganglion (trijunieau, facial et acous- 
lique, glüsso-pliaryngicn, vague), les autres apparaissent sur Ia face ventrale du cer- 
veau à Ia nianière des racines anlérieures (nerfiiioteur oculaire externe, hypoglosse). 
11 seinble donc à preniière vue que Ton pourrait grouper cerlaines de ces racines 
dorsales avec cerlaines des racines ventrales pour en fonner des paires analogues 
aux paires spinales, mais les choscs ne sont pas aussi simples. l)'abord les racines 
dorsale et ventrale d'une ménie paire ne s'unissent jamais ii Ia têle en un rnmeau 
unique de cliaque cutd comme elles le font au trone, de plus les racines dorsales 
renferment avec leurs lll)res sensibles un certain nombre do libres molrices qui 
peuvent múme, dans cerlains cas, devenir prépondérantes comme c'est le cas pour 
le facial des manimifòres. Cettc disposition particulière des racines dorsales cra- 
niüunes a reçu diverses explications. llis regarde les nerfs craniens comme sem- 
blables au fond aux rachidiens, c'est-à-dire formes conime ceux-ci de íibres sensi- 
tives el de libres molrices, mais celles-ci au lieu d'ôlre groupées en un seul trone 
comparable à Ia racine antérieure forment deux faisceaux distincls : Tun supé- 
rieur, accolé à Ia racine dorsale dont il est quelquefois três diflicile de le distin- 
guer, c'est Ia racine latérale, Taulre inféricur situe sur le plancher de l'encéphale. 
Ia racine ventrale. Ces Irois éiéments, racine dorsale avec son ganglion, racine 
laldrale el racine ventrale qui constituent une paire cranienne typique, sonl rare- 
nienl tous présents chez Tadulli', les uns ou les aulres disparaissent, et cerlains 
nerfs craniens sonl formés uniquement par Tun d'entre eux. Ainsi le moteur 
oculaire externe cl Thypoglosse représentenl des racines ventrales, Toculo- 
moleur, lc j)alhétique el le spinal ne sonl que des racines latérales; le trijumeau, 
l'acouslico-facial et le vague représenlent à Ia fois Ia racine sensitive et Ia racine 
lalérale. 

l)'aulre pari van A\'ijii1'; a fait remarquer (jue les fibres molrices rattachées aux 
racines dorsales des nerfs craniens innervcnt seulement les muscles branchiaux 
ddrivús des « cavilds céphaliques », jamais les muscles provenant des myolomes. 
Ainsi le trijumeau (pars moloria) el les fileis moleurs du facial se rendent aux 
muscles viscéraux landis que les muscles moleurs des yeux, dérivanl des somites 
cépliiili([ues sont innervés par des branches correspondant aux racines ventrales. 
í'Cs donndes, celles de Be.viu), Fuouinr, Düiiu.n, onl él(5 compiélées et en quelque 
Sorte synibélisées par v. Ivupkkkii; cet auleur a monlré ([ue dans Ia tóle il existe h 
líi fois des nerfs si)inaux el dos nerfs branchiaux qui amònenl une complicatioii 
Ijeaucoup plus grande (ju'au trone. Mais ces deux syslèmes spinal et branchial ou 
^íiicore cdrébral (car Ia nolion de brancbie est élroilemenl reliée à Ia nolion de tôte 
ciiez les verlébrds) ne se renconlrent jamais dans leur cntier développement h un 
'•línie niveau, cl ils s'excluenl Tiin Taulre au moins en parlie. La ügure 844 
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cinpriintéc à FnoitiEi' schéiiifitise clairciiient les données de KuPFKEit. La crète ncu- 
rale s'accroil forteinent daiis les points corresi)ondatit à Ia ])lace des fiiliirs iierfá 

cranieiis et donne naissance ii detix j)arties : 
l" une parlie branchiale compi-eiiaiil un cor- 
don cdluliiivc (nerf Oranchiai) 1, lig. SM, et 
une niasse ganglioniiairc (gaiiglion médial) 
-1, fig. 84i; "l" une parlie spinale coinprenanl 
{a) un cordon cellulaire (I), lig. ([ui vient 
sMuiplanter sur le soniniet du soniile céplia- 
lique, el (b) un cordon cellulaire (-'t.lig. HWj 
(pii se continue venlralenient par deux 
l)etits êpaississeuienls cellulaires consdcii- 
tifs, Io ganglion spinal (5) et le ganglion 
.synipatlii(iue (0). 

Le ganglion luédial vient se jilacer lalé- 
ralement sous rectodernie juiis s'unit à une 
niasse cellulaire prolilerée par ce dernier et 
(jiii constitue le ganglion lateral il). Lors- 
(jue ces deux ganglions sont fusionnés, ils 
rorinenl une niasse uniíjuo, le ganglion 
principal. En dessous de ce dernier existo 
un second ganglion plus polit lornití lui 
aussi par une i)rolifóratiou de rectodernie, 
le ganglion épibranchial (8) ([ui se réunit 
au principal par un cordon cellulaire ijui se 
transforiuera ensuite en un nerf. Cos deux 
ganglions fornieront avec leurs nerf.s le sys- 
tènie uerveux hrancliial. l.e systènio spinal 
est boaucoup uioins déveloi)i)é; Kuimtkií n'a 
l)u voir cliez rainniocète ()u'une seule racine 
ventrale, d'autre part le cordon ipii va de Ia 

crôte neurale au soniite s'atroplue ou niônie tenips (jue ce dernier se tiansfoi^nic en 
nuísoiicliynie, enlin le ganglion spinal est três gróle. 

Ci's iloniiócs iln KL'i'KKf:ii iiiontrent In syslrriic norvouv bi-ancliial íi son iiiaxiinuiii. II 
cii i'st iiinsi clinz les verlólm-á ui|uatiiiuus, ilans Ia plupai-l (lrs(|uuU In Idc-ial ot li' vaí,'iin sont 
en parliü consaenis ú riiinervation dns ornanes sunsüriols di' Ia 11^"'' Ialórali', In facial rournissanl 
les neifs aiix raiifíées dn ces orfjanes silunes ii Ia siufacn do Ia Intn, le vajíue à colle i|ui siiil le 
inilleu des llaiics. Chez cos animaux le facial est doiic un nerf sensoriel trés iniporlant. ^i niainte- 
nant on rexainino dans divors fíioupes do veitéliivs. oii vüit iiu'il a pnrdii en nianile paitie i-etie 
füncliüii snnsoiiello chez les anuiiotns, landis i|uo d'autrn |)art il devi'l(ippn sa function inoti ine 
ilui atteint son inaxiinuni chez les niaininiféres et surlout clinz Ins priniatns oú it pinslde á l;i 
inotrieilé dos rntisclcs dn Ia face dérivés d'un pnaiicinr cornrnun. Ot exemple suftit á nionln''' 
ilans (iiielins liiniles on peut fairo Ia parallèle dns divnrs nnrfs craniens dans Ins dilférnnts 
f^roupns do vnrtéltrés. 

4" Développement du systéme grand syrapathique.— l'oiir Hkmak, Io syslènio 
uerveux graiul syini)atlii(iue, conuue toul le syslòine nerveux péripliériciuo du 
resto, (Hait d'origine uiésodernii(iue. Bieti que celto idée ne soil jilus aduiise, on 
peut nóaninoins, pour laciliter l étudo, conserver une jiartie de Ia descriptiou d'" 
IIemak et dislinguer avoc lui choz Io ])oulot quatro ébauches principales pour le sys- 
tènio synii)allu(]ue, ce sont : les cordons litnilroplies, le grand nerf intestinal, 
nerfs médians ot les nerfs génitaux, foriuations qui seroul dólinies ci-dcssous pii'" 

Fig. 84i. 
Développonient des nerfs craniens do Tani- 

iiiocòto (svhéma, (rapivs Fííohiep). 

It r. nerf braivliial. — 2, tjaiigliüa — 3. 
iierf SC rfiiilaiil au somile mósoblaslicjuo. — iiorf 
spinal dorsal. — 5, Kí^njclion s|(inal. — (í, ^'aiíj;lioii 
synipalliíi{uc. — 7, ^'aii};lioii laU-ral. -- 8, gaii^^linn 
ópihraiicliial. — O, Raiij;lioii |)riücii)al foriii" par Ia 
íiisio» ilc 2 ri 7. — 10, sornilc im-soblasticiuc. — 
11. mi^süblasto vciilral. — 12, mofllc. — 13, corde 
dorsale. — l i, aorle. — 15, iiitcstin crplialinuc. 
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leiir rulc einbryogéiüque. Cliacunc do ccs ébaiiches donnc naissance à une parlie 
<lu systènie syiiiiiaUiique : Ics conlons limilrophcs foiirnissenl Ia cliahie ganglion- 
iiairc sympalluque; Io graiul ncrf intestinal qui s'étcnd le long de Tinsertion dii 
niósonlère sur rinieslin, du duodénnm aii cloaqne, donnc les nei'fs el les ganglions 
inleslinaux; los nerfs inódians servcnt à ctablir uno connexion cnire Io urand nerf 
intestinal et le plexus coeliaque, et, par 1'intorniédiaire do ce dernier, le reliont 
avec Ia chaine ganglionnaire olle-niômo; enlin, les nerfs génitaux, siégeant à Ia 
partio interne du corps de WolIV, fournissent dos ganglions et des nerfs aux cap- 
sules surríínales, aux organes génitaux, etc., etc. 

]i\LFOuii ayant vu que, chez les sélaciens, les ganglions de Ia chaine du syni- 
pathique consistent au déljut en de petits amas cellulaires appendus aux nerfs 
spinaux, adniit qu'ils étaiont produits jjar un bourgeonnement de ces derniers 
(opinion facilo à concovoir puisque IJalfouu regardait les nerfs comme formes par 
des chaines de cclliiles), pnis qu'ils engendraient à leur tour, de Ia môme manière 
et par bourgeonnement, Io resto dn systtme synipatliique. 

SciiENCK et liiUDSALL, OxoDi, lÍEAiiD foutdórivor le sympalhiqiie de Ia partio infé- 
rioure dos ganglions spinaux qui se détaclierait do ces derniers et formerait une 
série de petitos ébauclies (jui, place'os les unes dorrière les aiilres, d'avant cn 
arrière en série discontinne, no tarderalont pas à se rolier entre elles pour former 
los cordons limiti'ophes. Cetlc> manière de voir, bien que dillerant un pou de celle 
de ÜALFont, aboiilil comme ello à celte conehision que le sympathique nait du sj-s- 
tòme norveux central, et, i)ar Tintermédiaire de ce dernior, de rectoderme. On 
peul donc admoltre à Ia suite do cela que tout le système nerveux, cenlral, péri- 
pbériquo ol sympalliiípie est formé par le feuillet exlorno. 

Ccpoiulant dos rcchoiTlies ivccntos do Fusaiii sur Torigino dii sviiipatliiiiuo clicz los oiseiuix et 
los iiiaininiróros doniionl dos rósiiltats un pou dilKrpiils; voici lours principalos conclusions ; 
les prciiiióros élKUiclios des ooi'dous liiiiitroijlios sont indúpcndanies des ganglions spinaux ciso 
dóvoloppont probalileinont aux ilópons des protovertóhres. líllos fornienl un cordon conlinu. 
Les mtni cominunicanles naissent plus tard jjar un prolongenient collulaire qui va du cordon 
liniitroiilio vors los norls spinaux. La sLrucluro dos ganglions sjjinaux dilTòro lieaucoup dc cello 
dos ganglions synipatliiiiu(.'s. Lc grand norC intestinal apparait indópondaninient des ébauclies 
du syrnpatlii(iu(í avec losiiuolles il ontro uUéi'icureaient on ]'apport. l/as])ect do oe ncrf ost três 
diiróronl do celui dos cordons synipatliii|uos. Peut-iHrc le nerl' intestinal constitue-t-il un systònio 
priniitivoinont indéi)ondiinl lant du système (>noóplialo-raelu(iion ([uo du grand syuipathiquo. 

l>'autro pari. Patkiisox a niontró réceniniont ([uo chcz les niainuúfòros le systònio sympatliique 
nait indópendannnonl du syátónie norvoux central, aux dópens do eollules mósonchyniatcusos, 
d(! sorte i|u'il seinlile (|uo Ton soil tonu de revenir à Topinion de Rkmak sur Tiu^igino niésoder- 
niiiiuo (iu synipatliiiiuo. Mais llis adrneltanl (|ue des cellules ncrveuses óinigróos une à uno dos 
ganglions spinaux vienncnt so niélangor inlimernont au mósencliyino pour lornior ultéiloure- 
nient los ganglions do Ia chaine, expli(|ue Torigino niésoderniiquo apparente do cos derniers ol 
perinel do rattaclior linaloniont le synipatlii(jue au louillet externo. 

I 1 I . — OllOA-NK 1)1". I-.V VISION 

L'u;il ost formé en grande parlio par roclodermo; en cffel, sa mombrane sen- 
soriolle. Ia réline, et le plus important de ses systòmes dioptriques, le cristailin, 
vii'nnoiit tous doux do ce feuillot, soit directement (crislallin), soit indirectement 
par Tintermédiairo du syslèmo nerveux cenlral irétinc). 

iXous avons vu (juo de Ia base dn cerveau antériour naissent deux vésicules laté- 
i"alos, les vésicules optiques primitives, (jui se dirigent on dehors vers recto- 
derme de Ia tòte. Cos vésicules sont creuses, el leur cavité communique par le 
pédiculo également croux qui les rallaclie au cervoau intermédiaire, avec le Iroi- 
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sièiiK; venlriciih; duiil elle n"esl (jirun ])rolongenienl. Aii point oíi Ia vésicul(' 
(iptiquc vifiit toiicher recloileriiic, celiii-ci fonno uno pelite iiivaginalioii cn 
lossiílto, riulimenl du cristallin, i't sinmllanéinent Ia vésiciilc ()i)ti(iiic se trans- 
lonnc: sou fond, ojiposí'; à son ])é(liciile, csl relbulé eu dodaiis, (st peu à peu Ia 
vt'sicule optiíiuo prctul Faspecl (l'uiie c()ui)c à doubli; jjaroi. Ia cupiilc opiique. Lc 
i-ristalliii vieiil s'cnehàssor daiis rouverlure de oelte coiipo, donl les dcux leiiillcis 
inleiMio (!t externe s'accolenl l)icntòl Tiin à Taiitrc, ciraraiil enlièremonl Ia cavité 
dont Ia V(''si(;iile opliijiie était creuséc. 

Les deux laines qui fornienl Ia paroi de Ia cupiile onl une dcsliuée dillércnle, 
rinleiMie Iburnira Ia réiine, Texterne donnera Ia rouclie épilhéliale pignieiiléc que 
Tom a longtfinps rallachée à Ia clioroidc et qtii, ])ar sji genèse, se lie conniie on 
le voit à Ia i'éline, puisqu'elle vienl. coninic celle dernière, de Ia vésicule optlíiue 
]»riinitive. 

l-(! niésdderuie se dispose autoui' de ia eupiile opti(iue poui- Ibrinef les enve- 
loppes soit vasculaire (choroíde), soil libreuse (sclí-roticiuei de Toeil. J.a pcau 
siliiée au-d(;vant de Ia ciipule (q)lii]ue se transforme en ia coruée transparente; 
1'nlin, dcs organes aecessoires vienncnt eonipléter l'appareil de Ia visiou. Nous 
('■liulieions i)lus en détail : 1° le cristallin; '1" Ia enpule oplifjue; 8" 1(? nerf 
(q)li([ue; 4" le eorps viti'(''; ii" les enveloppes de Ia cupiile optiijue; (i" les annexes 
de TomI. 

1° Cinstallin. — Au point oii va s(! Ibriner le ci'istallin, reelodernie s'é|)aissit, 
si's cellules devienneni pius liautes, ei les noyaux se disposeni snivanl des ligues 
de stratilicalion superposées. lüentòl cette régiou épaissie sMnlli-chil un peu en 
1'oriuaut une fosselte, fosselle cristallínicnne, ([ui devient de pIus en |)lus [iro- 
fonde, et se transforme par Ia soudure do ses bords en une vésicide, Ia vésicule 
cristallijiiennc. Les j)arois de eelle vésicule sout d'(''[>aissour in('galc, ranliírieurc 
esl pIus mince. Ia postéi-ieiiro est heaucoup pIus épaisse. l-a cavilé comi>rise entre 
ces deux parois tend ii se réduire de i)lns m phis pai-lc développenient exnliérant 
lie Ia paroi postérienre, et prend sur les coupes Ia forme d'uu croissant à eoncavili- 
lournée cn arrière. (;etle cavité liuii par disi)arailre, et le cristallin forme alors uno 
>plière pleino dans laquelle on peul dislinguer deux parties: une partie antérieure 
(toui'née vers rectoderme de hi této), eonstituéc par une lame de cellules peu élo- 
vées, nu(> partie postérienre, formée ])ar des cellules allongées prenaut Taspcct 
de libres pIus ou moins longues, mais gardaut toujours une disposition épithé- 
lialo, et se coutinuant par des transitions insensibles avec les cellules de Ia partie 
antérieure. (les deux parties sont séjjarées l une de Tanlrt! par une ligno três nette. 
La concho des cellules ant('rieures d(,'vient de ])lus en pIus mince, elle consislo cliez 
radulte en cellules aplalies, disposéessur un seul rang el formani ce qu"on appelli' 
Vcpithélium antévicur du cristallin 'ílg. SKi, 17'). 

Le cristallin esl env(!lopp('' par um? nieinbrane anbisle. Ia cristalloíde, divis('e, 
lout artiliciellenienl du reste, en crislalloíde antérieure et cristalloíde ])osti''rieure, 
<•1 (IU(> Ton peul considérer en parlie comme une sécrélion cuticulaire des cellules 
du cristallin, en i)ai'lie comme une produclion de Ia niemhrane vasculaire pcíri- 
cristallinicnne donl il scra (iiieslion jilusloin (voy. p. (lhez certains aninianx 
(larves de trilonj, le cristallin enlev('' peul se i'égi'n(''rer en enlier, mais ce cristallin 
luiofornu! ne vient pas de rectoderme, il (>st engendre par l'épilbélium du bord de 
Ia cupule opli(|in! (('pilliélinm posti-rieur de Tiris). 

2" Cupule optique. — l'our iHudier le développemeut tie Ia i-u|)ule oi)ti(ino i' 
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(•oiivient d'oxaininor (ral)or(l >íon mocle dc Ibrinalion el onsiiite Ia dilVórenciation 
de scs pavois. 

a. Mode de formation. — (»n a dit souveiil que Ic crislallin dépriiiiaii Ic fond 
(1(1 Ia víísicule opli(iiic, coinmc on d(jprim(> avcc le doigi im ballon do caoutdiouc. 
Eli réalité, Ics chosos ne sont pas aiissi simples. Si, ca elícl, le crislallin s'cnf(jii- 
(;ait siiiiplemciil dans Ia vésiciilc oplique dans Ic seus do Taxe dc cottc denüèiv. 
il Ia transfoniierail bieii cii imc cupule, mais Ia ])voduc[ion dc Ia iVnIe choroi- 
diennc (voy. ]iltis loiii) rcslcrait incomprclicnsiblc. 

Siipposons, au conlrairc, que Ic crislallin au licu do sc développcr au conlaci 
du ])(Mc dc Ia vcsiculc oplique se forme un peu aii-dessous de cc dernicr (fig. SUi, 11). 

8íij. 
Konnation «In l;i lento olioroulieiinc [schémaiique). 

A, coiiiic |ia"«>íiiil par Taxo du syslòtiH' opliijuc : l> à F, coupos poi'pon<liculaÍroA à (rol axo (voii' le Icxle). 
a. oclodrnno. - - 1. crislallin. — 2, V('SÍculo oplÍ<(uc. — fcMilc cliovoídicnno. 

d (pie Ia v(jsicidc, d ahord |)elilc, s"accroisse siirloul jiiir les bords laléraux 
(lig. Si'). I''j, coinmo le moiilre Io poiiilillé, do maiiiòrc à omlirasscr Ic crislallin 
(Ml dossous, Ia v('siciilc premira alors Ia roriiie (l'une cupulc ouvcrte à Ia fois cn 
avanl, pour rocevoir Io crislallin, el cn dossous suivant uno lignc longiludiiialc au 
iiivcan de laqncllo (>xislo uno foiile pliis ou iiioins large suivant le sladc du d(;v(>- 
lojipenicnl (lig. Hli), 3), et (jiii condiiil de rexU;ricur à Ia caviti! do ccUo cupulc, 
c'esl Ia fenle dioroidicnnc. Ollo dcrniòro s'cloml iion sculcmont sur loute Ia 
i:ui)ulo opliquo, mais (dic sc jirolongc cncoro sur sou pifdiculc, sous Ia forme irunc 
gouUièrc crcnsce à Ia face iiif(írieure ou vcnlralc de ce dornior (lig. 

II y a (raulivs iikiiiÍ(;i'os do coiiiprandrc Ia rorinalioii dc Ia Ccnlo ctioroídioinK'. Oii peut rcxpli- 
(Ml udmoKaiil i|iie Io (.'rislallin, dóiirirnanl ivolleincnl Ia vósiciile opti([uo, ciroc.luo son inoi]- 

voniunt dc l>as oii liaiil el do doliocs on dcdans. coiiiinc rindi(|UO lalU'clu! dans Ia ligni-u 815, A. 
1'aiis CO cas, Ia Icnlo flii)r(ií(li(!nii(í sorail iiii rosto du paüsaf?o du ciistallln. Ou a aussi rapporU' 
l'origiiio dl! (•('!((! l'(!nl(! á rinlervoiitiou du coiii.-i vitr(', luasso nu'Soderaii(iuo iiui (li'pi)uiei'ait Ia 
l;icc inlVMÍiMin! do Ia v(}siculo opliiiuo dupuis Ia paclio aiitóriouro ou voisiiio du crislallin jus((ui' 
■<ui- son prdiinilc. Dans co cas, Io crislallin so logorail à Ia lois dans Touvorluro de Ia cupulo d 
dans Ia parlio ant(h'iouru do cotio fonte, (juMI aurait jiu coniribuor (raillours à forincr lui-nit"nio, 
(■oiicuiToinnionl avo(^ Io corps vilr(.\ Si Ton adniol cette double invaginalion du corps vitró ct du 
crislallin, il laul liion so souvonir c|u'ollo se fait siniullauíjiiienl pour cos doux orRanes ; il n'y a 
/(iitum invaijimilion tlit corps vilré duiis Ia ciijinle oplU/ue iléjà fonnée, coiiuiio on jicurrait Io croirc 
'l aprí-s cortainos dcscriptions, car. s"il on ("tait ainsi, Ia paroi de Ia cupulo oi)li(]ue no scrait ))lus 
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forrnúo de deux. mais liicn do iiiiatro touclics. Du reste rorigino inésodcniiii|UO du eorps vitré csl 
Irés fontestée (voy. p. 1)49). A uii moinent doniiú les bords do Ia fenlo clioroídicnnc s'airrontcnt Tuii 
à Tautre ot se soudont, niais Io pigmciil ([ui eiitoure do loutes paiU Ia ciipule oplii|uo inaii(|uo 
encoro peiidant i|uolí|ue Iciiips au nivoau de Ia siituro ((ui apparait coiiiine uno ótroito bando 
blanclio sur Ia cu|iule oplii|ue foncce. 1'lus tard, Io pifíniont so forme aussi à ce niveau, il no 
resto plus de trace do Ia fonio <-lioroidienno, sauf dans cortains cas do mallbrmalion, coloboma, 
oü cotto fonte persisto plus ou jnoins. 

1). Différencialion dcs purois. — Lu ctipule optiquo se divise en deiix régions, 
ruiie aiiléricure, porlion ciliaive, 
(jui.répoiid aii cristailin, raulre 
postérieure, porlion réliníenne 
eii rapport avcc sou pediciile; 
ces deux régions sont séparées 
Tiiiie d(í raulrc chez radiillo par 
Ia ligue ondiilée connuo sons le 
noiu ú'ora sermia. 

La partio unióricuro, situóo en avant 
do l'(ira sorrata, rosto formóo do diMix 
fouillots cellulaires tiès minces rópon- 
dant rospoctivomont à Ia iame interne 
(rétinicnno) et à Ia lamo externo (plf;- 
mentaire) do Ia cupulo o|)tii|uo. Cos 
deux feuillets no suíiissent pas de dif- 
féri'nclationsIiisti)lüHÍiluos importantes, 
ot sont composós cliaeun iTun soul 
rans do cellul. s. Lo leuillet externo so 
cliarfço tout d'al)(U(l do pij^ment noir, 
puis le feulllet interne deviont égale- 
ment pismenté au moins dans sa i)or- 
tion Ia plus antérioure. en rapport avec 
CO qui formora plus tard l iris. I.a (lor- 
tion antérioure do ia cupulo opticiuo 
füurnit Ia couclie épitlióllalo plRmontõe 
do l ii is {uvée) ot Ia couclio épithólialo 
ilu corps et dos procòs oiliairos. 

1,0 fond do Ia cupulo opti(]uo, on ar- 
riéro de Tora sorrata, buliit dos m((dili- 
cations três f^randos. Sem fouillet ex- 
terno rosto minco ot com|ii)só d'un soul 
plan do collules i|ui so cliargont do pif{- 
mont noir, il constituo Vépilitéliiiin pi)j- 
menlé, que Ton rattaclie à Ia rótino. 
1,0 feuillet interno deviont au contrairo 
trés épais, ses collules so disposent sur 
l)lusieurs raiiRóes superposées, ellos no 

[)rennent jamais de piRment et se dilférencient en i)lusieurs formes cellulaires ([ui engendrcnt les 
couclies do Ia rótino. Los couclios ile Ia rótino, ijuo nous n'ótudieron3 pas on dótail, sont coin- 
prises entre deux íamos anliistes tiés lines, Ia limitanto interne en contact uveo le corps vitró, Ia 
limitanto externo c|ui regarde rópithóliuin pi^nienté. Si Ton vout comparor ces memliranes aux 
formations liomologuos i|ui oxistent dans les centres nervoux, on voit cjue ia limitanto interne 
rópond á Ia membrana prima de llciisen, landis i(ue Ia limitanto externe represento Ia cuticule 
i|ui tapisse le canal do rópondyme. 

La couclio lies cflnes et dos liãtonnets so dóveloppo tard, dixiémo jour cliez Io ])oulet, et miMiio 
apròs Ia naissanco clioz les cliats et les lapins, qui naissent aveuglos Í.Max Schli.tze). Les ci\nes 
ot les liàtonnets ap|)araissent sous Ia forme do petitos saillies situóes sur Textrémitó póriiihór iijuo 
des cellules visuelles. 

Kig:. 810. 
r.oupc borí/ontalc (ruii críl do lapíii àgi^ de dis-liuit jour^ 

(trapròs Koi.MKKn). 
1, irnrf opUqiiP. — 2. potit»» híIi» ilu — .1. 3\ inuscli'» 

su|nTl»»ur et infi^riour. — 6. <I«» Ia r<''lin»'. — «. por- lion nUiníentití «lu l.i cupuln optlíjutí. — 7. eiiv»'loppn oonjoiiclivi' «1«» l.i 
cupuhí oplitjut). — 8, porlion ciliairo lU- Ia fupul'< opliqu»'. — 9, élMUoht' <lu piifinfnt «I»' riris. — 10. corps vitrt». — il, passHiro «In rart«'ní cimi- 
ralí! Ia rétim» «Lins In rorps YÍlr«'. — li, ruditm^nl «!♦) liris. — 
13, iiM-tiihraiK* iiupillairo. » 14, tissu proprt; du l.t comi'». — U'. rpillié- 
liuiii uulj^rifur «Io 1h <'nrm'e. — 15. paupièr»» liiliTifun*. — 16, paupiòr« 
supi^rieure. — 17, orislalliii. — 17*, épiUuMium du cristallin. 

3" Nerf optique. — Le iierf oiitiqne est foriné par le pédicule de Ia vésiciilc 
optiíjiie. La loi-inatio» de Ia fenle chorofdieiiiie et son proloiigeineiit sur le pédi- 
cule optique 1'üiit (|ue Ia [laroi inférieure du pédicule se continue directenienl avec 
le feuillet rétinien de Ia cupule optique, coninie le inontre Ia ligure 8i7. 
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Dans Ia goutiiòre da póiliculo ])n;nnonl placo du üssu conjonctif et un vaisscau; Ia gouttiOro so 
reíeriiie. le vaissoau englobe par ollo (luviuiit lartòri! contraio do Ui rótine. Los parois du pódi- 
culo «"ópaississent, lours ccllules prolifòrcnt. ol fonnont uno inasso 
collulairo (jui íournit le üssu do soutien du norl'. Los lllircs nor- 
vouses pruviennenl cn niajcuro parlio do Ia rótino, clles sout 
constiluúes par les cylindraxos dos collulcs gangliunnaírcs; co 
pondant iin cortain noiubro d'onlro ollos, fibres cenlrifuges de 
It.-Y. Cajai-, vionnent du cervoau. 

4° Corps vitré. — Lo (issu indsodermique qui pónòtrc 
claiis Ia cupiile opliciuc, fournil d'unc pari le corps 
vilré, d'aulre pari dos vaisseaux qui foriiienl Ia inajeure 
parlic do Ia iiieiiibrane vasculairo du crislallin. 

Lc corps vilrc élail jus(iu'ici coiisidóré coiniiic uno 
fonuo sjjéciale dii lissu coiineclif doai Ia subslancc 
fondaineiilalo, cxtròuicuicnt ahoiidanto ol íròs richc 
ou eau, nc ronferuic que qiiehiues raros leucocytes. 
Daiis CCS (lernièros auuccs plusicurs auleurs, à Ia suite 
de Touxatola Tout considtiré coinuio uno prodiiclioii 
do Ia rótino, el par siiilo, conune d'origine cclodcr- 
nii(iue. 

Lus vaisseaux situós dans Ia cupulo npliiiuo y arrivont i)ar plusiours voios. L'un doux, le plus 
iiuporlanl i)eul òtro, est Tarlòrc liyaloidioniio, prolongoniont do TartÍTo contraio de Ia rótine, qui 
travorso le corps vitró dans Io canal do Ci.uyunr el vient s'épanouir sur Ia Caco postóriouro du 
cristalliu. Los autros sont <los anses vasculuiros qui iiónélrcnt soit par Ia ionlo clioroidionno, soit 
par la,lonlo circulairo qui rógne onlro Io boi'd autóriour ilo Ia cupule opticiuo ot Io cristalliu. Cos 
ilorniors sont on rapport ótroit avoc Tiris. '1'üiis ces vaissoaux íorinent un lacis sorré autour du 
cristalliu. membrane vusculaire péricrisiallinienne, ot cunlriljuont i)uissainnient à sa nutrition. 
La portion antórioure do Ia inenibrano vasculairo du cristallin, placou au niveau de Ia pupille ot 
plus uu niüins rolióo a Tirjs (i)ar los vaissoaux signalós ci-dessus), a roçu Io noni do membrane 
pupillaire ((ig. Slli, 13). La coucho vasculairo ijui onvoloppo Io crislallin so rcsorbo ot disparaít 
d'lialiitudo avant Ia naissatico, Ia nioinbrane pupillairo pout copendant porsistur [atrésie de Ia 
pupille). 

5" Enveloppes de Ia cupule optique. — On coniprend, sons le nom d'enveloppes 
de Ia cupule opliquo, Ia cornée Iransparcnle, Ia sclérolique et laclioroíde. 

a. Cornée transparente. — La cornée n'est pas antro chose, au point de vue 
morphologi(iue, ([ue Ia porlion de Ia poan (ópidornio ot dorme) qui ost situéo 
au-devant du crislallin. 

Clioz les inamniiliTOs, lorsijuo Io ciistallin s'est bóparé do rectodcriue, il s'iutorp<)sc entre oux 
uno coucliu do niósodorino ipú coinblo rintorvalle qui los sóparait. et so conliiiuo d'uno (lart avoc 
Io niósodorino ([ui onvoloppo Ia cupulo üi>liquc, d'autro part avoc colui ([ui va íornior Io dorme 
de Ia liilo. .V uu nioniont donnó uno íonto so produit au suin de cotto lauie niésodoruiiíiuo qui so 
diviso on doux partios, Tuno postóriouro Iròs niinco, siluce au-dovant du cristallin, contribuo à 
1'ornicr Tiris ot ia nioinbrano pupillairo, Tautro antórioure plus ópaisse 1'ornie le tissu conjonctif 
de Ia cornóo avoc toutes sos dillóronciations. La fonte ainsi produito doviont Ia chambre antó- 
1'iouro primitivo de ruoil. Lllo ost ilivisóe plus lard par l'iris on chambre autóriouro et chambre 
postóriouro. L'ópilhclium ([ui tapisse los faces antórieuro (cornóenue) ot poslórioure (iricnne) de Ia 
ciiaiubro aulóneuro ost formo par dos ccllules mósoderniiqucs. 

1). Choroíde, sclérolique. — Cos doux. inonibranos, ainsi que Ia parlic méso- 
«lerniique de Tiris, sont i)roduilcs par de simples diíTórenciations liislologiqiies du 
tissu connoclif embryonnairc qui enveloppo lacnpule optique. 

L'hislogenòse de Ia choruale osL peu conuuc; loutcfois on distingue de três 
bonne licuro sa coucho vasculairo {chorio-capillaire), qui apparait sous Ia forme 
•''une lame mince constilnée jiar des élémenls mésonchymateux et par un grand 
'lonibro de vaisseaux. Cette couche íorme autour de Ia cupule optique un lacis 
vasculairo conlinu avoc celui qui onveloppe le cristallin audébut. 

Fig. 847. 
Figuro schómatiquo monlrant 

Ia forme de Ia cupulo 
optiíiue, ot SOS rapports 
avoc Io cristallin (daprès 
0. IIehtwig). 
1, lanio externo do Ia cupulo op- 

liclue. — 2, lamo iiilcrnc. — a, cavitó 
du pédicule oplújue. — 4, cristalliu. 
— 5, íeulc clioroiilicnnc. 
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Ii'iris npparnil soas Ia forme (ruii aniicnii mésodermifiiic sitia'' aii-dcvaiil dti 
])ord aiitérieiir de Ia clioroídc. II osl d(iul)ló en arrière i)ar répilliéliimi do Ia pars 
ciliaris rotina'. I.a conciic oxierne do co dernior, apiiliiiuée roíilro Io mésodernio 
irieii, ongeiulro Io musclo dilalaleiir do Ia pupille ((iiiYNrKi,TT 1<SÍ)8. llKKiirniiDT. 
189!)i, SOS iioj'aux oiitoiinís do pijíiiieid forincnt avoc Ia oo\iclio iiitoriio ('galemonl 
pigiiiont(''o Ia laine conimo sous Io iioiii (Tiivóo. Lo spliinctor piipillainí ap])arail 
au soiii dii iruísodormc. Los procòs ciliairos apparaissenl vers lo troisiôiiie inois 
sous ia i'orin(^ do ro])lls rayoniianis, eonstiliiós i)ar imo laiiio inóseiidiyinalouso 
axialo rovòtuo par ró])itliéiiiiin dn Ia parlio eiliairo de Ia nHino. 

La zoiio do Zinn se rvillaolio aux prooòs ciliairos ; ii ri-puque do Ia iiaissanco 
(lai>in) COS derniers sonl apjdiiiuós siii' Ti-quateur du crislalliii : ils s'oii ócartoiil 
au lar et à lucsure (pic Tieil s"accrüit mais ils kii rosleiil uuis pai- uno suhstance 
r('fringonto quMIs ont sócnMóo, ol qui. ('tiriM' on libi^es, forme Ia zono de Zinn 
( Damíanofi', 1!)00). 

fja xcléroliíjue ap|)arail oomnio uno oondonsalion du tiísu mósodormique ([ui 
onvoloppo Ia oa])ule o[)ti(iue. Ello eslpondant longtomps assez mal dólimilée d'avoi- 
leiiiósodornu! (jui otiloure ['(uil. A ia lin dela i)óriode foelnlo ollo ost oncore trõs 
niinoe au voisinajro de Ia cornóo ei autourdu norf optiípio. 

6'Aiinexes de Tceil. —1'arnii lesannexes de Tijeil, nous dt''oriroiis souIouumiI Ios 
paupièr(!s. Ia glatide laorymale ot los voies lacrymales. 

a. faupièrex. — l-cs paupiòros sonl donx replis de Ia jjoau compronant uno 
laino n>ésoilermi(|uo oentralo el un rovòtemenl oclüderini([uo sur lours deux 
faces. La lame m(;sodermi(|uo engendro tontos los partios squelotti(iuos (tarsos), 
vasculairos. muscuiairos qui ontront dans Ia couslitution des paupiòros. I/ecto- 
derme du hord liliro engendro les glandes de .Moil)omius ol l(!s oils, suivant un 
mode trõs voisin do celiii qui est enqtioyé jjour Ia formation dcs giandos sóhacées 
el des poils à Ia surface de Ia p(>au. Sur Ia face postórieure des paupières roclo- 
dcrme prend des caractòres particuliors ot oonstilue rópithélium oonjoiu;lival. Los 
deux ])aupiòres a]q)araisscnl d'assoz lionne honro, ollos sonl ({'aljord lihros el Iròs 
ócartéos Tuno de Tautre, elles s'arcroissonl onsuito, ol s'ólanl rapproohóos Tuno do 
Tauln!, se soudonl [)ar lenr liord libro ^'ópitlidliuni sonl participe à Ia souduro), 
])uis olles so sópanMil ;i nouvoau. 

li. (ilcDide lãcrjiniule. — La glandi; laorymalo so lorme par hourgoonnenuMil do 
r(''pitliélium conjonclival do Tanglo oxlorne do fioil. S(!s Itoiirgoons, d'alior(l ]deins, 
so ramiliont un gi-aiul nombrodo fois ot so crousonl onsuito. 

o. Vaieti lacrymales. — Lo canal lacrynial so forme au niveau dti sillon lacrymul, 
ótondii entro Tangle intorne de I'omI ol Ia caviló nasale, ol situó outro Io bourgeon 
maxiliairo sup(''rieur el le bourgeon nasal oxtorne (tig. SíiO, i). II apparail rliez los 
mammiroros sous Ia forme d'un oordon ó[)itliélial plein, ongendré par ró|)itliélium 
du Ibnd du sillon, jiuis qui so separe de co doriiier et so creuso onsuito d'uno 
lumiòre (lioux, Lkíí.vi,). Los poinis lacrymaux dópendonl du ronb)n qui engendro 
le canal lacrynial. 

% 111. — ()iuí.^m; .vi iii riK 

l/apparoil auditif comprend, on le sait, trois i)arlies : roroillo interno, roroille 
moyonne et Toreille exloriio. 1/oroillo interno en constitue Ia partie fondamentalo. 
Kllo existe seule cbez les poissons ; roreille moyenue et roreillo externe sonl do.-í 
apparoils de ])orfeclionnement qui so dóvoloppont pou à pou dans les dilTórenls 
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groupes d'iuiiiiiaiix i!t iiUeigneiit clicz Ics iiiamiiiilores letir élal Io plus paifail. 
I/épithéliiiin do roroillo iiitonic avoc los celliilos sensoriolles f]u'il reiiferaio vienl 
(Ic rectodenno, c'osl pour cola ([iio iioiis dócriroiis Tappareil auditif au iioiiibro 
des orgaiios dérivós do (M' foiiület. Noiis ("hidiofons d'al)ord ; 1° Toroillo interno, 
])uis í2" ToroiHíí nioyonno ot, onlin, 3" l'or('ill(; exlorno. 

1° Oreille interne. — l.a Ibrino Ia plus siniplo d'ui> apparcil auditif coiuparaljlo 
ii colai dcs verlóhrós cst ccllo qiio Toii voncoiilco clioz los mollusquos. Ghoz ces 
anitnaiix ron>ille consislo on un potit sac cios, 
spliérlíjiio {olocysle) -00118111110 par un ójiillió- 
liunicilic^ doul)l(! on doliois d'uno coucho con- 
jonctivo, cl ronforniaiil dans son intóriour dos 
politos pioiTulos calcairos (ololilhex). (Io sac 
audilil, plac(; asso/ profondóraonL au-dessous 
do Ia poau. ost lallaciió par un long norf aux 
ganglions ocróliroídcs. 

Au dóhut do sa Ibrniation, l oroillo interno 
dos vortói)i'ós so rapproclio hoaucoup dcs olo- 
cystos ilig. SiSi. Ello consisto cn uno i»olilo 
ibssotio cclodorniiiiuc (|ui s'onronco do plus on 
plus dans Ic inósodornie, [)uis sc s('pare biontul 
do roctodorino ot prond placo sur los còtós du 
1'orvoau post(''riour, sons Ia lorino (Tuiic potito 
vósicido pirifornio, Ia vósiculo auditivo. (Ictto 
dcrniòi'o, so coinpliíiuo l)ientòt par tino sório 
d(; hourgoonuouionls ou do plissonionis di> sa 
paroi. Tandis ([uo s'óhaucho ainsi Io rudiinonl 
<']iilliólial do Toroillo inicrno, (]ui,doul)ló d'uno 
lanio conjiuiclivo. constituo Io lahvrinlho nicni- 
I.rancux; Ir n.ósodorn... .p.i IVntouro suhil 
aussidos dilloro.UMations in.portantos.jui abou- ^ 
lissont à Ia 1'ornudion du lalivrintlio ossoux ot ^aio. — t, 7. ««■ uoiiúiuo. — s, \ciuo ,|ii,üuiaiie ^ ^ pnmilivc. 
dos os|)acos piMálynijiiialiíiuos. Nous ('ludicrous 
lionc dans Io dóvoloppcniont do Toroillo inlorno doux jtoints priucipaux : 1° dilló- 
'"oiicialion do INMiauclic t'i)illu!lialo ; "1" dirtoronciatiíui du lissii niósodcrniiquo. 

a. I)ilJere)tcittlío)t de ióhauchc épithélinle. — l^a vósiculo auditivo cst sitiióo sur 
Ic i'òtó du (rcrvoau poslóriour. Eu dcdans d'ollo so Irouvont Io ganglion ot Io norf 
acousliiiuo nós, on s'on souviont (voy. j). Í)'i3), iiux d(''p(!ns du corvoau postciiour, 
ilc Ia in(^ni(í nianiòro ipm uaissont los racinos i)ostóriouros cl lours ganglions. La 
vósiculc auditivo ost pirilbrnio. .<a |)oiiito ost touruóe cn haut, sa partic supórieuro, 
oililcc. rcprósonio Io ])ódiculo qui Ia rattachait á roclodornie ot dcviont plus lard 
Io recessua du lahyrinlhc ou canal endulijmpliatiquc. Cliez cortains sélacions. 
"itHu(í à TtMat adulto, Io canal ondolyinplialique Iròs allongó dóboucho à Ia surfac.o 
'Io Ia Icto par un polit orilico, do sortoi|uc choz ces aniinaux Torcillc interne gardo 
loujours SOS connexions primitives avoc 1'oclodornie. 

Oii pcui consid('rcr dans Ia vósiculo auditivo deux partios, Tuno inlerioure, 
1'aulre supórieuro, (pii so dóvoloppont dilloronunenl. La parlio inlerioure éniet un 
'livcrticulo coniquo ([ui so rocourho hiontiM, sur lui-niòmo, onibrassaivt dans sa 
"'«ni-aviló Io ííansílion norveuxdu norf auditif; c'cst Io canal cochléaire. Ce dornier 00 

(;oii|]c li-iuiávcrsalij dti Ia Irle cruii 
ciiihryon de poulct. 

(t, fclodoiMiie. — //, — c, ou lo- 
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s'callonge de pliis en phis, se recourhc coininc uiic sorte de corne, piiis liiuiloment 
s'enroule sur liii-inôine en décrivanl les toups de spire caracldrisliquos du liniaçon 
nicniliraiieiix. La partie suj)(5rieiiro do Ia vésiciile produit l(!s caiiaiix senii-circii- 
lairos. (Ics cnnaux se foi'menl à Faide d'nn niécanisnío Ires siiéeial, intúressanl à 
cotinaitre non seulenient en lui-niôine, mais parce (|iril niontrc rihnonihrable 
variété de moyens dont le développenieni dispose i)our réaliser Ia forinalion des 
organes. Cliaijue canal se développe de Ia nianière suivanle : à Ia surface de Ia 
v(!siciile auditive s'(ílève iin diverticulo aplati, seini-circulaire, ayant Ia forme d'un 
deini-disque assez épais, implanltí sur Ia vtísiculo elle-mOme. liientòl les deux 
faces planes de ce demi-disqiie s'accolent rime à Tautre siir toulo Ia partie de leur 
éteiulue comprise etitre leur iTisertion à Ia vésicule auditive el une ligue courbe 
])arall61e à leur lioiil, et situíe un peu en dedans de ce dernier. (^et accolement elTace 
lacavité du disque (jui se trouve remplacé maintenant par une lame pleine, creusde 
suivani sou hord externe d'un canal cjui déhouche dans Ia cavité de roreille 
interne par ses deux extrémilés. Les ])arois accoltíes se fusiounent iulimemetit, 
])uis se résorl)cnt. A Ia place d'un demi-disque, on a linalement un canal libre dis- 
pose en anse sur Ia vésicule auditive (voy. (ig. Sií), Io). 

Les ébauches discoides des deux canaux senii-circulaires verticaux se confondent 
en jjartie ; il en résuUe (]ue les cauaux (jui leur succèdent ont une partie de leur 
Irajet commuu, et s'üuvrent dans Ia cavité <lu vestibule par une ouverture unicjue. 

La [)ortion moyenne de Ia vésicule auditive (]ui reste aj)rès Ia formation du canal 
cochléaire et des canaux semi-circulaires se diíTérencie à sou tour. ?]lle est divisée 
par une conslriction transversale en deux parties, Tune supérieure en rapportavec 
les canaux somi-circulaires, c'esl Vulricule, Tautre inférieure en relation avec le 
canal cochléaire, c'est le saccule. La séparation (]ui se fait, aiiisi entre 1'utricule et 
le saccule est complètí! et isolerait absolument ces deux vésicules Tune de Tautre, 
si elles ne se trouvaient mises en rapport indirectemenl |»ar le canal endolymplia- 
tique (le Ia manièi'e suivante : Ia conslriction qui divise le labyriutbe se fait juste 
en face du point (raboucbemeni du canal endolyniphati(|ue et se prolonge sur une 
certaine longueur de ce dernier, le divisant en deux branclies (jui forment avec Ia 
portion restée indivise un Y renversé. On ])eul passer de Ia cavité de rulricule 
dans Ia braucbe ulricuiaire, puis dans labranche droite de TV et de celle-ci dans 
le saccule par Ia braucbe sacculaire (voy. íig. Le saccule est raitacbé au 
canal cochléaire par un tube três lin, le caiialis reuniots de IIknsen. Toules les 
cavilés de 1'oreille interne communiiiuent donc entre elles. 

L'i'pUInjliuiii ijui líipisso roírillc inlerno osl (i'al)()nl cylindniiuc, plus lani 11 deviiMit cul)ii|uií 
lias, dans les iioinls oü il iiV-xislt! pas il(! teniiinaisDiis du iiorf acoustiiiuc. Lii au contrairo oü 
doiveiit apparailio les élóinent.s sensoricls (taelies ul ci-iMes a('0usli(|ii('s, oríjant! de (loill), i'ct 
(■•pillnHiuiii s'Opalssit beaucmip el eiigemln» par .xiinpli! diiréreiicialioii Iiís1()I()í;íi|uu I(!s diverses 
fiuiiiea de cellules que Tuii reiicimtre. L'oiif,'ine de Ia poiissiérc audilive n'e.sl p.is coniuie. Koi, a 
oliservé cliez les inollusiiues (|ue les otolitiios se roriiiciit dans des cellules êpitliéliales de Ia panii 
i|ui se cliargent de ealeaire. puis aliandonnent leur plaee et loinhent dans Ia cavilé labyiinlliiíiue, 
mais (111 no sail pas si ces donin^es sont appiicaliles aux vertiUjivs. 

1). liilférenciulion du inésoderme. — L'oreille intiirne est enveloppée au début 
de cidliiles mésodcrmiijiies loiites semblables entre elles. IMiis lard ces cellules se 
groiipent en couches spéciales présentant divers états de dilVérenciation. Ou ])eut 
aloi's reconuaitre dans le mésoderme trois formations principales : 1" une couche 
de cellules appliijiiée eu debors de répilbélium et (jui donnera plus tard Ia coucbe 
libreuse (]u labyriutbe membraneiix ; -2" des amas de tissu conjonctif ii Tétat 
miKiueiix, e'est-ii-dire formé de rares cellules étoil(''es semées dans une substauce 
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fondamentale três abondante, et possédant à cause de cela iin aspect gélatineux ; 
3" iiue couclie de celliiles mésodermiques située en dehors des amas lauqueux et 
se confondant plus ou moins avec Ia masse de tissu embryonnaire dans laquelle 
va ])rcndre naissance le rochor. 

11 n'y a rieii à dire siir Ia coucho nicsodormiquo qui loniie Ia tuni(iuc iibreuso dii labyrinlhc. 
Lo tissu niu(|uoux osL, au conlraire, d'uno iiiiporlaneo extrrnie, oar il presido à Ia fonnaüoii des 

ospactis périlj inphatiíiuos do Toreillo interno, ct des ranipos du liniai;on. 11 onloure le vostibule 
sur prc!-(|uo loute son étenduo, cl (involopi)e on partie les canaux semi-circulaires et lo canal du 
liniaçon : ótudions-lo dans ces derniers points. Autour dos canaux semi-eirculaires, il formo 
une nicisse (lul, sur los cuupes transversales, a Taspect d'un croissant ombrassantle canal dans sa 
concavitó. II n'existo donc ([uo sur Ia paroi inférieuro et sur les parois latérales du canal et íait 
ontiòrenicnl dílfaut au niveau do sa paroi supórieure. A un nionient donnó, ce tissu niuqueux se 
creusc do vacuüles, puis se rósorbe ot disparait, laissant à sa placo un liquide. Ia périlymphe, 
contenu dans Tcspaco périlyinplialiíiuo, L'cspaco pórilynipbati([uo a exacteniont Ia forme do Ia 
masso du tissu niU(iuoux (]ui existait avant lui. 11 n'est donc dóvoloppé qu'en dossous du canal 
senii-cireulairo, par sa paroi supórieure ce dornier ost accoló au labyrinthe ossoux (voy. Oreille 
inlerne); (|uelque3 restes du tissu connectif conslituent los bridos ([ui cloisonnent Tespace póri- 
lyniphatiíiuo ; 

Au nivoau du canal cocliléaire, il apparaít deux bandos de tissu muquoux qui se placont sur 
deux faces opposécs do co canal et le suivont dans toute sa longueur, se réunissant Tune à 
Tautio au nivoau do son extrómitó. 8urloscoupcs du limaçon cos bandes formont doux nodules 
situes do part et d'autro du canal cocbléairo (jui a pris un aspoct légérunient triangulaire ; ollcs 
so rósorbont, et à lour placo so fürmenl los ranipes vestibulaire ot tynipani(|uo du limai,"on. 

Lo tissu inósodormiquo situe en dehors ilos ospaces périlympbatiquos et dos i'anipes du limaçon 
so confond plus ou nioins, avons-nous dit, avoc lo tissu ombryonnairo du rocbor; voici plus 
oxactoment ([uol est son rôle : lors(iuo le rcclier deviont carlilaginoux, co tissu niósodermi((ue lui 
lornio un péricliondro, puis au soin do co póricbondro, ot tandis que le carülage du rochor s'os- 
silio, il se développo de Tos libreux qui forme une cnvoloppo propro au labyrinthe. Au dóbut, 
coito formation ossouse est indépondanto du rochor ct pout facilement ôiro énuclóée cboz les 
jcunes individus, oú Ton peut oxtraire ainsi lo labyrintbo ossoux du rochor, avoc lequol il fait 
corps iniimement plus tard. 

L'axü du limaçon (columollo) est occupé i)ar lo norf cochléen, lo ganglion spiral, ct par une 
niasse do tissu cnnnectif. Co dornior so transforme partiellemont en os libreux et fournit ainsi Ia 
coluniello ossouse et Ia lanio spiralo. La columello osseuso. Ia lame dos contours, Ia lanie spiralo 
sont donc des os d'origine iibreuso, c'cst-à-dire nós dans lo tissu conjünctif sans Ctro précédés par 
du carlilage. 

2" Oreille moyenne. — h'orcillo uioyeime se développe aux dépcns de Ia preuiière 
rciilc l)rauchiale. Uuiíantsciiitsch a bieu soutenu le contraire, mais son opinion n'a 
jtas prévalu. 1/oreille moyenne noiis fournit donc un exemple du Iransfert d'nn 
organe d'un appareil à 
un aulre, cas du reste 
assez fréíjucnt. La lente 
liranchialo destinéc pri- 
initivement à Ia respira- 
lion est passée au service 
de rajiiyareil auditif. 

(íoinnie on lo vorra plus 
loin, toute fente brancbialo 
comprend uno poche bran- 
cliiate. <livorticule cntodor- 
niiquo du tube digostif <|ui 
s"avance vers rextórieur ot 
viont à Ia rcncontre d'uno 
pctite fossotto octoilormuiuo 
d babitudo peii profonde, nj- 
pondant au slllon brancbial. Lo fond do Ia pocbo brancbialo s'accüle à celui de Ia fossetto octo- 
ilci'mi(iuo, |)uis Ia menilirane communo ijui rósulte de cot adossemont se perloro et lon a ainsi 
un canal ([ui travorsc latéralemcnt lo cou ot fait communiiiuer lo pharynx avoc rexlóriour. Au 
niv(íaH lio Ia ijremit^ro fente brancbialo Tenlodermo no s'accolo pas étroitement à rectodermo, 
mais CCS doux fouillels sont separes Tun de Tautro par uno laiiie de tissu connectil'. ct il se 
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Fig. 8W. 
DíWeloppcmeiil de rorcüle nioyoinic : A, lí, deux stadcs successifs {schématique). 

1. oftodornu». — 2. tissu muiiucux. — 2\ inésoderme. — 3. inusclp <lu inarteau. — 
4. murtímu. — B. iMilo<l«írnie. — 6. trompe <rKustache. — 7, rorher. — 8, fonrtre ovale. — 9. romlff. — !•>. ranal <'n<lülymphuti<iue. — 11. utriculo. — 12, saccule. — n. í-analis rnuniiMis. — IV. Ihnaçoii, — 15, canal seuü oirculHire. — 16, meinl)rane du 
lympan. — 17, ranipo du lijnaíon. 

ANATÜMIK IlUMAINE. — T. IV, 5® KDIT. 120 
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í(irii;o aitisi fiitru 1'onúllo nioyenno et IVxttjiicur uno incnihrano (lui, cDiitrairoiiient à cclli! (pii 
cliH los lonlps l)i-aiicliialos, no sc iierfüro jamais, c'ost Ia membrune ilii hjmpan. l-e tissu cimiiectil' 
placo entro roi;toclei'rite et l'i'nt()ilornio 1'oríiio liientíU une niassc gélatinensc (1(! tissu ínui|ueux 
qui SC (léveioiipo licaucoup cl repousso l'épÍLlióliuni cntodonniíiuo ilu tyinpan cuntro tos parüis 
ilu laliyrintiic, occiipant ainsi l'espaco dans loiniel se creuscra jilus taid Ia caisse ilu tyni|)an. 
Dans cc tissu conneclil' pronnont placo Ia cordo <lu tynipan ot los ossolets do Touio ijui so déve- 
loppiMit dans sou épaisseur. A un nionienl donnó co tissu niuiiucux sc icsoilio peu á peu et 
disparaít ; ronlodci nic piiarynfiicn (|u'il inainteiiait éloifínó de roctodernio do Ia nirniljranc du 
tyniiian so rupimiclie do ec doinier cl tapisso Ia cavitó (jui se forme entro Io laliyrintiio ol le 
lyn)pan lui-jnèmo au liir et à niesuro de Ia disparitiun du tissu muiiucux. Dans ee mouvement. 
l'cnt()dernio pliarynKÍen recouvrc los ossclols do Pouio ipii, dégaf^és du tissu naupunu, Si intilonl 
lilircs au sein do Ia cavité do Ia caisse, mais qni, en réalité, sonl rovôlus ]iar répiliiélium eiituder- 
uiiiiuc, cummo Tintuslin diins Ia cavité alnlíiminalo est revètu par le péritoino. 

3" Oreille externe. — L'oreillc exioine se forme (runo nianière três siiiiple. 
l/épaississciiieiil (les partics iivoisiiiaiil Ia rosselte eclotlormuitie doiit iiotis avoiis 
])iirlé (silioii l)raiicliialj, Iransfonne cello losscUe eii uii canal asscz loiig, Io con- 
duil audilif exlernc, piiis les bords de roíivei-Lure de ce canal, qtii appai lionnenl 
resi)cctivoinoiit, ranléficiir aii pfeinier atr hrancliial, Ic poslérienran sccond are, 
Iburnissenl par un dóveloppeinent jtropfc le pavillon de roreille. Une série de six 
tubeicides so dóvclopitent sur le poiirloitr de rofillce éxlerne, el cliacun de ces 
liiltercnies «'accroissaiit de i)his eii pltis, et se rusioniiant i)Uis ou niuiiis avoc ses 
Vüisins, fornie mie ])ailie du pavillon délinilir (Iragiis cl anliliagiis, liélix, etc.). 

^ 1 V. — ()m;A.NK oi.r.vcrii' 

l/a]»paroil ollartil' se dévelopi)o, cointnc tons Ics organes dos sens su])ói'ienrs, 
aiix dépciis de rcctodenne. II so nioiitro au dél)iit sons Ia lorinc de deiix épaissis- 
scments d(! rectoderine de Ia face anlcrieure de Ia tOte, cliainjis naíttiux de 
puis reclodeniie ainsi dillofcnció s'enroiice, forniant deux ])etiles fosselles, Ics 
füi^seltes ulfacUva^. (]es fossctles, piofoiidcs dans Icnr jiartie siip<'rieiire, sunt 
inoins d(!vel()i)pées vers le lias, else contiiment de ce còté par une goullièfo (sillun 
nasal) ([ui alioulit sur le honl supérictir de 1'orilice ])uccal. Los lèvres de ce sillun 
s't'i)aississciit ct 1'orineiit les hoicrgeoitíi >iasaux externes et internes. Ces deruiers, 
processm (jlobalaires de llis, apparaissenl (;oninie des exi)aiisions laléralos (rune 
l;iine inédiane (jui desceinl du fronl sur Ia cavilé l)uccale primitive dont elle forme 
sur Ia ligne médiaiie le hord supérieur, el (jui a reçti le noin de bounjeon frontal 
ou dc }irotu)i(jaiJieut fronto-nasal; ils soiit separes run de l'aulre par uiie écliati- 
crure (jui divise le l)ord inférieur du lioiirgeon frontal. Au-dessous du hourrelot 
nasal externe donl elle esl séparée ])ar le sillo)i lacrymal, se trouve Ia hraiiche 
maxiliaire du preinier are hrancliial deslinée à former plus tard Ia iiortiun de In 
face répondant au maxiliaire su])drieur, Le sillon lacrymal al)üulit à Ia cavité dcs 
fosses nasales, dans laiiuelle il se déverse eii (]uel(iue sorte; c/csl lii nn rapporl 
imporlaiiL expli(|uant hien dès maintenant les rapports ijui existent cliez raduUe. 
iiientòt Ia l)i'anclie maxiliaire supérieiire sc dévelü])pe, passe, à Ia nianière d'nu 
pont, au-devant de Ia gouttièro nasale ct vient s'accoler au hourgeon nasal inlerne. 
11 en resulte i|ue Ia gouttière nasale esl Iransforméc en un canal {canal nasal), et 
que Tappareil ulfactif presente deux oiivertures: Tune aiilérieure situce ii Ia surface 
de Ia této el (jui répoiid à Torilice jjrimitif de Ia fossette olfactive, l autre jiosté- 
rieure siluée dorrière Ia liranclie maxiliaire du preinier are braiicliial et <11" 
déhouclie dans Ia cavité i)uccale. (;ello dcrnicre ouverlure jjcut ítre coiisidérée 
coniine rouverture pustérieure des fosses na.sales, elle est à ce nionient sitiníi^ 
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iiniiiédialoincnt en avrièrc dii mnxillaire siipérieiir, posilion qii'elle occupe clicz 
ccrlains aniiiiaux ])cntlaiit loulc leiir vic. Dans ce cas. Ia cavilé cies fos-scs nasales, 
Irès rúihiile, ircsL pas aiili'c chosc que cclle du canal nasal, Maischcz Ics cniljryons 
(Ics aniinaux supthicurs, les clioses ne reslent pas en cel clat. Les deus. canaux 
nasaiix. se ])roiongenl cn dessus el se transfornient eii deiix fenles élruites el 
allongécs qui s'élendent d'avanl en arrièrc. Ces dcux fenles lfenles pahitines dc 
Duiisv), s(5|)an'es Tune de Taulre par Ia cloison forniée par Ia subslance du buur- 
geon IVonlal inlermédiaire aux deux fossetles priniilivcs, s'uuvrenl lai\iíeinent 
(Inns Ia houche, de 
lelle sorte (pi'il existe 
une seule eavité naso- 
huccale, inipaire et 
unlcpie dans sa partie 
inférieurequi connnu- 
ni(pic avec le dehors 
par ia l)ouclie, paire 
dans sa ])artie supé- 
rieure (]ui débouc.lie à 
Textérieur i)ar les ori- 
lices externes de Tap- 
pareil olfactif. Deux 
lanies liorizontales, 

partaiit du l)ord in- 
terne de rai'C niaxii- 
laire su|)érieur pour 
se (liriger en dedans 
vers Ia cloison, laines 
palalinex, intervien- 
nent alors et cloisonnent Ia eavité naso-buroale en deux élages snperposds, le 
sui)ih'ieur répondant aux fosses nasales, Fiiiféricur à Ia bouchc propronient dite. 
Les lani(!s ])alatines ne s'étcndenl pas sur toute Ia longiunir de Ia eavité naso-buc- 
cale, mais s'arrôtent en arriòre à uno certaine distance do Ia pnroi postérieure 
de cette deriiière. 11 résulte do leur formation que roriílce pof-térieur des fosses 
nasales, situe au début imniédiatement en arriòre du niaxillaire supérieur, est 
rei)ürté fortenient cn arrière. 

Les laiiics palatiiics pciivent no pas so sondor sur Ia lignc auMlianu ct Ton a Ia inalfunnation 
roíiiui! sons Io iiorii ile /issure palaline. La cloison palaliiio ne sópare pas criino Miaiiiòi-c absoluo 
Ia cavil.ó (Ifs fosses nasales d'avee Ia eavité buecale. II existe ehez Ia pluparl des inaininilòi cs un 
c''lmit eoiidiiil 1'disaiit cünununiíiuor cos deux cavilés, c"csl le canal do Stkxsox reprósi'nlü cliez 
riioinine par le eanal incisif qui, on Io sait, n'evisto cjuo sur le síiuelelte ot est coiiibló pcndant 
Ia vie |)ar des parlios niolles. 

La |)arlio inlcrieiiro du eliainp nasal so diíTérencio do bonno licure (Ilis) cn un ))otit oriranc par- 
lioulior. óliauclie do Vorgane de Jacobsoii. Celte éhauelie so separo ensuite du cbanip nasal, i)rond 
placo à Ia i)arUe anlórieuio el inlericuro do Ia cloison el formo cnfln Torgano sííusoriel sus-indiqué 
innorvé par uno liranclie ilu norf olfactif. 

l/i'l)illi(;liiiin olfaelif n'occupo, on Io sait, que Ia ]>orlion supériéure dos fosses nasales, c'esl 
coito porlion seuleinenl (|u'il convionl de regarder coninio Torfiane olfactif. La eavité dos fosses 
nasales osl une voio d'ontréo de lair i)ernioltant à co dernier do Rafíner 1'appareil nispiratoire 
sans passor par Ia bouclio. Cotto eavité, tapisséo «run épilbéliuni cctodenni(iuo, se couipli(iuo de 
deu.v nianières ; 1» par rapi>arilion des corneis, prolonf^onionls de Ia paroi qui fonl saillie on 
dedans; á" par Ia formation des sinus, cavilés creusées sccondaireinent au soin du squelclto des 
parois el qui s'üuvrenl dans Ia eavité nasale dont lu rovòtomont muquou.x s'étend sur clles et 
los tapisse. 

Aprés (luo Io Ijourgcon niaxillaire supérieur a atteint le prolongeraeni nasal interne el que 

A 1! 
Kig. 8.')0. 

Dévolopponiont do Ia faco : A. premier sladc; 1!, socond slade 
(scliématkiae). 

1, omI. — 2. silloii lacrymal. — fossollo olfaciivc. — 4. sillon nasal. — õ. pro- 
loiifçeinont frouLo-nasal. — ti. ))rocossus ^lolmlaire. — 7, liom'scnn nasal externo. 
— S. itrauohe tnaxiiluire snpiTienre lUi pvoniier are vise(^i'al. — !), lii'unrlie niauili- 
l)nlaii'e dii nu^ine are. — llt, seeond are visceral. — 11^ bonehe. — li, li{íne ile 
sonilure des deux proeessns jçlolinlaircs. — 13. lijíne de sonduve dn liouríreon inaxil- 
laire sn[)ériour uvec le processus globulaire du niôine còté. — ri, orilico externe 
<les narines. 



9ü6 E.MliHVüLüGlE 

l'on(icü cxlcrnc de rapparoil olfactif ost ainsi foiimi, cet orifice csl iraborti situó ii lleur de ItHc. 
il(! iuímiio (|ue le noz ([ui ne fait pas oncore saillie. Bientrtt celte saillio apparait par Io dévolop- 
penioiil (li^s piülonseinents nasaux cxterm-s et de Ia portion du bourgeon frontal située en dessus 
d(!s prolougements nasaux internes. Ges derniors ne prennenl on elfet aucune part à Ia cons- 
titutiiin dii noz, et á cause do cela llis a subslitué au iioin (|ui! nous leur avons dunné 
Jus(|u'ici d'ai)rès Kõi.likkii, le noni de prolonqcmenls ou processus qlobulaires. Les processus {ílo- 
l)ulaii'es se réuiiissent sur Ia ligne niédiane, coinine nous le verrons plus loin (voy. Face), for- 
iiiant Ia porlion niédiano (incisive) du bord supérieur de Ia bouche. La porlion du bourgeon 
frontal située au-dessus d'eux formo le dos du noz ct sa cloison, les prolongenionts nasaux 
externes fonnent les parois latérales et les ailes du noz. I^e siUon lacryinal, <|ui sétendait dVbord 
entre Io bourrelel nasal externe et Tare niaxillaire, s'eirace apròs ([ue répithéliuin de sa partie 
profonde a engenilró le canal lacrynial et disparalt. 

Hociistettek, puis Kkiuel ont soutenii (|uo les prolongenionts nasaux le's quMIs ont été décrits 
ci-dessus n'étaient pas des lorinations dislinctes et indiviilualisées, mais de simples onilulations 
<le Ia surfaco du visago, et (|ue los sillons ijui les sépareut sont artillciels ct produits par Ia chuto 
d'un épilhélium ([ui les comblo à Total normal. Ainsi le silloii nasal n'existe pas sur le vivant et 
ou peut le fairo apparattre en balayant répitbéliuni. 

§V. — Pauties kpitiikmai.ks i)i; i.a pkau kt i.i;i:us dkiuvks 

■Vprès avoif foiirni le systèiiie nervcux et les organes que nous avons déjà décrits, 
rcctotlernio foi'nie le revèteinent épithélial de Ia surface du corps, c'est-h-dire 
rdpidernie. í/éjjidenne, uni à une lanie inésoderniiíiue (le dernie), conslitue Ia 
peau sur hKjiielle naissent une série d'organes soit saillants (polis, onglesj, soit 
rentrants (glandesj que Ton peul eonsidéror conune (les annexesdc Ia i)eau. 

Nous étudierons tout d'abord le dévcloppeiiient de Ia {)eau, puis celui de ses 
annexes. 

1° Développement de Ia peau. — L'épidernie est uiie siinple transforniatioii 
de l'ectoderine priiuilif. (le dernier consistait d'al)ord en une seule coui:lie de 
oellules haules, mais hientul il presente deux couches sujterposées : Tune, pro- 
fonde, forniée de cellules cul)i(iues, répond à Ia couclie génératrice ct au corps 
iuu(iueux de Tautre sui)erflcielle, forinée de cellules jjlates, n-pond aux 
couches cornées de répidernie (IvoM.iKKitj. I/épideruie s'épaissit par niulliplication 
de ses strates ; dans Ia couche superlicieile se rencontrent des cellules dont le 
noyau s'alropliie et (jui desíiuaiiienl, forniant à Ia surface du corps un enduit 
onctueux, le smeyma embnjonum ou vernix caseosa. Une parlie de ce vcrnis 
lornbe dans le liiiuide anuiioliíjiie avec des jjoils de lanugo, et ces déhris, avalés 
avec Peau de l ainnios par le fiütus, se retrouvent dans le niéconiuni. 

Le dernie est constitué de prime abord par des cellules embryonnaires du lissu 
conjonctif. l)'oii viennent ces cellules? Sur les llancs et du còlé ventral. elles sont 
fournies par Ia couclie Ia plus superlicieile de Ia lame libro-cutanée, qui à ce niveau 
est inunédiatement accolée à répiderme; du còté dorsal, au niveau des protovcr- 
tèbres, le derme est forme par des cellules venues de Ia couclie externe des proto- 
vertèhres (voy. p 978). 

Le dorme est separe do répiderme par une couclie minco anliiste, membrane basale, f|ui, clicz 
les vorlebrés inférieurs surtuut. ucciuiert une réello importance. Cette lamo est au début parfai- 
tement lisse. et Ia face externe du dernu> ombryonnaire, supposée dêpouillée de répiderme ipii 
Ia rovèt, se monlrerait absolunient plane sur toute son étondue ; mais bientAt cotio surfaco se 
bérisse d'uni) sério de prolongenients coni(iues, les papillos. '1'oules les formations papiliaires que 
Ton rencontro dans le derme ne sont pas saillantes á sa surface, il en est qui sont bituées pro- 
fondénient dans son épaisseur, ce sont les papilles des poils. 

2' Annexes de Ia peau. — Les annexes de Ia jieau sont, cliez rhommc : les poils, 
les ongles, les glandes sudoripares, les glandes sébacées et enlin les mainelles. Les 



OUGANES DÉIUVÉS DE L'ECT01)ERME 957 

dciits rentrent aussi parmi ces orgaiies, mais nous rattacherons leur élude ainsi 
que cellc de labouche (invaginalion eclodermique), à rhisloirc du lube digestif. 

a. Poils. —A partir dii Iroisièiiie iiiois de Ia vie foetale, cliez riiomme, on voit 
iiaitro de Ia face profonde de Ia coiiche de Malpighi des bourgeons épilliéliaux 
pleins, cylindriques ou légèrement reiiflés à leur partie tenninale, et qui s'cn- 
foncent dans Tepaisseur du derme. Ces bourgeons sont destines à fournirles poils : 
leur extréniité enfoneóe dans le derme se met bientôt cn contnet. avec un pelil 
nodule du lissu mésodermique qui va constituer Ia pai)ille du poil. Ce nodule est 
formé de cellules rondes, embryonnaires, il semble déprimer le fond du bourgeon 
épidermique et s'eii coiller comme d'une calotte; bientôt il presente à sen inté- 
rieur des vaisseaux sanguins, et Ia papille est ainsi déíinitivemenl constituée. Le 
germe épilbclial, bourgeon du corps muqueux, subit de son côté des change- 
menls importants. A sa pdriphérie, ses cellules qui se continuent d'ailleurs avec 
ceiies du corps muqueux, prennent Ia forme et Ia distribution des élémenls de ce 
dernier, et constiluent Ia gaine externe du poil; parmi les cellules centrales, celles 
(jui se trouvent immédialement au-dessus de Ia papille se multiplient avec une 
grande énergie et forment un faisceau d'éléments allongés qui se groupent en une 
tige cylindrique, Ia tige du ])oil. Cette dernièro s'accroit incessamment par Ia pro- 
lifération des cellules qui coiOent Ia i)apille, et qui engendrent, en môme temps 
(jue Ia ligc, les gaines internes du poil. Les cellules de Taxe du germe pileux, 
situées au-dessus du poil naissant sur Ia papille, se cbargent de graisse et dispa- 
raissent, faisant ainsi uno sorte de cbemin pour Teruption du poil (Gottb). 

I,os ])()ilá sont caducs, ils inourent par atropliio do leur papille ct tombont, soil, arracliós, soil 
repoussiSs au deliors par un poil do remplaccinont qui, prolitant- do leur gaino oxterne, suit Io 
iiiêiiic cliemiii ([u enx. 

Los prcniiers poils qui apparaissont clioz Io footus (ciiKiuiòino niois) sont oxtríniomont lins ct 
dólioats (poils l'o!lels, lanugo), ils soai. trós répaiidus à Ia surfaco du corps, mais no tardcnt pas à 
toinbor, soilpondanl le cours niònie do Ia vie íuíLalo, soil apròs Ia naissance. 

Los poils do roínplacoinent naissont d'liabitudo sur un gerino furinó par une proliféralion do Ia 
gaino oxLonio de Ia racino de i'ancion poil et (jui so dcSvoloppe coinnio Ta íail Io proniier gcrino 
pileux. On euniprond faciloinonl alors cornniont il se fait ([uo Io poil do romplaeeniont omprunle 
ia gaino do eelui (jui Ta précédé. Ce modo de developpemont des poils de nouvollo formalion 
presente de grandes analogies avec Ia producLion dos denls de Ia secondo dontilion. 

(iüTTE ct KOli.ikeu ont aussi prétendu (|uo, mime apròs Ia naissance. des poils pouvcnt se for- 
mcr dinictoiiient |)ar des germes vonus du corps munueux de Malpiglii, comme lors de Ia pro- 
mièro apparilion du syslòmo pileux ; il csl incontestable (iu'il on est bien ainsi dans Ia peau qui 
«•ouvro ia ramuro des cerfs el ([ui se renouvello avec cette dernièro {Kolliker). 

1). Onglfís. — Les ongles commencent à sc former vers le troisième mois de Ia 
vie intra-utérine, un peu plus tòtdans les extrémités antérieures (mains) que dans 
les extrémités ])ostérieures. Leur apparition est précédée par Ia formation du lil 
de l'o7igle, c'est-à-dire de Taire sur laquelle va se développer Ia lame unguéale. 
Cotle airc est liinitéc par des l)ourrolets, antérieur, lateraux ct postérieur, forniés 
par des repiis de ia peau: le repli postérieur est le plus marqué, c'est àson niveau 
{jue se formera Ia racine de Tongle. L'épidernie du fuitus, dans Tétendue du lit do 
Tongle, subit des modiíications três importantes; son corps muqueux s'épaissit 
beaucoup, ses couches cornées sont aussi três épaisses et forment une mcmbrane 
particuiière qui rccouvre entièrement le lil de Tongle jusqu'au cinquième mois, oü 
olle disparait, c'est Vepanychiurn de Unna. Le périonyx est un reste do Tépony- 
cbium. Kntre Io corps muqueux et réponycbium, au qualrième mois, apparait une 
niince lame cornée ipie Ton pcut considérer comme le premier rudiment de Tongle; 
cotte lame est tròs mince, souple, à peine plus résistante que les couches cornées' 
<3lics-mônies, olle est formée de cellules du corps muqueux imprégnées de kératine, 
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1'üurnio elle-mèiiic ])ar de róléidine siliióe clatis los cclliiles superficielles dii corps 
iiiiuiueux (CuuTis). Celte laiiie sera reiuplacré i)ai- une série (l'aiilres (]ui dvoliie- 
rontsuccessivemeiit, de Ia inOiiie iiiaiiière qu ello, disparaissaiil avec r('])()nycliimii. 
l/ongle déliiiilil" est foriné i)ai'uiic couclio r(''pündaMl au slralim» luciduiu de Tíípi- 
dernie (Cuuris); sa siibstance (.'oriiée provienl noa pus de 1 tMéidine, mais bieii 
(ruiie inalière i)ai'liculière dite otiychoyène (Ua.nvieu), 

Hii süiiiiue, le développcinent de roni,'le se rédiiit à une diirérciiciation liisto- 
logiciue se prodiiisant au niveau (Pune aire spéciale liniilée par des liouiTelets et 
coniiuesous le iioiii de lit de Tongie. 

c. Glandes sndoripaves. — l^es glandes sudoripares api)araisseiit au ciníiuième 
inois sons Ia fortiie lie bourgeons épilliéliaux de lacouche profondí» de répiderau'. 
(les boargeoas, cyliadriqucs, pleias, s'enroaeeal dans le deraie assez profondií- 
aieat. Arrivée daas Ia partie iaÍLMicure da deraie, Icur exlréaiilé se recoarbe ca 
crosse, pais 1'accroisseaieaL contiaaaat avec éaergie, elle se replie sar elle-aièaie 
ua grand aoiabre de fois, foraiaal le peloloa coana soas le aoai dc gloaiérule de 
Ia glande sadoripare. La kiiaiòre de ces glaades se crease assez tard, aa sepliènie 
aiüis. 

d. Glnndfix sébacées. — í^es glandes sébaeées soai, ea règle gduérnle, des aaaexes 
des j)0ils. Klles aaisseat coaiaie des boargeoas laU^raax sar lesgeriaes pilcax alors 
([ae ces deraiers oiil déjà alteial an difveloppenieat a.ssez avaacé, c'csl-à-dire pre- 
senteai aae papiile bica tbraiée. Klles api)araissenl soas Ia forau; de readeiaeats 
laléraax de réiiilliéiiaia de Ia gaiae extorae des poils. Ces reaíleaienls soai d'abord 
pleias el formeis par des eellales loates seaiblables entre elles, jiais les cellules 
eenlrales se cbargenl de graisseet fournisscnl Ia matière sébacée qai iaiprègne le 
poil. 

Dos fílatiilcs sól)aci;es i)euveiit natti'o (lirocleiiicnt do roclodoiino, cVst-à-din! sans i'trc aniioxóos 
à ili'S Koiiiius piloiiv. Ccsl uinsi (|uc los slainlos sóiiacóos do Ia iiiui|uoii.se dos lòvics, dii piópuce 
cl du bUukI apparaissonl coiiimo dos liourgeoiis ploins do l'Opillióliuni culaiió, i|ui so raiiiilient 
UM coi'lain iiomluNí do Íbis, el iironin iit Taspocl d'un(! potilo fiando eii í,'''ai>po. (Jos jçlaiidos loui- 
iiissont tino traiisitiuii toulo naluivllo vors los fçlaiidos iiiamiiiairos. 

e. Glandes niammaircs. — l)'après O. Sciiui-tzk, les mamelles ae sc développenl 
l)as isoléaieal sar les poialsde Ia peau oà oa les Iroave pias tard, aiais elles aais- 
seat sai' iino ébau(;bc ('iiilbéliale coiaauiac, (jai a Ia loraie (raac ligae saillaate 
(ítendae sar les parois lalérales da corps, de Ia racine da meaii)re antériear fnissolle) 
jus(ja';i celle da aioaibre postériear (pli de Taiae). (leite ligae, Forniée par un épais- 
sissemeal da corps de .Malpigiii, a rei;a do Schultzk le aoai de cvêle vuuiunairo 
(Milcklinié). Elle liréseate bieatòldes i^eallcmenls ovalaires (|ai Ia rcmleal aioaili- 
foraio, [)uis, les ponts épitliiHiaux foriaés par Ia ligae aiamaiaire el (jai aais^aieat 
ces dillerenls renlleaients disjjaraissaat, ces deraiers devicnnenl iadépeadaats les 
uns des aatres el coastilueal les poinls inatnmaires. Aa niveau de cbacua d eax, 
Ptípiderme forme une dépression ii Ia conslitation de laqaelle ])reanent jjarl noa 
sealeaienl ses coaches profondes, comaie cela avail lieu daas les glaades (jue noas 
avoas étadides jas(iu'ici, mais encore ses coaches superficielles coraées. Celte 
dépressioa a re^a le nom de champ glandulaire illuss). De Ia lace profoade de 
répiderme da champ glandalaife naissent (;ii et lã des bourgTOns pleias (pii se 
ramilicat el sc développent largenieal, foraianl une série de lobes glandalaires 
(glaades aiaaimaires), (jui débouclienl isolémenl les aas à còlé des aatres daas 
Téteadac da chaaip glaialalaire. CliexTlioaime, le champ glandalaire, d'abord légè- 
ineat dépiúmé, commc oii Ta va, forme ai)ròs Ia naissuace une saillie assez mar- 
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([iiúe qui constituo Ic mainclon et soa aréolo; cliez Ics animanx poiirvus d'an pis, 
il SC ci'ousc aii contrairc davantage ct formo Ia cavité du pis (Klaatscii). 

AlíTlCLK IV 

UIKIANES DÉllIVKS DE L'ENTODEIlME 

Dans rcinl)iyon tròs jcuiic, rciitodcnnc forme un tul)c closà ses cxtrémités anté- 
riciircct poslóriciu'c, ot à Ia facc vcntrale duquol se trouvcnt les vcsiculesombilicalc 
ct allanloide (voy. art. II, íig. 8^22). Biciilôt, Ic tubo digestif se met en communica- 
liüii avcc l'exlérieur de Ia manièrc suivanto : à Ia 
face inférieiire de Ia lèle se forme une fossottc cclo- 
dennique dirigce cravant eii arrièi'e et dont Io fond 
nc tardo pas à s'accoler au ciil-de-sac pharyngicn, 
c'ost Vinvaginalion buccale ou \c stomoduium (ir-utjaa 
houchc, j'cnfoncc). 

Le fond dii stomodoeum accolé h reutoderme pha- 
ryngicn forme d'al)ord unccioison menibraneusc, Ia 
mcmbrane pliari/ngienne, mais cette nieml)ranc se 
ríísorbe l)ientòt ct dòs lors rinlcstin communiqiic 
libremcnt avec Texlericur par Ia l)Ouciic. 

Au niveau de rcxti-émití postéricurc dc Tcmbryou 
une conununieation s'ctablit aussi avec le debors 
jiar ur, ])rocédé que Ton a souvent compare schéina- 
liíjucinent à celui (jui déterniine Ia foruiation de Ia 
l)üuclic, en disant (jue, dc mème que l'ectodcrmc 
fournit Ic slomodicum en avant, il donnc en arrièrc 
le proclodwuin (rpw/.Tíí, anus); mais cn réalité Ton- 
vciiure posléi'ieurc se forme d'ane manièrc un pcu 
spécialc, conimc nons le vcrrons pliis loin. Bien que 
le stomodieum ct Ic proclodocum soient d'origine 
('Clodcrmi(}ue, nons rattachcrons, leur étudc à celle 
du fcuillet interno, car leurs relations avcc ce der- 
nier sont trop intimes pour (juMl soit possible de les 
cn sci)arer. 

I.e tui)c digeslif, maintenant ouvcrt <à ses deux 
cxtrémités, subit une série de transformations. Sa 
rc' ;ion antérieurc ou ])haryngicnnc devient le sicgc 

Fig. 8ül. 
Yuo (Veiisemble dos formations 

entüdeniiiques. La tigure est 
vuo do proíil, sauf dans sa 
partie supéricure ([ui a étõ 
turduo cn avanl (schémalique). 
l, hilcsliii pharynjiien. — 2. pochcs 

brancliialcs. — 3, óhauclic impaire dc Ia 
llnroíde. — 4, ébauclio juilmonaire. — 
5, ébauclio liópato-CNStiquo. — (i, paii- 
cróas vonlral droit. — 7, paiicréas vculral 
j>auc!ic. — 8, pancrí^is dorsal. — O, vési- 
cule ombilicale. — 10, vósiculc allanloide. 
— II, clDa(|ue interno. 

de Ia prodnction cruno série dc pochcs, ;joc/ies bran- 
chialea, en rolation avcc les ares ))ranchianx dont 
rimportance est si grande dans Ia formation de Ia 
face ctdu con. En arricro delarégionpharyngicnne, 
Ia porlion digcstive dii canal intcslinal suhil dos changemcnts importants dans 
son calibre ct dans sa longneur, suivant ics dillcreiits points. Enlin une serie d'or- 
gancs anncxes ap()araissent comme des appendiccs du tubo entodermique, ce sont 
los iioiunons, le foio, le pancréas. On pcut aussi dccrirc parmi les organcs déi ivés 
de renloderme Ia cordc dorsalc qui joue un ròlc iniportant avant Ia constitution du 
squclcltc (lédnitif. 



OÜO KMUHYOLOCIE 

Heiivoyant poiir Tétiule de 1'entoderine dans Ics preiniei'á stades à Tarliclo II, 
(p. í)!;-} et suiv.;, nous étudierons successiveiiieiit ici ; 1" Ia boiiclie cl le stomo- 
doiiiin; á" ranus et le proclodHíum; 3" les ares branclüaux cn general; -V' les 
ares branehiaux chez riioinme et leurs dérivtís : a, face; b, coii; c, orgaries aniiexes 
de Ia cavitó l)accale; d, organes aiinexes des poches hraiichiales; ;)" Ia portioii 
digestivo propreineiit dite dit tube cntodcrini(iiie; O" les organes annexes dcce der- 
nier, le ponmon, le foie et le pancréas; 7° Ia corde dorsale. 

§ I. — L.\. ItOUr.lIK KT I.K STO M o l)(KU M 

Le stomoduíuin est nne fossette liígèrenient aplatie de hant en bas, située entre 
ce quisera pius tard Ia base dii cràne et le plancber dii ])reniier are brancbial. On 
lui donne qiiel([uefois le noin de bouehe primitive, celui de stomodoeuni convient 
inieiix : 1° parco (jiiMl evite tonto confnsion avec le blastopore ou boucbe jjrinütivií 
(jui n'a rien à faire avec rinvagination buccale; parce que le stoniodoenni no 
répond j)as intégraleinent ii ce (jui sera pins tard Ia boucbe délinitive, et qu'il 
importe de ne pas identilier absoUiment ces denx parties Tune avec Tautre. 

Limite en liaut et cn bas comme il a été dit ci-dessus, le stomodoeum est borné 
cn arriòre par Ia membrano pbaryngienne formée par Taccolement intime do 
répitbélium ectodenniquo do Tinvagination buccale avec I dpitbélium entoder- 
inique du pbarynx, entre lesquels n'cxisto aucun élément mésodermiquo. 

Sur los coupes vcrticalfs passant par Io plan niédian, oti voit Ia nienibrano pliaryngicnnc; 
s'iiisérei- sur Ia hasn ilii crime. Kti avant de celle insorlioii se trouve, sur Ia voüte clu slomodccuin. 
uni! Tossottc ectoderiiiii|ue dirigéo ilo bas cn liaut. Ia poche hypophjuaire ou de Kalhke, (|ui fariiK; 
ultcrieuiemcnt Io lobo antórieur de riiypnpliyso. Kn arrièro de Ia rueiiibrane pliarynfçicnne existe 
uno autre lossetlo, paralU>le à Ia pocbe do Itatlike, mais de nalure cntoderniiiiue, c'est Ia poche 
de See.ssel (voy. üii, 7 et 7'). 

ha niornbrano pliaryiigiennne se perce bient(M cn son centre d'un trou (|ui fail coininuniiiuer 
Ia bouctie avec le pbarynx, mais cetle cümmunication est encore étroitc, et le reste de Ia mern- 
brane pbaryngienne forme entre ces dcux cavités une sorte do diapln-ajíinc. Io voile pliari/ngien. 
Kníin ce dernier se résorbe à son tour, et Ia boucbe et Io pliarynx se continuent sans intcrruption 
l un dans Tautre. 

Le stomodeeum formara á Ia fois les fossos nasales (les fossettes olfactivos s'ouvrcnt en elTet 
largement dans Io stomodiBum ct se confondent en partio avec lui) et Ia cavité buccale de Tadulte ; 
voyons i(uollc pari on peut lui altribuer dans Ia constitution de Ia boucbe <Iélinitive. II y a à co 
sujet dcux opinions. Pour Kòu.ikeh, Ia menibrane pbaryngicnno s insère au nivcau de ce ([ui 
fournira pIus tanl les i)iliers postérienrs du voilo du palais: par consé([uent le stomodiinim, 
comme Ia boucbe délinilivo, est limité en arrière par les piliers du voile du palais, ct Ia boucbe 
et le stomodeeum ont à pi'u près Ia mime étendue. Pour llis, le slomoda:um est beaucoup 
moins vasto, Ia membrano pbaryngienne, en elfet, loin do s'insércr au niveau des piliers. s'attacbo 
bien pIus on avant, au plancber de Tare maxillairo infcrieur. de sorte i[ue Ia boucbe délinitivo 
est forinéo non seulement par le stomodeeum, mais par uno partie du pbarynx entoderiniíiue 
situéo derrièro celul-ci. 

^ II. —L'anus i;t i,k puoctoix^.um 

L'ouverture ]>ostérieure du tubedigestif ne se forme pas au nioyen d'une inva- 
ginalion ectodermiiine allant aii-devant du cul-dc-sac intestinal, mais bien aux 
ddpens.de Ia 7nembrane anale (voy. [). 8!)8 £t !)13). Cette iiiembrane forme Ia 
paroi antérieure du cloaípte interno, lequel est une sorte do carrefour eoinmun 
011 aboutissont, d'unc part Io tul)e digcstif, crautre part le pédicule de lavdsicule 
allantoíde et les coniliiits génitaux. De mince (pi'elle élait au déluil, Ia membrano 
anal(M!stdevenao Irès épaisse et forme comme un boucbon (jui forme on avant le 
cloaque inicrne, c/est le bauchon cloacal do TounNKrx ilig. «Síii, I). Le cloa<]ue 

t 
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inlenie se divise à iin inoincnt (loniic {cloisonnement du cloaque) en doiix canaux 
situeis ruti devaiit raiilro ; !e canal postériciir continue le trajct du tube digestif 
dont il coustituc Ia iiarlic, terniinaio, rantéi icur (canal uro-génilal) fail suite au 
pídicule dc Ia vésiculc alIanliVidc. A co dernier se raUaclicnt les conduits génilaux 
dont on parlera plus loiu. Cos dcux canaux iniostinal et uro-génilal conduisont sue 
Ia face iniorno du houchon cloacal qui les foi'me 
cn iivanl. l'our bien coniprcndre le cloisonnemeni 
du cloaque le lecleui' est prié de se repórter aux 
figures 8:21 ct 8t)o el à Ia ])age í)8(). 

Par le fait du cloisonnement du cloaque, le 
i)ouchon cloacal est divise en deux ])arties : 1° une 
partie uro-génitale; 2° une partie anale. 

lüentòt les deux jiarties iiro-génitale et anale 
du bouclion cloacal disparaissenl, et Ton voil à 
leur jilace les oriíices correspondanis, lesquels se 
forinent tons deux de Ia niônie laçon el en parli- 
culier de Ia nianii;re suivante : le houchon cloa- 
cal est c()nstitu(í j)ai' des cellules étroitement ser- 
rées les unes contre les aulres, ct qui, venues de 
Ia nienihranc anale, dérivent à Ia lois de Teclo- 
<lernie et de rentodernie; bientot quelques lacunes 
apparaissent dans son épaisseur. ces lacunes 
grandissent, s'unissent à d'aulr'es seniblables, ol 
(inalenient tbruient dans cliacune des parties anale et uro-génilale du houchon 
cloacal une luniière (}ai fait coninuini(|uer Ia cavit(' de rintesliu ou celle (h; 
Tallantoide avec rextérieur; Torilicc anal el l'orilico uro-génilal sont constitués. 

l/onfico aiiiil csl, siluc au loriil (l'uiip pclilo dOpi-ossion liiiiilée pui- (li'S IhuutoIoIs siu' lcs({ucls 
Ukttkiier il appoló ratUuitIoii. (íus lioun-ulels sont coiisUl.nós par un (''piii«sissonieiil niOsodor- 
iniíinc rovrtu ile roetoiloriiiü. ItETTEiiEU cn ilistliifiiio dcux piincipaux : un postériour. Ip repli 
anal posteiieiir, (|ui cnlouro Ia nioitic ])()stcn('ui'u do !'oi'ilicc; uii anl(írieur. Ii> repli tiiial anté- 
rieur, lourni ])ai' Ia lainc (jui scpan! Turilico uro-jícnilal de Tanus, cl à laquclle cct autcur doniic 
Ii> noin do icpli aiio-ijenital. La dcprossinn coniprisc entro ces bourrciots represento rinvapina- 
lion octoderniiíiue correspondanl, jusiiu';! un corlain poini, à rinvaRÍnalinii liuooale. ol (|uc Toii 
a ap|)elée pvocIniUviim. Cliez les luanuiiilores le proctodícuni csl três courl. 

% III.—Aiic.s liiianm; 11 i.vL'X i;n cknkum. 

Les ares branchiaux ou ares viscéraiix s'ohserveiit chez tous les vertéiirés. soit 
penilant Ia vie einhryonuaire seuleineni (ainnioles) soit ])cndant toute rexistence. 
\ous exaiuinerons d'abord leur inode de forniation chez les sélaciens oii ils sont 
déveloi)pi's d'une niaiiière eu (luehiiie sorte ty|)i(jue, i>uis nous les éludierons 
ensuile cliez riioinuie oii ils ont subi dc noinhreuses régressions. l'our bien coin- 
prendre ce paragrapbe il lanl se repórter à ce qui a elé dit plus haut (p. 917) de 
Ia inétainérie céithalique ; ces deux ])assages se coinplètent en ellet l un Tautre et 
<loivent loiijuurs èire éliuiiés siinultanéinent. 

liCS ares branchiaux sonl ])roduits i)ar Ia forniation de diverlicules laléraux de 
rintestiii anl('rieur, \í'ü pachei' branchialex. f.es poehes sonl des évaginations lat(''- 
rales paires de renlodenue disposées les unesderrière les autres en série continue, 
tlhac.une d'elles csl (rabord un siuiple diverlicule qui n'atteiut pas l ectoderme 
(!), lig. [inis ce diverticule se soude à Tectoderine qui de son oòté s'est légè- 

AXMUMIE HIIM VI.NK. — T. IV. 5" ÉlUT. dí21 
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Goupe sagiliale d'i.in eniiiryon de 
nioutdu do, 7"™,5 ((raprès Toris- 
XErx). 
1. bouclion cloacal. — 2, cloaque inlcnic. 

— 3, allanloíde. — 4. intcslin. — ."i, coucho 
mósoilonniquo do rinlcsliii. — (1. cavltc pó- 
rÍlom'ale. — T, cordo dorsalc. 
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reinent invaginc au-devant de hii déterininanl à Ia surface du cou un sillon peii 

ó   

4 ... 

7 ... 

6'- 

inarqué, le sillon bmnchial (10, (ig. Su3). La ineinbrane Ibnnéo par l'accolemoiit de 
rectoderme et de Tentoderme dela poche a rc(,'u le nom de inembrane obluranle 
ou membrane clôlurale {[l, fig. 8o3}. (]liez tons les ichthyopsiilés cetle incuil)rane se 
résorbe et laisse íi sa place une fente. Ia fente branchiale. Celle-ci fait coninuuii(juer 
Ia poche branchiale et par suite le i)harynxavec Texterienr. Les poches l)rancbialc& 

se foi'nient d'avant en arrière et les preniière.s 
sont déjà largeinent ouvertes à Texterleui- lan- 
dis que les dernièrcs n'attcignent pas encoro 
rectoderme (ílg. SoS). 

Les fentes brancbiales, assez dtendues dans 
le sensdorso-ventral, découpent les parois laté- 
rales du cou en une série de bandes transver- 
sales coniprises entre deux fentes consécutiv(;s- 
et auxijuelles on donne le noni d'a;rs bran- 
chiatix |lig. 8u-i). La bauteur des fentes bran- 
cbiales diniinue d'avánt en arrière, et landis 
(jue cellcs (|ui fornient Ia ])rennère paire s'ap- 
prochent beaucoup Tune de Tautre vers Ia 
ligue inédiane ventrale, les dernières en sont 
fort éloign(V>s, do íortc ([ue Ia jiartie de Ia 
paroi ventrale, du pbarynx conii)rise entre les 
extréniités ventrales des fentes brancbiales a Ia 
forme d'un triangle isocèle à sommet cranial oL 
à base caudale. Cet espace triangulaire a reçu 
de IIis le nom de champ mésobranchial. Dans 
toute rétendue du champ mésobranchial Ia 
paroi du cou et celle du jjharynx sont sé[)arées 
Tune de Tautre par Ia poi'lion anlérieure du 
ccjelome (cavité pariélale) (jui s'est ddveloppée 
à ce niveau et (jui renferme le cauir. 

(Ibaque are hranchial est constituo par nu 
revtHemenl épithdlial d'origine ectodermique 
en debors, entodermique en dedans,et i)ar une 
niasse centrale nidsodermique, dans lacjuellíí 
on distingue bientòt plusieurs parties. l)'abord 
une cavité limitée par un éi)ithélium, et que 
Ton appelle Ia cavilé cóphalitjue (o, lig. 8i')3). 
(Ihcz les sélaciens celle cavilé esl un reste du 
ccelome dos lames lalérales, Icíjuel esl déjà 
creusé et constilue Ia cavilé céphalique prími- 
live (le l$.\M'ouu, au niouient oii se formenl les 
preniières poches brancbiales. (les dernières 

subdivisent par coiisé(iuenl Ia lame iatérale en autant de bandes dor:-o-venlralos 
comjirises entre deux poches consécutives et donl chacune renferme un IVagmenl 
de Ia cavité primitive sons Ia forme ({'un lube (jui parcourt Tare dans toute sii 
bauteur. Les |)arois épilhéliales de ce lube se comporlent ensuite comme Io:? 
niyolomes, c'cst-à-dire donnent du tissu nuisculaire qui va former Ia muscula- 
ture des ares (musculature viscérale). 

853. 
Coupc froiitale (l'iin emhryon de tor|)illo 

pour iiioiitroí' lii fornialion dos ares 
Í)i-ancluau.v. 
AM. are maiulilmlalre. — Ali. are hyoülicn. 

— 1*'-^, ares Lrancliiaiu proprcnuMil 
dils. 

l, ecrvoau. — 2, (ril. — 3, bouelic. — t, prc- 
niiòro fenUr hranclílalo ohlilérí'C à cft ni\rau. — 
5, « cavilés cóphaliques • des ares corrrs- 
noiidaiits. — O, (í, aros aurliquos. — 7, 7. fíMitcs 
m-aiichialos. — 8, ciiuiui^mo poclio Lraiicliiaie. 
— 9, sÍKiòme pocliH branchialo. — 10, silloi» 
l>rancliial. — II, ineiiihrane obluraale. — lá, 
iutcslin. 
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En arrière clu tubo épilhélial imisculaire apparait un gros vaisseau que Ton voit 
eii coupe Iransversale dans Ia figure 8o3, c'est Tare aorlique correspondant à l arc 
ijranchial examine. 

Lnfiri ilse diirérencie bientôt au sein du lurfsenchyme de chaque are une lige car- 
lilagineuse, rudiment du squeletle visctíral. Dês lors sont formées toutes les pièces 
<íssentielles du systènie branchial, h savoir les fenles et les ares avec leur sque- 
lette, leur mnsculature et leur vaisseau principal. Uans leur élal achevé Ia plupart 
<lcs ares porlenl sur leurs parois craniale et caudalc de fines lameiles recouvertes 
par l't'piUiéliuni entodermique des poches, et qui renferment un riohe réseau capil- 
laire dans lequel se fait rhéniatose. 

11 importe de préciser Ia place qu'occupe le syslème branchial dans Torganisníe 
ot ses rapports avcc d'autres parlies importantes do Ia tôte. Le premier are est 
•situe imméiliatement en arrière de Tinvagination buccale dont il forme lui-mônie 
Ia limite du côlé caudal. On Tappelle are mandibulaire. Doiiüx, auquel on doit de 
magnifiques éludes sur 1'embryogénie des sélaciens et sur Ia formation du type 
vertébré, considère môme Ia bouche comme formée par Ia conlluence sur Ia ligne 
iiiédiane ventrale des deux fentes brancbiales d'une même paire située immédiate- 
tnent en avant du premier are. La fente qui suit ce dernier ne donne pas de vrais 
fcuillets branchiaux; elle s'oblitère môme en partie chez les sélaciens (íig 8o3) oü 
-sa partie supérieure seule persiste pour former Tévent; elle disparait chez les 
léléostéens, et donne chez les mammifères Ia trompe d'Euslache. L'arc qui Ia suit 

a reçu Io nom d'arc hyoídien parce qu'il fournit plus tard le suspenseur du 
.syslème de ce nom. La deuxième fente branchiale (non compris Ia bouche que Ton 
ne comptc jamais parmi les fentes, quclqueopinion que Ton ait sur son origine) est 
Ia prenjière sur les parois de laquelle se développent toujours des lameiles respira- 
loires chez les animaux aquatiques, aussi Tappelle-t-on, chez les poissons adultes 
Ja premiòre fente branchiale vraie et Tare branchial qui Ia suit (letroisième en réa- 
lité) s'ai)pelle alors le premier are branchial vrai. Cetle poche est suivie d'un 
iiombre variable d'autres poches et d'arcs aíTectés à Ia respiration. 11 y en a 5 chez 
Ia plupart des squales, ce qui donne en lout à ces animaux 7 ares branchiaux y 
compris le mandibulaire et Thyoídien, etG fentes branchiales avec Tévent. Chez les 
repliles il y a seulement en lout 5 poches branchiales, chez rhonime il y en a 4 et 
4 ares seulement, celui qui est postérieur à Ia quatrième poche ne se développant 
pas. 

Ou u vil (luo lus pocliüs brancliialcs détcmiinont par Icui' formation Ia seginentation d'une 
partio (lu inósodiírmc jus(iu'aloi-s inseí^nientée, Ia plaiiue laléiulo. On pi-ul avec Aiilhorn designer 
jiuus lu noin do branchiomèrcs les sognienls ainsi fonnús. II est impossible de dire si, lypiqueinont, 
(Xlto segnieiUalion branchiale conconlo avec cellu du reste du mésodcrme. ou cn d'autres termos, 
-si Ia branchiomério coincido avec Ia inétamérie générale du corps. Dans les animaux actuels il 
n'en est certainement pas ainsi, mais peut-ôtre cola a-t-il pu exister chez les ancCtrcs reculés des 
vortübrés. 

I IV.—Aucs lUlANCHIAUX C11 li Z l'hOMMIÍ ET MJUUS DÉniVKS 

Chez riiomine, commc chez les mammifères, il y a quatre ares branchiaux. Le 
j»reinier, le plus anlérieur, a re(;u le nom d'arc maxillaire ou d'arc facial. 11 est 
bifnniué en avant et iiresente deux branches, entre lesquelles est située 1'ouverlure 
buccale (voy. lig. 8oüj. La branche supérieure, courte, forme Ia partie externe du 
bord supérieur de Ia bouche, dont Ia partie moyenne est formée par le bourgeon 
frontal, c'est Ia branche maxillaire superieure du premier are. La branche infé- 
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ricure rortiu' Ic Loid infúriciir de Ia bouehe, üii liii doiine le noiii de hranche 
itiaxillaire inférieure ou mandibidaire dii proinier are. La fento (lui separe Tare 
niaxillairo dii suivant esl Ia ])reniière feiile brandiiale. Le second are esl désigné 
sons lenoni A'are lujohlien ; le Iroisiènu' et le (iiiatrième n ont pas de noms parli- 
<-uliers el soiil designes jiar leur niiniéro (Tordre. La secunde teiUe braneliiale esl 
située enire le deuxiènie et le Iroisiènie are el aiiisi de suite. On discute encore 
pOLir savoir si les lentes brancliiales exisleni bien réellenieiit clie/ riioninie, ou 
bicii s'il n'y a (jue des sillons brancbiaux. Ia nienibrane elòturale ne se résorbant 

])as. (;e[(cndant il est probable <iue 
les fentes brancliiales ne sont jamais 
ouvcrtes cbez les uianiuiifères. l>es 
perforalions (jue l'ün a ]m observei- 
dans ia nienibrane obturaiite sont 
du(!s sans doute à des « artefacts » 
(ALm.i,, IIis^, i;t Touii.nelx a indiiiué 
i[ue cliez des euibi'yons liuinains dc 
;■), i, (') el S uiilliniètres, les ([iiatre 
fentes sontobturées dans toiite leur 
longueur. 

1" Fonnation de Ia face. — I.a 
face résiille dii dévcl(ii>penient du 
bourgeoii fnjiito-nasal et du pre- 
iiiier are visceral. On a vii (déve- 
loppenient de Tappareil olfactif, 
art. III, p. Doi) que le hourgeon 
IVonto-nasa! possède deiix prolonge- 
uients, les procesüus globulaire» 
(ilisj, (|ui, sé])arés tout dabord, 
viennent se r(''unir siir Ia ligue 
niédiane, poiir foi-iuer Ia portion 
inoyenne du bord suiiérieur de Tou- 
verlure buccale. Les portions exler- 

iKís dc ce deriiier sont constituées, ii droite (;l à gaiidie, par les branclies niaxil- 
lainis supérieures, ijui, passant au-devant du sillon nasal, vienneni se soudor aux 
l)rocessus globulaires. Le bord iiiféricur de Ia bouciic (;sl constilm'' (Mi entier pai' 
les branclies inaxillaires inlerii.'ures, di'oite et gauebc, du |)reniier are, ([ui sont 
r(Uinies l'uue à Tautre sur Ia ligue nH''diaue. (Àíci niontre que, dans Ia face, le sys- 
lème visceral fournit l(!s parties (|ui correspondeut sur le cràne osseux au iiiaxil- 
laire sujiérieur et à Ia niandibuie, tandis (|ue Ia région répoudant à Tos intcrinaxil- 
laireou incisif esl fournie par le prolotigeuienl fronto-nasal. 

Lors(iue Ia branclie niaxillali'e siipérieure est arrivi5e au contact iles processiis 
globulaires, eUe peut ne pas se souder avec eux, et Ia lèvre sufiérieure reste, fendue 
(hec-de-lièvrc latéral), ou bien il peut arriveraussi (jini les deux processus globu- 
laires ne se soudentpas sur Ia ligue nuMliane, el ou a un bec-de-liòvre médian- Le 
hee-de-lièvre esl dil »implc lurscpie Ia uialforniation ue iiorteque sur les lèvres, 
compliqué si elle s'et(!nd aux os de Ia face. 

2" Formation du cou. — L(! eou se forme aux dé]tens des deuxiènie, troisième i'l 
(jnatriènie aros visi'éraux, de Ia maiiière suivant"' : 

Kifí- Sol. 
Parlio iinlónoure d iiii einbiyon do poiilol à;;/' 

«Ic trois jours ((rapivs Kollikeh). 
1, régio» <lu (M'i'\oau uiílórleui'. — J, région ilu cci'\c.ui iiilor- 

iniHiiaíro. — 3, i'ó;^iou du corM^au rnojeii. — róyion (iu cer- 
veau |)ost(*i'ieur. — .'i, «U» rariièrc-cervoau. — <». cril. — 
ü', lento clioroííliíMini'. — 7, vósicule nudilivc. — 8, S", pi-p- 
tniÍTC, dcuniòinc <'l IroUií-ino fcntos ljran<;lualcs. — 1». pretniiM* 
are braiicliial. lü. pnfloverlMirc. — 11. vfino jn«:ulairi'. — 
12. euHir. — l'J, hord do Ia parüi .inlórieuro rccoiivraiil Ic co-iir. 
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Dans iin ciiiln-yon hunuiin do losclioses soiit disposecs coimiic !e moiiLn; 
Ia (igiirii 800, A, Les oxtféinités venlralcs des ares liraiichiaux d'une môino pairo 
sonl de i)liis cn jiliis écartées los unos dos antros en allant d'avant on arrièro. Ellos 
laissont onlro ellos le ohamp iiiésobraiichial donl. le souunel esL oceupé par une 
pelito sailiio arroiidio, le tuhercuhnn impar (ü lig. 800) que uous retroiiverons 
hieiilôt, et Ia liase par iii\o sailiio trapézoTdale qiii siiriuonto roriücc du larynx 
(!l (jiie Ton ajipello Ia furcula (Ilis) sur les còlés do laqiiolle so troiivo le fundua 
hranchialis. l'n iieu phis lard (eiiihryon de ^""".íáo) les exLrómités ventrales des 
ares se rejoignenl sur Ia ligue iiicídiane, eiraçaiit Tespace iiiésobranchial, et vieii- 
iient eonverger loutes eiisoinble on arriòre du tuhorcuilo iinpair dig. 800, li). Kn 
niíhiie lonips le proniior ol le second ai e se sont considéraltloiuent ilóveloppés landis 
(jue le Iroisiènio et le 
(jualriònio sont restes 
à peu près stalionnai- 
res. II en resulte (pieles 
preiniors surplonihent 
les dorniers (pii se 
Irouvent caoliós au 
fond (['uni; dépnission 
coniprise entr(í h; bord 
nandal du doiixiènie 

> are et Ia jjarol oratiialo 
du thorax. (lotte dó- 
pression repi'('>sentée 
on V (lig. 8í)ü,n) a roeu 
<lo III lr> iinni ilii'V>n/• aiilúiiuui'(! (lü ToxcavaUou liuccu-pharyiigiciinü ?ur dos eiii- (10 MIS 10 noni (loòí/íií.s liui.iains do 3-m' (A. yr. 30,1) ol do (li, gr. :)0/l), 
pyécervicdl■ (<e siuus vuo |iar sa íaoo iiostóriouro (d'ai)ivs llis). 
Saplatit do plus on 1, IV, fonU-s Iiranchiules. \\ síiiius in'éccr\icul coinpronaiil les :í'" cl 
iiliiu ili> Iniit iMi li'W !-illüiis cclüclorini.|iR'S. [Jl ib lU. Ilti it u 2, I, ares brancliiaux a>eo les ares aorli-jucs correspondanls. — fumlus 
(•'CSt-íl-llirc dll hüril (ic l^ranchialis. — (i, luborculo inipair de Ia laiijíue. — 7, orilicc du larynx. — S, èbaurlic pulmoiialro. 
Tare liyoíilieu à ia pa- 
roi thoraciíiue (!t se transformo i)eu ii peu en luio lente otroilo eu niònie tenips que 
los deux derniers aros s'ouf'oneent pour ainsi dire dans los doux preniiers, eoinnie 
los divers segnients iFun télcsoüj)e rontrent les uns dans les autros. Eiitin le bord 
oaudal de Taro, liyoídion linit ])ar se souder ii Ia paroi Ihoraciquo et le sinus pró- 
("orvieal ost divise i'ii doux i)artios ; Tune ijrofonde, inédiale par rapport à Ia sou- 
durc, c'est Io ftindiis cervicalü (llisj sae (iotodonniquo cios, désonnais coinplòte- 
nient sê|)aró'de roeiodorine, et Tautro superlioiolle Venlonnuir du sinus., latérale 
par rapport à Ia soudure et (jui ost une siniple dóprossion de ia surface, sans 
iniportance. Lo lundus corvicalis disparait saiis laissei- de lrac(;s chez tons les 
nianiinifòros. 

l*onr oertains auteurs Ia soudure de Tare liyoídien à Ia paroi thoracique se fait 
|)ar rinterniédiaire d'un potit prolongenient du boi'd caudal de Tare coniparable à 
ropercnle d(is télóostéons, et noninié pour oela \<i proce&m& operculaire. Tant que 
Ia soudure n'osl jias aclievóe on i)eut pénétrerdans le sinus cervical parvui orifiee 
pius ou nioins largo. (lot orilice pout persister dans oertains oas (íistule congéni- 
lale). On a obsoi'vó aussi dans Ia région corvicalo (Tautros produolions patliologiciues 
(kysto^) ou niOine des lunieurs ({'j)illiélionias) i|uo Ton rattache au dêvelop])eniont 
du systòino iirancliial. 

i 
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3° Organes annexes de Ia cavité buccale. — Nous décrirons sous cc litre 
crannexes. Ia langue, les glandes salivaircs, les ainygdales et les dents. 

a. Langue. — La langiie se forme aii inoyeii de deux él)auchcs qui naissent siir 
Ic plancher de Ia boiiche. l^a preiiiière, antérieure, a reçu de IIis le noin de luber- 
cule impai)'. Le liibercule iinpair se forme aux dépens dii premier are visceral ou 
niieiix, pliylogénétiíjueineiit, aux dépens de Ia parlie du plancher de Ia bouche 
située entre le premier are et Ia partie mddiane ou copulaire de Tare hyofdien, 
on rappelle à cause de cela Vébauche précopuUiire de Ia langue. Elle engendre 
toute Ia partie de Ia langue située en avant du V lingual. l.a seconde, ébauche 
poslérieiire, est constituée par deux bourrelets (jui apparaissent au niveau 
des deuxiòme el troisièine ares brancliiaux. Elle répoiul á Ia partie copulaire du 
second aro et a reçu à cause de cela le nom á'ébauche copulaire; elle forme Ia 
racine de Ia langue. La partie copulaire de Ia langue existe seule chez les animaux 
exclusivenient aíjuaticiues, Ia partie jjrécopulaire est une acquisition des animaux 
terrestres. Les deux ébauches se réunissent Tune à l'autre suivant le V lingual. A 
Ia pointe du V se trouve une dépression ])rofonde, le foramen cxcum, qui est en 
rapport avec le développement de Ia glande tbyroíde (llis). 

1). Glandes salivaires. — Les glandes salivaires se forment au moyen de bour- 
geons épithéliaux pleins (jui, partis de l'éj)itliéliuni buccal, s'enfoncent dans le tissu 
niésodertni{jue sous-jacent, se raniiíient un grand nombre de fois el se creusent 
ultérieurenient d'une lumière. La sous-maxillaire apparait cbez rhomme vers Ia 
sixième semaine. Ia parotide vers Ia buitième et Ia sublinguale un peu plus tard. 
Les glandules de Ia muqueuse des lèvres, de Ia langue et du palais n'apparaissent 
que plus tard, vers le quatrième mois. 

c. Amygdales. — I^es amygdales se ddvelo])pent au niveau de Ia deuxième pocbe 
brancbiale. A ce niveau apparait une petite dépression de Ia paro! latéraie du pba- 
rynx, Ia fosselleamygdalienne, tapissée par répitbélium pharyngien pavinienteux. 
Cette fossette éniel dans le mésoderme (jui Tentoure des diverticules creux dont les 
parois prolilerent des bourgeons épithéliaux pleins qui s'cnfoncent dans le tissu 
ainbiant. ISientòt ces bourgeons sont abordés par des vaisseaux sanguins (jui se 
mélangent intiniemenl avec eux, formant un tissu à Ia fois épilliélial et vasculaire 
sur lequel Uktteiieii a attiré i'attention et qu'il appelle tissu angiothélial. Les 
limites des bourgeons s'eiracenl i)cu à peu et h leur place on voit apparaitre les fol- 
licules de Tamygdale délinitive. Les diverticules creux autour desquels ilsse sont 
formes deviennenl les cnjples de ramygdale. Ia fossette amygdalienne sVllace et 
disparail dans le jeune àge. 

d. Dents. — Les dents peuvent étre considérées conime des papilies de Ia 
mucjueuse buccale ossiíiées (O. JIeutwiü^. (lliacune d'elles se développe toujours 
au niveau d'un organe particulier, Vorgane adamanlin ouorganede Téniail, fourni 
par répitliéliuni buccal, et qui engendre Téniaii dont les dents sont revôtues. 

Au début, les boids de Touvoilure Imcciilo sont simples, c'cst-à-(lire (iu'au lieu d'iMru subdi- 
visés en lòvros el en gencivos, ils consistent en un bourrelet indivis répondant à l'arc visceral 
par le(|uel ils sont formes. Iticntôt on voit apparaitre sur ce bourrelet un sillon <iui le diviso en 
deux nioiliés paralléles : Tune antérieure, est Ia lévrc; l autre, postéricure, est le bourrelet gin- 
givul. Le sillon labio-gin^ivai est forme. d'aprés I'occiiet et Ciiauiiv, par le clivage d'uno lame 
ü|)illiéliale (jui, partie de Ia surface du bourrelet primitif, s'est enfuncée dans Ia profonduur de ce 
deniier, le subdivisant en deux nioitiés, et à la(iuelle ils donnent le nom do mur ploiigeanj 
(lig. 8ã(), A). Si Ton |)oursuit le mur plongeant au delà de ia comniissure des lèvres sur les crtles 
du maxdlaire, on voit (iu'il se continuo avec un épaississement épilhiilial (|ui. lui, n'est plus siluu 
otitre Ia lévre et Ia gencive comme 1 etail le préeédent, mais bien sur le bourrelet gingival lui- 
mi^me. Cest Ia créte ilenluire. tioit du mur plongeant, soit do Ia cnHe dentairc, muis t()u)j)urs en 
délinitive de lepitliéiium buccal dont ces organes ne sont ciue des niodilications locales, on voit pn'" 
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B 
I'ig. 800. 

tormatioii cios livros, cies ncncivcs et des deuts (dapròs 
PoucHET et Ceiaiikv, schématique). 

A. liourrflel ontourant roriflce buronl. — a, cctodcrme. — li 
incisodiTJm;, — 1, iiiur ploiiRount. — 2, S, organes adainantins, — á, onucü burral. B boun-elct, «iifrérencié on líivre et en gencive. — a, octoderiiie, 
— b. inc^sodcnno — 1, 1. silloii labio-giniçival. — S, 2, oriranes 
adamiinlins. — 3, orilioe liuccal. 

tir une lame lipilliúliale continuo, Ia lama dcntaire ([ui s'enfonce dans Io raúsoderme. Cutto lame 
porte á son Ijord libre des épaississenionts dísposés réguliòrenient les uns derriòre les autros et 
iiui sont les ébauclics des organes adaniantiiis. Les organes aduniantíns possòdent tout d'abord 
une formo assez anatogue à celle (l'une gourde; puis ciiacuu d'eux se mel en rapport avec une 
pelite masse do tissu músodermique, véritable papilie ombryonnaire, nui soulève au-devant d'elle 
le lond do Ia gourde dont elle so coilTe pour 
ainsi (lire comnio d'un bonnet. A partir de 
cu moinent on trouve les óbauclies dos par- 
ties principalos do Ia dont; 1» Vorgane ada- 
maiitin ; 2" Ia papilie dentaire. 

XUirrjane adamanlin jjrésento un corps élargi 
et une partio eflilée. ou col, qui Io rattaclio à 
rópitliéliuin buccal. Lo corps est formó do 
deux; ])arois, Tuno interne, Tatilre externo et 
d un contenu. La paroi inlorne. celle (|ui est 
appli(|uée contro Ia paiiillo, est conslituée par 
un ópitiiéliuni cylindri(iuo à cellules liautes, 
d'une admirable régulurilé : ce sont ces cel- 
lules ([ui sécròtent rémail. La paroi oxlerne 
i'st lorméo par un òpithéliuni dont les cellules 
sont nioins liautes et se colorent |)lus forte- 
rnent par les reactifs que cclles de Ia paroi 
interne. 11 y a d'ailleurs entro ces deu.x ordres 
de cellules des transitions niónagóes au ni- 
vcau du jioint oü Ia paroi interno se continue 
avec rexterne. Le contenu do Torgane de 1 eniail, masse muqueuse de IIuxlev, est forme par dos 
cellules étoilées, dont Taspect rappello un pou celui des cellules conjonctivos, mais qui sont en 
réalilii de véritables cellules épithélialos, comme le prouvo leur origine aux dópens do Ia masse, 
lout enliòre épitliélialo, du germe de rémail. 

La papilie comprcnd, on allant de dehors en dodans : 1° une couclio amorphe, nienibrane pré- 
forniative do It.vsciiKow ; 2° uno couclie formée do cellules spéciales, les odontoblasles, dans laquelle 
on ne trouve jamais do vaisseaux, et cnlln 3» une masse centrale de tissu niésoderniiquo enibryon- 
nairo, abondaminent pourvuo tio vaisseaux sanguins. 

La menibrane préibrmalive répond à uno niembrane basalo ou vitrée. Malgré son noni. ello ne 
jouc aucun nMo dans Ia formation de Ia dent (Kollikeh). 

La coucho dos oilontoblastes (oSojí, dent et germe) est constituée par des cellules 
d'abord arrondies, placóes les unes à ciMé des autres ã Ia surface de Ia papilie, do manière à for- 
nicr à celle-ci un revótonicnt continu. Ces cellules présenlent de tròs grandes analogies avec leâ 
ostóoblastes ([ue Ton trouve dans le développement du tissu osseux. Quittant leur forme arrondie, 
elles émettent par leur p(Mo péripliérique un prolongement lin d'oü partont des branches latérales 
qui so (lirigent en deliors parallèlement les unes aux autres, en traversant uno substanco clairo 
ijui s'interp()se, au fiir et à niesuro do leur dévelüppement, entre rémail et Ia rangée iles odon- 
toblastos. Cette couclie clairo va devenir rivoiro, les prolongenients fins (fíbres de Tomes) des 
odontoblttstes i|ui Ia traversent, occupent dans Tivolro des canaliculos três lins {canalicules de 
Vivoire). La couclie des odontoblastos ne renferme jamais de vaisseaux. Ces derniers sont con- 
linés, avec les uerfs de Ia dent, dans Ia partie contraio do Ia papilie (|ui devient ultérieurenient. 
Ia pulpe ilentaire. 

A partir d'un cerlain moment, Torganc adamanlin et Ia papilie sont onveloppés sous uno niem- 
brane cummuno do tissu conjoiictif (|ui se développo autour deux (follicule dentaire). Le folliculo 
isole Torgane adainantin do l'épitliéliuni ([ui lui a donné naissance en soctionnant pour ainsi 
iliro son col. 

Le geriiio dentaire so développo ensuito davantagoet Ia dent fait éruplion (voy. T. UI). Le cénient 
est fourni par le périosto alvéulo-dentaire. 

l-a dont dont nous venons de parler est uno dent de lait. Les dents do remplacoment se for- 
mcnt i)ar un jirocédé identiquo: leur organe adamanlin est fourni par un bourgeon épilliélial qui 
iiait sur lo cül do Torgane de rémail do Ia dont de lait et evoluo conimo i'a fait ce dornier, c"est- 
<i-dire forme, avec lo concours ii'une papilie, un germe dentaire (jui se place en dcdans du précé- 
dent et se ilévelojipo coinnio lui. 

4" Orgaiies annexes des poches branchiales. — Sous ce iioiii soiil coinpris le 
lliyiiius et Ia glaiulo lliyroíde qui dérivent de répilhélium entodermique des 
poclies linuicliiales. Les poches liraiichiales soiil toutes couiparahlcs eiilre elles 
au déhut de lyur forinalion ; plus lard elles présenlenl des dillerences dans 
leur dévelü])ponieiit (jui ])eruicttent de les diviser eu deux groupes assez dis- 
liiicls : Tuii aulérieur, Fautre poslérieur. Le groupe anlérieur compreud Ia pre- 
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iiiièro fenle qui (ouriiil Ia Iroiiiix,' d Kiistíictie, el Ia secoiidc eii relalioii avec Ia íbr- 
iiiatioii des ainygdales. Lo gronpo postéricur esl conslitiu' i)arles fontes hranchialos 
sitiuíes 011 arrièrc de Ia seconde. et (|ui sont i)arfaitement homologues entre elles 
f 1'itKNAXT). Co groiipo est nkluit oliez les niamiiiifères ii detix poehes brancliiales : 
Ia troisièiue et Ia (jiiairiòine. 

(Üiaciitic do COS ]>oelios est iniinie de doiix liranolies, dont rime so jiioloiige oii 
un divorticidií vontral pulssani (]iii, dans Ia Iroisièmo 
|)(>clie devient Io Ihymus, et dans Ia (luatrième donno 
l'ól)auclio latóralo de Ia tiiyrofdo. De jiliis. à Tangle do 
hiriuration dos liraiiches des pociies lirannlüales nail 
(111 organo si)écial plein forinó par jjrolifí-ratioii de Tópi- 
tli(''lium (Phknaxt). (let orgaiie osl ))()ur Ia Iroisièmo 
poolio uno |)olito glaiuie (]ui, cliez les mauimifòrcs. 
s"nccolora ultóriouremont au oorps thyroíde, mais qu'cn 
raison ile ses rapports iirlmitils avoc Io tliymus ou 
pout api)elor glandiile Ihi/mitjue (Vnv.sxsr Tavail d'a- 
l)()i(l noimiiée glandc carolidienne). \ l'anglo de Ia 
(juatriòme poehe se forme un autro organo glandulairo, 
Ia glandulc Ihi/ro alie une homologue, (rapròs IMikxant, 
ii Ia glandule Ihymiijue el (|ui s'unlt au ('ori)s thyroíde 
eu s(! plarant sur le honl du liile de (-(^t (u-gano. 

l-es giandules thyniiipios et tliyroídiennes formeni 
los glanãideA paralhyronliennes (]iii siègeni contro Ia 
faoo postí-ricure dos lohes lati''raux de Ia thyroíde. au 

niveaii du poini de póniMralion d(i l arlèro tliyroVdlenno infõrioun! ('rmntxKrx). Nous 
n'insisterons pas sui- leur dév('lopi)ometd et nous ])asserons d(> suilo ii colui du thy- 
mus el de Ia thyioído, 

a. Titi/niux. — (Ihoz los poissons, Io thymus est forme par ri''pUhólium de Ia 
|»orli(m dorsalo des fontes liraiieliiaies, (|ui constilue des cordons glandulaires, 
distiiicts au dóhul, mais hieutòt fu-;ionnés on un coichm longiliidinal. (lhez les 
mammileros. il nait do rópithiMium do Ia portiou venlralc* do Ia troisiòmo pocho 
hranchialo (1'. do .Mi;i itu.\/. Le Ihymus pivseide au dóhul Ia fornu; (Tun ooi'don h 
parois Iròs ópaisses el oreusú (Puno lumiè,re três íin(!. V.e ooi'dou s'allonge do haut 
on has, ot sou oxti-i-miti' infériouro, déjiourvne do lumièro ot inassivo, vi(M»l so 
mettro (mi conlaot avoo Io p(''ricardo, Sur ootlo oxlnuniti' ap])araissonl uno scirie de 
liourgeons ploius, somhlahlos aux ácini d'uii(í glatuli' en grapi>i', puis, pou :i pou, 
ce nu>do de hourgeonnoment so propago jus(|u".'i roxIriMnité suptW-iouro du thymus 
donl ronsomhio oHVe à oo momoiil Taspeot d iino vi^ritalih^ glandeen grappe. IJien- 
lòt Io tissu conjonclif oi les vaissoaux sanguitis jténòironl oniro los dillV'i'onts aeini 

les séparonl les uns df!s antros; du lissu lymphoído so dévoloppo autour dos 
ai'ini, formani ia majenri; |iarlie do Toi^gano oomplètonieiit dt-veloppé, landis (|uo 
les j'oslos do r(''pithólium. rédnils on (|uol(]uo sorto ;i un nMo suiiordotim'', consli- 
luent los corjiHsciflos do IIassai.. 

Tolii) i'sl liL iiiaiiiín' ilc Vdir di' licauCDiip il iiulrurs, Mis. eli . ; iidui- ToiHVKrx et IIkumkxn. au 
rdiiUaiic, II' lissu mliMioldi? si- ilOvi'l()|ipi' uu aeiii iiiriiii- ilu lissu ('pilInUial saiis cjur co diniiri' 
ilisparaissi!: car il csl icpivseiiti' iIum> Io tliyiniis ili''Vi'loppc'' l>ai' irs cullulcs cuiilcuuos dans li's 
liiailli s ilu lissu adiTioídc. II v a lá un cas dn pcMcIration ri'cipioi|U(' do lissu rpiliirlial ot ili' 
lissu ciiiiniM lif. coiniiji' cela si; voil daiis los aniyxilalos. l'oui' corlains aulour.s (.\fan\ssik« . 
Dnusir. oi Ií.vsmk.k) los coipusculos do llassal, au liou ilo roprósouliT les ivslo.s du lliynius ópillio- 
lial, soraioid dus á dos liaiisformations spócialos dos vaissi'uuv. Lo lliyinus s'aooiüit i lio/ riidiiuii'* 
jus((Uo X ors Ia douvii''ino uiiiióo, puis il s'ali'üplMo. 

Ki}». 8Õ7. 
Or;;ancs annoxos dos poolios 

hrancliiales (d'aprós dk Mki - 
iiox, modiflé). 
1, t'. t"'. I'". prcHHiTO. íl4'UVÍÍ'Ul«'. 

li'OÍ<«iònu> ol i|uali'íòtno poclic* liran- 
ohidlos. — 2, pliaryiiN. — ehíiucln' 
impuirc (lii lliji-oído. >, 
;.'lan(lii]o tliyniíi|ii(>. — 'i. óhuuclic 
(iii lli\inu:4. • (i, (ílaiuiiilc Ihvroí- 
(lieiinc. — 7, éliauclic jiair«' du corj)-» 
lli\n>Y(lo (coi-pH |>o-illiranrhial ?. 
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llrs avait ponsé à un nioinciil iloniic (luo Io Uiymus ólait fourni par roctodennc du sinus prc- 
curvieal; depuis il s'esl rallió à rorigino cntoderinUiuc do cot organe. 

1). Glande Ihyroíde. — La glniido tliyroíde nail aux dépcns d'unc ébauche impairc 
(thyroldc médiane) à laquelle se réunissent deuxaulrcsébauches paires (//i7/;'0ítíes 
latérales). Vébauche impaire coiisislc cn une peLitc fosselte épithélialc de laparoi 
anlérieiiredu pliarynx, silue'c siirlaligne médiane, au niveaii dudeuxième aro bran- 
chial. CeUe fossette se délache ensuile de répithélium qui lui a donné naissance, 
et se transforme cn une vésicule épithéliale ii parois típaisses, dont Ia luraière dis- 
parail par Ia suite. — Les ébaiiches paires sont de simples évaginations de répithé- 
lium de Ia quatrième poche branchiale, qui se détachent bientôt de cette dernière 
et viennent se mettre cn rclation avec l ébauche impaire. L'amas cellulaire plein 
forme par Ia réunion de Ia thyroVde médiane et des thyroídes latérales se trans- 
formo bientôt cn un réseau de cordons plcins, anastomosés, qui bourgeonnent 
cux-mémes des cordoiis secondaircs, puis tout ce réseau est découpé ultérieure- 
ment par des cloisons conncetivo-vasciilaires en des lobules et en des grains 
pleins, dans lesqucls Ia sécrétion thyroidicnne commcnce bientôt à apparaitre 
(sixième mois); à Ia naissance Ia structure est identiquc à cclle de Tadultc. 

L'cl)auclio inipairo rosto pondant un cortain tomps en comniunicalion avoc Ia surfaco de Ia 
langue par un canal, Io camd Uiyréoylosse. 1'lus tard co canal disparait. sauf au niveau de son 
uinl)oucliuro oü il persisto sous Ia forme d'un trou borgno, Io forauion cítcuui. 

Los glandos lliyrüides accossoires sonl des loliules erraticiues provonant soit du canal tliyréo- 
glosse soit de Ia niasso contraio du corps tliyroldo. 

Los rocliorchos récontos ont rondu três doutouse Ia i)arlicipation dos ébauclies latérales à la for- 
niatiün du coriis thyroído : Soit.if; et Veiidun (1897) entro autres ont vu quelles n'y prennent 
aucuno part clio/. Io lapin, la taupo ot Io cliat. S'il cn est ainsi, les ébauclies latérales do la tliyroide 
au lieu d'Êlro rattachéos à cet organe dcvraient êtro coniparées à des íbrniations que Ton ren- 
i'ontrc cho/. la plupart dos vertébrés à la parlie terniinale do la rangéo des iiocbos branchialcs, 
les corps posl-bmnchiuux (Mauheii), (|uo van Iíhmmelen a décrít Io promier chez quebjuos sélaciens, 
sous Ic noni do covps suprapéricarcliques. 

I V. — POIITION DIC.KSTIVK 1) i; L'ENTO H IC lUI lí 

An dcbut, le tubo ciitodcrmique est trcs court. Sa portion moyenne se porle 
légòrement en avant formant un anglc ou un V ouvert cn arrière (íig. 822), ctdonl 
le sommet est occupé par la vésicule ombilicale. Les deux branclies du \ sont trcs 
courtes. L'une d'ellcs, qui répond à la moitié supérieure du tube digestif, presente 
à considérer de haut en bas la bouche, la région pbaryngiennc munie des 
l)ociies brancliiales, ct enlin une jiortion assez courtc tout d'abord, s'étendant 
entre la dernière de ccs poches ct la vésicule oml)ilicale. Dans cette dernière 
portion vont se développer Tuesopliage, Testomac, le duodénum et une grande par- 
lie de Tintcstin grcle. L'antre branclie du V presente moins dc parties dillerentes 
sur son trajet. Après avoir regagné la paroi dorsale de ral)donicn, cllcne lardc pas 
à sejcterdans le vaste cloaquc interne, auquel Ilrs donne le nom de bicrsa pelvis. 
(lette i)ranclie fournit la fin de Tintestin grôlc ct tout le gros intestin; il ne faut pas 
oublicr toutefois ([uc la portion terminalc de ce dernier nait, sur une étendue dif- 
licile h préciser, dudédoul)lementdu cloaque internecn canal intestinal et cn canal 
uro-génital. 

1° CEsophage. — lj'(usophago se dévcloppe par un accroissement intcrstitiol dc la 
I)ortion comprise entre Testomac el le pliarynx, car au dcbut ces deux dernières 
régions se suivcnt prcsque immédiatcment. L'épithélium ojsophagicn, d'abord 
unistratilié, tlevicnt pluristratilié. J^es cellules superlicielles portent à un moment 

ANATOMIE IILMAIXE. — T. IV, 5» Éiiir. 122 
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(lonné des cils vibraliles (cinquiènie mois). mais cllos sont hientòt rciiiplacées par 
(les cclliiles plalcs, paviinenteuses et rtípilliéliiim prcnd peu à ])eu les caraclères 
(jiril oflre cliez radulte. 

2' Estomac. — L'estomac apparait sons Ia forme d'un rcnflement présenlant un 
l)Ord postérleur convexc, et un bord antéricur Idgòrement concave. Ces deiix bords 
répoiulent respcctivcmcnt à Ia grande et à Ia petite courbure. 

I'rirnitivcn)ent, ces deux coui'burc3 sont donc situóes dans le plan sagiUal ct les deux iiioi- 
(iús de Testoiiiac sont syniétri(iues par rapport à co plan. IMus tard, restoinac subil une torsloii 
à ia suito do !a([ueile son bord postiiricur convexc (f;raiulti courbure) cst portú íi gauclio, tandis 
i|ue son bord anlérieur concave (petite courbure) cst tourné à droite. Kn niíínie teinps, les faces 
latérales de Tesloniac devicnnent Tune antêrieure ct Tautre i)ostérieure, et les nerfs pneunio- 
gastri<iuoá qui les longent, les suivant dans leur déplacement, perdenl leur disposilion i)aire pri- 
inilive, et se i)lacent Tun cn avant, Taulre en arrière de restoniac. Ce niouveinent de torsion 
a eu cn nii^nie tenips pour elFet de i)ortcr légèrenicnt à droite Ia parlie initiale de Tintestin 
grèle (duodénuni). Los diversos parlies du niésontòre qui rattaclicnt cos diUércnts seginents 
du tube digestif à Ia colonne vertébrale sallongent pius ou nioins ou au contraire se rétractcnt 
pour se ])ri5ter ú leur disposition nouvclle. 

3" Intestin. — L'inteslin se dJveloppe aux de'pens de Ia portion du tul)C enlo- 
(lenniqiie (jui est située au-dessous de Testomac Au tube disposé en V a fait suite 
une <anse allongée à concavitd post(5rieure, et dont le sonimet dirige en avant est 
contenu dans Ia cavitd ducordon ombilical. 

Les deux branches de cette anse, parallèles entre elles, se continuent Tune dans 
Tautre au niveau de son somniet marcjué par Tinsertion du canal vitellin devenu 
três étroit. On {)eut distinguer ime branclie supérieure ea rapport avec Testomac 
et une branche inférieure qui se continue avec le cloaque interne. La branche 
sujiérieurc est d'un calibre égal dans toute son étendue. A queUjue distance de 
Tinsertion du canal vitellin Ia branche inférieure se rende, et presente un léger 
<'ul de-sac, preniière ébauclie du cuecum. Toute Ia ]»artie de Ia itranche inférieure 
comprise en dessous de ce cul-de-sac se transformera en gros inteslin. 

L'anse ainsi constituée se tord bientòt sur elle-niéme, de telle maniôre (jue Ia 
branche inférieure devient supérieure et croise Tautre à laquelle elle était jus(iu'ici 
parallòle. Le gros intestin se place ainsi en avant de Tintestin grèle; le point 
(rentrecroisement correspond au duodénum. A partir de oe moment. Ia disposi- 
tion réalisée chez Tadulte comnience à se dessiner, et l on voit que le gros intestin 
forme une sorte de courbe dans laquelle sont compi'ises les ansesde Tinleslin gréle, 
(jui se développent peu ii peu par simple allongement de ce dernier. Toutefois, Ia 
|)ortion initiale du gros intestin, au lieu de se trouver entièrement h droite, cst 
«Micore assez voisine de Ia ligue médiane, et de i)lu.s elle se trouve située dans 
Tabdomen à une hauteur bien plus grande (jue chez Tadulte, car le caícum cst 
placé à ce moment sous le foie. Kn d'autres termes, il n'y a pas de còlon ascendant. 
(!e dernier se développe par un accroissement interstitiel de Ia i)artie comprise 
entre le côlon transverse et le ca^cum. De plus, le ciecum lui-mônie s'accroit cn 
longueur, de sorte que les ra])ports qui existent chez 1'adulte ne tanlent jtas à se 
réaliser. L'appendico vermiculaire a d'abord le ménie diamòtre (jue le cujcum lui- 
míme, ce n'est (|ue i)Cu à peu, etapròs Ia naissance (iu'il arrive à présenter avec ce 
dernier les didérences de volume (jue Ton sait. 

Développement histologique des tuniques du tube digestif. — Dos trois tuniijucs inlestlnales 
ropithéliuin de Ia niu(|ueas0 scul et répitliéliuni des glandes dúrlvent de rcntodernie. Le derniu 
do Ia inu((iieuse, les niuseles ct le leviHeinent péritoniial provieniient de dilíéreiiciatioiis hislolo- 
gi(|uus cUecluées au scin do Ia lanie libro-intestinale du miísoderme. 

(Jette laine cst d"abord três épaisse. L'n dos pretniers índices do Ia dilTérenciation consisle <lans 
rai>parition dos vaisseauv, vciius de raorte, pui.s lus niusclcs annulaires so rornienl les preiniers 
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el cnsuilo les musclos lonfjiludinaux (Iroisiòmo et quatriòme mois). En même leraps, Ia couclio 
périlonúalo dcvient disünclo, onfin, entro Ics doux couchos muscuíaires on voit se dessiner une 
assisc spdcialc (lui cst peut-êlre Torigine dii plexus myenlérique d'AuEnBAcn, et que Kõluker 
propüso d'appoler à causo do cola túnica nervea. 

L'épitlii51ium cst au début forinó d'un seul plan do cellules pavimonteuses qui se transforniont 
plus tard cn cellules cylindn([ues disposées sur uno seule assise. Gol úpilhélium cylindrique so 
stratilie cnsuite, puis íinaleinont redcviont simplo el unistralitió. 

Los irlandês do 1'osloinac et do 1'intestin comniencentà se niontrer à partir du troisièino mois. 
IClles se produisent d'une manièro tròs parliculiòre. Des plis, entrecoupOs dans divers sons, 
s'élèvenl à Ia surface do 1 epithólium, el ne tardent pas à so soudor entre oux par leur base, 
circonscrivant ainsi de potites fossottos tapisséos par róplthólium (Kõluker). Peu à pou Ia sou- 
duro des i)lis gagno leur oxtróinilé libre et amòno Ia formation d'uno série do tubas épilhéliaux 
plaeés los uns à côló des autres. Lorsque los plis sa soudont ainsi jusqu'á lour cxtrémitó, Ia sur- 
face intorne do Ia inuquouse ost criblée par uno inünité do trous, oriíicos des tubos é|)ithéliaux 
glandulairos, mais elle no presente pas do villosilés (eslomae, gros inlestin). Au contraire, il est 
(les porlions du tubo digestif (inlestin grêle) oü les plis so développent ónormément el ne se réu- 
nissenl entro eux que par lours parties profondes, d'oii il resulte que lours sommets libres for- 
nient une sério do prolongeinents (villosilés) implanlés sur los intorvalles qui sôparent entro 
eux los lubes glandulairos. 

Quoi iiu'il en soit, on voit quo les glandes gaslriquos et intestinales sont toujours, à quelque 
slado du développement qu'on los considòre, constituées par dos tubos creux, conlrairomenl aux 
autres glandes, dont Ia preniiòre ébauclio consisto en un germe ploin. 

YI. — OltOANGS ANNUXES I) U TUBE ENTODERMiOUE 

(ícs organcs (ofganes rcspiraloircs, foie, pancréas) présentent dans leur dévc- 
loppsiucnlde iiomhreux Irails coimiuins. Tous tfois se formenl à Ia manièro des 
glandes, par Ic bourgeonnemenl répélé d'iin tube épithélial né sur renlúdonnc. 

1° Organes respiratoires. — 1'our cortains auLcurs (B.vlfour, Tourxeox) Tappa- 
reil rcspiratoirc est fourni par une goulliòrc ventrale de Tintestin céphalique com- 
prise entre Ia 4° poclio l)ranclüalc et Ic septum Irans- 
versiiiu (voy. ce niot p.9í)0). L'extréniitécaudaledecelle 
goullière se Ijifurque pour fornier les rudiments pulnio- 
naires droit et gaúcho, puis ia constriction iatérale exis- 
tant entro 1'inleslin et Ia gouttiòre s'accuse et cos deux 
parlios se séparent l'uno do l'autre cn formant Tceso- 
pliago cn arriòre, le tubo tracliéo-pulmonaire en avant. 
L'ébauciiedu tube tracliéo-laryngé estdoncplus précoce 
(jue celle du pounion. Pour d'nutres (Gütte, Fol, Kasts- 
r.iiENKoj les i)remicrs rudiments des poumons se pré- 
sentent comnie doux vésicules faisant si bien suite à 
Ia série des poches brancliialcs (|u'il est toutnaturol de 
les considérer commo une derniòre paire de poches, 
transformécs. Ensuilc une constriction Iatérale partant 
de chacuno d'elles et se dirigoant d'arriòre cn avant 
les sépare de rinteslin céphaliiiuc en les faisant se 
conlinuer craniaicmont dans un tubo trachéo-laryngó 
forme aux dépeiisde Ia partie ventrale de cetintestin (4, fig. 8ol). Le tube trachéo- 
laryngé cst, danscette maniòro de voir, moins precoce que Io poumon. 

Weiieu et Huvignieu (1903) ont vu ([ue chez le canard les ébauchos pulmonaires 
occupent Ia méme positiou sur les parois latérales de Tintestin que les poches 
branciiiales, mais le segment intestinal qui les porte se forme plus lard que celui 
qui donno ia région branchiale. Les poumons ne seraient donc pas des poches 
l)ranchiales actuelleiuent existantcs et transformées, mais proviendraient de Ia 

Fig. 858 
Dóveloppomont du poumon 

(schématique). 
1, poumon ípithòlial. — 2, poumon 

conjonclif ct sanguin. 
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réapparilion de sciiibkiblos pochcs sur une région qui en avail porló dans les 
ancôtres des vert(51)r(5s pulmonés. 

a. Poumons. — Les rudinients pulmonaires sont des petil.s sacs creux, donl Ia 
paroi cst formée par mi épithélimii cylindrique régulier, qui conserve Ic iriilme 
aspect dans toutc rélcndue de Tappareil respiratoire, aussi bien dans Ic tube tra- 
chéen (jue dans le fond des diverticules pulmonaires. Cet épithéliuin lournira toas 
les revèlemenls épilhéliaux (jue Ton rencontre dans le pounion adulte (épiUiélinni 
bronchique et endolhéliuni alvéolaire), il constitue le poumon épithélial par opi)o- 
sition au pounion conjonctifet sanguin fourni parle mésodernie. Kii elíet le rudi- 
ment épithélial du poumon est revétu par un feuillet mésodermique, portion de Ia 
lame splanchnique, au sein duquel il se développe. (le feuillet niésodermiíjue don- 
nera naissance à tous les tissus non épilhéliaux (jue Ton trouve dans le poumon 
adulte, c'est-à-dire aux vaisseaux, au tissu conjonclif, aux niuscles et anx carlilages 
des bronehes, et enlin à Ia plèvre viscérale, ilont nous reparlerons h propos des 
séreuses. 

Les petitssaes jinlmonaires primitifs portent à leur surfacedes bourgeons ci"eux 
faisantune légère saillie (vésicules primilives), et qui sont au nombre de trois sui 
le poumon droil, de deux seulenient siir le poumon gaúche, (lliacune de ces vési- 
cules jjroduisaiit par liourgeonnement iin grand nombre do vésicules secondain^s 
(jui se raniifient à leur tour, engendre un des lobes du pounion de Tadulte. On voil 
donc que le nombre de ces derniers est déjà indiíjué, pour chaque [lounion, dès le 
déliut de Tévolution, puisqu'il y a autant de vésicules primitives que de lobes futurs. 

Lo bourgoonnoMiont dos vésicules pulmonaires ijui coiiinicnce (l'abord (Funo iiianière invguliòn;, 
suivanl le lypo nu)nopodi(]ue, su contiiiuo ensuite avcc une sran''" régularité (lieliolomi(|ueincnt. 
Sur cliaiiuo vósicule nuU un divcrliculo creux ([ui s'allonge biontôt et prcnd Ia fonne d'un Y ou 
d un T, dont les extrótnilús supérieures sonl légèrenienl renllces en boule. Cliacune do ces 
ixtróinitós donno lieu à un bourgeonnenicnt analogue et ce phénoniéno se poursuivant, le i)0U- 
nion so développe ainsi par un procédé (|ui rappelle beaucoup Ia foruiation des plandes en 
f^rappe, í ceei prós, (jue ciiez ces dorniéres il s'agit do bourgeons pleins landis quo les ramilica- 
liiins du pounion sont toujours creuses. 

A un nioinonl donná. lo bourgeo/inemenl s"arrêto el le pounion esl conslitué par une série do 
lubes croux do calibre décroissant, lorminés par do petilos anipoulos. Les portions lubulairos 
dovionnonl Ics bronehes : les vésicules reullées <iui lorininent ces derniéros rcpundenlaux iiifun- 
(tibula. Sur leurs parois naissenl uno sério de bourgeons ((ui. ceUe fois, ne so pédiculisent plus, 
mais conitnuni(|uent largeinent avec Ia cavité do rinlundibuliim lout autour do laciucllo ils 
formont uno sério do logettes alvéolaires, los iilcéoles pulmonaires. 

Simultanénient ont ou liou, dans les dliréronles régions de Tapparoil, des changemcnls do 
formo do l épitliólium ([ui, reslé cylindri(iuo dans les broncbes, s'ost en outre slraliíié ul muni de 
cils vibratilos dans Ia plus grande partie du parcours do ces derniéros. Dans les alvéoles, 1 épitlié- 
lium forme un revétornont pavimonteux de cellulos disposées sur un seul rang. el d'abord 
assoz bautcs, mais qui s'aplalissent considérablemont au moment do Ia naissance el pronnenl un 
caractèro endotbélial. 

li. Larynx et Irachée. — Le larynx el Ia Irachée se déveloiipent aux dépetis du 
Ironc coniimin de Tarbre respiraloire. l/orilice pharyngien du larynx esl limite en 
avant par Ia furcula (íig. 83üj (jui donne plus tard répiglotte et les replis aryléno- 
éi)ig!olli(jucs. I<e síiuelette du larynx dérive de cehii d'un ou de plusieurs ares 
branchiaux ([ui passentau service des voies aériennes. Dans rembryon du mono- 
Irinne ecliidna, (ioppeut, conlirnianl ainsi les recherches coinparalives ile Kuue.n 
Duiiois, a moiilré (jue lo cartilage lliyroíde provient de deux ares carlilagineux 
reunis dans une pièce niédiane (co|)ule) nni(]ue, et (jui répondent nianireslemenl 
aux i" el ;)° viseéraux. Chez les mammileres supéricurs Ia formalion de ce carti- 
lage aux (lépens de deux paires d'arcs n'esl recunnaissablc (jue sous Ia formo trin- 
dications. 

i 
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2' Foie. — Lc ilévcloppemcnt du foie a éLé étudié par iin grand nombrc d'au- 
Icurs ; lie pouvaiit les citcr tous ici nous suivrons Ia description recente do Bhaciiet 
(1890) qui est actuellenieat classique. Chez Ia plupart des verlébrés (sélaciens, 
repliles, nuuniiiifòres) le foie se développe sensiblement de Ia mérne manière. 11 
apparail de Ires bonne heure soas Ia forme d'une bosselurc longitiidinale de Ia 
[laroi venlrale du liibe digesUf qui s'éteiid depuis le sinusveineux en avant, jusqu'à 
Tombilic intestinal en arrière. Cetle bosselure forme comme une gouttière placée 
sur Ia face ventrale de Tiiitestin dans lequel elle s'ouvre largement, ou si Ton veut 
elle constituo une évagination longitudinale ventrale de Tintestin (o ílg. 831). Eu 
égard à son évolulion ultérieure on 
peut lui considérer deux ])arties ; Fune 
antérieuro ou cranialo qui donnera 
naissance par prolifération de ses pa- 
rois aux cellules épilhéliales du tissu 
hépatique, c'est Vébauche hépalique 
proprement dite, Tautre postérieure 
ou caudale dont les parois ne prolifò- 
rcnt pas et ([ui donnera Ia vésicule 
biliairo et le canal cystique, c'cst 
Vébauche cijslique. 

Au dóbut rébauchc primitive (hépa- 
lo-cystique) conununique largement 
avec rintestin. 1'lus tard cotte commu- 
nication se rtUrécit par un étranglo- 
ment marcliant à Ia fois d'avant en 
arrière et d'arrière en avant. 11 se 
forme ainsi un pédiculo d'abord tríís 
court (jui donnera plus tard le canal 
cholédü(iuc. Sur le bord caudal de ce 
pédiculo naissent deux petites óvaginations droite et gaúche qui sont les pre- 
miers rudiments des pancréas veniraux, lesquels sont ainsi rattachés à Ia preniière 
ébauche du foie, mais qui peuvent cependant aussi naitre diroctoment sur Ia 
paroi intestinale tout près de Tinsertion du cholédoque. 

Le lissu hépalique forme par Ia prolifération de Ia partie cranialo de Tebauche 
se développe au sein d'une niasso éi)aisse do mésoderme à laquelle on donne le 
nom de reníleinent ovlAc, boiirrelel hépatique Lo bourrelet hépatique 
est fourni par le feuillet íibro-intostinal. II se continuo latéralement avec deux 
autres laiiies mésodermicjues appartenant au système vasculairo, les mésocardes 
laléraux (voy. ji. lüüü), et forme avec eux une é[iaisse lamo transvorsale, le seplum 
Iransversum (Ilis). Le lissu hé])aliqiie se développe seulement dans Ia partie infé- 
rieure ou caudale du seplum ([ui contribuo ainsi à former une partie du foie (méso- 
derme hépatique, capsulo do Glisson, ligaments du foie), tandis que Ia partie supé- 
rioure ou cranialo du seplum, dont lo foie se dégage de plus en plus, formera le 
diaphraijme priinairc. 

Lc lissu projire du foie est formé iirimiliveinent de travées épilhéliales pleines, 
comitrenanl plusiours rangées do cellules, etanastomosées entre elles en un réseau 
{foie réticnlaire). (]es Iravées se creusont bienlòt d'une lumière três étroile {canal 
bihaire) placée três exactement à leur centre. Elles sont enlrelacéos avec do largos 
vaissoaux sanguins venus des grossos veinos aulour desquelles les travées se dévo- 

Fig. 8õ9. 
Koie réüculaire, embryon do poulol cio six jours. 

1, ópillKMiiini périlonéal. — 2, 2. travéos híl^patiquos. — 
3, 3, (Mítlollíélium vasoulaírc. — 4, vaisseaux sanguins. 
— 5, globulcs du sang. 
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loppent (veinesoniplialo-inésentériques ct veines oml)ilicalcs) ct qiii occiipent toutes 
les mailics dii réliculum clessinc par Ics travées. Toutes les Iravécs hépaliques clu 
réseaii priniilif ne se transforrnenl pas en cellulcs héiiatiques, quelquos-uiies four- 
nisscnt les caiiaux biliaires, et les anastonioses que Ton trouve au niveau du hilc 
du foie entre ces cariaux répondent préciséinent aux anastonioses des cordons dont 
ils dérivent. Cette subdivision des travées liépaliques est due sans doute ii Tinter- 
vention de certaines cellules (cellules rondes de Toldt et Zuckeukaxdi,), qui, d'après 
VA\ DEI! STniciiT (lonncnt naissance à des vaisseaux. 

Le foie re'ticulaire persiste sous cette forme cliez Ia plupart des vertébrds. Cliez 
les niamniifòres ses travées s'anüncissent Ijeaucoup, de telle sorte qu'nn canalicule 
biliaire n'est phis limité que par deux cellules tandis qu'il y en avait un pliis grand 
nombre dans les travdes primitives, de plus ces travdes s'ordonnent en lobules. 
Cbez les nionotrènies il y a déjà des lobules, mais dans lesqtiels les travées et les 
vaisseaux n'olTrent pas encore Ia disposition radiaire qu'ils présentent dans le foie 
des aulres mamnüfères. Cette disposition se réalise seulement chez les mammifòres 
placenlaires et assez tard apròs Ia naissance. IJuaus fait remarquer qu'on l'observc 
seulement cliez les animaux qui ont un diapbragme musculaire, comme si Ia com- 
pression exercée siir le foie parce dernier détcrminait l'arrangement radiaire des 
capillaires en rapport avec Torigine des veines sus-hépatiques. 

Le foie se développe autour des grandes veines placées a son niveau, c'est-ii- 
dire des veines omphalo-mésenléri(iucs etdes veines ombilicales. Aussi offre-t-il, au 
début, une lobulation correspondant à Ia dislribution de ces veines, au moins dans 
sa partie caudale parce ({ue ses lobes sont confondus en avant (cranialement). 
(lliez rhomme il y a cPabord un lobo médio-ventral résuUant de Ia conlhience des 
deux lobes latéro-ventrauxou développés autour des deux veines ombi- 
licales, et deux lobes dorso-latéraux développés autour des deux veines ompbalo- 
mésentéri(iues (SwAEN, Bu.vcuet); mais cette lobulation ne se retroiive jtlus chez 
Tadulte parce qu'il se forme secondairement des lobes accessoircs par des prolifé- 
rations loeales de tissu (lobe de Spiegel, lobe de Ia veine cave inférieure) et parce 
que les bords du foie se découpent secondairement, donnant lieu à une lobulation 
loute nouvelle. 

3° Pancréas. — Le i)ancréas apparait cliez Ia plupart des vertébrés sous Ia 
forme de trois ébauches distinctes, une dorsale et deux vont rales, (jui se fusionnent 
généralement entre elles. 

L'ébaucho dorsale nait sous Ia forme d'une évagination de rentodenne du tube 
digestif siluée à Topposé de l'ébaucbe liépatiiiue primitive. Des ébaucbes ventrales 
nées comme ila été dit ci-dessus, Ia droile seule se développe, Ia gaucbe n'est que 
transitoire et ne tarde pas à disparaitre (Uiíaciiet). Clioz rhomme Iíamiilmiíieu a 
reconnu une ébauclie dorsale (pancréas dorsal) et une ébauclie ventrale (/>rt)ic/'í;as 
antérieur ou oeiitral). Cliacune trelles presente un pédicule cylindriijue ct une jior- 
tion terminale renllée. 

Dans Ia seconde moitié du deuxième mois les portions rendées des deux ébauches 
se fusionnenl Tune avec Fautre, en mème temps le pi''dicule de rébaucbc dorsale 
s'atropbie, oubien s'il persiste forme le canal excréteur accessoire ou de Santorini, 
tanilis (jue celui de rébauche ventrale devient le canal excréteur unique ou prin- 
cipal, canal de Wirsung. 

Les extrémités terminales renllées des diverlicules épitiiéliaux (jui forment Ia 
première branche du pancréas bourgeonncnt des cordons variqueux primilifs 
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(Laguesse) piei lis, anaslomosés entro ciix, qui se crcusent bientòt d'une luir.ière 
pnur formei" \cs, canaiix pancréaliques pi'imiHfs. Ces derniers se regulariscnl peii 
à pcti, perdenl leurs anastomoses et deviennent lescanaux excréteurs. Les acini se 
foriiieiit par des bourgeons nés sur leurs parois. Eníin certaines cellules de Ia 
paroi {cellules Iroubles) prolifòrent et formenl les masses pleines connues sous le 
iioiu tVilols de Langerhans et appelées par Laguesse üols endocrines. 

§ Yll. — CORDE IJOIISALE 

II a ddjà été question do Ia cordo dorsale daiis le second article de ce livre (voy. 
p. 'J07j, nous ajouterons ici quelques niots sur son origine, puis sur les rap- 
l)orts et sur Ia structure qu'elle presente pondant le eourt espace de teinps oíi elle 
constituo le seul rudiment du s(|uclettc. Les phénomènesde régression qu'clle subit 
ensuitc seront examines à j)ropos du développement de Ia eolonne vorlóbrale. 

La cordo dorsale est généraleinenl rattachde à roíitodernie. Chez ramphioxus 
((ig. 80í), ]). 8t)í)j, rontodornie presente sur Ia ligne me'diane dorsale une goultièrc 
qiii so transformo on un cyliiidro plein (cordo dorsale), et se détacho du feuillet qui 
i'a engendrée (ILvtsciieck). 11 cn est de luôme chez les vertébrés anallantoidiens. 
On considôre Ia portion du feuillet interne consacróe à Ia forraation de Ia cordo 
coinme un torritoire h part de co feuillet, et on lui donne le nom d'entoderme 
cliordal, de chordenloblaslc, ou encore de plaque cordale. 

Cliez les aninuuix supérieurs, Fentoderme no se plisse pas sur Ia ligne mddiane 
l>our foriner Ia corde, mais cetto derniòro nait cn avant du canal neurontérique et 
tròs probablement aux dépens de rentodormo gastruléen invaginé, sous Ia formo 
(Fun cordon cellulaire, le prolongomont céphalique de Ia ligne primitive, présen- 
tant à sa parlie posttírieure un canal três court, h canal notocordal, loquei dispa- 
rait bientòt en se fasionnant avec la cavité digestivo. Eieuno» (1899) a montré que 
Ton trouve un canal notocordal dans dos embryons liumains mesurant à 
ií""",ll du capuclion céphalique au capuchon caudal. 

Le prolongomont céphalique forme la partio antérieure do la cordo dorsale. 
La partie postérieuro et aussi uno grande longueur dela cordo proviennont du di- 
vago do la ligne i)rimitivo (voy. p. 910, 911j. Conformément à ce qui existe pour les 
verléi)rés inférieurs, on rattachogénóralemcntla corde dorsale à lapartie profonde 
ou entodoriniquo de la ligne primitivo, cependant quelques auteurs la rapportent 
;i la partie siipordciello de la ligne primitive, c'cst-ii-dire à la portion ectodermique 
de cetto dorniòrc (Iviíiiuíl). 

Ouoi (jiiMl 011 soit, la cordo consiste cn une ligo cylindriquo pleine, forméo do 
cellules épithéliales, et qui s'étend de rextréinité postérieuro du corps à son extré- 
inité antérieure. Coito tige est placóo sur la ligne mediano entre la gouttière 
norvouso en dessus et routodermo eii dessous (lig. 817). Au début, son extrémité 
antérieure se soudo avec rentodorme du cul-de-sac pharjmgien au niveau de 
rextrémité antérieure do co dornier, du cuté dorsal. En s'!ippuyant sur Tautorité 
des embryologistes qui font dériver la corde de rentoderme on peut considércr 
cetto soudure commo répondant à un point oíi la séparation de ces deux organes 
110 s'csl pas encore elTectuéo. l'lus lard Textrémité antérieure do la corde se sépare 
de rentoderme et devient libre, puis elle s'unit de nouveau à répithéliuin de la 
poche de Uathke, ou peut-ôtre, d'après d'autres auteurs, ala poche de Seessel, situéc 
on arrière de la i)récédenlo. Mais coito union est Irfcs éphémère, et bientòt la corde 
l>ord tonto relalion avec ces parlios, parce que sa portion unie avec elles disparaít 

Ü 
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cn SC transfonnant en niéscnchyme (Saixt-Riímy). Cette clisparilion precoce de Ia 
parlie anlérieure de Ia corde, qu'il ne faut pas confondre avec Ia régressioii tardivc 
de cct organe au seiii de Ia cülonne vertdhrale, et qui s'eírectae d'aiileurs jjar un 
loul aulre proc(!dé, explique les divergences (Je vues sur Ia limite antérieiue de Ia 
corde dorsale et sur ia (jucstiou de savoir si elle s'éteiul réellenient sur loute Ia 
longueur de ia lète, ou l)ien seuieinent sursa parlie postérieure, en d'aulres teniies 
s'il y a une région cordale et une région j)récorda!e dans le cràne, (jueslion (pii est 
loin d'èlre résolue. 

l.a tige cordale est le preniier rudimentdu squelette, elle constilue niOme le seul 
squelette axial do raniphioxus. Cliez les verlébrés vrais elle s'enloure d'une gaine 
inésoderniique niatrice des pièces cartilagineuses ou osseuses du squelette ddíinilif, 
mais elle joue encore un ròle iniportant dans Ia conslitution du squeletle de 
(;ertains d'entre eux (lamproies) chez lesquels elle persiste pendant toute Ia vie. 
Cliez rhomme, après avoir servi en quelcjue sorte do directrice à Ia formation du 
squelette menibraneux, elle disparait de bonne lieure (voy. p. 

ARTICLK V 

OUGANES DÉUIVÉS DU MKSODEIIMK 

Quelle (|ue soitla valeur réellede Ia llitíorie du mésenchyme des frères lIunTwic, 
il estcommode de diviser avec eux le feuillet inoyen endeux parlies : 1° une partie 

forni(^'e (Pun tissu épilhélial, le mésoblaste 
des Ili;nT\vi(i, inésolhéliutn de SEor.wicK Mi- 
NüT (jui limite le cuilome et ses divers com- 
partiuients (myotomes, néplirotomes); 2" une 
partie formée d'un tissu làclie, à cellules 
étoilées, le mésenchyme (O. et 11. Hkutwig). 
De ces deux iiarties naissent des organes 
liien dillerents. Le inésothéiiuni engendre 
les muscles striés volontaires, les épitlié- 
liums des organes génito-urinaires, Tendo- 
tliéliumdesséreuses. Le mésenchyme donne 
naissance uni(}uement aux tissus du groupe 
conjonctir (tissu conjonctif ])rüpremeiit dil, 
tissus lihreux et s([uelelti(jue), et au tissu 
miisculaire lisse. Ou a altrihué aussi au 
mésenchyme Torigine du systèmo vascu- 
laire, mais 11 est plus ])rol)al)le (jue ce sys- 
tèuie iirovient de germes spéciaux distincts 
du mésencliyme i)ro])rement dit. 

Lt; mésenchyme a des origines multii)les, 
on a vu qu'il en existe déjà au nioment 

Sclióina iiiiiló do O. Ilortwigpour nioiitier Ia coiiiiiosiüoiiilu imísüdcniie et Tuiigine du iiiOscncliyiiic. 
Li* ciUé gaúche do Ia fi;;ure roprónciilc un sladc plus jeune, Io colo droil un slailo plus avanço. 

Aü, aoite. — C, ronlo dorsalc. — I, iulcblin. — M. inocllc. 
1, nnoluuic. — 3, sclriolonu». - 3, n('|ihrülonu'. — 4, rtidiniont du canal de Wolfl". — 5» lame libro-cutaníc. 

G. lamo lll>rt)-iiilosliuah'. — 7, c«rloiuí». — 8, nióscneliunc iii' du «clórolouic. — í», laine inusculaho <lu mjoloníc. — 
10, lauio culamV du — 11, caiialiculo du corpi dt» WoHT. — 12, caiialdc WolíT. — 13, móbcncliyinc dc Ia lanic 
libro-cutaní^e. — li, nu-scnchymc dc Ia lamo fibro-ínloülinale. 
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iiièiue de Ia forniiiUoii dcs fcuillets (p. 901) el ccrlains auteurs oiit souteiiu qu'il 
pouvait dérivcr en parlie de rcctodennc (.1, Platt, Ki.aatscii), mais sa source prin- 
cipale est inconleslal)lemcnl Ic feuillei, uioyen. La íigurc 800 monlre ses points 
d'ürigine dans cc feuillot; Ia inoitié gauclic de Ia figure rcprésciite mi cmbryoii 
três jciinc dans le(iuel Io foiiillet inoyeii n'a pas cncore donné de mésencliyme, 
landis iiue ia nioilic droile, est supposée appartenir à iin cmljryon plns àgd dans 
leque) Ia produclion du niésenchyme a déjà commeneó. A ganche on voil les Irois 
parlios ossenliclles du ieuillet nioyen, répinière, Ic niésomère, el les parois du 
cuilonic. A Ia limite inférieiire de répinière, en dedans, se trouve nn pelit boiir- 
geon crcux, le selérolonie {"1, lig. SGO) qui va dovenir une des sources lesplus pnis- 
sanlcs de niésenchymo, rav c'esl lui qni fournira louL le inéscnchynio axial, d'oii 
dérivora pius tard le squelelte ilii trone. A droite eelLe l.ransfonnalion du seléro- 
lonie osldéjíi elTectuée elTonlrouve àsaplaee nnemasso de inésenchyme (8, fig. 8()0i 
qui s'esl glissííc enlro les organes mddians (niocllo, cordc, aorte) d une part, et le 
inyoloinc (Taulrc pari. A còté du selérolonie les aulres sources du inésenchyme 
sonl, comnio le monlre Ia liguro : 1? Ia laiiie externe dii niyolomo, 2" Ia lame lihro- 
cutanée (u); 3" Ia lame libro-inleslinále (G). 

(lonforméinenl à celle suhdivision du mésoderinc nous éludierons : 1° les déri- 
vés du niésodermc épithélial (mésolliélium) ; 2" les dérivés du niésenchyme; 3" en 
ap])cndice, le syslòme vascnlaire. 

% I, — l)í:iii\ Ks m: mksodkiiih: iípithkli ai, ou mí;sothí:mi:m 

Los dérivés dn niésodorme épilhélial sonl : 1° le syslème musculaircí fonrni par 
répilhélinin des myolomes; 2° les organes génilo-urinaires dérivés des néphro- 
loiiies; et, 3° enlin, le systèmo séreux forme par répithélium iln ccelome. 

A. — SySTÈMK MUSr.Ul.AlUE 

l,es niuscles slriés proviennoiit de Ia parlie dorsale des sacs ctwlomiques ou épi- 
mòri\ 

-Nons exjioserons leur développenient (faliord chez les sélaciens oii il peul elrc 
pris conime lype, ]niis cliez les aninioles. Nous avons vu (p. 917) que répimère 
<lonnc naissance aii selérolonie el au mj^olome. Dans Ia figure 860 celle différen- 
cialion s'esl déjà ])roduite el Ton voil le selérolonie comme uii bourgeon de Tex- 
IróniiU' inférieure ou ventrale de réj)imère. Le niyolome se compose íi ce momenl 
de deiix laines épilheliales, rime niédiale, phis épaisse, Ia lame musculairc 
(9, lig. 8()0)cl raulre latérale, pIus mince. Ia lame culanée ou CAitishlatl (10, íig. 800). 
Knlre ees deiix lames-est le myocoelc. Au déhut le myocoele communique avec 
le cítlome (còlé ganche de Ia liguro 800), mais hiciitul le myolome se séparo 
<le rexlrémilé dorsale du niésonière par le(|ucl se faisail celle communication el ses 
deux parois niédiale et laléralo so continuenl Fune dans rautre, isolant ainsi le 
myocüdo (jiii ne tarde pas à disparaitre. Le myolome esl dès lors ahsolunient indi- 
vidualisé el indéiiendanl des aulres parlios du sac coelomique. Sa lame médiale 
s'éi)aissil iieaiicoui) el doniie naissance ii des lihres striées dirigées sagillalemenl, el 
donl cliacnne osl aussi longue que le myolome lui-mème. Les exlrémilés craniale 
Cl caudale de cos lihres s'insòronl sur des Íamos conneclives qui ont apparu Irans- 
versalement entre les divers niyotomos, les mijocoiiwies. l'endanl ce lomps le 

ANVTdMIE IIUM.MNK. — T. IV, ii« ICItlT. 12:! 
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myotome s'accroit par ses cxtrérnitds dorsalc cl ventrale. Par celte dernière il 
envahit Ia somatoplenrc et se prolongo jusque vers Ia lignc niddiane ventrale ponr 
donnerlos iniiscles latéraux et ventraiix. Ainsi se forme Ia série des segnients mus- 
culaircs consécutifs, separes par des inj-oconimes, <iui conslitue Ia niuscnlature des 

Fig. 801. 
Coupo Iransversalü do Ia rósioii dorsale (fun enihryon de poulct do ([uarantecinii lieurcs, 

róduile (d'apròs lUi-Foun). 
A, eclodíTme. — C, cntodcrino. 
1, moclio ópiniôrc. — protovcrlèbro. — 3, canal do WolIT. — 4. 4, Círlomo (caviló pleuro-périloiióale). — 3, lamo 

somatií|uc du fouillel moycn. — 6, G, vaisseaux. — 7, lamc splancliiiíi(uc du fcuíllcl moyon. — 8, aorle. — 9, corde 
dorsale. 

poissons. La lamo niddiale en foiirnitla niajcure partie; quclqiics enibryologistcs 
(IIeutwk;, Kadl, .AlAuiiEit, Exoeut) i)ensent niènie qii'elle seule peut donner du tissu 
nuisculaire, Ia lanie latérale se transforniant tout entière en mésenchynie qui don- 
nera ledernie culanédu dos (d'oíi son noni de Cutisblatl). Cependant d"autres auteiirs 
(liALFouit, VAX WijiiK, (íüTTE, Iv.ESTNEH, Kom.man.n) adniettent que Ia lame latérale 
fournit aussi dos libres nuisculaires, et j'ai observé que chez divers téléostéeiis 

c'est elle qui forme les mus- 
cles rouges superliciels. 

La protovertòbre a chez 
lesamniotes une forme plus 
massive que chez les séla- 
ciens. Elleestrégulièremcnt 
cubicjue, tandis que chez ces 
derniers elle est aplatie laté- 
ralement et plus haute dans 
le sens dorso ventral. Les 
protovertèbres se forment 
chez les amniotes par Ia 
seginentation de Ia lamc 
protovertébrale d'al)ürd in- 
segmentée. Chacune d'elles 
comprenil (rabord (lig. 801) 
une paroi épithéliale (jui 
l'entoure de toules parts et 
une massc centrale de cel- 
lules rondes, le noyau. 

A un stade un peu ulté- 
rieur(lig. 8ü'2), toute Ia por- 

tion médiale et ventrale de Ia paroi épilhéliale se transforme en mésenchyme et 
formo ainsi, avec le noyau de Ia protovertèbre, une massc mésencliymateuse (pii 
répond au sclérotome des sélaciens et ([ui fournira, comme lui, le sciueletlc axial. 

Fig. 802. 
Coupo transversalo du trone d'un etnliryon de canard pourvu 

do protovertèbres environ, rêduite (d'aprcs Halfoi'»). 
A, pctodonno. — C, eiiloderme. 
i, nioplle. — íjauíçlioii spinal. — 3, lamc lal^rale (Culisblatl). — 4, 

voine cardinaln. — 5, larno sotnaliquo du nj^soílerine. — <i, ainnios. — 7, 
canal do WolIT. — 8, canal du corns de Wolir avec wJii ou>crturc pi^rilo- 
lu^ale. — í>, vaisseau. — lü, niÍAOiíerino qui va fornicr Ia suturc mésenló- 
riquc. — 11, aorlc. — 12, corde dorsale. — 13, silloii marginal. 
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On peiit clistinguor à ce momenl dans Ia protovertòbrc unclame cpitliéliale lalé- 
rale, le Cutisblalt (3 ílg. 8G2) et le sclérotoinc sous-jaccnt. Mais dejà, à partir de 
Fanglc dorsal, s'est Ibnnéo iiac lame de cellules serrées qiii se placeiit à Ia surface 
dii sclérotoine, au-dessoiis du Cutisblatt dont elles sont séparées par une fente 
ctroile répondant aii iiij-ocoíle. Cctte lame cellulaire represente Ia laniemédiale ou 
musculaire du iiiyotome; elle avait reç.u des premiers embryologistes le noni de, 
plaque musculaíre. Le myotome constitué par Ia lame museulaire et le Cutisblalt 
s'accroit du cote ventral pour ,s'enfoncer dans Ia somatopleure et donner les mus- 
cles ventraux, mais contrairenient à ce qui se passe chez les sélaeiens, son prolon- 
gement ventral n"esl pas forme pai- un bourgeon épithélial bien individualisé, 
mais par une masse dilluse de cellules venues pour les uns de Ia lame museulaire, 
pour d'autres (Kollmann) de Ia lame latérale ou cutanée. En debors des cellules 
musculaires qu'elle peut donner (Koi.lmanx, etc.), Ia lame latérale se transforme en 
mésenchyme et engendre le derme de Ia région. 

Les libres musculaires naissent à Ia suite de processus histologiques compliques 
dont il nc peut ètre traité ici. 

Los iiij-olomes fournissonl les inusclos du trone ol eeux qui rallachent rappareil liyoulioii 
à Ia ceinluro scapulairo. Ces dorniors sont produits par ios ovtréinités vcntralcs des prcraiers 
inyolonies situes iinniédiateinenl ou arriòre de Ia vésieulo auditivo. Cliez les rcpliles on voit três 
bien les cinq premiers de ces niyotomes envoyor des prolongernents ventraux qui so rocourbent 
on avant pour venir oecuper Ia placo des inuscles en question. Chez les oiseaux et les niamnii- 
lurcs oii Ia prolileration de rextréniité vcntrale dos niyotoines ost dilluse on n'aperçoit plus 
cotte disposition typiíjuo, mais lá c'esl une simido abróviation du développoniont. 

Les muscles motours des inâclioiros dérivcnt des ares branchiaux. Ceux de Ia faco sont une 
acquisition des mammiféros et provionnent d'un poaucier qui so suporpose aux muscles viscéraux. 
Los nuiscles motours dos youx dérivent coinmo on Ta vu (p. 918) des premiers somitos cépha- 
liquos de v.\N WiJiiE. mais Ia connaissance oxacto do lour dévoloppcment est oncore obscuro à 
causo dos dillicullós que soulòvo Ia réalitó do roxistenco do cos somiles. 

Les muscles des moinbres dérivent aussi des protoverlèbros (üai.kouu, Doihín, Kleixenbeug). 
Doniix ot Bu\us les oiit éludiés avec soin chez les sélaeiens oú ils ollrent un développemont 
lyi)i(luo. Là, lorsípie roxtrémité vcntrale du myotome arrive au niveau du membro, avant de so 
poursuivre vers ia ligne niédiano vonlralo, elle émet deux petits bourgoons épiUiéliaux qui 
s'enfonccnt dans le nionibro pour lui fournir ultériourement luio partie de sa musculature. Ün 
nonibre do myütoines variable suivant les espòcos, prennont part à cette prolifératipn spéciale. 
Cbez los oiseaux et les mamiuileros il n'y a pas do bourgoons ópithóliaux, mais dos massos collu- 
lairos plus ou moins dilíusos (|ui vionneid. de Ia lame latérale du myotome. 

li. — Systèmk uno-ai;xrrAL 

Les organes génitaux ct les organes urinaires sont si étroitement unis entre eux 
(iu'il y a avantage à décrire leur dévcloppement simultanément. Pour ce qui 
regarde le systcme urinaire ou excréteur, Tembryologie des vertébrés inférieurs 
a 1'ourni de prócieuses donuees sur sa constitutiou typique chez lous les verlébrés. 
Elle a montré (jue le systòme excrdteiir consiste en une série de tubes à parois 
glandulaires comparablcs aux tubes segmcntaires des aiinélides, et qui s'ouvrent 
comme eux dans Ia cavité péritonéale par un pavillon cilié. Mais tandis que chez 
les annélides los lubes segmcntaires débouchent isolément à Ia surface des anneaux, 
chez les verlébrés, les canaux excréteurs de chaque moitié droite ou gaúche du 
corps se jctlenl dans un long canal colleclcur qui cmporte leurs produits au 
dehors el (iiii s'ouvre soil à Ia siirfaco do Ia poau de Tabdomen, soit dans Io 
cloa(juo. Embryologiíniement le syslònie excréteur nait, ou toul au moins ses par- 
ties glandidaires niiissont do cette portion spéciale du fouillot nioyeu qui forme les 
néphrotomes. Un a cru, à un momont donné que Io canal collecleur provenait de 
l'oclodernio, mais cette opinion est actaellemeut abandonnéo commc on le verra 
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pius loin. Lcá (jlanáes gónitales (lui, coiniiu' chez les annélidcs, cniprtinleiil 
Icurs voies (rcxcrélion au sj-slèine urinaire, sont oiigüiidréos par certainrf jxiiiits 
spiícialisés lie ri'i)ilh(51iuni (lailomiiiiK! (jui limite Ia cavité pdritoiiéale, et ea jiarti- 
culier i)av Ia porlioii de cel épitliéliiiiu siliiée entre le sy.stòine excréteiu- et Ia 
racine du inéseiitère. (íertaiiis niUetirs ont i)eiisé (iiie Ics glandes génitales i)rove- 
naient de parties ])ien distinctes du iiiésoderme, disposées par segnieiits coinmc 1(! 
>ont d'aiilres parties de ee mèiiie feuillel (niyotüines, n('i)hcotoiues), et oiü, désigiK' 
ces seginents hypotliétiiiiies sons le iioni de gonotoines, puis, réiinissaiit chaqiie 
■loiiotoiue a(i segmeiit urinaire correspomlaiit, eii ont fail le gono-néphrotome. 
Mais les donnees les i)lii.s n-centes siir le ])remier iléveloppenient dos glandes géni- 
talcs ne pernieltent pas de les laire d('river de parlies aiissi étroitenient spéciali- 
sées, etlauotion dugonotonie doit ètre ahandonnin; (Sei)(1\vii:k MixoTj. Noiis étudie- 
rons : 1° les organes urinaires; les glandes sexuelles; les canaiix excréteiirs 
(]iii sont eoninuins à ces denx sortes d'organes; les urganes g(fnilaux externes, 
et 5° cn appendiee, les capsules siirrénales. 

1» Organes urinaires. — Le syslênie urinaire ou exeréteur est reprcísenté dans le 
eours du développenient des verléhrés par trois sortes (forganes (jiii se succèdcnl : 
1° le rein céphulique, rein antévieur ou pronéphros; 2° le vem primitif, corps de 
Wolfjf oa mésonéphroít; 3° le j-ein définilif ou métanéphros. 

a. 1'ronéphrus. — i^e |)ronépliros consisle en un canal longitudinal (canal seg- 
mcntaire, canal da pronéphros) depuis Io cieiir en avant, jusipie vers le 
cloaque dans Icíiiiel il s'ouvrc. I/extréniité antéricure de ee canal presente un cer- 
tain nonibre de tnbes éi)itliéliaux (1 à (i) j)lacés à angle droit sur sou trajei et qui 
s'ouvrenl lilin^nent dans Ia cavil(; péritonéale par une sorte (Tentounoii' pourvu 
de longs cils. Au voisinage de fouvertun^ tle ces tubes se trouve un i-enllenient sail- 
lant do Ia paroi dorsale de Ia cavité ahdoniinale dans loquei est conlenu un riche 
liouquet vas(;uiaire, c'est le glomérule du i)ronépliros. II est ii reniarqiier (jue ce 
gloniéride esl iiulépendant des tubos et siniplenient placé dans leur voisinage. 

í.e pronépliros s'ol»serve à Tétat adulto cliez (juehjues poissons osseux, il esl ti'ès 
développé dans les cnibryons (jui niènenl une vie larvaire d'assez grande durée, 
leis (|ue tos eniltryons d'anipliil)icns. (lliez les aninioles rexislence ile sa parlie 
antérieure esl três ('phénière, et Ton peut dire (juMl (-si rcpr(''senté sini|)lenient par 
son canal exeréteur longitudinal. 

de canal, (jui esl eliez les aninioles Ia preniière éhauclie du syslènu: exeréteur, 
apparait d(! três houne lioure, il a reçu le noni de canal de Wollf. Le canal de 
Wolir se presente cliez renihryon du poulel de ileux jours sous Ia forui(> d'un cor- 
don cellulairei)lein, raltaclié à Ia lanie nioyenn(í(íig. 8()l,3j. Aussi Ta-l-on considéré 
(icndant longlenipscoinnie une siinple dillerenciation luniculairc du feuillet nioyen. 
Mais plusieurs auteurs depuis IIknskx (IStiüj ont trouvé des relations étroites entre 
reclodernie el lui, et lout(( une série (foinhryologistes le regardent conune (rori- 
gine eclodernii(iue. 

(lependanl de nouvelles reclierclies ont perniis de eonciliiM' les observation.^ 
indisculables de Torigine niésoderinique du canal du i)ronéphros, chez certains 
aniniaux, avee les conuexions qu'il otíre avec rectodei-nie chez les séliieiens et 
chez les inaniniileres, eonnexions ([ui avaient fait ailnieltre son origine ecloder- 
nii(jue. On a lail reinarquer (mi elU-t (jue rextréniili' postérieure seulc du canal 
est souilée à i'ecloderine. ("ettc extréinilé se déidací! davant en arrière, mais il 
est probable (It.vui,) (pie dans ce monvemcnt, les mal(,'i'iaux luícessaires ii Tac- 
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(•)'0isseiüciil (kl canal sont fournis par son tissii propre ot pas du toiit par Tcclo- 
(leriuc. Dês lors il iic laiit Yoir daiis ccs coiinexions dii canal du pronéphros avec 
riícloderiiio (iiio Ia persistance d'imo disposilion anccstrale dans laquellc co canal, 
au liou d(! s'oiivrir dans Io cioa<pic, s'oiivrait dirocloment à Ia surfaco do lá peau 
(O. IlEUTWUlj. 

b. Mésonéphros. — Lo mósonéphros cst constituo jiar Ia réunion du canal du 
pronópliros ("t d'unc sério do canaux transversos qui viennont s'ouvrir dans ce dor- 
iiior, los canaliculcs du niósonéphros. 

On pout óludior d'al)ord son dóvoloppomonl clioz los sólacicus ou ii est cn (piolquo 
sorto schónialiípic. Los canaliculos du mésonóphros dérivent dos mósonièros 
(voy. p. 1)17). Cliaquo niósomorc osL 
constiluó (lig. 8GÜ, còtó gaúcho) par 
uu canal coui'! unissant l ópinièro ot 
i'hyponiòro d'uii niòino soguient, Ia 
« communícalion du aegment pri- 
mordial » (W. Piíi.ix) Io néphrolome 
(UiicKEUT). liientòl Tcxtróniiló dor- 
salo du n('j)hrolonio so sóparo de 
rópiuièj'0 et Cornuí iin cid-do-sac 
(lig. 11,S60, còtó droit), qui, plus 
lard so soudo au canal du ])ronó- 
phros dans IoíiucI s'ouvro alors Ia 
kunière du nó|)hrolonu! ou néphro- 
CiKle. Lo canaliculo du nuísonépliros 
ost alors lornié; il comniuniqius 
d'nno pari avoc Io canal du proné- 
phros, d autro ])art avoc Io cudonio. 
Sur sa i)arlie inoycnnoso íorino uno 
(hlalation vósiculairo (pii roçoit do 
Taorto un Jjouipiol vasculairo ot so 
transTornu! on un corpusculc de 
Malpighi. IjO caiialicido coniprond 
niaintonani trois parlics : une in- 
lorne courlo qni s'ouvr() dans Io cce- 
loino par un orilico infundihnli- 
rornic cilié, le néphroslome, uno 
nioycnnc dilaléo. Io gloniérnio, une 
oxlorno on íornu" de tuhe plus ou 
nioins conlourné sur lui-niêm(!. Ia 
partie sécrétanto (iuis"onvro dans Io 
canal du pronéphros. iiO pronéphros osl atrojthié d(q)uis longtenips, et on pciit 
(h)nncr à son canal <pii ost niainlenant au sorvice du niésonépliros le noni do 
canal de Wollí. Los canaliculos ([ui dérivent dos luíphrotonios (canaliculcs de prc- 
niiorordr(^) sonl. coniino ces derniers rigoureusenieni niélaniériques, ot Io corps 
de Wolir ost par suite niélaniérique lui-niênie au déhul, mais bientòt il se forme 
des canaliculos de second ot do troisième ordro, qui naissent par uno prolifé- 
ration do répilhéliuni dos corpuscules de Malpighi sous Ia formo de cordons celln- 
laires d'ahürd ploins, puis croux ultérieureniont. Ces cordons se délaclient de Icur 
l>oiid d'originc ot viennent so souder par une do leurs oxtrémités sur Textró- 

Fig. 803. 
luisumblu ílcs (iivurs apparoils excrcleurs ijui so 

succèdciiL dans Ic oours du dóvclopponiciü [schú- 
niatuim*). 
A, proMt-phros. — IJ. niésonónliros (corps do WoKl"). — 

inólaii6phros (ivin déíinilif). 
1, CHual dc WoIlV. — 2, canal <Io MiUler. — 3, oiilomioir pr- 

riUméal du in'oiióphros. — 4, glomcnilo du pronópliros. — 
••lande géiiitalc. — ü, canaliculc du niósonépliros. — 7, glonu'- 
rulo (lu luésonóphios. — 8, urlòro du niósonóphros. — Ó, aoilo. 
— 10, ('biiuche du roiu. — 11. ui-clòre. — 12, \cssie lirinaire 
I allanloíde). 
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niité terininnle de Ia partio sücrótaiile dos canaliciiles do preniicr ordro (jui cst 
ainsi traiisforinéo cn uii canal collecloiir condiiisant dans le canal do WollT, landis 
(lue Iciif antro exlrómilé engendro nn corpuscnlo de Malpighi. Cos canalicnios 
socondaires ne possèdent pas dc nóphroslonies. 

Cliez los ainniotes les néplii'oloincs sonl formes ])ar nii cordon jiloin, représenté 
dans Ia figuro 8()1 par Ia lanie de lissu siliiéo en dossoiis dii canal de Wüllí, enlre 
Ia protovertèbre et le coelonie. Ces cordons se touchent lous et forniont ])ar lenr 
réunion Ia plaque int(>rni(5diairo. I^es canalicules du corps de WolíT naissont dans 
cette dernière par dilKrencialion ou inieiix par un nouvel arrangonient dos cellules 
([ui permet <à nn nionient donné d(í distinguer les canalicules, co (|ue Ton n'avait 
pu fairo jus(|u'alors au sein de Ia plaque en ap])aronce continue pour nos nioyens 
actuels d'oljservation (O. IIeutwig). Dòs (iu'on i>eut tos a[iercovoir ils ont Ia forme 
dc canalicules contotirnds en S comme celui qui est roprésenté en 8, íigure 8()á. lis 
sont j)ourvus (rune faililo hiinière (pii s'ouvre dans le cüclome, mais ce néj)hros- 
toine ne persisto i)as et seíeiane bientòt; le canalicule se separe ensuite dos j)arois 
du coülome et sur son cxw^iité ainsi rondue libre se (lévolojipo un gloniérule do 
-Malpiglii. Couime choz l(3r vortóbrós inlerieurs il se formo dos canalicules socon- 
daires. í]Iiez riiomme ou distingue dans les canalicules du corps de \\'olir(en plus 
du glomérule) doux partios : Pune plus large formée de grandes celliilos commence 
aii glomérule, c'est Ia parlio .sécrétante ; Tautro plus étroite, limitée par un épitlié- 
lium cubi(iue est un vóritable canal cxcrétour (jui débouclie dans le canal de WoIlV 
(Nagki,). 

En soninu', le corps dc Wolff est forme jtar une série de tubos llcxueux, inunis 
d'un glomérule, et (jui rappellent les tubos contournés du rein. II constitue un 
organe allongé (jui occupe tonto Ia longiieur de Ia cavité abdominale et (jui persiste 
pendant touto Ia vie cliez les vertébrés anallantoídiens oü il forme rap|)areil renal; 
chez les amniotes il ne fonctionno (jiie pendant une courte jiériode de Ia vie 
ombryonnaire et ne tarde pas à s'atroptiior, à pou près entièrement dans sa parti(! 
inférieure (uriiiaive) dont les restes constituent le parovarium el le paradidyme, 
moins coini)lètenient dans sa partie supérieure {génilale) d'oü viennent le corps do 
Kosenmiillor et le role testis. 

Los f;loiiici'ules ilo Malpiglii se 1'ormi'iit do Ia iiianirri; suivanle : une iiiiso de cupiilairos se inol 
en rai)iM)it avee une cvtréiiiité du luhe wolllien contournii en S; celle-ci rciiloure el se refeniiu 
I)(íU ii peu sui' ello de niuiiiiTe a nu plus laisser (]u'un étroit passa^e pour le pédieule des vais- 
seaux. Ces derniers se tniuvent alois, par rap|)orl. ú répitliéliuni du tulje, dans Ia mi^nie situaliun 
([u iui organe par rapport asa séruuse, c'esl-á-dlre iiu'lls sont recouverls par une latne épitliéllale 
(laine viscéralo de Ia séreuse) et lonl saitlie dans une cavilé (lurniére du tubo) limitée par Ia lanie 
pariétale de Ia séreuse représenlée iei par répilhélluni de Ia lace op|)osée du lutje excréteur. 
l/épilliéliuni i|ui recüuviv les vaisseaux s'ai)latit, répitiiéliunr pariélal lalt <lo nièine, et fon a un 
véritáljle glomérule, c'est-à-dire un lioui|uet de capillaires, revèlu d uu é|(ilhétiuni plal (endotlié- 
liuni), Cl faisanl saillie dans un lube glandulaire ijui s'esl dilalé en lornje d'anipoule pour le 
recevolr. 

c. Mékiné])hros. — Le roin délinitif existe choz los souls amniotes, 11 apparait 
de três bonne honre, dòs ([uo le corps de WolIV cst constituo, et il nait du canal (h; 
ce dernier sons Ia forme d'un hourgeon creux ciiii se dirige en haut. Le pódicule 
de ce hourgeon fournira ruretère, sa i)artic supérieure engendre le roiu. Cotte 
dernière s'élargil oii prenaiit ia forme du hassinet du rein, puis elle produil un 
cortain nomhro de hourgoons socondaires, (jui ont ia forme de canaux grolles 
sur le hassinet. 

(;es canaux s'accroissent et se hranchent cn V ou en T. L'une des extrémitésde 
Ia hranche transversale du T se rocourhe on crosse et devienl le siège de Ia forma- 
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lion d'un glomérule par un procede identique à cclui que noiis avons vu plus 
haul; Faulre extrímilcí se redresse dans Io sens de Ia barre droite du T, s'allonge 
cise bifiirqiic comme Ta fait Ia preiniòre. Les branches de bifurcation se coinpor- 
terit à Icur toiir comme les precedentes et ainsi se forment sur le parcours des 
tiibes rénaux des glomérulos qui siègent à dilíérentes hauteurs. Les tubes cou- 
tournés de Ia substauce corticale sont produils par une diílerenciation des tubes 
papillaires dont ils no sont que Ia partie torminale íKollikhu, Golgi, etc.). 

Daulres autours, A. Sedgwick, Iíalfouu, pensont quo los lubes contournés naissent indépen- 
(lamment des conduils papillaires, par uno différonciation du tissu de Ia lame moyenne dans 
laciuelle plongeni, oes dcmiers aux;(|ucls ils se rattachent ensuile. O. IIertwig falsant obscrver 
(jue Io développonient indépcndant et isolo des tubos sécréteurs (canaux conlournés) cl des tubes 
excréleurs [canuux papiUav-es) du roin rappcllerait co qui a lieu pour Io corps do WollT 
dans leíjuel les tubos e.vcróteurs naissent indépondainniont du canal, adepto aussi cotte nianiòro 
dc voir. 

2-^ Glandes sexuelles. — A loiir preniièro apparition, les glandes sexuelles sont 
identiques dans les deux sexos. Leur ébauclic consiste dans ce que Ton appelle 
Véminence germinale ou génilale, sorte de repli saillant situé de chaque côté du 
mésentère, entre co dornier et le corps de Wolíf. L'émincnce germinale est consti- 
tuéo par une masse mésodermique rovêtue d'uno couche épithéliale, portion de 
répithélium coelomique, dont elle se distingue du reste par des caracteres histolo- 
giques spdciaux. Cot épilliélium, épithélium germinatif (Waldeyer). ost on eíTet 
forme de collulos cylindriques hautos qui lui donnent une assoz grande épaisseur, 
et entre lesquelles on trouve des cellules voluminouses arrondies, les omiles pri- 
mordiaux. A Tétat indiíTérent, 
représentd par rébaucho que a ^ H c, ^ 
nous venons de décriro, fait bien- 
tòt suite une période de différon- 
ciation sexuolle, et réminonce 
génitalo fournit soit un ovaire, 
soit un tosticule. 

a. Ovaire. — Pour constituor 
Tovairo, les ovules primordiaux, 
entourés dc collulos do répithé- 
lium germinalif, s'enfonconl dans 
le mésodormo do réminonce géni- 
tale en formant des cordons 
pleins, les cordons glanduleux 
de V.\LKN'TiN et de PrLÜUEu. Cos 
uvules primordiaux peuvent se 
multiplier par division (Kolu- 
KER), et forment des cordons de 
plus on plus allongés, composés 
d'une file axiale d'ovnles primor- 
diaux superposés, et (Fun rovè- 
toniont de collulos épithéliales 
fourni par les collulos do répithé- 
lium germinalif qui ont accompagné les ovulos primordiaux. Les cordons de 
1'ÍUigor se mulliplienl et so soudent les uns aux antros en formant un réseau dont 
les lacunos sont occupées par du tissu conjonctif. Leur production peut se pro- 
longer jusqu'à Ia naissance, mais en général ollo cesse plus tôt. L'épithélium 

Fig. 864. 
Goupe de I'ovaire duno enfant nouveau-née 

(daprès Waldeyer). 
a, ópitliíliiim scrminalif. — b, tubc ovavique à son début. - 

c, ovule primilif dans rípithóliuni. — d, d, tubc ovaritiue renferniaiil 
dos follicules on voio de fornialiou. — e, e, Rrouiie d'ovules sur !e 
]iOLul dc 50 síparcr eii follicuIcs. — f, follicule díjà isolé. 
vaissoaux. ff. O, 
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'r-germiiialir, íiprès (]ti"il a engciidrí' cos cordons glancliilciix^. ^lerd rclntiun 
av(>c (!iix cl i)rerKl dos caríiclÍTCS liislologiques pliis sim])l(^s; tT*iorii»f- 
g(''iiital(' nu revèlcnionl do oolliiles cylindnVjiios dans loqiiol on no Iroiivo ])lus 
d'oviileti priinordiaiix. 

I.cs cordons do Pllügcr sonl dócoupós en coiirts sognieiils ooiilonanl cliacuii trois 
011 quatro ovules jjriiiiordiaux rovíliis do loiir (Mivoloppc ópillitílialo {nids íVovules). 
(;c inorcellonient dos cordons continuo jnsqu'à co (ju'ils soieni onlin róduits à dos 
scgnionts tròs sinipl(;s forniós d'uti soul ovulo primordial loujours pourvu de son 
r(!\'òl(Mnenl opilliólial, cl (jui consliluont los folliculex de draaf pvimnvdiaux. 
I)"aj)iòs Io modo de dóvoloj)i)enicnt (pii a ét(' décrit ci-des.<us, rópithéliuin qui i'ovét 
l'ovuIe ol qui fonruira pius tard Ia memhrane granuletisc du foilioulo, viondrail 
oomnie Tovulo lui-inôtno do l'ói)illióliuni gorininatil'. 

l,'nc o|)iiiiun lüutü ilillOroiili! a úlii limiso siii' son (iiiginc, Kolmkkii a 1'ait icni;iiiiui'i- iiuc l'on 
lioiil troiivui- lios sroiipos croviilcs prirnonliauv nu.i, (;'esl-à-iliri! cn cnnlacl dirccl avoc li> stionia 
lie rovaiio. D aiilro part il tiouvi! dans Io liilo do col oiRano ol dans Ia substanco niúdullairo, dos 
cordons loiinós do potitos rolliilcs ópilliólialos sonihlalilos à collos do Ia Mioinhrano granulousc. 
Cos conions, cordonx incãidlaires, sonl anasloniosós onlro ciix ; lis s'avanconl pai' lour o\lnÍMiiló 
pónplic''iii]Uo vors Ia substanco corliralo, ot vionnont so nicllio on rappoii avoo los ftioupos 
(1'ovulos piÍMiordiaux nus, au.vipuds ils íouinlssonl loui' rovôlonionl ópilliólial. Dans coito nui- 
nióro (Io volr Tovulo ol Ia nioinbrano K''anulouso du lollioulo iifovlondiaiont do deux snurcos dlIVó- 
rcntos, l ovulo do rópilliOliuin gorniinalil', ot Ia niotnlinino pranulouso dos cordons niódullaircs 
venus oux-inònins par bourfçoonnoiniMit du oorps do WolIVnu, daprós Frs.vRr, do IVpitliiMiuín póri- 
lonoal coinpris onlro Io liors nioyon du oorps do WoIlV ot Ia racino du nn-sontòro, opitliidiuin du- 
quo! ils so ilólaolient sous Ia formo do cordons isolivs qui s'onfonconl dans Io niósi'noli\nio iiour 
i'ntror ensuilo on lapport avoc los f;lan<los f;'''nitalos. 

1). Teslicule. — Dans Io soxo inàlo connno cliez Ia foincllo on lrouv(> un ó])itlii'- 
liuni gornunatif (WAi.nicYKii). (^o dornior prolifòro abondaniincnt et forme de noni- 
liroux cordons collnlairos ronfermanl de grossos ccllnlos voluminenses idontiquos 
aux ovules primordiaux, et (jui donneront los collulos sdminales. (les cordons 
dovionnont plus tard les canalicules süminileros. C.liez riiomiiio, oíi ÍNmíki. a pu 
obsorver les luits roiatós ('i-dossus, il existo de tròs bonno heurc uno grande dilló- 
renco entre les deux sexos ([u'i sont tròs aisóment reooniuiissaltlos. 

Les iubcíi droils ot le réseau de Ualler sont engendres pardos cordons celkdairos 
venus du corps de; Wollf ou ile répilhélium pi!'riloiu^nl, ot idonti(jues aux cordons 
inédullaires de Tovaire. 

("ost là Topinion ailoplóo par Ia niajoriló dos aulours, mais Ia pari cxacto cjue prond l ópitlió- 
lium KCrminatir à Ia lormation ilcs tubos sóininiróros n'ost pas oncoro onliòroinent dótorminóo. 
Kõlmkku ponso (juo rópitbólium Borminatil' n(! fournit i[uo los cellules sóminalos landis (juc los 
collulos iniliirórontos dos canalicujos sóminilòros (colhi cs do soution) proviendraiont dos ('or- 
dons collulairos fournis jiar Ic corps do Wollt. II y aurait dans ou cas (|UoIiiue clioso do compa- 
ralilo á CO qui a ólú dóorit dans Tovairo, los collulos indiiróront(!S, homologues dos collulos folli- 
culairoi, viondraiont du cori)s do \Voin', los collulos soxuollos propromont ilitos do rt^pillióliuin 
í,'orminalir. 

3" Canaux excréteurs. — Dês les preiniers lemps do roxislence d» (;orps do 
Wolir, un canal spécial, Io canal de MiUlcr, se dóveloppe en connexion étroite avoc 
lui. 1^0 canal do Müller, lors(]u'il est complòtoinenl constituo, part do rexirémitó 
antórieui'e du corps de AVolll', sur Io bord interne de co dornior oii il s'ouvro dans 
Io pdritoiiK! par un ou doux oriíicos infundibuliforinos. II se placo onsuile siii' Io 
l)ord exlo['no du corps do Wolll", en dohors du canal do co nom, ot parcourt touto 
Ia longuour du roin ])rimitif. Arrivi- ii Ia j)arlie infürieure de ce dornier, il passo 
on dedans du canal do \\'olir et s'accolc ii son congdiiòre du còtó opposé. 

liO canal do Miiller peul òtre considt^ró tlidori<iuenienl coiniue produit par 
dódoublement (lu canal d(! Wolll', ol en róalité c'esl bien aiusi (ju'il so forme ciiez 
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les vertéhrés infcrieurs, mais chcz Ics inamraifòres son inocle de développciiient 
cst assez pcii conmi. Pour Kür.UKEu, Er.Li, il nait sons Ia forme d'iin cordoii plein 
partant de répitliéliiim péritonéal au nivcau de ce qui sera plus tard son cxtré- 
milé aiilóricure et qui s'allongc peii à peii par un accroissement propre de son 
cxtrémité postéricure. Pour Wai.deyek, il apparaiL sous Ia forme d'une gouUière 
périlonéale courant sur Ia face externe du corps de WollT et qui se ferme par Ia 
suite. I) après A. Sei)o\vu;k, il iiaU, au moins dans sa partie postérieure, par une 
sorte de dddoublement du canal de WollT. 

(Juoi (juMl en soil, avec le canal do Müller, Ia constitution des canaux sexuels 
est achevée; en clVet, le canal de WollT cessant de servir à révacuation des produits 
sécrétés, au lur et a mesure (jue le i"ein primitif s'atrophie, devient un conduit 
exchisiveiuent génilal, et se partage avec le canal de Müller Ia fonction d'évacuer 
au dehors les produits sexuels. Nous étudierons successivement Ia formation des 
conduits sexuels : 1" chez le màle ; '1° cliez Ia femelle. 

a. Sexe màle. — Dans Ic sexe màle le sperme est évacué par les canaux de 
WoKf. Ces derniers qui déhouchaient primitivement dans Tintestin cloacal, se 
trouvent reportes par le cloisonnement du cloaque sur le pédicule de Tallantoide 
dans lequel ils s'ouvrent, vers ce qui deviendra le veru monlanum. 

Les premières voies d'excrétion du sperme, c'est-à-dire les conduits qui unissent 
les canalicules séminifères au canal defércnt (tubos droits, rete testis et cònesvas- 
culoux), sont formées par des canalicules du corps de WollT, persistants. Le canal 
de WollT [)roprement dit fournit le canal de Tépididyme et le canal délerent. A sa 
partie inhírieure il presente de légers diverticules qui donnent plus tard les vési- 
cules séminales et les canaux tíjaculateurs. Le canal de Müller reste sans usage 
s'atrophie, sauf à sa parlie supérieure qui persiste formant riiydatide non pédi- 
culée, et il sa partie inforieure qui constilue Tutricule prostatique ou utérus 
màle. 

1). Sexo femelle. — Cliezla femelle, c'est le contraire qui se produit, le canal de 
WollT s'atrophic dans sa majeure partie tandis que le canal de Müller persiste. 
L'ouverlure périlonéale de ce dernier forme le pavillon de Ia tronipe, sa partie 
moyenne forme Ia trompe, sa j)arlie inférieure Tutérus et le vagin. 

Lc (lúlail du ilóvdoppoiiicnl osl le suivant ; les conduits do WollT et ccux do Müller lors(iu'ils 
sont arrivésen dossous du corps do Wollf. scplaccnt sur Ia lignc inédíano ot rouiiis les uns aux 
autres par uno inasse conjoiictivo úpaisso loi iucnt un cordon connusous Io noni do cordon (/énital. 
Dans cü cordon les deux canaux de lUiller aceolés Tuu à l'autro occupont cxactcniont Io niiliou: 
les canaux ilo Wolll' Ocartés Tun do Taulre niarclienl isolÚMicnl do ciiaquo côtó. Les doux con- 
duits do Miillcr so soudent Tun à Tautro dans Ia i)artie nioyonno de leur segniont (erniinal, et si 
on los suit en connncn(;ant par en bas on voit (juMIs soiU ínut d'alK)rd separes cl distincts, puis 
en reinontant plus liaut on les trouvo uniset confondus en un soul, plus liaut oncoro ils sont do 
nouvoau separes. ICnIin leur souduro s'aclièvo dans lour portion torininale ct ils sont confondus 
dans loule leur i)artie interieure ijui formo l'utérus et Io vagin. 

Les canaux do .Müller seuls cngendrent dono toutos les voies génitalos chez Ia fenune, de inênio 
(|uo ce r(Mc était dévolu aux seuls canaux do Wollf chez riiomnio. Mais de niônio ipio chez Io 
màle ün Irouvo encoro ((ucl(|ues Iracos du canal perdu (canal de Müller), on roncontro aussi choz 
Ia femollü des restes du canal ilo WolIV. Co sont Ic canal longitiulinal do Vorgane de Uoxeiimilller 
et les canaux de Cãrtner (|ui ont été déjà étudiés à propôs des organes génito-urinairos (voy. 750 
ot 771). 

Pour Io modo do tenninalson en dehors des conduits génitaux, nous ronvoyons à Tc-tudo dos 
organes génitaux externes. 

4" Organes génitaux externes. — Nous ti'aiterons, avec ces organes, de quelques 
l)oinls (jui n'ont été quMndiqués jusqu'ici, et cn j)articulier du développement de 
Ia vessie urinaire. On a vu que Téperon périnéal cloisonne le cloaque interne ct le 
divise en deux conduits, Tun antérieurqui répond eu grande partie au pédicule 
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do ralliuiluíde, Taiilixí posU-iicui-qui csl on nipiudl avcc riiilf>lin. Cf cloisoniie- 
iiii'iil peiil s(> siiivrc íusúiiionl siir les (iguios 8(15, A cl 1!. 

I)"a[)rt's cfs ligurus (iiii roprésciilciil dcs coiípcs pnb>aiil pai' Ic plan sanillal. 
il seiiil)lc i|ue Io idiiisoiinomoiil rosullo do raliaissonionl i;i'adiiol ilo róporoii 
piíriiióal. oL (:'eÃl oiroclivciiioiU niiisi (iii'il a iHi- soiivonl (;xpii(iu('. I'uiir líinTi;i!Ki! 
tdiilorois, Io oloitiOMiioiiioiil dii clo.Kiiio osl pi-(idnil par Ia riisioii ilo doiix i'0[iiis 

vorlicaiix ii('< siir los 
i-ijhís dii <'l(>a(iiio iii- 
lorno. Ips replin de 
Halhhc, (pii s'avan- 
(•(Mil Tiiii vors raniro 
ooniiiio doiix i'id(\Hix 
ol diviseiil Ia oavili' 
cloacalo m di'iix. cliaiii- 
hros, l iiiHí aiilórioiiro, 
iir(i-íí(''inlalo, ratiliH; 
pustórioiiri', intosli- 
iialo. Cos roplis so suii- 
iloiil riin il Taulro, ot 
loiir soiidiiic s'oiK'1'o 
ij;radiiüiloiiienL de liaiil 
011 lias. co([iii oxpliqiio 
l)ioii rapparonoe d'a- 
liaissoiiioiil do ri'po- 

ron póriiióal, oo doniior o()i'ro.>|»iindaid préoistMiienl à Ia porlion soiid('o dos rcfiU^ 
de llalliliit. '{'oi iiNui x i'osti' partisaii do Ia doscoiil(! do réporoii porim-al. ol il poii>o 
()iie les roplis laliíraiix vus par líi;Tri:i!i;ii ot rotrüiivi'3 par Kiciiiki. clioz riiommo no 
sonl i]iiodes ]iilioi's iiiliM-ionrs pi'(tliiiigoaiil Ialóraleiiioiil ol on lia.- Tr^toron pi-riiKsd. 

I.u [)ürli()ii do rallaiiloído (pii osl ooniprise dans Io corps do Tonibi von siiliil alui-s 
dos MKjdiliralions iinpoi lanlos, ol so ronlle dans sa porlion nioyonno pmtr lurnior 
Ia vossio lirinairo, la(|iiollo >o oonlintio on haiil par nn canal ti'òs lin, \'íiur(i(/i(e. 
ilii ;i Ia porsislanco do Ia porlion dii canal allnnloídion (•unii)riso oniro Ia Vfssio ol 
ronibilio. l/uiira(]no so dirige vors Toniliilio à lravi'rs lo(|tiol il s"on,i:am'. II osl oncoro 
(liieliinerois poi'niéai)lo à Ia iiais.sanoo, ou niiMno plus lard dan> oerlainos anunia- 
lies, mais d'lial)iludo il so Iraiisfornii" en un cordon lll)i'onx (pii dovio.nllo liganiont 
nioyen do Ia vossio. La jiarlio inri'rioiiro do l allanloídi'fonrnil li- i-anal ilo riiròiliro 
loiil eidior oliez Ia lenuno lui seuloniont uno porlion do oo i-aual olie/. riuiiniuo. 

La liguic <SGii i)Oi'niol do ooniprondro oo> Iranslornialious. Daus un jironuor 
slado (lig. 8()í), Aj, on voil que rurotòro ol Io canal do \\ (dír so rcMinissoid ;i lour 
parlio inleriouro ponr d<Ujüiiclior dans rallanloído par un i:anal coniuiun três 
oiMirl, (lisposilion duoiic(! (|iio, ainsi (ju'on Ta vii pliis li.aid (p.tISij. rurotòro nail 
sur Io canal de Wolll par nn siinplo Iiourgoonneineul de ci' dornior. Dans Io oours 
dii dévelop|)oniont. le canal coniuiun urel('ro-wolllion ilevionl lrè> couri d linil par 
disparailro, de lolle sorle ([ue riirolèrt; o! Io canal do W ollV s"(invr(!nl <'òlo à còlo 
dans rallanloído. Plus lard, Ia porlion de Ia paroi allauloidionno couiprise eiilro 
renihoucliuro de ces deux canaux ol (|ui esl d"al)ord [irosiiiio unilo ^'accroil licau- 
coup, fornianl Ia i(\;;ion \('>icali' coimue >ous I(í iioni de triyoitc. pnis Ia |iorlion 
iniíiale do rnrMIiro. ei lesdoux canaux sonl ain>i reiioi-tés três hdn l un do Tanlro 
(lig. SOi>, li). 

A B 
Ki;r. tfXui. 

I)('\rloppcinciií (\\\ sysLriin» un>-íí<'uilíii. couin' 
«Io I rnii»i'vini {íivJn''tii<tli(ni('). 

A cL IJ. tku\ sla»lí's succossjfs. 
i, ijouclioi) clouful. — t*. Iniiie iinHIiralt' «In nirinc. 2, 

alliiiíloidc. 3". Ni"»-»!!'. K raiuil «h* Wnlíl'. .i. urclc-iu'. • »•. inlc^líii. 
ronlc (lorj-nir. — !>. inot*!!»'. — caMlr inM-ilonralc. lü, ui-íi-p-niliil. 
i 1, j)ci-int*(». 11. aiHi-i. • 
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(Ics fliangeiiieiils (hí positioii du canal iiriiiaire i'l dos canaux génitaiix, car co 
ijiK! notis avons dil- s'appiit|M(! aiissi liiiMi au canal dc Miillcr ([iTà celiii dc Wolir, 
M)nl li-ès im|)ortanls. (loinnic, le inoulrc- Ia ligiiro Slil), A. Ic canal Mretéi'o-\volllieii 
s'()uvro (lans li' piMÜcidc dc rallanloVdc (jui p(Mit à cause dc cela clre divise cn 
dcnx paclics, I tiníí siipériciii'c siliiéc cii dessiis dc r(uivci1ui'c de ce canal, Taulro 
inlV'rienrc siliiéc cn dcssDiis dc cetlc ouverUtre. (!cUe dcrnière pavlie esl connue 
(lepiiis J. .Míii.i.mi sous Ic noni dc sinus uro-génilal. cac cllc reçoit à Ia Íbis les pro- 
(liiils dc Ia sécr('li(>ii iicinaire (!t ccux des glandes génilales. Après Ia fornialion dii 
Irigonc, Ia huigiKMir dii siiniscsl heaucoiip diniinii(M>, piiisqiic rbuvcrtare géniUilc 
esl rcjiorlcc hien cn dcssous d(> roiivci'tni'(í iirinairedig. 8()S, lli. Le sinns nro-géni- 
tal (.'sl ali)rs rcpréscnic ])ar Ia porlioii dii cloaqui' (jni, dans Ics slades antériencs, 
ctait ücciipéc par Ic honclion cloacal dc 'roLiiMci x. Au lur et ;i"nicsurc que cc dei- 
nicf s'csl dclfuil, 11 s'csl produil à sa plac<' iinc losscUe ouverte ii rcxlcrieur ei 
au fiMuI dc laipicllc dchouclie le sinus uro-gcnital, donl, cllc devienl rouvcrinrc 
externe, (lelle fosselte coiisliluc Ic realilmlo iíro-gé)tilal. Le vcstibule uro-génilal 
cori'CSi)()ud à Ia parlie iniericurc du sinns de niènie noni. (Tcsl Ia porlion Ia plus 
lixe de cc sinus. cclle ipii c&l le nioins niodilié(> |)ar les changeiuenls évolulifs, et 
(pii rcpond loujuurs ii Ia délinilion (Tun canal cídlcctenr coninuin anx organcs 
génilaiix el anx organcs urinaires. 

Aulonr dc Touverlure du vcs(il)ule uro-géuilal apparaissenl d'iniporlanls rejdis 
de Ia pcau qui v(uit lornier les organes génitaux externes, (le sonl : 1° une pelilc 
saillie coni(|uc situr'c au-dessus du vcstibule, Ic lubercule (jónital; '2" dcnx gros 
huurrclels saillanls qui, parlanl du tnhercule. gcnilal, ])ordeut latéraloncnl 
le veslihidc el viennonl se i'onrondr(' eu arvicre a\'cc Ic jicrinéc, les hoiirreleh 
(jénilaux. 

Le luhcrcidc giuiital est impair et niédian. il cst siUu' juslc au-dessus du honclion 
cloacal. (!e dcrniei' lui cnvoie uli prolongenieni sous Ia l\)i-nie d'unc lanie verlicale, 
lume ou mnr urclhral de Toi u.nkux, (pii s'cnl\)iu-c dans Ia nioilié inférieurc du 
lul)ercule et Ia ])arcourt dans loulc sa longueur. La lanie urétlirale esl coniposce, 
coniine h' honclion cloacal, par utie uiasse dc ccllules vcniies dc Ia incnihrane anale. 
Kllc SC conii)orlc couune le honclion cloacal lui-nicnie, c,'esl-;i-dire qu'clle se désa- 
Lírègc cn |)arli(>, ct il s(í forme ii sa i)lac.e iin sillon, le xilloii (jénilal, qui parconrt 
Ia face inlericur(> du tuherculc g(''nilal. La portiou du nuir uréthral comprise dans 
Textriunilc reunr'c du inhercnli" giuiilal (glaud) a reçii dc Toiknkcx 1(! noin do jniir 
halíuiique. Le sillou g('nital ipii se continue ou arrièredans le veslihule uro-géui- 
lal, ilonl ii n'est cn sominc (prun prolongemcnL esl limih- ])ar dcux replis saillanls. 
les replis (jéniliiiw. 

Le pi-riuée esl lornu- |)ar Ia parlie inrérieurc des replis de liathke, à huiuelle 
ÜKTTKiiKii donnc le iiom de replis ano yónüaux, iioni justilié par ce lait que tontes 
Ics parlies tjui se d(''vcloppenl ;i lenr nivcau ihourrelets génitaux, repli anal 
antéricur) paraisscnl (•!roitemenl lices entre ellcs au poiut dc vuc dc lenr dévc- 
loppemenl. 

lOn prcnanl c(unmc ptíint ih' di'parl 1 (Hat ci-dossus diíciút, il c^l iacilc de coin- 
l)rcndn> Ia formalion des organcs génilaux externes dans les dcux sexes. — Che:- 
1(1 fenime, les clioses changcnt peu ct co soiit surloutde simples diücreuciations 
hislologiíiues (|ui ont à sc produire [lour ahoulir à Tétat |)arfait. Le lubercule géni- 
lal SC (lévcloppe peu, il forme le clilorin. Son oxlrémité aulérieure rentlée constiluc 
Ic glíDid, aulonr du(]uel un repli cutane se disposíí cn nne sorlc de prépuce {capu- 
c/ion du <iland). tie capuclion i>sl limite aux ciMcs dorsal et lab-raux du gland, il 
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s'aiTète li Ia face infúrieuro do ce dcrnicr siir les bords do Ia goultiòrc génilalo qui 
reste ouverte. A leur tour, les bouiTelels géiiilaiix fonnent les grandes lèvres, les 
replis génitaux, \eapeliteg lòvreít. \'hiimen esl foniié par rexlréiuité antérieure du 
vagin, les glandes de Barlliolin j)roviennenl d'un Ijoiirgeonneiiient épilhélial dos 
jtarois vaginalcs. — Chez Vlioinvie, le dóveloppeiueiil est un peu pliis coinpliqué. 
Le tiiberculc génital s'ac(:roil beaiicoiip. Ia laiiie iiréthrale prend une iini)orlaticc 
considérable. Ello forme sur les coupes transversales une cloisoii verlicale allatit 
du niilieu du lubercule jusqu'à son bord iiiférieur. Celte lanie se diHruil, et ainsi se 
formo un vasto sillouou mieux une gouliière profonde jiareourant Ia face inférieure 
du tubercule devenu le/)é?iís. Tout le long de cetlò goultière les níplis génitaux 
qui Ia bordent se soudent Tun à l'autre Iransformant Ia gouttière en un canal qui 
constituo Ia portion spongieuse du canal de iurèlhre. Les rejilis génitaux se com- 
portent de mônie au niveau du vestibule uro-génital ])our former Vurèlhrc mem- 
braneux. Les bourrolets génitaux se soudent sur Ia ligue mediano et constituent 
le scrolum. Comme cliez Ia femme le prépuce est un rci)li cutané formé sur le 
dos et les côtés du gland, mais les doux bords do Ia gouttière génitale sur laquello 
il sMnsère en dessous se soudent fun à Tautre formant Ia portion balaníque de 
Ihirèlhre, ei produisent du mOmo coup \k frfMijdu prépuce. l.^prostale apparait 
sur Ia portion initiale de Tui^ètlire vers U|^||m.4u deuxième mois. Unfint aux 
glandes de Cowper, elles sont des productions ('I<^Qjíi)aroi du vestibule uro-génital. 

5° Capsules surrénales. — Les cai)sules surréiiales sont constituées par doux 
substances, Ia sui)stance corticale et Ia substance médullaire (jui ont cbacune 
une origine embryologiquc diflerente. I.a substance corticale se montro Ia pre- 
niière, [)eu de temps apròs le corps do WolH', ellc vient de répitliélium du coelome. 
La substance médullaire est plus tardive, elle derive du systèmo sympathique 
(I5\[,fuui(.) 

l.a première se forme dans uno zone limitée, Ia « région surrénale » comprise 
entro le mésentère et réminence génitale et se constituo aux dépens d'une prolifé- 
ration du mésothélium (jui s'opère soit d'une manière dilíuse (Soli.ik), soit, chez 
d'autres animaux, sous Ia forme de bourgeons épithéliaux pleins (Fusaui, Soulik). 
Ccs éléments bourgeonnés s"onfonccnt dans le mésencbymo et contractenl des 
relations plus ou moins intimes avec les canalicules transversos du corps de Wolll', 
Ia glande génitale, le mésentère, etc., ce (jui expli(|ue comment certaines i)artios 
d'ontre cux, entrainéos avec ces dillerents organes dans lours déplacements ulté- 
riours, peuvent former des « capsules surrénales accessoires » constituées exclusi- 
vomont i)ar do Ia substance corticale. 

La substance médullaire dérive des cordons limitrophes du sympathique abdo- 
minal, sous Ia forme de groupos cellulaires qui pénètrent entre les cordons épi- 
théliaux de Ia substance corticale et s'entremôlcnt avec eux do diversos nuuiières. 
Les cordons é[)ithéliaux perdent lours limites si nettos nu début. et forment des 
travécs peu distinctes (jui, par placos, i)euvent paraitre se confondro avec le méso- 
dcrmo ambiant, d'oii Tojjinion de certains autours les considérant comme nées do 
ce dernior tissu. En outro, tio três bonne heure, on voil entre ces travóes crénormos 
veines venues dos voines cardinales correspondantes, et si développées (|u'elles 
« donnent au tissu Taspoct du foio embryonnaire » (Fus.xni). Dos parois de ces 
veines naissent des capillaire.s (pii divisent les travées glandulairos en colonnettes 
entro les<iue!los ils s'interposont. .\insi se montrent dès le début les rapports 
imporlants dusyslème vasculaire avec le |)arenchyme des capsules surrénales. \m 
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fílit- que cc dcrnier (iérive en partie cie répithélium ccclomiquc jusliíie Ia placo que 
nous avons donuée à ces organcs, à Ia suite des organcs génito-urinaires. 

C. — SYSTÈMK DES SlillEUSES 

Dans le syslème séreux nous décrirons à Ia fois Ics séreuscs vraies, périloine, 
péricardo el plèvres, cl Ic diaphragmo. {]o dornier par sa musculaturc striée inéri- 
terail pcul-ôlrc une placo à pari, mais il osl si intinicment lié par son dávcloppo- 
ment aux soircuses vraios qu'il y a tout avantage à le de'crire avec ollcs.. 

Nous éludierons loul d'abord le péritoiiie, puis le diaphragmo, et cnfin, simul- 
tanémcnl, le pdricarde et les plòvros. 

1° Péritoine. — Le péritoine pariétal est fourni par Ia lamo Ia plus interne de 
Ia somalopleure, ajjrès que les produits de Ia protovortèbro (musclos et os) ont 
cnvahi cette dernière. Le péritoine visceral proviont des couclies superíicielles de 
Ia lame splanchniquo. 11 y a eu outro à décrire dans le péritoine les mésentères. 
Embryologiquement ou distingue deux mésentòres ; 1° le mésentère vrai, mesen- 
iòre dorsal, et 2° le mósenlòrc ventilai. 

a. Mésentère dorsal, rate. — Au début, rentoderme est dircctement appliqué 
contre Ia corde dorsale (lig. 8(51), il n'y a donc pas do mésentère. 

Plus tard, ainsi qu'on peut Io voir indiqué. dans Ia figure 862, 10, uno lanio 
mésodermiquo s'insinnc do chaque côté du corps entre Faorte primitive el rento- 
derme. Ces deux lames s'avancent régulièrement Tuno vers Tautre, et arrivées sur 
Ia ligue médiane, au-dovant de Ia corde, elles se soiulenl, formant Ia siiture mésen- 
térique (Küli,ikeu). 

La suture mésentérique, une fois achevée, engendre une lamo mésodermique 
plus ou moins étenduo, qui ratlache rintestin au i"achis, c'est le mésentère vrai 
ou dorsal. Ge dernier s'étend depuis le cardia eu haut jusque vers Ia partie termi- 
nale du gros intestin, mais en plusiours points il peut rester três court, landis 
qu'il atteint ailleurs des dimensions considérablcs. II est três développé au niveau 
de restomac oíi il forme le mésogastre postérieur, dans lequel Ia rate se développe 
par simple dilíérenciation d'un amas de ccllules mésodermiques. 

Ccrtains autcurs (Ki'I'fkki\) i-attaclionl Ia rato à rentoderme, ot en particulier à rentoderme du 
pancróas; dans ce cas Ia rate, comine d'aulresorgancs folliculaires (amygdales), serailen rapporl 
généti(iuo avec un 1'euillol épitliélial (Uettkheii) ot non siinplement avec le mésoncliymo. 

Le mésofíastro postérieur est d'abürd vertical et mcdian conimo 1'estüniac lui-nii>nie, puis 11 
suitce dernior dans son niouvement de torsion, et s'allongo beaueoup pour se prêter à co niouve- 
iiient. 11 eonstitue alors uno sorto do voilo tlottant, rtidimenl du grand épiploon, attacho d'une 
part à Ia ligno inédiano de Ia paroi abdoininale postéríeuro, d'autre part à Ia grande courbure do 
l'estomac, et, eonime rostoniao s'est tordu de manière à diriger sa face latórale droite en arrière. 
entre cottn face et Ia paroi i)oslóriouro du ccolomo il oxisto dós niaintenanl une cavité, limitóe ú 
Kauclio et en bas par le grand épii)loon. Cosi une partie de rarriòro-cavité dos épiploons. Le 
grand épiploon forme en somnie eoninie uno bourse aplatio, dont Io bord infériour libro el tlot- 
tant dépasse tròs pou Ia grande courbure do restomac. Cetto bourse se coinpose natureüomentde 
doux Íamos ou de deux Icuillets. llientAl son bord infériour s'allongo par un accroisseinent 
propre de ses deux fouiUots, et passe au-dossus dos ansos intostinales (iu'il recouvre à Ia manière 
d'un tablier. 

L'éi)iploon conlracto ultérieuremont dos adbérencos avec le côlon transverso, et le reste du 
mésentère dorsal sul)il de grandes modiíications dans son étondue et dans son importance. Tous 
ces détails ont été étudiés ilans Io livre x, ii. propos du périloino (voy. p. 837). 

b. Mésentère ventral. — Lo mésentère ventral résulte do Ia fermeture de Ia çout- 
tière intcstinalc et consiste ou une lame mésodermique qui s'étend tout d'abord de 
Ia face ventrale deTintestin antérieur à Ia vésiculo ombilicalo. ün peut lui distin- 
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ijiiei" (Icux porlioiis : 1° une porlion cardiaque donl Ia formalioii csl eii iai)j)ort 
avec ccllo dii cn-ur ct ([iii disparalL ])ien vile sans juiicr auciin rolo iinp(u-tanl 
'V(jy. p. lüOü) ; 'P uno porlion húpalique. (Ictto dernièro ratlaclie à Ia niassc 
iniportanlc de uiésodcnne dans la([uell(' sc déveloi)pe Io foio, Io rcnllciuont ou 
l)OUi'rolol lii'pali([ui\ (io bourrolel Ibrine avec deux antros rojilis in('sodormii[nes 
donl il si'ra quoslion jjagc 1000, les iu(;socardes latéraux, nnc cloison épaiss(í {massa 
transversa, Uskow, seplum transversum, llis) ailant do Tinteslin, ol par suito do ia 
paroi dorsalo do Ia cavilí- viscóralo à laquollo co dornicr esl aocoló, à Ia ])aroi von- 
Irale. La porlion cranialo du scpUini Iransvorsuni rosto coninie uno cloison sópa- 
ranl le cionr dii foio (jui se dóvclopi)o dans sa porlion oaudalo, ol (dlo constituo Io 
diaphragme primaire. 

r.a puflioii i-aiidalu ilii liiinrrulct, li'iulnü iMiIro li' iliu|ilii'u;;iiir |ii'íjii:iii'(<. Ia |iai'üi ilii 
rorps fil ia voiitialr lio riiUcslin, cDiistlIuc Io ini''.si'iilri'u vciilrul (sciisu sIricUoi-i). (Vcsl, dans 
ri''|)alssoiir do ri> doniloi-i|iie so dúvolopuoiit les tnivcos lii^paliiiucs. Lc Ibio si'di><jaf;o do piiis oii 
pliis du sopUiiii IraiisvorsiiMi !i,U(|Ui'l il os! si inliiiioMieiil lió au dcUiiil. iiiaiá il liii rosto toiijoui-s 
luii par dos lainos iiii''sodoi-mii|uos iiiipoilaiilos : sou lir/niiipiií mispciisciir id son li;/iiineiít coro- 
iiiiirc. l)'aMlro pari Io Idíim'!! so di-voliippaiit dans r(''paisscui'du niósonlóro vontral diviso eclui-i-i 
■ •n dou\ pail.ios : Tunií aiili'iicun' oüiiipriao ontro Ia paroi vonlialo. Io diaplirajinio ot Io ioio lui- 
inònio, (-'osl Io lif/(íntenl fdlcifDrme ou lii/aiiieiil misjieiDicitr du Ioio, Taulro postih-ioure tonduo 
ontrolo Ioio cl rostoniiio. (''osL Véiiiplonn i/iistiii-ltépiilhjiie o\i iné.sDr/tisíiv iinlérietir. (Io dornior pai- 
lioipo à Ia lofsion do rosloniac. il est dono dii'i;;i' tniiisvorsaloincnl. Son liord caudal dóliniili' 
avoo Io foio ot Io duo(li'iHMn Torilio ■ ou liiatus do Wiiislow. ipii ooiiduit dans rarriòi-o-i-aviló dos 
i''piploüns. 

2' Diaphragme. — La prcniiòro ólianche du diai)liragiuo osl forinóo par Ia róu- 
nion (Tuno sério do lanics M>('sodorini(juos (pie nous connaissons dójii cn partio ot 
(]ui sonl : I" le ronllenient hópalique; á" niésocardes latéraux. Os dernicrs 
soront (Hudiós as-oo Io (■unir(voy. p. lOÜO;; ils forinont avoc le hourrelol lié])atl(]ue 
uno lanu' ópaisso, Io seplum Iraiisversum, dont ils occupent los hords droit ol 
ganclio, landis (juo Io bourrolol ou forme le centro. 

Lo diapliragino lu iniaire forni('í par Ia porlion cranialo du seplum Iransversuni 
constituo donc, luio cloison situóo ou dessous du coMir, ol ([ui va do rintestin ii Ia 
paròi ant(H'ioure du corps h Inípiolle olle so sonde sur uno ('■tonduc plus ou moins 
grande on avant ot sur los còt(''s. Hii arrièro, cotio cloison u'altoint pas los parois 
dorsales do Ia cavité gónóralo, et laisse, de cliaípio còli' de Ia colonno vorlóliralo, 
lu) ospaco liliro par loipud il osl facilo de passerde Ia porlion anti^riouro ou thora- 
ciquo de celto cavitc- dans sa poi'tion postóri(;ure ou alidoniinale. IMus tard, dos 
l)arois |)oslérieuros du trone parlenl dos roplis, lesde I skow, qui se soudonl 
ou avanl au diai)liragnu' priniairo ol ol)lurent les orilicosquo oo dernior pr('S(Milail 
on arrièro. Les poumons (jui Jus{|u'alors pouvaiont, gràce à cos orilices, sNMonilro 
dans ia cavité abdominale, sont mainlenanl onliòreniont (uiforniés dans Ia <'avil('í 
Ihoraciíiuí!. I/origine des íihros nuisculairos <lu diapliragiue est peu connuo. 

(iho/. I lioMinio los niósocarilos latórauv ol lo soptuni Iran^vorsuin sonl iniosoulo ot iiiònio <-liosi-. 
(llis, Iti; vciucT), inai.s il n'on csl p.is aiiisi olifz louá los atiiniauv ol oerlains autours i'oj;anlonl Io 
>opluMi Iransvorsuni coninio ouinposó do plusiours (larlios : 1" Ia niasso inoyonno, á" los di'n\ 
irii''sooaiilos lalóraux, :i' le lijianionl vontral priniaiic ilu foio, irnpair ol nioilian, los ilou\ plis 
lali rauv <lo forniuturo <lu soptuin (llwN/. Cosi à puu pivs Ia juanioro do voir ipio nous avoTi> 
adopli''o ioi. 

3'Péricarde et plévres. —(les doux parliossont cn rdalion éiroilo entre ollos, 
ot Icur dévolopiienieni doit òtre éludié simultanémeni. 

Les caiiaux. d(! (luvier, conlenus dans le diapliragnic priniairo, ont au d(''l)ut Ia 
inòme direclion (jue ce dernior, c'est-ii-dire sc dirigont liorizonlalenient do tlohors 
on dodaiH. .Mais hientòt ils se relèvcnt, enlrainaiit avec eux une laiiu' uiósoder- 
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niiquo einpniiitéc au diapliriigmo primaire ei qui s'úiòve au-dcsKus de lui. II so 
lormo ainsi dcux. lauies verticales, mcnibranes pleiiro-péricardiques dc Schmidt. 
consütiiaiit deux ridcaux verticaux qui Icndoint à so fcriucr cn ariièro dii cceur. 
KlTcctivciueiil, cos deux lueinl^ranes, arrivées siir Ia ligne médiane, se soudcnl au 
f issii (kl iiiédiastin cl foniient cii arrièro du coeiir uno cloison coniplètc qui diviso 
Ia cavilé llioraciqiie cn deux eliambrcs, donl 1'uqc, simplc^ reiifernic le rnCur, 
landis que Tautre, 1'orniée de deux nioiliés séi)arées pni' Ia coloiiiie verUíbralc el le 
nH''diasliu, conlieul les ])0uui0ns. 

Les cavilés ])leurales couimunitiuent encore peudaut uii c.erlain lem\»s avec Ia 
e.avilé ahdouiiuale par les ürifici's que nous avous signalés plus liaul daus le 
diajihi-agnii' primaii'e, mais elles s'en séparent, bienlòL par le dih-eloppement des 
pilievs lie UíKow. 

Dês maiuleuaiiL les chaviòrex pleurales el péricardique sont cousliUuíes. Leiirs 
parois soiil íormées i)ar Ia paroi Uioracique primitive, par le diaphragme, et enliu 
par Ia ww.mhwnw pleuro-péricardique (pii cst commune à loiiles deux. Elles i)reii- 
neul peu ii peu Ia forme, les dimensions et les rapports qu'elles ont cliez Fadulle. 

L(>s plèvre.s pariéiales sont formtíes à Ia 1'ois par Ia eouehe Ia plus inicrno de Ia 
somaloplcure de Ia eavil(: Llioracique primilive, eomme le périloiiie, et i)ai' les- 
laces pleurales dudiapliragme et de Ia meiubrane plcuro-p('rieardiqiie de Schmidl. 
Les jjlíivres viscérales naissent de Ia eouehe snperlicielle de Ia lame si)laiichni(pu3 
([ui eiivelopi)e le poumon épilhélial. 

Le périearde pariétal est forme eu uiajeure partie jtar Ia meiuliranc pleuro- 
piírieardiqne el le diapliragnu!. Li; périearde viscé]'al vient des cíuiches superíi- 
i'iellos du mésoderme Ibruiaiit le lube cardiacpic. 

í; I 1 . — DlimVKS DU ,M lóSENCnVMF. 

Les orgaues derives du mésenchyuuí sont les juuseles lisses et les tissus sque- 
letliques, eu compreiiaiit sous ce uom tous les lissus du groupe conjonetif, c'esl- 
.i-dire le lissu eonjonetif làche aussi bieu que les tissus carlilagineux et osseux. 

A. — SvsTè.Mi'. Mrsc.r I.A Miic i,issii 

Li' lissu museulaire lisse mérilc á peiru! une nuMitiou spéciale, ear sou dévelup- 
peuieat est puremeut histologique el paraitse faire par une siniple dilTéreneiation 
de cellules uu;seiu'hymateuses. CepeudanI. Ilis distingue avec soin les ébauches 
des libres musculaires lisses d'avee cclles du tissu eonjonctif, et réc(nnnient Imíu.k 
Müi.i.ku a moniré (pu' Ia parlie interne des prolovertèbres fournit une ébauchr 
distinete pour le. tissu uiusculaire lisse de Taorte. Dans les anires i)oinls dc Teco- 
uomie, ou u'a pas encore ])u dislingU(M'iTaussi bonne heure les ébauches muscu- 
laires lisses d avee li' mésencliyme ordiuaire. 

li. — Svstí:me HTTiyuE 

t In peul cnvisagei' le syslème s(iueloüique (Fune nuuiière i)lus large (ju"on ne le fali 
(riiabilude eu auatomie descriptive, cl compreudre sous ce iiom, ;i Ia fois Ia char- 
pentesolido du eorps el des orgaues (squelelleiiroprement dit ct tissu íibrcux), et Ia 
i-harpeute d(''lieale (pii enlourc les parties élénientairesdc Torgauisme el leurscii à 
Ia fois de soulien el de milieu uulritif (tissu eonjonctif làche ou de Ia nutrilion). 
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Le dóvcloppoiuent de ce dcrnier tissu cst Irès siinple. PartoiiL oíi un organe sc 
forme jtar bourgconiicnicnt d'une surfacc épithéliale, ce (jui esl le luode le pliis 
répaiulu, il s'enfonce dans Tepaisseur de Ia lanie soniatique ou de Ia laine splanch- 
nique du fenillet rnoyen et s'y ramilie. Les celliiles ludseiichymateuscs qiii coiis- 
lituenl ces laiues occiipenl ainsi dès le début inúiiic de Ia formatioii des organes 
les intervalles compris entre leurs diirérents lobes ou lobules qu'eHes séparent les 
uns des autres; elles évoluent ensuite et fornient le tissu connectif de Torgane 
auquel elles sont aniiexées. Le développeinent du tissu conjonctif làclie est une 
([uestion purement hislologique, qui ne peutétre traitée ici. 

Dans TcHude du s([uelette propreinent dit nous envisagerons successivenient : 
1° le squelette du trone; 2° le squelette de Ia tóte; 3° le squelette visceral ; i" le 
déveloi»pcnient des articulations. 

1° Squelette du trone. — Le squelette nait, chez les vertébrés infdrieurs, 
(Tebauches bien distinctes. ll.vni, a niontré, en elTet, que chez les sélaciens, au 
niveau de Ia partie inférieure et interne de chaciue protovertèbre, Ia paroi interne 
de cette dernière forme un petit bourgoon creux, le sdérolome, (jui se glisse entre 
Ia prolovertebre d'une part, et Ia inoelle et Ia corde d'autre part. líientòt ce 

bourgeon devient plein et massif, i)uis les cel- 
lules qui le constituent se multii)lient active- 
ment et se transforment cn éle'ments mésen- 
chymateux qui se répandent entre Ia proto- 
vertèbre et le système nerveux. I-e scl('rotome 
a dòs lors [)erdu ia forme d'un bourgeon indé- 
pendant et Ton ne trouve phis à sa place (iu'un 
amas de mésencbyme, destine à foui'nir les 
tissns squclelti((ues. 

Cliez les mammifòres on n'observe pas de 
sclérotomes distincts, mais le mode de ddve- 
lo[)pement du squelette n'est (iu'une abrdvia- 
tion de (;elui (jue nous avons décrit ci-dessus. 
Kn ellet, au niveau de leur bord inférieur cn 
contact avec Ia corde et Taorte, les protovertò- 
bres perdent leur aspect épithélial et engen- 
drent par prolileration une grande quantité de 
cellulcs mésenchymateuses (pii se répandent 
entre le reste de Ia prolovertèl)re iTune part, el 
Ia corde et Ia moelle (Tautre part (lig. 8ü:2j. 
(les celluies conliiuiaiil à se nuilliplier íil)Oii- 
damment forment une masse épaisse tout au- 
lour de Ia corde dorsale [inveslissonenl de Ia 
corde). Une fois riiivestissenicnl do ia conle 

achevé, celle-ci se trouve placée au milieu d'un amas de celluies embryonnaires, 
ie fourreaii de Ia corde. Kn môme temps, d'autres celluies mésencbymateuses 
venues comme les premiòres de Ia protovertèbre, se glissent entre cette dernière 
et le tube médullaire, et se disposent en une lame mince entourant le système 
nerveux central. Cette lame répond aux«?rs vertéhrtiux memhraneux dc Küi.likeh, 
à Ia membrana reuniens superior de it.vriiKE. 

Ainsi s'est constitué le squelette memhraneux comiirenant à Ia fois le fourroau 

HGü. 
I)í'vcloj)pcnionl de Ia colorine vcrlúliraUí 

[schéma lait avec plusieurs (i^ures do 
Khohiei'), 
La parlio supóricurc <)u doAsht roprésonlc dos 

sladcH pius jouiies, Ia pai-lio iiirrrícuro <U'H stado» 
plus avaiicrK. 

l, cordo dorsalo. — 2, lisanieut intor inuscii- 
lair<>. •— li, plaqiio rnuHCulaiiv. are verli^hral 
prímilir. — 5, corpH carUIiijíinciu dr Ia vcrlòhrc. 
— «■». san^ílc liypocordale (vuo par traiisparoiicc). 
- 7, parlíc atroplii('0 do Taro v<M'ti4>rai priniitir 

— 8, [)apl>c pcrsistaiilo <lo cot aro, avvc O, rtuü- 
monl de l arc ncural, i't 10, rudiiiicut tio l are 
linnal. 



OUCANES ní':UIVÉS DU MÉSODERMl': 993 

de lacordeet les ares vertébraux. Los transfovmations qui condiiisent de ce sque- 
letle iiieinhraneuxii Ia colonne vcrlúhrale déíinilivc ont été bien étudiées parFnouiEP. 
I)'ai)n!s cct auteur, Ic iiiéscncliyme qui forme le squelelte incmbraneiix ne reste 
])iis lioinogèno sur toiilc Ia longiiciir do ce dernicr, mais subit régiilièi'cmonl de 
ilislanceen dislaiice une condonsation de ses élémcnls qui donne liou à des bandos 
l)lon reeonnaissablcs sur les coupes à lour teinto plus foncée. Ce sont ces bandes 
(|ui sonl représenléos dans Ia ligurc <S6ü,-i; les parlies intermédiaii'es à elles sont 
('onstituéos par (hi méscuehyme plus làclie qui n'est pas figure. Ces condensations 
(le lissu se ])rodiiisent au nivoau de cliaque protovertèbre, oii le mésenchyme 
forme une lame rourbe, Vare vertebral primilif de Fiioiunr. L'arc primitif est situe 
lout entier du còlé ventral de Ia nioelle, c'esl-à-dire dans Ia rcgion oii naitront 
])lus tard les corps des vertòbres; comme son noin i'indiquo, il constituo un 
are (lont Touvorture est touruée du còté caudal. Son sonimet répond au milieu do Ia 
prolovertèbre ou mème le dépasse un peu ; ses extrémités atteignent rinterligne 
(jiii separe Ia protovorlèbre à laquelle il appartient do Ia sujvante. A ce nivoau le 
mésenchyme coustiliie uno lame située entre les deux plaques nuisculaircs qui ont 
succédé aux protoverlèbres corrosjjondantos. Celte lame, cloison musculaire ou 
miiocomme, d('limile avec ses congêneres des cases successives dans lesquelles les 
muscles ndsiles proloverièbres sont contenus. Les cloisons musculairos fournissont 
plus tard les lígauieiU^ inlcr)nnsculaireH qui, cbez les vertéhrês infériours, ser- 
vent d'insorlion aux muscles du trone. 

I,e corps vertebral nait indépendamment de Tare primitif, par Ia transformation 
en carlilage d'une iiartie du mé.senchynie qui entoure lacoi'de. Le cartilage appa- 
rail ((leuxième mois) en deux points distincls, syméliiquemeut placés de part et 
d'autro de Ia corde et qui ne tardenl pas à se réuiiir on formant uno masso unique 
cylindro-coniiiue, le corps carlilugineux de Ia verlcbre (lig. StiO.S). Lo corps 
verlébral cartilagineux esl enlouré en dessous et en avant par Ia porlion mediano 
de Tare primilif qui ie sous-lend à Ia maniere (Tune embrasse el à laquelle on 
peul (ionner le uom de xangle hijpocordale (líiypochordal Spange de Fhouiep) 
(lig. 8()(>,()). A ])arlir de ce monient, Tare primitif, qui s'est graduellement coinpli- 
(pu!, iirésenle à considérer les parties suivantes : 1° uno partie nuídiane, Ia sangle 
liypocoidale; i" deux parties lalérales ou cornes (lig. 80(5,8) qui émottont du còté 
(loi'sal et du còté ventral des prolongements minces, rudiments des ares neuraux 
el bi'maux i 8()(),!) et iÜ). 

Cliacune des parties (jue nous viuions de d('crire a dans Ia constitulion de Ia 
verlèbro carlilagineuse uu ròlo spécial. C-hez les mammifòros, dans tontos les 
vcrIMíres aulres que Tallas, Ia sangle hypocordale disparait, ou, counne les autres 
parlies du sciuelelte membi aneux (]ui ne deviennent pas cartilaginouses, se Irans- 
innue eii ligaments inti'rv(írl('iiraiix. l.os cornes do. Tare primitif persisloiil au 
contrairc, se transformont en cartilage et se soudeni au corps vertebral, do manière 
à l'ornu:r avec lui une |)ièce uni(jue : la vcrtM)rc carlilagineuse. Les i)rolongements 
dorsaiix do ces cornos, devenus cai^lilaginoux, rornieronl les Íamos vcrtél)raics 
caiiilagineuses, les(|uolles onvahissenL [)eu à })cu les ares mombraneux conslitués 
par Ia membrana reuniens superior. Cot envaliissoment se fait assez lentement, 
de sorle (|ue le canal racliidien, limilé en avant el sur les còtés par du carlilage, 
n'est fermó on arrière que par une lame mombranouse, disposilion qui, si elle 
persisto i)ar arrcH de déveloiipoment, se renconire dans Ia malformation connue 
sousle nom du spi)ia bi/ida. Ce n'est (jue vers le quatriênio mois (jue le carlilage 
alteint Ia ligue mediano et fermoen arrière le canal racbidien. 

ANATOMIE IH MAINE. — T. IV, ü® I.DIT. 125 
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J^cs piolongciuents venlraiix des cornos de Tare lornioiU Ics còlcs. Au (Irlxil, Ia 
lame mésoncliymatcuso (]ui va louriiir Ia esl continue avec Ic niósciicliynic 
(Ic l'arc mais au nionuMil de Ia transforniation cn (^arlilage. Ia còt(! njipa- 
rail dislinclc de Ia vcrtèlji'e ol lofiiio une [«'tile ligc carlilagineiise (]iii se dirige 
du côlé ventral poiir cn alleindro Ia ligue inédiane. Au nivcau du llioi'ax, Icsexlrí'- 
niilés lil)i'es des còles de cliaque luoitii; du eorps se süudeuí entre elles, ])ien avani 
(Tavoir atteinlla ligue uiédiane voulrale, et foi-uienl ainsi une l)ande carlilagiiuMise 
continue (jui conslitue Pune des nujilii's du s/6')'hí<?/í. Par suite de l'accroissenu!nt 
incessanl des còtes, les deux nioitiés du sternuni se rajtijroctienl de pius en plus 
dela ligtie nu'diauc sur laquelle elles se scudiMit; il peut arrivei'ce])endant (juVilles 
restenl plus ou nioiiis écart(M's Tutu' de faulrc pendant toutc Ia vie, et Ton a alors 
une /Isstcre f.lernale. 

Au niveau de Ia preniière verlèbre cervieale, Ia sangie liypocordal(> persiste, 
(levieid cartilagineuse, et forme Vare (inléricnr ile fatias : le cor|)S vertebral se 
forme aussi, seulemenl ii ne se sonde pas avei' les cornes de farc, primilil, coninu' 
il li' fail dans les aulres vcrtèlires, mais reste indéixMidant ct forme Vapophuse 
üdontoidc, (jui se sonde ultérieurement ;i l'axis i l''r.()iuKi'). 

Au cdccy.v, Ics ares vtírtóliraii); iii' se (Irvcliippiuil (|iio livs |ii!U mi iiiriiji^ [ias, et los iliTiiirrcs 
verti'l)M'S SI' íiisiDunciil, lal(Talcinc;iil pciidanl ((iriíllcs soiit á IVlal caililafiiiiuiiv ilt(isK\- 
iiEiu:). Iii's sa(:ri'c!s sn lusiiiiuiciil aussi. 

Hkmak a fail ri'uiaii|iini' quo, rlioz le poulel, Ia sefíniculaUoii du rarliis rai lilaí;iiiiMi\ ik; cdiics- 
pouil pas ilu toul ií celli) (les protoveitrliros, mais iillorrM^ ave,- clii'. Ics (lisi|U(>s inli'i'vi'iti'l)niu\ 
rrponilant au uiilicu <los piotoverlcliics. li a donni; á cc pluíiioiuriid Ik uoim di' rc.srt/iiteníitlioii 
{SeiKjliederuii;/) ilu S(iuclellt". Ce tiTiuü esl iuipropro, il ii'vap:is icscuiniMitalioii puis(|ur Ic s'iuc- 
lettc priinilir u'i'sl pas scjiiucnlc', il y a siiuplcniciit tuic sci;ui('ulali(ui ne <'i)]ucldaiil pas avec 
colle dos pi'()l(ivorli''lu'('s. 

I,a conte cousei^ve sa loi-uii' au drlml daus le i-acliis rarlilafjiuiMU. mais liieiilòl ellc s'aln)pliii' 
dans l't'paiss(;ur ilu eorps dos voitéliri^s, taiidis i|Urll(! resle lúeii dini-loppi'!' dans les disques 
intervortéhrauv et pieml, piiur (.'ola. un aspcct monililurme. A niesuro ((ue le di'vül()ppenii'Ml 
prüí5i'esse. si's parlios cumpriscs dans le cíirps des vcrlèl)i('s s atnipliienl ontièremenl ; au cdu- 
Iraiio, les renlleuienls iprullo pi-éscnle au uiveau des ilisi|ues iuterverUHiraux s'accroissent el leuis 
eli''m(ints (■ellulaiics suliissoiil uuü nuidilicalidu paiiiculiéiv. lis si' lraiisr(U'mc'id eu une sorle de 
fíidéo luolli! (íl mui|u(!use qui occupe Ia cavitr' reulrale, spliéi iiiuo ou ovoidi!, crousci' dans i lia(|ui- 
ilisi|uc intei voiiélii-al. I.es [lailies fíélatiucuses do Ia coi-di! piTsisteul d autani plus loiifíjiMnps ((Ue 
les verlèliitís s'ossilieiil. plus tard. Dans lapopliyso odordoúle. Ia liase du eràni' cl le eoceyv (|ui 
restent lonfíteuips ('aitilafíiueux, on on renconlre à Ia naissance (II. .Mím.i.kiií. • 

2" Squelette craiiien. — Le cr:lne esl, comme Ia colunne veiicluale, iTaliord 
men>l)raneux, |iuis il devient carlilagineiix et eníin osseux. 

.\u dél)ut, il a Ia forme (rniuí capsule meiuliraneuse (jue l'oii appidle le cràne 
primordial. Le ci-ine primordial jtossède, comme celui de 1'adnlle, une hase et 
une voiHe, et, hien (iu'il n'y ait pas iinanimité ii ce sujet, on peut lui distinguer 
un segmcnl précordal dans kviucl Ia corde dorsale irexiste i)as, (d un segmenl 
cordal contenant rextrémiti^ antéricure de Ia corde. .\u di-liul le segmcnl précordal 
est três court, parcc (|ue ia vésicnhí ccré))rale antéricure ii laiiuelle il correspond 
esl i)cu (lév(doi)pée, mais il grandit plus tard avec elle. 

Vers le dcuxienie niois de Ia vie fii!tnli> commence Ia transformaiion cartilagi- 
neuse du cràne mcmliraneux. I']lle s'elfeclue d'un seul l)lo(! pour toule Ia base cl 
les i)arties latérales du cràne, mais ne s'étcnd jamais à Ia voute (|ui reste toujours 
mcmliraneuse. 

I.a lame cartilagin(Mis(í (pii, ii'un momenl dount- rcpré-sentc Ia liasc du cràne, 
peul, hien qu'(!lle fornu; une plaque iini(|ue, ctrc divisée en deux parties : I nur 
[iostéricure, répondant ii Ia régiou dans huiuellc s'étend Ia corde dorsale ; fautre 
antéricure située en avant de rextr('mil('' <lc cclte dernière. l-c cartilage de Ia partie 
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posti-ricure se cl('velop])c par deux moitiés distincles placccs à droile el ;i gaúche 
de Ia cordc dorsalo cl qui constitucnl los carlüages paracordaux, lesquels se 
rusionnent ensuite i'n une pièce uniquc. Daiis Ia parüc antérieuro, le plancher 
luemliraiietix du ci^àiie reslo à Tétal, iiiou sur une région ovalaire située exacte- 
iiu-iit au-(lcvaul, de Ia c.ordc, cL ne se Irausforiiie eu cai'tilagc qu'au pourtour de 
celte régioii, rorinaiit dcux baiides uiinces, Ics Irabéculcs du cránt ou püiers lalé- 
rnux (Kathkk). IIuxi.ky consid(''rait les Lrab('(;ules .coniiiie represenlant des ares 
hraiicliiaux, mais Ivüi.mkku et Iíai.i-oi ií so sont élevés conti'C cette nianièrc de voir, 
(pii esl ahandonnée. (TesL aii nivoau do Tespaec eouiprisentre les Irabécules (jue se 
iléveloppn Ia pochc Itypoplitjsaire, ipii i)eul ainsi passer de Ia cavité stomodoíale 
dans Ia cavilií cranienne. 

I.c (.'iMiie ciirtilafíiiiciix ('sl IüuL d aliiii'd uulivis. luus los scí^iiienls i[U(j 1'(im disUiiguera plus 
lanl c-iiez l'(.'iiraril ilaiis Ia base du ciànu loi-inunt iiiaiiUeiuiiit un toul oüiiLinu. Lo earlilago sVUcnd 
sui' luuUís les pailios ci-dcssdus : I" orciiiilal loiU eiilici', iiioiiis l't'(.'aillo; á" spliéiiütdu avoc sts 
ailos ; U'Miiii)i'al (rocliui') : 4» oLIniioídf! ; ii" i-.ai'lilaííi3s du noz. Lo rronlal. Io pariúlal, rócaillo dó 
l'i)Ci'ipilal olcrlle dutcMi|iüral luiílniul diioclcin/iil do Ia voülo iMONiljraiiouáO saus oxislor jamais 
à Tólat caililajjiuoux (voyoz O.i.iificuliiin, [. I). 

La pail i{ui rovioul. au (•aililajio daus Ia ooiislilulioii du (.'ràiio |jriiuordial osl liòs variablo : 
aiiisi, clioz Io ciH-lioii. Ia voiUo     parlio oai'lilaí;iiicuso |Si'í')M)1.i). 

Lo (U'àno piiuuiniial pi'('soiUo uii corlaiii Muuibro do cluisoiis iMouiliiuneusos (|ui divisonl iiieuiii- 
plóleiuonl sa cavlló ol ijui sont uii parlailo (•(iiiliiuiHó do siilistaMOO avoc lui. L'uno do oos cloi- 
sdiis Iransvoisalos. Iiós pou dóvól(ippóo, est situco eu avauL du Lmu üCcii)Ual, c'ost lo pilier pos- 
lérieiir du ci<)iie. I'lus eu avaul, au ulvoau do Ia leriuiuaison do ia (.'(udo, ou on disliu^uc uno 
aulro, le piliei' iiioyaii do U.vtuke du piíler anlérieur do Kiji.i.iKKii. 0'S pUioi'S rofuierüul pius tard 
los laiues uióniiiHÓes ([ui s'inlei'piisoul. uilro los divorscs |iarlios do rouoópUalo. ol donl lo dóvclop- 
pciuoiil a i'ló (■•luilii: pa^íií '.lillt. I.o piliof aul.ói-ioui' rourníL ou parlio Ia louto du corvolol. üuo 
laiiio aiuilonu.' aiix piliors. uuiis limniludiiialo, so rm-uio aux dópous do Ia [larlio aiilérieure di' ia 
voúli; craMioiiue ol iloiiiM' Ia laux du oorvoau. 

3" Squelette viscéral. — Le sqnelcUe de Ia lace est i'n grande parlie fourni par 
Ics ares vis(;('raiix ; eu cHel, en delioi^s des os du nez et de l os ineisil' (]ui viennenl 
du hoiirgeon IVonlal. le niaxillaire supérieuret le niaxillaire inierieuv sontlburnis 
par les deiix braucliesdu preniier are braueliial. 

liü stpielelle de Ia branelie uiandibulaire ilu ])reniier an-, consislc a,u débuL en 
nii long style cartilagiuíMix, b; carlilíKje de Meckel, (]ui s'étend de Ia eavité Ijuupa- 
ni(]ue en arrièi'e, ,jns(prii Ia syni|diyse niandibulaire en avant. Ce carlilage senible 
j<uier le lòle (fun lulenr pour le inaxillaii'e inierieiir (jui se déveloi)pe en dehors 
de lui ('üunne un os de revèlenuMit ou de nien>])rane. 'routelbis, à sa ])arlie anlé- 
rieure, b; carlilage de .Meckel s'ossilie cn nièuie leuips (pie le nuixillaire inlerieur 
et se eoufonil avec lui. 

La parlie posl('rieure dii carlilage de .Mcckcl donne naissance à dcux des osselets 
lie FonTe, Vcnclume id le marleau (S.vi.knsky). 

Le bourgeon IVontal donne naissance aux carlilages du uez ; le bourgeon nasal 
interne 1'ournit rinlermaxillaire el le vonier, le bourgeon nasal exierne le laby- 
riullie ellinundal, Tos unguis et les os jjrojires du nez. 

I.es os (|ue Iburnit le bcuirgeon niaxillaire supérieur (niaxillaire supérieur. 
palalin, lanie interne de Tapophyse i)l('i'ygoí(lc), sont des os de revètenient par 
lapporl anx carlilages des eavilés naso -i)ueealcs, c'est-à-dirc se dévcloppent dans 
une lanie libreusí! placéc en dehors de ees carlilages el leur fournissent un revète- 
nient (o;, nienibraneux). De plus, le palalin et Ia laine inlerne de rapophyse pléry- 
goíde se dévcloppent dans le lissu íi))reux d"une membvane muqiieu.se. Ia nuiqueuse 
buecale ; "n peul les distinguer des os de revètenient de Ia voüte cranienne, qui 
proviennenl en sonini(> de phKjues derniiques ossiliées, soiis le noni iTos de revê- 
lenuMil mui/ucux. 
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Le (leuxièine are braiicliial (are hyoVdiou) ])()ssè(le ime tige carlilagineusc íiIlmi- 
tiqiio au carlilage de .Meekel, e'est le cariilage de lleicliert. (lui s'ap[)uie en arrièrc 
sur Ia eapsiile earlilagiiieuse de ['apparcil audilif, toul près dii poiiit oíi s'altaelie 
à eelte dernière le eai tilage de Jleekel. 

La parlie i)r()ximale dii carlilagé de Heicliert se fusioniie avec le i-ochcr earlila- 
gineux du(|iu'l ello sort sons Ia forme do rapoi)hyse styloíde. Les liganienls (]ui 
rattaclieiil ceUe a])opliysc aux petiles cornes de Tos hyoíde provieiinenl de Ia ])arlie 
inoyenue du eartilage de Heielierl devenue íihreuse. Les i)etiles cornes sont forniees 
par sa parlie inférieiire. 

Le cariilage de lleicliert foiirnit donc les peütes cornes de Tos hyoíde, on, 
connne on les appelle cliez les aniniaux, les cornes ank^rieiires. On sait (jiie ees 
cornes sonl composdes, cliez beaucoup d'aniniatix, d'nne série (rosselels s'étendanl, 
de Tapophyse styloído au corps de riiyoVde. Cette disposiiion peut se rencontrer 
aiiornialenient chez l'lioninie. 

ün discute sur Ia qiiestion de savoir si le cariilage de Ueicherl lournil un ou plu- 
sieurs (les osselets de rouíe. II est prohahle (ju'il donne naissance à Teirier, ear 
Matmias Duvai. et Uaiil onl fait reniarcjuer (jue le inuscle de Tétrier est innervé i)ar 
le facial, nerf du secoiul are branehial. 

Le troisième are branehial fouinit le corps de Tos hyoide et ses grandes cornes 
ou cornes postérieures des aniniaux. 

(llicz les nionotrènies il existe conune on Ta vu (p. DTá) une tige carlilagineusc 
dansjchacun des -i" et o® ai'cs ; ces i)ièces fournissent le cariilage thyroíde ((iorrEiiTi. 

L'ossilicaliün des dillerentes jjièces carlilagineuses donl il a été (lueslion ici a été 
déjii tHudiée ii jtropos du Síjueletle (voy. t. I, OsTÉoLooiEj. 

A" Articulations. — L(! développenient des articulations a été déjà indiciué dans le 
tome 1, àproi)os des articulations en general (voj-. AuriiEioi.iir.iE). Nous ne saurions 
y revenir ici sans tomber dans des redites. 

§ I I 1 . — S YSTK.M K \ ASCLI.AIIU: 

Le système vasculaire est généralement rattaclié au feuillet moyen, suivant 
Topinion de Ukmak et de Kííi.i.ikkii, (pii le considéraient conime une sini|)le dille- 
renciation du mésodernie. 1'lusieurs auteurs et en i)articulier llis ont soutenu que 
le système vasculaire se forme, au contraire, aux dépens d'unc ébauche spéciale, 
aussi vieille que le feuillet moyen lui-mônie. II parait probable aujourdMiui ([ue 
Ton peut rattacher génétiíjuement cette ébauche à rentoderme. liien (jue Ia (jues- 
tionsoit encore três controversée, nous appuyant sur Tautorité de divers embryo- 
logistes tels (jue JL\tiiias Duvai. et sur les travaux de 1,\sko\v, nous adopterons cette 
dernière opinion. Le système lyniphaticiue doit naturellement étre examine après 
le système sanguin. 

Mous éludierons successivement : 1° Vorigine des vaisseaux el du citur-, "l" le 
développement itllévieur desvaiíseaux et du cuíiírchez rembryon et chez le fielus; 
3° Vurigine du sang; í" le développemenl du sgstètne lymphatiquc. 

A. — Oiur.iXK i)KS vAissKAr.x liT i)f 

Le cueur n'est, comme on sait, <iu"une portion du systènu- vasculaiie spécialisée 
à un tròs haut degré. 11 nait, comnie les vaisseaux eux-mômes, aux dépens d'ébau- 
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clics spécialos, les germes vasculaires trUsKovv. Nous étudierons d abord le dévc- 
loppcinenl des vaisseíiux, qui se formcnt les prcinicrs. 

1° Vaisseaux. — Les germes vasculaires, origine des vaisseaux, consislent en 
de pelils amas proloplasmiqiies multinucléés de ía nalure des plasmodies, et qui 
prennciit Ia forme de cordons cylindriques ou nóueux. Ces cordons, d'abord isoles 
les uns des aulres, se fusionncnl ensuile en formant, un résçau continu. Les germes 
vasculaires naissent cliez Io poulet dans le bourrelet enlodermo-vilellin (fig. 867) 
et dans Ia zone qui fail transition entre ee dernier et Tentoderme aplati de 1'nirc 
transparente, lis se glissent ensuite entre Ia lame splanelinique du feuillet moyeii 
et le feuillet interne. Au début, ils sont tout à fail indépendants du mtísoderme. 

Orifíijio (k's viusseauv sanguiiis (scluhiialique). 
t, lamc spluiu-liuiíjuo. — 2, «Milotlorm;-. — ',i. cclliilc onloilcrmiquc conloiianl tles p-ains vileilias. — i-, hourrolel eiilo- 

íleilín. — róscau proloplnsnuque ihuI m'. — »>. };raiiis de vitcllus. — 7. germe vasculaire eiicoro cnj^agé 
dans le liouiTolol. — 8. j;oriiio >ascuIniro liliro onlro Ia lanic splancliiu(|uo cl I"onlodorine cl cominoiioanl à i)r(í'SonleiMinp 
liimÍ('>ro. — 0. típrino vasculaire partiellonuMil ctivelopnó par le niésodcrine. — 10, berccau d- s f;lobules san-iuius.   11. 
ílot de suhslttiico. — 12. vaisseau enlièreineiil cnvcloppt^ par le mésoderino el renfermanl deux jiloLules sanguiiis libres". 

qui ])asse au-dossus d'eux, sans leur fournii' aucunc enveloppe (lig. 867,8). Plus 
tard CO feuillet los ontouro cntiéroment et leur formo une gaine complète (mème 
figuro, li2). .V partir do co momcnl ils sont situes en ploin dans le feuillet inoyen 
donl il est impossiblo de los sdparor, c'est sous cet ótat quMls ont paru à Rkmak et 
à Koi.mkuk òtro dos cordous massifs do cellules nuísodermiques. 

Les germes vasculairos sont au début isoles et forment des ilots irréguliers, les 
ilols de ]Vol/}'(voy. lig. 818,6j. Mais ils ne tardont i)as à s'alloiiger, à pousser des 
ramilleations latérales ot à s'unir les uns avoe los aulres, de manièro à former un 
vasto róseau (jui s'étend sur uno grande partio du blastoderme. 

Co rdseau est fort irrégulier tout d'al)ord. 11 esl formo do cordons de dimensions 
Iròs variables; à ses nauuls so trouvent les ilols de Wollfdu stade précédent, réunis 
maintonaiit los uns aux antros i)ar dos istiimes (Itroits. Ses mailles sont occupéos 
par Io tissu otubryonnairo du foiiillot moyen constituant ce que l on a api)oló los 
ilots de substance (lig. 867, I I). Les oordons ]irotop]asmiques nucléés qui formcnt 
Io róseau sont désonnais oomplètemoiit entourós ])arles élémentsdu feuillet moyen. 
Kn mònu' loinps (juo s'o])Í!ro Ia jonetion des ilots de Wolll, Ia lumière dos futurs 
vaissoaux commonce ii so formor on leur soin ])ar Ia ])ioduction do vacuoles qui, 
nóos rii el là dans Tepaisseur des germes vasculaires (íig. 867,8), no tardent pas h 
so fusionnor entre olles. Sinudtanément Ia su])slanco des germes vasculaires se 
róduit il une lame mince semóe do noyaux, qui forme Ia paroi endothélialo du vais- 
seau. La himièro des vaissoaux so formo indópondamment de toute action méca- 
iiiiiue du courant sanguin, ello est au début fort irróguliòre, clle est mème, par 
placos, prosiiue cntiòromont obsiruóo par des amas protoplasmiques multinucl(5e's, 
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restos (Ic Ia siiliítaiice ilos germes vasciilaire.s appeiuliis cii iin i)0inl de Ia jiaroi 
eiidolliéliale (lig. (S07,IÜ). Cos amas eorresijondeiit à ce que Kom,ikki\ nommo Ics 
berceaux dek glohules xanguiiis. lis lunt saillic dans Ia lumière des ]>remiers vais- 
seaiix ei soiit i)ar(ieiilièreinent volumiiiciix el abnndants dans Ia inoilié i)Ostérieiirc 
(Ic l aire vasciilaire chez le poiilet.- 

Hii nísumé, l(!s premiers vaisseaux sonl cüiislilu(''S par des canaiix donl Ia pai^oi 
Irès mincíí esl ibrméií par une lame protoplasmique muiliiuicl('ée. (letle lame, gardanl 
ies caracteres hislologiciiies du germe dont elle esl proveniie, n'est pas divisible eii 
ccllules distiiicl(>s, mais est al)soliimeiit coiiliniie; on liii doniie néamnoins le nom 
de meinl)ranc endolhéliale du vaisseaii. l'our plus de simplicilé nous liii conser- 
verons ce iioin, toiil en rajjpelanl (ju'il iie s'agit |»as encore (Tuii eiidotlicMium vrai. 

Les i)reiniers vaisseaux formeiil uii níseau élendusur uueaire arrondie ouòvale. 
Vaire imsculairc, limilée ])ar uii vaisseau eirculaire, Io s<?íí<.s terminal. I/aire vas- 

culaire s'élend à Ia Ibissur Pairo transpa- 
rente et siir un(í i)artie de Taire ojjaipie, 
elle empièl(> aussi l('gèrenient sur le corps 
de remhryon (lig. SOS). 

Dans rembryon du poulei (jue Ton pcui 
l)rendrc i)our typo, l'aire vasculain; est 
fornn''!' d(! deiix moiliés ayant cliacune Ia 
forme d'un demi-cerele, et i)lacées synu'- 
iriípiement sur le eòlédroil et sur le eôti' 
gauclie de ronihryon. Cliaciue demi-cercli' 
presente à considiírer ui: are, rormi' par 
Ia nu)ili(i C()rr('s]iündanle du sinus termi- 
luil. el une eorde. La eorde compreml 
deux müili('s distincics, rum' autéi'ieure 
conslituiM! par un vaisseau ivoine vitid- 
line anlérietire) ipii vient du sinus lernii- 
nal etnl)Outit au ca'ur en longeant Ia tiHe 
de rembryun, Tantro postihieure l'orini'e 
par un vaisseau longitudinal plaeé dans 
le corps (Io remhryon au-devani des pro- 
lovertèhres, [larallèlenient ;i Ia eorde dor- 
sale el un peu on delioi's (rdle, Vaorlr 
jirimitive. 

h'aorle primitive conslilue le bord in- 
lerne d(í Ia pai lio do Taire vascnlaiii' 
coniprise dans Tenihryon ; le sang (iu'olle 

renlorme pass<^ aisément -dans eelte aire pai' rinternnwliaire des nomhreux vais- 
seaux situes sur sou hord externe. .\près avoir parcouru Taire vasculaire, il esl 
repris par le siniis terminal et par dillih-entes veines ([ui aboutisscnl loides ii Ia 
veino oniplialo-m(''sentéi'i(iue du mème eiMi', laíjuelle so jelte-dans roxtrémití' pos- 
térieure du ('(oui'. Les veines ipii se reiidenl dans Ia veino om|)lialü-mésenléri(iue 
sonl ; 1° les veines vittdlines ant<''rieures; les veines viteilines lat»'rales ; 3° le> 
veines viteilines postóricun-s (Tune d(; cos dernières peut mampior, e'est Ia droile. 
Ia veino vitellim; postérienro ganche existo seide alorsj. 

De roxtróinitíi antérieure du lul)0 cardia(iue part un vaisseau (pii se divise iiion- 
jòt en deux liranelios, les(iuelles so reeouri)ent en ari'ière, apròs avoir cinbrasst' 

ri»;. 8(is. 
Aire vasculairo »lc TiMiilirvoii du poulct 

{achéfnaíiffiie). 
I, \rsiciilc córrlirulc aulórlíMirc. ~ i, iiioclli'. — 
C4ír|is th' ríMiilii*)011. — V, ctiuir, - ."i, are aorliipif. 

— «í, üc»rt<; |>ritiiilivc. — 7. »)mj)liiilo-im'«.eiit»'*ri»|iio. 
— S, vciiic vitclliiio antrrioiire. — 1>, veino ^iU'llilM» 
lalóralo. — 10, vciiic \ilcliiiic püslóriiniro. 11, -jíiius 
tcrinhiiii. 
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ciiln; elles Ic pharyiix, ct so conliiment avec les aorles primitives. Tel est le sys- 
lòiiio três siinple que parcourt Ic sang pcnclant les preinicrs moments du dévelop- 
jiemeiil; ou designe celle circulation du dtíbut de Ia vie sous le uom de preu\ière 
circulatiou ou civculatiou des veiues omphalo-juésenlóriques. 

Au fur el à luesure que le corps se déliuiile de luicuxeu mieux ei que ses parois 
veulrales se formeul, les aorles primitives se rapproehent de Ia ligne me'diane 
(couiprise íig. Hül ct 8(32), puis se s(''pareul de plus en plus de Taire vasculaire et 
ue communiqueut plus avec elle que par un gros trone, Tartère omphalo-mésenlé- 
riqtce ou vileliine. 

].c premier système vasculaire s'esl forme lout entier aux dépens des germes 
vasculair(>s aussi bien dans sapartie inlra-embryonnaire que dans sa partie extra- 
embryounaire (pour plus de détails, voy. Viaij.f.ton, Journ. de VAnat. 1892). Dans 
leurs recberches recentes (190'i) sur le deve- ^ 
loppenient du système veiueux do Ia laui)(>, 
SouLuí ct IJoxM'; admettent aussi que les pre- 
mièrcs veiues soul foruiées par des germes 
vasculaires dissémiués en plein mésoderme, 
(jui formeut iles ilols sauguins (Fabord isoles 
|)uis i)ieulòt conlluouls ct (;outinus eulrc cux. 

I.es vaisseaux de Taire vasculaire sont sur- 
iout destines à ral)Sori)tiou des matiòres nutri- 
tives conteuuíís dans le sacvitellin, ils serveni 
aussi à Ia resfiiraliou chez les oiseaux, oii ils 
sont três développés. (]es vaisseaux s'atro- 
phiciit (Ml mèuuí temps ([ue Ia vésicule ombili- 
cale se IlíMril, ils disparaissenl donc de bonue 
heure ct ue jouent aucuu ròle chez Tanimal 
aduUc. 

2" Coeiir. — L'élude du premier développe- 
mcnt du cuMir peut clre subdivisée en plusieurs 
poinis : l" les rudimenls cardiaqucs; 2° le lul)e 
cardiaquc; 3" Ia situalion lopographique du 
Cfüur. 

a. lludinienls cardiuques- — l^c ccBur so 
forme, comuic les vaisseaux, aux dépens de 
germes vasculaires situes dans Ia si)lanchuo- 
l)lcure. 11 peul apparaitre dans cette lame, 
alors qu'ell(! osl encore plane et nc s est pas 
i-ai)altue eu dossous poui' former le pharyux 
((ig. 8G!), A). Dans ce cas, dc cliaquc còté ou 
voil un gcrnu' vasculaire })laco. entre Tenlo- 
dcrme et Ia lauu; splancbniquo du mésoderme 
<iu'il soulève furlemcnl, et qui s'csl épaissic a 
ce niveau. (Test b; premier rudiment cardiaque 

5 c 10 
l<'ig. 8G!I. 

Coupus traiisvcrsales dü Ia région (.-ei'- 
vicale iluii eiiiljryon nioiitrant Ir 
dcvclopponiont du cccur : A, jircniuu' 
slado: I!, dcuxiòmo stade ; U, troi- 
siòmo sladc (scliémaliqvc). 
((, cclodcniic. — h, mósoderme. — r, ciilo- 

•lerinc. 
1, moclle ópiniòi-e. — 2, cordo dorsalo. — 

3, paroi endolhélialo du oonur. — 4, paroi móso- 
dcrmiqiio du canir. — o, inésoulère cardiaque 
(mísocardc vculral). — O, pharynx, — 7. are 
aoi'li<(uo. — 8, cavilc plcuro-périlonóalc (cavilé 
pariélalo). — O, lame somalique du mésodcrine. 
—- 10, lamo splancliuique du mésoderme [coiffv 
cariliuqué). 

conslitué par un tube creux comprenant une 
lumièro (future cavité cardiaque) limitée par une paroi mince, Vcndolhélium car- 
diaque fourni i)ar le germe vasculaire, et une lame mésodenuique épaisse qui 
doniieplus lard naissauce à lous les lissus du coeur (portion conjonctivc de Tendo- 
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carcle, muscle cardiaqnc el jxiricarde visc(h"al). Sur les blastodcrines ile lapin obser- 
ves de face et par traaspareiice, ces nidiiiients se voienl aisémeiil sons Ia formo 
de canaiix placés au voisinago de Ia tôtc (Külmkeu). 

Lorsqiie Ia splancluiopleiire se ral)at en dessous pour eoiislituer le pliarj-nx, les 
deiix nidiinents oardiaqucs, d'abord séjjarés, se rapprocheiit l'un do l'aiitr(!, piiis 
so soiuleiit entre eiix sur Ia ligno inédiane (lig. 86!), C). Loiirs parois endolliéliales 
s'a('coIent, puis Ia lamc uni(]ue foriiiée i)ar leur accolenieiit se rdsorbe et disparait, 
et les cavilés dcs deiix riidiinents se fusiomient cn uno seiile. 

II arrive soiiveiit ([tie les rudimeiils cardiaijues ne so dévoloppont (iu'après le 
pharyiix. lis sont nlors d'einblée accolés l'uii à raiitrc sur Ia ligue uKÍdiatie, au- 
devaiit du ])liaryux, et Ia dualité priuiitivo du cuuir ost bieu niolns facile à saisir, 
d'autant pius (jue Ia fusiou de lours deux huuiòros s'en'octue do Iròs boune heure. 
Tel est Io cas de reinbryoii ilu jioulet cliez leiiuel Daueste a eu le uiérile do uioutror, 
pour Ia ])rouiière fois, Ia doublo origine du C(i.'ur. 

b. Tuhe cardiaqne. — Une fois Ia fusiou de sos deux luoiliés opérée, le c(uur a 
Ia formo d'un tubo lógòreinent plié on S, et (jui a deux extrémités. L une, anlérieuro, 
donne naissanco au systènie aorli(iue, Tautre, postérieure, reroit i)ar les veines 
oniplialo-mesentoriiiues b; saug de Tain* vaseulaire. De par sou uiode do formatiou 
le cícur est relié à Ia fois au pbarynx jjar une lanio ([ui lui formo un v('ritable 
me'sontòre, le mésocarde poslcrieur ou dorsal, et à Ia vésicule ombilicale par un 
mésenlòre analogue, le inésocardc antérieuv ou ventral (lig. 800, o). 

Les mésoeardes aniíírieur et post«5rieui' disparaissont bientòt i)ar résor|)Uon sur 
louto rótenduo du lube cardiaijue, (pii dò.s lors ost libro dans Ia pIus grande partio 
(le sa longueur, n'('tanl llxé à Ia paroi veulrale ilu pbarynx (jue par ses deux extró- 
inités. 

Ouire los mésoeardes antdriour et i)oslérioiir, il exist(!de cba(jue còte un pont do 
substance (jui relie Ia [larlie postérieure du c(i'ur située dans Ia si)laucbnopleure 
à Ia paroi postéro-latéralo du C()r|)s formée ]>ar Ia sonialopicurc el dans laípiello se 
trouvont les veines propros do roíiibryon; c'esl Io mésocarde laléral dé-couvert ])ar 
Kollikku. (Io méso a une importaneo considéralile, parco iju'il sori de chemin aux 
vaisseaux (jui i^amènent au c(eur le sang de IVmbryon (canauxdo (jivier.) 

l/()iigiii(3 ihi iiiésoeanlc lalúnil (!st asse/, disculéu. l'our Tskow, il esl Idiiiiú par un iminl ilu 
mi'áo(l()riiiü priiiiitir i|ui a r-cliapiié au divago ilostiné à en^çenilrei- Io firloiiio. II esl iloiic Imit 
naturcl i|UO < 0 poinl iDriiio un pont eiilic Ia larno soiiiatii|uo ct Ia lauio splancliiiii|UO du fouillet 
iiiijyen, poiil ilaiis Iü(|Ui I s eiisa^ora pIus taiil Io Iioik; voiiieux (iiii rainéncra au i'a'ur le sanj; ilü 
reiiilifvon. I'üui' It.vvN sa foiiiialioii esl uii peu ilillVcenle : lorsiiiie Ia vciuo iniiplialD-iiiésenlé- 
liiliio se (lévoloppe, idle lail a Ia surlaco ilo Ia splaiicliaopleure uno tollo saillie (|Ui'. travcrsaiit 
loule Ia (.'avilé Uu ( (olojiio à cel emlroil, cllo airivo á loui-hei' Ia lanie simialiiiuo ct à s unir à 
elle. La laine de sul)stanco lusiiinnie lorino le niéso<'ai'do latiTal. 

Oii peul eonsiilóior reiisemlilo dos nii''socardos anliTicur i t posIcTÍour <'i)ninii' une seulo laino 
veilicalo plaeéo au-devanl du pliarynv ol lorniant á co dernior uii inésenli'!'!' vcnlial, au sein 
diiiiuel so déveliippc le cieur. Le inéseiiléro veniral au iilveau du círui- esl fniinó par l aecolonienl 
di'S splaiiclinopleures droile el (íauclic. 

c. Silualion lopographique du cceur. — Le cdHir ost logé dans iiiui portiou ilo 
Ia eavilí' génórale à latiuelle on a donné le nom do cavilé pariétale. (lotie cavité ost 
couslituée par Ia partie antérieure do rospaco situe entre l'onibilii: iniostinal et 
Tombilic culaiié (lig. 8i:2, 11), ello est lliuiléo en dessus ]iar Ia paroi ventralo du 
[)liarynx, on arriòi-e par Ia jiarol antérieure du eanal vitellin, ou dossous ]iar Ia 
jiaroi supi'rieure d(! Ia vésicub' ombilicalt; ou inieux par Ia lanie m(''so(lernii(|uo (pii 
passo sur ronlodormo du sac vitellin el ([uo Ton a|)[>ellc Ia coilfe ('ardia(|ue 
(voy. lig. 8()!lj. Kn avant ollo est fermée par Ia somalopleun!. Sur les còtés, elle 
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n'esl pas fermée ct se conlinue avec Ia portion anmilairc du coeloinc qui enlourc le 
canal vitelliii. La cavité pariélale osl moinentanémcnt diviséc eii deux moitiés par 
le mésenlòrc vciitral dans lequel nous avons vu que se développc le coeur. 

Pliis lard, ait furei à mesure qvie ronibilic cutané se referme (voy. Art, 11, p. 914), 
rectoderine se glisse au-devant de Ia coide cardiaque et forme avec elle Ia parot 
])rimilive du thorax dans lequel est logd le coeur jusqu'au moment oíi il csl enlin 
eiifermé dans le péricarde après que ce dernier s'esl développé couime il a élé dit 
plus haut. 

B. — Déveloitemknt ULTióiincun des vaisseaux et du coeur 

Nous étudierons successivement: IMes vaisseauxen general; 2° le système capil- 
laire; 3° le syslèine arlériel; 4° le système veineux; 5° Io cojur. 

1° Vaisseaux en général. — Teus les vaisseaux odVent primilivement Ia struc- 
lure de caiiillaires, c'est-à-dire ont comme paroi un simple endothélium, les autres 
couclies qui caractérisent les parois artérielles et veineuses apparaissent plus tard. 
Kn deliors des aortes, du canir et des veines vitellines qui sont formes directement 
par les germes vasculaires, les vaisseaux peuvent prendre naissance de plusieurs 
maniò.res : 1° ils ddrivent de germes vasculaires faisant parlie du réseau intra- 
einbryonnairc primitif mais qui n'ont pas élé ulilisés à Ia formation des aortes ct 
peuvent servir à faire d'aulrcs vaisseaux; 2° ils peuvent èlre formes par des pointes 
(raccroissemenl analogues à celles que Ton observe dans les vaisseaux de Ia queue 
des létards, mais qui ici parlent des aortes; 3' enlin ils peuvent naitre de cellules 
vaso-formalives qui engendrenl un réseau capillaire donl quelques branches 
deviendiont cnsuite des arlères ou des veines. 

Les vaisseaux du corps de rembryon se forment dans Tordre suivant : première- 
menl les artèrcs (aortes primitives), secondement les veines reliées aux premières 
par des tronos courts auxijucls on ne peut guère donner le nom de capillaires. Les 
réseaux capillaires proprement dits no se formenl que tard, au fur et à mesure 
(pio les organes auxquels ils appartiennent se dévcloppent. 

Matiiias Duvai, a représenté dans sou Alias lVembryologie (PI. XV1[, (ig. 279) un 
"•erme vasculaire plein reliant Taorle, perméable, à Ia veine cardiaale perméable 
aussi. Ce ••■erme en se crcusant va devenir en ce point Tintermédiaire entro le sys- 
tònuí artériel ct Ic système veineux. Cest aux dépens de pareils trones communi- 
cants, três courts, que se dévclopperont plus tard un grand nombre des rameaux 
collatéraux des trones primitifs. 

2' Système capillaire. — Les vaisseaux capillaires se dévcloppent le plus souvent 
au moyen dc pointes d'acoroissemcnL, ou bien aux dépens de cellules spécialcs 
ap|)elécs par IIanvieh cellules vttso-fornictlives. 

l.es pointes d'accroissement sont de petits bourgeons coniques, nés sur Tendo- 
tliélium de capillaires précxistants, etdont Tcxtrémité est constituée par une massc 
proloplasmique pleino, landis que leur base est déjà crcuséed'une lumièrc en con- 
linuité avec celle du ca])illaire sur loquei ils ont pris naissance, ct dans laquello 
s'en"a"-e le sang. Cos bourgeons ou pointes s'accroissenl sans cesse, se ramifiant et 
s'unissant entro oux do maniòre à fornier dos réseaux de cordons, bientòt creusés 
d"unc lumière et qui consliluent un nouveau territoiro vasculaire surajouté à celui 
sur leíjuel ils ont poussé. 

Les cellules vaso-formatives sont des élémenls allongés, de forme variable, sou- 
.VN.iTOMIK llüM.VIXE. — T. IV, 5* ÉUIT. l-li 
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vcnt nuinis cie branches latérales. Ccs éléinents s'iinisscnt entre eux en formant iin 
róseaii (raboril i)leiii, iiilerposé entre une arteriole et une veinule chi voisinage. 
[Is se creusenl ensuite cFune luniière, et clevicnnent ainsi cies canaux j)crinéal)les 
au sang. Eu inOnie tetnps les cellules vaso-forniatives engendrent clans leur sein 
cies glohules rouges sans noyau. (]es cellules out cHé cítucliées surtout clans Tej)!- 
ploon cies jeunes nianiinifôres. Elles clillerent des germes vasculaires par leui\fornii' 
et surtout par leur pi-opriétc; d'eiigenclrer des glohules i'Ouges sans noyau, contrai- 
reuient aux preniiers cjui donnent naissanee íi des glohules nucléés. Uamox v (Ivjal 
a fait reniaríjuer cjue ces cellules n'étaient })eut-<5tre cpie des fragnients de réseaux 
capiliaires en voie cratropliie, et il n'est pas douteux qu'en nouihre de cas cela ne 
soit vrai. (lepeudant Ia celhile vaso-forniative décrite i)ar H.vxvmii et Scii.iíkkh joiu3 
certainenient un ròle dans le développenient dos capiliaires, mais ello n'est pas le 
seul élénient cajjahle d'engenclrer ces clerniers. O. vax dku Stuicht a fait rcmar(iuer 
cjue les nouveaux capiliaires cjui se développent dans le foie naissent aux (k^pens 
cPanias de cellules distinctes et séparaOles, dont les unes se portent ii Ia ])dripliéri(! 
j)0ur former Ia paroi, tandis que les centrales doiinent les glohules contenus dans 
le vaisseau. Les cellules vaso-forniatives sont surtout dtivolues ii Ia formatioii des 
réseaux capiliaires, elles n'engendrent i)as de gros trones. 

Skdc.wick Mlnot a proposé rcícemnient de distinguer dans le systòme capiliaire 
certains vaisseaux à jiaroi purenient endothéliale conime celle des capillaireá, mais 
dont Ia forme n'est pas régulièrement cylindriíjue, dont Ia lumière est tríis irrégu- 
liòre et dont les dimcnsions sont relativement três considérahles. 11 les appell(! 
les süiusoides. Au lieu de se former par des pointes d'accroissement ou par des 
cellules vaso-formatives, les sinusoídes sont clus à Ia suhdivision d'un large vais- 
seau préexislant, parla prolifération d'un organe voisin qui, sous forme de travées 
ou de tuhes clistincts, envalut Ia lumière dii vaisseau en repoussant devant lui 
rendothdlium. L'cndolhélium, de sou còtc', s'(''tend sur les tuhes ou sur les travées 
de 1'organe qu'il revét. 11 résulte de ce mocle ile formation que Ia circulation sinu- 
soídale ne ])eut étre que pureinent veineuse ou purement artérielle. 

De bons exemples de sinusoídes sont fournis i)ar les systcnnes porte i'énal et 
hé|)ati(|uc (les vertéhrés inférieurs, dont les rameaux les plus fins eux-mémes ne 
peuvent cHre appelés cajiillaires, tant ils sont largos et irréguliers. 

3" Systéme artériel. — Le systòme nrlériel est représenté nu début jtar le seul 
s^ystème aorticjue cjui revét Ia forme suivante : de rextrémité antérieure du cuíur 
nait un trone artéi'iel court, (]ui se divise hientòt en deux branclies, lescjuelles 
s'écartent Fune do Tautre, emhrassent cliaciiiie un des còtés du pliarynx et se 
portent en arrière de ce dernier en décrivant à jiartir de leur origine un are à 
concavité tournée en airière, are aovtique. Arrivé en arrière clu j)harynx, chaiiui' 
are aorti(iue se continue dans un vaisseau placé au-devant des protovertèhres, el 
par consé(iucnt un peu en deliors de Ia ligne médiane, Vaorleprimitive. 11 y a don(; 
au (lélmt deux aortes i)riniitives, absolument inih-pendantes Tune de Tautre, le 
systòme aorticiue est i)air. 

Les aortes paires c'ommuni(|uent largement au début avec les vaisseaux de Taire 
vasculaire à laíjuelle elles se laissent aisément rattacher (voy. p. mais peu à 
peu elles se séparent de cette dernière et forment deux trones indépendants. En 
elíet une portion de Ia lame splancluiique du feuillet moyen se glisse au-dessous 
et en avant des aortes pour aller former le nuísentère (lig. 862, 10) et simultané- 
ment elle separe les aortes d'avec le reste de Taire vasculaire en les enfermanten 
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(|uel(jue sorte dans Io corps de rcnibi-yon auquel elles appartioniieiit eii propre 
désormais (voy. Vialmítox, Joiirn. Anal., 1892). 

Los dciix aorles sont consíituées au début siinplement par leur paroi endollié- 
liale lido dos germes vasculairos, et ne possèdent aiicuno enveloppe mésodermique. 
Hientôt elles se rapprochent Tune do Tautre et se soudent sur Ia ligno médiane. La 
cloisoii forniéo par raccoleinent de leurs parois endothéliales veiiues au contact 
persiste enooro (iiielque teiiips, puis elle disparait et il n'y a plus qu'un seiil trone 
aortiqiio vohiinineux, impair etmédian, auquel le mésoderme formo plus tard une 
enveloppe complete, origine dos tuniques inuseulaire et adventice. La fusion com- 
mence en avanl, un peu au-dessous des ares aortiques et se continue peu à peu en 
arrière, oii ello ne s'accomplit qu'assez tard. 

En arriòre du premier are aortiquo, il s'en formo une série d'autres qui naissent 
comme des anastomoses trans- c 
versales établies entre Ia por- 
tion (lorsaie et Ia portion ven- 
trale de Tare décrit par Taorte 
(fig. 870). 

IjCS ares aortiíiues ne gar- 
dent leur disposition i)rimitive 
(jue chezles poissons. Chezcos 
animaux chacun d'eux forme 
les vaisseaux. d'une branchie 
dans laquelle s'ell'ectue I hé- 
inatose. Chez les autres ani- 
maux, iis siibissent uno série 
de transformalions; certaiues 
de leurs jjarties s'atropliient, 
les autres persistent et forment 
quelques-uns des principaux 
trones artóriels. 

(Ju décrit habituellement 
cliez les mammifòres cinq pai- 
res d ares aorticiues; les íigures 870, A et B montrent comment s'opèrent leurs 
transiormations. l'our les exposer clairement, on peut divisor chaque are cn 
trois ])arties ; premieremout une partio ventrale située au-devant du pharynx et 
reliée au l)ulbe artériel; secondement une partie transverso placée sur les còtés 
du pliarynx et numérotée de 1 à 5 dans Ia íigure 870, A, enfin une partie dorsale 
reliaut les dilleronls ares les uns aux autres et à Taorte primitive, cn arrière du 
pharynx. 

On voit par ia figure 870, B que Ia portion transverso des deux premiers ares 
s'atroi)liie, leur portion ventrale forme \a.carolide externe, et leur portion dorsale. 
Ia carótide interne. La partie transverso du troisième are fouriiit le trone (três 
court chez i'lionimc) qui unit Ia carótide interne ii Ia carótide externe, et Ia partie 
ventrale du nuhne are donno Io trone commun des deux carótides du môme eòté, 
c'cst-ii-dire Ia carótide primilioe. Les artòres uées de ces trois premiers ares 
forment un groupe particulier, Io ijroupe antérieur, qui, pcrdant toute relation 
nvec les ares silués en arrière, par suite de Tatropliie de ia portion dorsale du sys- 
lòme priuiitif comprise entre le troisième et le quatriènie are de chaque côté, porte 
le sang cxclusivement ii Ia tète. 

Fig. 870. 
Ares aorliquos : A, disposition primilive ; B, état défmilil' 

(d'après R.vtiike). 
A : 1 a 5, les ciii(( ares aorliquos. — a, bulbe artériel. — a", aorle 

(Icsceiidanlo. — c. carolido. 
H : íí, troiic aorli()uo. — canal artóriol. — c, caroUdc primilive. 

— c, carótide exlonic, — c \ carótide iiilorne. — P, avlcre pulmonairo. 
— j), scs l)ranciies. — s, artòre sous-clavlòre. — v, artère vcriôbrale. 
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Les ares silués cn arrière do ceiix-ci, gruupe poslérieur, dislribuenl Io sang à 
loiit le reste chi corps. Le (lualriòme are a uiic destinée bien différonle à droite et 
ii ganche. A droite il persiste dans ses Irois parties, ventrale, transverso el dorsak", 
el se coiiliiuie iiiúiiie avec Ia portion dorsale thi cinqiiièiiie are cn arrière et en des- 
sous, sur iin três coiirt trajet (lig. 870, I!, s), mais ia partie transverso du cin(iaiènio 
are et Ia portion dorsale qni relie los ares dn cúté droil à i'aorle «'alrophiant, k' 
vaissoau (jui provieiit do Ia branclie droite du (inatriènie are resto isol(? etindépcn- 
dant, il constitue rartère sous-clavière droite dont le trone d'origine reuni à celui de 
Ia carótide primitive du niônie eòté forme le trone brachio-céphaliquc. A gaúche, 
le (jualriènie are aortique se conservo dans son intógritt;, de i)his il se continue 
en dessous avec Ia portion dorsale dos ares ganches cpii relie cesderniers à Taorte, 
et comme celle-ci est Ia senle qui aboutisse à ce vaisseau, le -i® are devient Ia voie 
nniqiie du ccenr à Taorle et constitue Ia crosse aortique. — Le cinquième s'atro- 
piiie, sauf du còté gancho, oíi il forme un trone conduisant dn bull)e'artériel dans 
Ia crosse de raorte. Sur cc trone naisscnt les artéres puhiwnaires comme deux 
collatórales. La portion du cinquième are, comprise entre Torigine des pnlmo- 
naires et Ia crosse aortique, persiste pendant tonto Ia vie fuelale, c'est le canal 
avlériel, dont on a vu Ia destinde, t II. 

Le dévoloi)pement des trones artériels qui ne ddrivent pas des ares aortiques c.sl 
moins connu. An dóhut Taorte (ímel dos hranches latérales disposdes métamdri- 
(inomcnt. Ce sont les artòres segmentaires, ainsi nommc^es [)arce qn'elles corres- 
pondont aux. segments primordiaux entre lesquels elles sont placées. lioaucoup 
de COS artères s'atrophienl tandis (jue queUiuos-unes pronnent nn développoment 
considérahle. Ainsi rartère sous-clavière ídans le prolongement de sa portion 
fournie par les ares aorti(|ues) est forniée par Ia sixième artère segmentaire cer- 
vicale niücnsTETiuitj, tandis que les cinq autres avortent. Les intereostales repré- 
sentent dos artères segmentaires persistantes. L'aürlo donne en arrière deux 
grossos branches, les artères ombilicales, (|ni gagnent Tallantoide et passent par 
Tombilic jiour se rendre an placenta. An début, ces artères émettent deux bran- 
ches collatérales, les ilíaques internes, qni se distribuent aux viscères du hassin, 
et les iliaques externes, (jui vont aux inembres inférieurs. L'aorte se termine par 
un vaisseau gréle, 1'arlère sacrée moyenne. Après Ia naissance, les artères ombi- 
licales s'alroi>hient, sauf dans leur partie située entre Taorle et les artères iliaques, 
partie (jui devient Viliaque primitive. 

L'extrémitó antériouro du cceur qui fournit tous les ares aortiíjues (bulbe du 
cuiur) se divise bientòt en deux trones accolés, dont Tun conduit ilnns Io cinquième 
are aortique seul, et devient plus tard Tartère pulmonaire, et dont Tautre aboutit 
aux ares situes en avant et forme l'origine de l aorte. 

Nous avuns udinis jusi|u"ici Ia prósenco de cin(( ares aortiiiues sculenient. Certaiiis auteufs en 
cornptcnt si.t (Ito.As). Dans ce cas les transfornialiona sojjèrenl coiinne nous Tavoiis dit pour les 
iluatre preíiiieis, le tiniiuií'iiiü s'ati'üpliie entièrenient à droite el à gaúche el ne louriiil rien à 
l'adulte, et c'est le si.viènie i|uijouele nMe altrihuú dans notre descrii)lion au cimiuienie, c"csl-à- 
dire ([ui lourriit TartÍTe iiutnionaiio ct le canal arlériel. Coiniiie cliaijue are aorti(iuo rópoiid i un 
are brancliial. oii voil «jue clie/ les inainiiiifL-res ces dernicrs oiil subi une réduclioii de iiüiiibre 
tiicn plus cüiisidérablu ([ue celle i|ui a porte sur les ares aorliíjues. 

3° Système veineiix. — Le dévelopi)ement du systènio veinenx a été étudié i)ar 
divers auteurs parmi les(iuels il faut citer llis pour ce (jui regarde Tombryon d(! 
1 homme, et IIociistetteh (jui aelTectudde nombreuses recherches comparatives. 
Kn Franco Soumk ct Hunnk ont donné rtícomment (1904) une bonno étudo de son 
développoment chezia taupe. 

1 
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Le syslèinc vcincux comprcntl dos trones appartenant au corps de roínbryon et 
d'aatrcs venus des annexes de ee dernier, ta vdsicula ombilicale et Ia vdsicule allan- 
loülc. Les premières voiiics, cn dato, sont cclles dc Ia vósicule oinbilicalc, les veúie.s 
omphalü-mésenlériques ou veines vilellines; elles so jeltent dans Ia portion eau- 
dale du coeur. Les veines propres du corps consistenten deux trones longitudinaiix 
jiairá rninoiianl Ic sang do Ia UMe, les veines cardinales anlérieures ou veines jugu- 
laires primilices, et deux trones égalements pairs, les veines cardinales posté- 
rieures qui rcfoivent le sang da trone et do Ia partie caudale du corps. A Ia liau- 
leur (kl cffiur les cardinales antórieure et postérieure du niênie coté se jettent dans 
un trone transversal, le canal de Cuvier (2, íig. 871) qui, passant par le mésocarde 
lat(5ra! vient s'unir à rextrúniité proxinuile dos veines vilellines. Au fur et á inesure 
que rallanloíde se développe, dc grossos veines se forment, veines allanloidiennes 
ou ombilicales, qui, suivanl les parois latérales du corps, passent dans le seplum 
transversuin, et vionneiit s ouvrir dans le trone résultantde Ia róunion des autres 
veines. II y a donc on sonime quatro paires de veines primitives : une antérieure 
(cardinales anlérieures), cl Irois posléricurcs (cardinales posléricures, vilellines 
ol ombilicales) (voy. fig. 871, A). La portion du Ironc veineux commun comprise 
entre roreilletlc du coeur et le point d'aboucliemcnt des canaux de Cuvier, des 
veines ombilicales el des veines vilellines conslilue le sinus veineux ou sinus reu- 
niens dc IIis. — Nous étudierons d'abord les changemcnls subis par les veines du 
corps, puis onsuite ceux qui porlent sur les veines des annexes. 

a. Veines du corps. — Les veines cardinales anlérieures persislent, formant le 
Ironc commun des dillérentes jugulaircs, elles reç.oivent aussi les veines sous- 
claviòres. Les canaux de Cuvier forment les veines caves supérieures qui, au début, 
sont au nombre de deux, et se réduisent onsuite à une seule, celle de droile. Ils 
dcviennent à pcii pres verlicaux, d'liorizonlaux qu'ils étaient toutd'abord, et ils 
descendcnt dans le sinus veineux qui s"ouvre dans Ia portion droile de roreillotle 
encore unique. Par leur rodressemenl, les canaux do Cuvier forment avec Te sinus 
une sorio de croissanl à concavilé supérieure, donl ils constiluenl les cornes. Los 
deux cornes ne sont pas rigourcusomenl égales, ni somblablement disposécs. La 
corne droito i)lus volumineuso forme Ia veine cave supérieure, Ia gaúcho, plus 
petite, conlourno Io coeur ol se loge dans le sillon coronairo de ce dernier. Une 
anastomose transvorsale s'élablit entro les deux canaux de Cuvier, conduisant le 
sang dc celui do gaúche dans eelui do droile; aussi Ia portion de Ia veine cave 
supérieure gaúcho comprise onlre cello anaslomoso et le sinus veineux perd do son 
imporlance els'alrophie peu à i)Ou. Ainsi disparail Ia veine cave supérieure gaúcho, 
renii)lacée fonctionnellemont par Tanastomose décrile ci-dessus, qui devient Io 
Ironc veineux brachio-céplialiQue. loutofois Ia portion dela veine cave supeiieure 
gancho (jui contournait Ic sillon coronaire no dispaiail pas, elle loçoit les veines 
coronaires el forme Io sinus coronaire qui conduil dans roreillcUc droile Io sang 
veineux du C(jeur. 

Les veines cardinales poslérieuros reçoivenl les veines du trone, disposées 
(Pabord mélamériquomont, el qui onl roçu pour cela le nom.de veines segmen- 
laires. Klles onl à droile el à gaúche une deslinée un peu diíTérente; Ia parlio 
inférieurc dc Ia veine cardinalc postérieure droile entro dans Ia conslilulion 
de Ia veine cave inférieurc; Ia partie correspondanle do Ia veine cardinalo gaúche 
s'alrophic. 

La moilic supérieure de cctlo derniòre, qui étaitpriniilivomenlon connexion avec 
le canal de Cuvier gaúche, ne pourrail plus servir do voie de rotour du sang apròs 
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Fatropliie de ce dernier, mais elle se rdunil iivec Ia moitié corresponclanle de 
Ia veinc cardinalc droilc par une anasloiuose transversale ou légèrenient oblique, 
et consUtue Ia veine hérni-azygos dont le sang est conduit i)ar Ia veine azijgos 
(moilié supérieiire de Ia veine cardinale droite), dans Ia veinc cave supérieure 
droite. 

Le dtíveloppement de Ia veine cave inférieure a été bien éludié par IlooiisTETTEn; 
d'après cet auteiir, il importe de considérer à cette veine deux moitiés : Tune supé- 

B A C 

Fig. 871. 
Dóveloppeincnt des vcines : A, état priniitif; lí, cléveloppenient de Ia circulalion húpatiiiuc; 

G, étal poadant Ia vio f(i3lalü (sckémalique). 
1. siiuis vcineux. — á, canal «le Cuvier ilroil. — i\ caiiiil do Ciivior gaúcho. — 3, veino cardíuain ant<^ricurc. — i, 

veiíie canlinalo postórioiirc. — 5, veine vítclliiie. — 5', parlie ftiipóricure »ie Ia veíiio vilelliiie {voine hópati<(iiG cITí^- 
reiito). — 6, veíiirt ombilicalo ilroito. — O', veino ombilicalo };au('bo. — (>", veino ^|)i;;a!«trí«|ue. — C", parlio supòrieure 
i\c Ia veino oinhiiícalo (veino liópatiquc cfTòrenle). - 7, Uüie íli};càtir. — 8, liinu^ aiiiiulaire. — O, iHulimcnt Hu canal 
(l\\ranlíu«. — O', canal tl'Aranlius. — !ü, voine segmentaire. — 11, veine rt^natc. — 12, veino ilia<(iie primitivo ^auclio. 
— 13, veinfl porlp. — li, veinc cave infóriourc. — 15. voine sns'hépalii{ue {^anrlie. — li^. aiiaAlomosc enlre les deux 
cardinales postérioupe^. — 17, veino azy^j^s. — 18, veine cave supénoure. — 19, sinus de Ia veiue corouairc. — 
Ironc l>i'acl>io-cóplialii|Uti gaúche. — 21, fuie. 

rieure, l'autre inférieure. La moitié supérieure est constituée par un vaissoau 
(Tabord três gréle qui nait sur Ui partie supérieure du ca)ial d'Arantiits (voyez plus 
loin Ia signifination de ce ternie) et (|ui passo entre laorte et les dcux reins. Ce 
vaisseau atteint Ia veine cardinale droite au niveau du point oíi nait Ia veine rénalc, 
et se fusionne avec elle (lig. 871, Gj. A partir de ce moment, Ia partie inférieure de 
Ia veine cardinale droite est séparée de sa moitié supérieure t}ui forme comme nous 
Tavons vu Tazygos, et elle devient Ia voie |)rincipale de relour du sangde Ia jíartie 
postérieurc du corps. En elTet, les veincs dos meniiires postérieurs ([ui u'élaient 
au début que des rameaux insigniüants des veines cardinales dcviennent três 
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grossos. Une anastoinose transversalo s'établit eiili"e Ia veinc iliaque gaúche née 
sur Ia veine carclinale du inôme còté et Ia veine cardinale droile (íig. 871, 12). 
(^elto anastoinose (veine iliaque primitive gaúche:) perinet le passage du sang du 
meinbre gaúche daiis Ia veine cardinale droite, et Ia moitié inférieure do Ia veine 
cardinale gaúche s'atroplue conséculivemcnt. 

II arrive parfois que celle anastomose s'établit assez haut, au niveau de Ia veine 
rénale. Toule Ia parlie de Ia veine cardinale gaúche située en dessous de Ia veine 
rénale persiste alors et Ton a deux veines caves inférieures, anomalie qui n'est pas 
Irès rare. 

Conunc on le voit, trois anastomoses transversales principalos, étahlies entre les 
deux nioiliés du syslènie veineux primitivement pair, ont pormis le transport du 
sang de Ia nioilid gaúche du corps dans Ia moitié droite et Ia formation d'un sj^stème 
veineux impair, ce sont ; 1° Tanastomose qui apparait entre les deux canaux de 
(>uvier {trone brachio-céphalique); 2° Tanastomose entre les deux aioitiés supé- 
rieures des veines cardinales (hémi-azygos); ct eníin 3° Tanastoniose entre les deux 
nioitiés inférieuros dos veines cardinales {veine iliaque primitive gaúche). Outro 
ces anastomoses principales il s'en formo d'autres, par exemple à Ia hauteur des 
veines segmentaires, pour permettro à celles de ces veines appartenant au còté 
gauclie do se déverser dans Ia cardinale postérieure droite, loi^sque Ia gaúche 
auiNi disparu. 

1). \ eines des annexes. — Los veines des annoxes oíTrent les rapports les plus 
intimes avec le dévcloppemont du Ibie. 

Les deux veines vitellines placées parallòlenient sur les côtés du tuhe digestif 
(íig. 871, A) s'unissent entre elles parune série d'anastomoses, placées caudaleinent 
par rapport au bourgeon hépato-cystiquo et que, sans nous préoccuper de leur 
ordre d'apparition, nous énumérorons ainsi : i° uno anastomose placée vontra- 
lement par rapport au tubo digestif; 2° une anastomose située plus en arrière 
(caudalement), et du còté dorsal du tubo digestif; 3° eníin une troisième anasto- 
mose encoro plus caudale, disposée en avant de Tintestin (ventralement). 11 s'éta- 
l)iit ainsi tout autour de Tintostin un double cercle veineux, le sinus annulaire de 
llis (8, llg. 871,15). En méme temps les extrémités proximales des deux veines 
vitellines, comprises entro le sinus veineux et Ia premiòre anastomose, sontentou- 
rées i)ar le lissu propre du foie qui les pénètre, les subdivise de Ia manière qu'il a 
été dit plus liaut (p. 1002) à propos de Ia formation des sinusoídes, si bien qu'on 
peut les représontor schématiquement comme des trones ramifiés interrompus 
par Io foie donl ils forment les vaissoaux aílerents et eílérents (fig. 871, A et B) 
Plus tard, avec ratrophio do Ia vésicule onibilicalo et celle des veines vitellines 
(jiii en résulte, uno grande partie du sinus annulaire disparait, et il en reste seule- 
ment Ia moitié droite du cercle proximal avec Ia premiòre anastomose et une partie 
de ranaslomose dorsale. Cette portion persistanto du sinus forme le trone de Ia 
veinc porto qui, gràce à ranastomose dorsale, peut recueillir les branches d'originc 
de cetto veine placées dorsalement par rapport à Tinlestin. 

Les deux veines onibilicales vonues de Tallantordc sont réunies dans le cordon en 
un seul trone qui, arrivé vers Tombilic, se divise en deux veines qui rampentd'abord 
dans les parois latérales du corps. Loi'Bqu'cllcs arrivent au niveau du foie elles en- 
trent en conlact avec lui par le septuni transversum et participent à Ia Ibrmation de 
ses vaissoaux (voy. p. 1)73-974). Elles sont alors découpées en deux parties : Tune 
l)roxiniale qui s'unit au trone correspondant de Ia veine vitelline du mème còté, et 
1'ornie avec lui une des veines sus-hépatiques, Taulre distale. Cette dernière se com- 
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poiie (lilíéroininent tlans Ia veinc ombilicale droite el dans Ia gaúche. La vcinc 
omhilicalo droite s'ati-ophie dans sa porlion jiixta-hdpatiiiiie, elle se conserve au 
coiitraire dans sa porlion Ia plus dislale, mais par atropliie de sa parlie Ia plus 
caiidale, cllc cesso l)ientòt d'ôlre relie'e à Ia veine ombilicale ganche ponr s'unir au 
sj'slème veineux general el forme une veine épigaslrique. Dans sa himiòre le sang 
prend une direction inverse de celle qu'il suivail lout d'ahord, c'esl-à-dire va 
d'avant eu arriòre, du foie vers le bassin. La veinc oml)ilicalc gaúche persiste pen- 
danl toute Ia vie fuetale. Au moment de pdnélrer dans le foie elle émet une petite 
branche qui s'unit au cercle veineux proximal, ])uis de Ia convexild de ce cercle 
part un autre rameau (9, íig. 871,1$) (|ui se dirige en haut et à droite vers le trone 
elfdrent ombilico-vilellin, Tatteint bientòt et ddbouche par son intermédiaire dans 
le sinus veineux. 11 s'établit ainsi un vaisseau entre Ia veine ombilicale gaúche et 
le sinus veineux. cest le canal d'Arantius par lequel le sang (jui a respird au niveau 
du placenta est ramend directement au coeur. La veine cave inférieure qui debute 
dans sa partie supérieure comme un simple rameau du canal dWrantius, devient 
ensuite le trone principal qui reçoit le sang de ce dernier et le conduit dans le sinus 
veineux, puis dans roreillelte. La veine ombilicale gaúche el le canal d'Arantius 
(jui lui fail suite s'oblitèrent apròs Ia naissance. 

Pour bien comprendre le mode de terminaison de ces veines, il importe d'avoir 
presentes à i'esprit les modilications (jui se passent au niveau de 1'orcillette et qui 
sont exposées ci-dessous. 

4" Coeiir. — Apròs (jiio les mésocardes autérieur et poslérieur ont dispam, Ia 
porlion moyenne du tube cardiacjue s'allonge beaucoup, prend Ia forme d'une 
anse tournde du côté droil de Tembryon, et se divise par des conslrictions trans- 
versales en une sdrie de chambres (jui sont; l^en arrière vers rexlrémibí veineuse, 
Voreillclle pritnitive; i2° le ventriculeprimilif, rdpondant h Ia porlion moyenne, 
et enliu, 3" en avant, vers rextrémité antérieure, une troisième chambre (jui 
porte le nom de üulbe du cancr ou plus simplement de bulbe. 

L'oreilleltc primitive, continue en arriôre avec le sinus veineux, est séparée du 

A I! G I) 
87i. 

Développenicnt du conur : courhurcs du lubc cardiaíjuc [^chérnaliqué)» 
i, bulbe ilu cíBur. — á, vcnlricule. — 3, diHroil do llallcr. — i, canal auriculairc. — 5, orcílleKc. ~ 6, eslrúmilé 

veiucuse du c(pur. 

ventricule pai- un étranglemenl bien maniut', le canal auriculaire; de môme entre 
le ventricule el le bulbe se trouve un rétrdcissement observé par IIalmíh sur le cienr 
vivant de Tembryon du poulet, et (jue Ton appelle pour cela le détroit de Haller. 
Cest au niveau de ce dernier (pie se formeronl les valvules sigmoVdes. 

Le cuíur ainsi dilTérencié s'allonge de plus en plus, et, pour trouver place dans 
Ia cavilé paridtale, se recourbe sur lui-mOme d'une manière compliquée. Sou 
exlrémité veineuse s'élòve en mOme lemps et vienl se placer à Ia mime hauteur 
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(]ue l'extrémilé artcriellc. Lcs courbures du coeur représcntciit à peu près un S 
liorizonlal, m, comprenanl une moitié postóricure ou auriculaire et une moitití 
antórieure veiilriculaire, mais les dciix inoitiés de TS no sont pas eontcniies dans 
un mème plan, et rantérioiire forme avec Tautre un angle phis ou moins aigu. Pour 
plus de simplicité, dans les schémas de Ia figure 872, nous avons supposé toutes 
ces courijures dans le mème plan. 

J'our fornier le coeur délinitif, le luhe cardiaque subit une série dc transforniations, 
([ue nous (ítudierons dans Tordre suivant : 1° transformations de Toreillelte pri- 
mitive; "2" transformations du ventricule primitif; 3» transformations du bulbe; 
4" transformations histologiques de Ia parei. 

a. Transformations de Voreülette primilivc. — L'oreillettc primitive est une 
simple dilatation ampullairc du tubo cardiaque, bientôt elle devient bilobée cl 
chacun dc ses lobcs, se séparant ílnalement de son congênere, répond à Fune des 
dcux oreillettes de Tadulte. Le sinus veineux, qui se trouvait tout d'abord sur Ia 
ligne médiane, est reporte sur le còté droit et s'ouvre désormais dans Foreillette 
droitc. L'oreillette gaúche ne i-eçoit aucun vaisseau, sauf le trone commun des 
vcines pulmonaires, cncore peu important. 

Les phénomènes qui se passent au niveau de rorcillctte sont três complexes. 
I.cs cavités des deux oreillettes communiquent d'abord largcment entre elles. 
Uientòt au niveau de rétranglement qui separe roreillctle droitc de Ia ganche, et 
en particulier sur le còté supérieur et postérieur de cet étranglemcnt, apparait une 
lamc sailiante qui s'apprôte à cloisonner lacavilé auriculaire et à séparer ainsi les 
deux oreillettes, c'est le seplum superius dc Ilis, le seplum primum de Bnnx. 

A V li C 
Kig. 87u. 

DéveloppciucnI. du ciuur. vu (Ui íace : A, I!, C, 1», iiuatrc stades succossifs (schémaüque). 
I, Ijiillio (lu 0(1'U1-. — 2. viMilricule. — 3, ilans los li^uvos A et U, ovoillcUo |n'imUivo. — 3, ;i, orcillcUes. (i, cxtrôiiiiUí vciiunisc <iu ccriii'. 

Le scptum ])rinuini s'abaissc peu a. peu dans Ia cavité auriculaire, son bord 
inlerieur tourné vers le canal auriculaire est échancré en croissant, de telle sorte 
(iu'il existe entre lui et le seplum inlermedium de lIis, qui cloisonnc le canal auri- 
culaire, un pelit orilice qui fait communiquer les deux oreillettes, et que Ton a 
souvent pris pour Ia première trace du trou ovale qui pendant Ia vie foetale 
élablil un passage entre les deux oreillettes. Mais Hoiix a montré que cette ouverture 
n'a rien à fair(! avec le Irou ovale futur et Tappelle ostiiim primum. L'ostium 
l)rimum s"oblitère en elíel, parce que le bord inférieur du septuni primum atteint 
endn le seplum intermediuni et se soude à lui. Déjà, avant que cette oblitération 
se soit elTectuée, une perforalion secondaire, ostium secimdum (Boux), se fait dans 
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líi j)artie siipérieiiro du sejituni priiiuiiu. L'ostiuni secunduiu répond aii íz-ok ourtíe. 
Ce dernier s'ol)Iilèrc ;i Ia naissance par le dévclojtpemenl d'ime lainellc nouveilc 
septum secundum (IIdiin), qui pari de son liord stipérieur el aiilériciir. 

Le cloiíjonnemeiit du canal auriculaire s'eireclue i)ar Io septum inlermedium de 
llij qui S(! forme de Ia nianiere suivaiile : le canal auriculaire s'enfonce dans Ia 
cavité ventriciilaire coninie le ferait un tube de lorgnette dans un autre; il est 
enlouré dès lors par le tissu épais de Ia paroi ventriculaire et en niènie lenips 
s'aplatit d'avanl en arrière. Sur chacune tle ses faces anlé['ieure et postéricure, se 
forme un repli, Io hourrelet endocardvjue (SciiMiDTj, (jui se dirigo vors le repli du 
còté opposé, l'alteint el se soude à lui. La lanio fornide par Tunion de ces deux 
replis est le scplum inlermedium (jui divise Io canal auriculaire en deux canaux 
réjjondanl cliacun à Tun des orilices auriculo-venlriculaires. Le cloisonnement du 
canal auriculaire esl (ílroiloment lié à celui de roreillelle el ne s'eireclue jias 
lorsque Ia cloison inter-auriculaire ne s'est jias enliòremenl dévcloppée. Le cloi- 
sonnemenl de roreillelle i)rinütive est lerminé, voj'ons mainlcnanl commenl S(! 
comporlenlles vaisseaux ([ui y ahoulissenl. 

I.e sinus veincux se jelle dans roreillelle droile, ses parois laléi'ales, saillanles 
daus rinlérieur.de cello dernièro, forment deux replis valvulaires, Tun droil, 
Taulrogaúche, placésde cha(iue còló de Torificedu sinus veineux. Dans leurparlie 
supérieurc, ces valvules s'unissenl, formanl uno lame verticale. Ia fausse cloison 
auriculaire, scplum spuritim de llis. Le sinus veineux passe peu à peu dans Ia 
conslilulion de roreillelle t!t forme Ia parlie do ia paroi poslórieure decclle der- 
nièro dans lacjuelle il ii'existe pas do muscles peclinés dlis). L'al)sorplion du sinus 
veineux par roreillelle s'élend jusiiu'au niveau de rorilice do Ia veine cave inlo- 
rieuro, (pii, dès lors, au lieu de ddboucher avec Ia veino cavo supérieurc dans le 
sinus veineux, peneire dans roreillelle par un orilice jjropre silué au-dessous de 
celui de Ia veine cave supérieurc. 1'our Ia niéme raison, le sinus de Ia veine coro- 
naires'ouvro direclemenl dans roreillelle. Des valvules (jui hordaienl rouvoriure 
du sinus. Ia gaúche a <lis]iaru en onlier. Ia droile s'atrophie dans sa parlie supi'- 
rieure, landis (jue sa parlie nioyenne fournil \i\ oalvulc d'A'MS/rtc/ie, el sa parlie 
inféricure \a.valvulcde Thebesms. 

li. Transformalions du venlricule primilif. — Le cloisonnonienl du venlricide 
s'opère par une lanuí épaissc de lissu niusculaire, cloison inlercenlriculaire, (]ui 
s'élève !i Ia parlie inférieure du venlricule primilif dans rinlérieur de ce dernier, 
La placo de cello cloison esl indi(|uéc exlérieuromcnl sur Ia surfaco ilu C(eui-par 
un léger sillon, sillon inlerventriciilaire. Kn arrière, ia cloison inlervenlriculairc 
se soude au sci)tum inlermediunt, el dès lors Ia séparalion <lu venlricule en deux 
moitiés répond à Ia division idenli(]ue de roreillelle; mais en avanl Ia cloison 
inlervenlriculaire légèremenl écliancrée n'alleinl [)as encore Ia cloison du hulhc 
(voy. ])lus loiii ), el laisse enlre cello dernièro el sun hord supérieur un pelil orilice, 
oslium inlervenlriculaire, qui permel de passer (l'iin venlricule dans raiilre. (le 
pelil orilice répond à Ia conimunicalion (jui exisle enlre les venlricules du cauir 
des r(>pliles. Cli(>z riionime il se formo hiciilòl par suile de Ia formaliou (l'une lame 
memhraneuso (jui jirolonge en haul ia cloison inlerv(!nlriculaire el ia complèle. 

c. Transformaliuns du Indbe. —Xous avons déjà vu (jue le liulhe doniie nais- 
saiu'e à Ia fois ii Ia parlie iniliale de raorle el à rarlèro pulmonaire. i.a forma- 
lion de ces vaisseaux est duo à rap[)arilion d'une lamo ([ui cloisonne Ia chami)re 
huiliaire. (Icllo lame commence ii se iléveloppcr dans Ia parlie sup('rieure du 
huliie, puis olle descend peu à peu en se lordanl sur elle-méme en spirale (ce (jui 
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expliijuG Ia torsion de Taorte et ile rarlòro pulinonaire), et arrive aii contacl de Ia 
cloison inlerventriciilaire àlaqiielle elle se soiule. La cloisoii bulbaire cst disposéc 
de telle inanière que, le cloisonnemcnt une fois aclievé, le vaisseau (jui est en 
rajíport avec le ventricule dioit coiuhiil exclusivement dans le cinquième are 
aorliíjue, landis (jue le vaisseau en rapport avec le ventricule gaúche conduit dans 
les ares aortiques situes en avanl du cinquième. 

d. Transformations Imlologiques de Ia pairai, formaliun des valvules. — Les 
parois du caMirsonl forniées par Tendotlií-lium et par unecouche demésoderme. Le 
lissu niésoderinique engendre le tissu conjonctifde Tendocarde, le muscle cardiaque 
et le péricarde visceral. Les libres inusculaires sont d'abord disposées en travées 
làciies, séparées les unes des aulres par des fentes entre lesquellcs s'enfoDce Ten- 
dothéliuin. II se fait ainsi un tissu spongieux dont les cavités sont toiijours limitées 
par l'cndüth(Hiuni cardiaque et sont reniplies par du sang. Peii à peu ces cavit(ís 
diminuent el disparaissent, peut-(Hre sont-elles représentées chez Tadulte par 
ce qu'on appelle les fentes de Ilenle. Quoi qu'il en soit, Ia ])aroi devient com- 
pacte, mais sur sa face interne on distingue toiijours un réseau de faisceaux 
nuisculaircs saillants (piliers des divers ordres), qui rappellent Ia structure pri- 
mitive. 

Les valvules auriculo-ventriculaires sont formées en majeure partie par du tissu 
musculaire devenu libreux ( Hkiínays, üuoKxit.vuii). Ainsi les cordages tendineux qui 
rattacbent Ia face inférieure des valvules aux muscles papillaires ne sont que des 
faisceaux musculaires ayant subi Ia transformation íibreuse, et à leur niveau 
le Cíeur garde encore des traces evidentes de sa structure primitive, puisque ces 
cordages cloisonnent Ia cavité ventriculaire comme le faisaient les premières 
travées musculaires. La partie lamellaire des valvules est formée aussi par des 
plans musculaires transformes ; le bord seul de ces valvules {bordure marginale 
membraneuse) estfourni par un boiirrelet endocardique (Bkunays, Gkgexh.^uu). 

Les valvules sigmoides naissenl au moyen de bourrelets endocardiques. Avant 
le cloisonncment du bulbe, elles sont au nombre de quatre ; deux latérales., une 
antérieure et une postérieure. La cloison l)ulbaire coupe par leur milieu les val- 
vules latérales. Cbaque oriíice a alors trois valvules dont Fune répond à Ia valvule 
antérieure ou à Ia valvule postérieure du bulbe, landis que les deux autres sont 
formées jtar une moitié de valvule latérale. Ainsi Tartòre pulmonaire possède 
une valvule antérieure (jui n'est autre que Ia valvule correspondante du bulbe, 
et deux valvules postéro-latérales formées par Ia moitié antérieure des valvules 
latérales du stade précédent. De méme Taorte possède deux valvules antéro- 
latérales formées par Ia moitié postérieure des valvules latérales du bulbe et 
une valvule j)ostérieur(! (jui lui vient dircctement de ce dernier vaisseau dans 
lequel elle occupait Ia méme posilion. 

Circulation foetale. — Les ilonncos analoinic|uoá cxposúcs ci-dossus penneUent de résuiiior 
hriúveiiicjiit Ia circulalioii ímtaiü. Lu saii^ anivo à l orcillolto droiteiiar deux voiea. Ia veinecave 
üuitórieurü el Ia veino cavo inlcneure, oii i)eut iiúkIíkoi' le sinus coronaiie. La veine cave supé- 
rieure raniéne le sang veineu.v des i)ai'ücs antérieures. La veine cave inlérieufe contienl du sanj; 
vciiicu.x 1'üuiiii pai' les extréinités postéi ieures, par le foie, el du sang urlériel venu du placcnta 
par Ia veine oiiiljílicale et le canal dWninlius. — Le sang veincux de. Ia veine cave supéricure 
passe directeinent dans le ventricule droit et do lá dans les püuinons, en Irès petite <iuantité, 
landis <iue sa inajeuro partie passo i)ar Io canal artériol dans Ia iiorlion do Taorle siluée en dessous 
de ce dernier. — L(! sang niixle de Ia veino cave inieriouro guidé par Ia valvule (riiuslacho (ra- 
verso Io Inm ovale, penetro <lans roroillettc gauclie oú il so mele avec Ia (luantilé insigniliante 
lie sang veineux venu dos voines pniinonaires, passo <lans le ventricule gaúcho ot dans l aorle. 
<r()ú il so distiibuo à loul le corps. De ce que le canal artéricl s'ouvre on dessous <lcs (irincipaux 
vaisseaux artériels de IVxtróniité antérieure de ronibryon, il resulte ([UC ccüo cxtréniitó roçoit 
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iini(|uciiioiit li- iiiixlo vcmi de Ia voiin' cavo inl'iii'ÍL'uro, lainlis iiui' tous les vaisscaux silués 
cn ií(!ssous lie lui rei;oiveut cc saiig iiiixlc adililioiinó du sanjr voiiioux loiuni par Ia veiiiü cavi' 
.■■ii[)i'rii)tire et •|ui traviMso le cirui'di-üit. 

(;.   o II1 C. 1 X K I) U S A N (; 

Le sang, on lü sail, sc e(iini)Osede deiixi)artics ; 1° une parlie liquide, \cplasma: 
une paiiie coustitnée i)ai' des élúiucnls íigurés, les globulcít. 

1° Plasma. — Lc plasma esl produit par Io liíiuide des vaçuoles ijui se creuseul 
au sein des gei'uies vasculaires pour fornier Ia luniière des vaisseaux (voy. ci-des- 
sus, ]). 997). Ktaiil donnée Ia contiguíté iuuiiédiate, aii débul, des celhiles entoder- 
nii(jues hüurrées de grains de vitelius (]u'elles digòrent, et des germes vascidaires, 
il n'('sl pas douteux ijue cliez le i)üulcl, le plasma esl dii eii grande j)artie à une 
idaboration dujauno par les cellules onlodermi(]ues(jui Iransmetlent aux preniiers 
vaisseaux le liquide ainsi élabonf. 

2" Globules. — Pour ce ([ui touelie aux gloliules sanguins, laissant de còté les 
plaquetkA de llizzozero, uous ne parlerons que des gloliules rouges el des globules 
l)Iancs. 

a. Globulea rauges. — 11 y a. dans le cours de révolulion de riiomme, deux 
sortes de glohules roíiges ; 1" les globules nuclóés, qui exislent seuls chez rem- 
hryon el qui; Ton i'enconlre encore jusque jjeiidant le deuxiènie mois de Ia vie 
fd-tale : 2" les glabulef. sunx noijdux, qui existenl à partir de celte époipie el carac- 
(«'•riseul le saiig de Tadulle. 

L'origine des globules rouges nucléés est Irès claire. ils naisseni au niveau des 
herceaux des globules sanguins dans les ilols de WolIT (lig. 807,10). La rorinatioii 
des globules i'üuges sans noyaux esl uu)ins biiMi éhuMdée. 

Poiu' lüriiici' les f;li)liulcs nucléés, les luasscs pri)toplasinii|ues inultinuclééed ilatis lus ilols 
lio Wolir, <'()iisli(uent les liciceaiix des f;lül>ules, se li-aHiiieiileiit pcu á peu Pii petils corps kIi»'»»- 
laires iiiunis cliai un d'uii iiuvau el c|ut toniheiiL dans le plasma ainliiant. Ccs pelits curps soiit 
les preniiers (^loliules rouges, leur protü|)lasiMa («ni ahonclanl reiiri'rine dos Kranulallons nulrilivcs 
ot do riiéiiioglüliine. Cos },'lül)ules niugos se niultipllenl acllveuiciil pardivislon liidirorlo, rt lour 
iiiultiplicalioii est d'ailleurs 1'acililée par to lail (|u'ils se Ironvont dans d'oxcollontes comlilions 
l)Our (iu'cllo so produise alioiidaniuient, r"esl-íi-dire : 1" une iinuiohililé presi|Uo alisolui' <lue á 
Ia lonteur du eouranl san^»uin dans los oapillairos do Tain! \asi ulairo oú ils se ronconlrent on 
fírand nonihro ; 2" Ia pn'Senee de riolios nialériauv nutrilils lournis par le jaune, i imdilions i|ui 
lavorisenl nianitestenienl les divislons (.■ollulairos (O. vax dkii Stiiicmt). 

l/orisin o dos f;loliules sans noyau est pius controversée. (In pout ailrnollro jilusiours souroos 
pour COS j,,'lol)ulos, ce sonl ; 1» l,es cclliiíes raso-foniKiUve.i. On a vu (|U0 dans cos ocllulos. dos 
^loliulos loucos se lorinont au soin ilu proluplasina ot toniltont dans le oourant sanpuin : Los 
rellules biiufijeounaule.i d(! JIai.asskz. Cot auleur a ilécril dans Ia inoolio oss(miso iIos jeunos ani- 
inaux (nioollo rouf;o) dos ovllules arromlics ou ovalos. possédant un noyau ot un protoplasnía 
i lmrí;i; d'liénu)f;lidiino. l'ar l<'ur piiripliéno, ces collulos éineltent (li'S Ijourgeons |>rotoplasinii|uo> 
^flohuloux, éfíalonient clmrf;<''s d tioniof,'lol)ino ot iiui, se détaoliant do lour collule uiòre, vonl oons- 
lituor les fíloliulos roubos du san;; ; I.os érijlliroblustes. (tn ilonno oo noni á dos «!ellulos du 
>anf;, rorinées d'nn noyau ot (Tun proloplasnui liyalin incoloii^ ou oliarné d In-nio^íloliini'. Ces 
oollules. i|ui pouvontso niultipliiu- un «rand noinliro de fois par division indirooto, expulsenl lour 
noyau à un nioinenl donné (O. >an hkk Stiiicht). ot lornienl ainsi des f;lolinles sans noyau. Poni- 
N SN iiKii SrmciiT, les organes dils liéinatopoiéliiiuos (loie eudiryiuinairo, ralo Icotalo. nioidlo roujço 
des os) no conliendraii'nt pas des collulos l)ourgiíonnanlos do Mai.assez, mais liion cies ilols dVry- 
llirohlastos ([ui, se Irouvant dans iroxcollcntos oonditions do roproduclion (ralontissoniont du oou- 
rant sanfiuin, ahondanco des maliWhuix nutrilils) S(^ nuiltiplioraient incos^ammont et cnnondro- 
raiontonsuilo dos f?loljuli's roubos parexpulsion do lour noyau. 

b. Globules blancs. — Ou savait depuis longlemps (]ue le saiig rirculaul nc rm- 
ferme pas de globules blancs pendaiil les jireinicrs jours de Ia vie. (lerlainsauleurs 
ailmeltenl (]ue les gloluiles blancs sonl engendix^s |>ar des cellules mésüderini(|ues. 
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(jui, siUiéos cPaljord cii deliors dos vaisseaux, soil, dans les ilots de subslance de 
Paire vasciilaiiv, soil daiis liís iiols inésod(>rini(jues compris enlre les Iravécs épillií'- 
liales dll foie priiiiilir, se déplaceiil, et ])éiiètreiil daiis rinlérieiir des vaisseaitx (vax 
DKii Stiuciiti. l'oiir JJkaud (11)00) luiis les leiieocytes dérivent du lliymus par une 
transforjualion directe dc ses eelluies. Le lliymus esl le preinie]- orgaiie lymplioide 
füniié (■( le père dc loiis les aiilres (jiii sont de simples eolonies leucoeylaires énti- 
grées de ee iiremier eiMiIre loniialeiir. 

I). — 1) i; \' i: I. (11' 1' n .M n N r i > u s v s r ic .\i ií i, y m i' 

Le dével()pi)eiiieul dii syslèiiie lyniplialique a élé longleinps mal coiinii. Uéeem- 
menl Fumuxcn Saiiin en a doimé une deseription qiii cadre lout à fait avec ee que 
l)Ouvaienl Cain! supposer les données de 
ranalünii(! coinparée ei la iiianièi^e de voic 
des hislolügisles (pii eoiisidèreiit Ic syslème 
lymphaliíiiie comiue uiu! immense glande 
vasculaire ayaiil sou origine emhryologiqiie 
dans le syslènie veineux. Ses oi)servalions 
onl ét(' lailes siir des emhryons de porc. 
Clie/ Temliryon de Iu, iin pelil hourgeon 
<'re(ix. le cwur li/mp/ialiquc aiitérieur, ap- 
parnil snr clia(iiie veine soiis-clavière au 
point oii 1'lle reneoiilre Ia veino cardinale 
anlinãeure. liienlòl ee e(enr s'éloigne de la 
veine, ;i la([uelle il resle rallaelié par un long 
pédieule : lig. STi;. II a émis prüeédeiunuMil 
deux liourgeons p(''rij)héi'i(iues el un hour- 
geon ceiilral. J-es deux. huurgeons périphé- 
ri([ues loriiienl des canaux siLués dans la 
peau; ilsdonnenl par un(>i)rolitVM'alion aelive 
les j)remiers lym|)liali(iiies eulanés de la lóle 
el du lliorax. Le hourgeon eentral se com- 
porte dilVéreminenl dansleeunirlym|)hali(iue 
droil et dans 1(> gauelie ; à droile il se déve- 
loppe iien et devienl plus tard la grande veine 
lyinpliali(|ue; ;i gauciu; il sedéveloppe davan- 
lage, se divise, embrasse Tnorteel se poursuit 
en arrière pour fornuu' le eanal llioracique. 

Dans la nu)ili(' poslérieure du corps il se 
lurme un peu plus laril (einliryon de, i e(!n- 
tiiiiètres) deux amirs lumphaliqucs ponlé- 
riaurf silués Tun ii droile, Tautre ii gaúche, 
il la hirurcation de la veine seialiipie el tle la vein(! eardinale postéiúeure. Ces cieurs 
s(! coLuporlenl eomme les antérieurs el devieiinent le siège d'un bourgeonnement 
actil' de cananx eutanés dont le centre d'irradiation dans la peau esl situe au- 
ilessus de la eri}le iliaipie. l'lus tard, lorsíjue Ic corps do Wolli' disparait et que les 
v(;ines cardinales j>osléiieures sont remplacées paj' la veine cave inférieure, les 
deux cii-urs lymi)lialiqui>s i)0stérieurs jjerdeiil leur connexion avec le système vei- 
neux et enirent en relation avec rcxtréniití- postcrienre des canaux Hioraciques, 

õ 
1<'ÍS. 87.Í. 

líiiiljryoi] (le porc ile ((r;ipW's l"i.o- 
UENOK SAÜLN). 

l. oanir 1\iupluiliquo anlórioiir. — lioiic dori- 
.uiiio des Isjupiiuliques do la lòle. — Iroiic dori- 
j;ino dos lyniplíati<|Utís du tliora\ cl du inembre au- 
lórieur. — i, ti-onc d'orj«xitio du caual Ihoraoiquo. — 

cunir lyinplialiiiuo poslóneur. — O, vciuc scia- 
liijue. — 7, voiue cardiualo i)üslérieuro. — 8, veine 
rardinalc aulórieure. — O, aor(e. — Ui. corps de 
WüUl". — 11, reiu délinilif. — li, lilaphi-aguK*. 
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primilivenicnt doubles (par suito do Ia bifurcation chi bourgeoii cenlral du coeur 
aiitérieur ganche), dont ils devioniienl de simples branches alTéreiilcs. 

J.a présence des canirs lyniphatiqiies rappello dans l'ontogt'nie des inammifèros 
Ia thspositioii qiii existe cliez hi greiioiiine aíJuUe. 

Les lyinphatiques ciitanés ne possèdent d'abord pas de valvules; ce sont des 
vaisseaux nionihíbmes, irréguhers, largenient anastoinost5s entre eux et que Ton 
peiit injecter tous par une seule pi(inre, 1'injection íilant dans tontes les direclioiis 
par suite de Tabseiice de valvules. Dans un embryon de Ia j»eau est pourvue 
de lymphatiíjues daas toute son dtendue. Les valvules conuncncenl à se niontrer 
(cnibryons de 10 ceiitiniètros) dans les lyin])hati(jues cutanés (|ui fornient jusqu'à 
présent un seul j)lan, à Ia limite du derme ct du tissu sous-cutané, puis ces lym- 
phatiques bourgeonnenl des lymphaticiues intradermiques. Fi.. Saiux ne donnc 
l)as de renscignements histologiques sur Ia furmation dos valvules, c'est pourquoi 
nous raj)pollerons ici les anciennes observations de Ha.nvier (1897). Four cet autour 
Ia formation dos valvules des lympliatitjues ost liée à raccroissement niôme de ces 
vaisseaux. En ellet les lyniphatiques valvules déjà existants produisont sur divers 
l)oints de leur pourlour un ou plusiours boiirgeons cetltilairex pleins. An centre de 
chacun de ces derniers apparait bientut une cavittí ou lumière (]ui, en se déveiop- 
pant, refoule en dedans du trone primitif les celhiles du col dMnsertion du bour- 
geon, lesquelles font saillie à Tintérienr du vaisseau préexistant et constituont 
rébauche des valvules bion connues qui exislent entre los divers segments d'un 
trone lyniphatique. Le bourgeon en se développanl forme lui-niéme un de cos 
segments inleroalviilaives (jui devient à son tour le siège d'un bourgeonnement 
analogue, de telle sorte que, suivant (jue le ou les bourgeons soront placés dans Ia 
direction du vaisseau préexistant ou autroment, le vaisseau s'allongera simplement 
ou bion se divisora et se ramiliera. Lorsque ces vaisseaux sont arrivés à Ia péri- 
phérie ils engondrent les capillaires lyniphatiques, toujours dépourvus de valvules, 
par des bourgeons creux dòs leur apparition et qui s'étendent progressiveinent au 
loin, s'anastomosent fréquemment entre eux ct se terminent llnalemenl toujours 
par un cul-de-sac, 

Les ganglions lyniphaticjues naissont sur le trajot dos lyniphatiques próexis- 
tants, au nivoau de rdsoaux capillaires sanguins qui interrompont le cours du 
lymphatiíjue, et autour dosquels les deux oxtrémitós sectionnées de ce dernier 
bourgeonnent activeinont, doiinant ainsi le tissu caverneux du ganglion (U.\xviKit). 
lis sont reconnaissables chez un embryon humain do trois inois íganglions ingui- 
naux, CniEwiTz), et à trois móis et demi on distingue leur substance médullaire de 
Ia substance corticalo. 
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