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mité supérieure a deux surfaces concaves séparées par une créte mousse antéro-postérieure;
poulie inférieure; 3° trosiémes phalanges : extrémité supérieure analogue a celles des
deuxiémes; I'extrémité inférieure présente un renflement rugueux et n'a pas de facette arti-
culaire. Pour toules, fourner en arriére la face convexe. La distinction des phalanges des
cdufférents doigts et de celles de droite et de gauche n'a aucune utili(é.

Les doigts, sauf le pouce, se composent chacun de trois segments ou pha-
langes, appelées, en allant de la racine des doigts vers leur extrémité libre,
premiére, deuxiéme et troisiéme, ou encore phalange, phalangine et pha-
langette. Le pouce n’a que deux phalanges. La longueur des phalanges diminue
pour chaque doigt de haut en bas ; mais la longueur des phalanges de méme
rang n'est pasla méme pour les différents doigts, ce qui est cause de 1'inégalité
de longucur de-ces derniers. Les phalanges, malgré leur briéveté, sont de vé-
ritables os longs, présentant, par conséquent, comme structure un canal mé--
dullaire, et comme conformation extérieure un corps et deux extrémités,

A. Premiéres phalanges. — Le corps est du ¢6té dorsal fortement convexe
iransversalement, faiblement convexe de haut en bas; du e6té palmaire il
offre une concavité assez prononcée. L'extrémité supérieure est creusée d'une
petite cavité articulée avec la téte du métacarpien ; 'extrémité inférieure, plus
large transversalement, représente une petite poulie empiétant sur la face pal-
maire.

B. Deuxiémes phalanges.— Leur extrémité supérieure, au lieu d’une facette
simple, concave, a deux facettes concaves séparées par une créte mousse
antéro-postérieureet articulées avec la poulieinférieure dela premiére phalange.
L’extrémité inférieure présente une petite poulie,

C. Troisiémes phalanges. — Leur extrémité supérieure ressemble a celle
des deuxiémes phalanges ;on y remarque deux saillies transversales,]'une dor-
sale, I'autre palmaire, pour I'attache des tendons. L'extrémité inférieure aplatie,
rugueuse, constitue la twbérosité ungucéale.

GHAPITRE V
0S DU MEMBRE INFERIEUR

Le membre inférieur se compose de quatre segments osseux, qui sont de la
racine du membre vers I'extrémité : le bassin, la cuisse, la jambe et le pied.

ARTICLE I — 08 DU BASSIN

Le bassin, formé par la réunion du sacrum, du coccyx et des os iliaques, re-
présente une ceinture osseuse, évasée & sa partie supérieure. Le sacrum et le
coceyx ont été décrits avec la colonne vertébrale.

Os iliaque, 0s coxal, os innominé (1) (fig. 24 et 25).
T'lacer en avant et en bas la partie de I'os percée d'une large ouverture, en dehors celle de ses faces

qui présente une cavité hémisphérique, de facon que I'échancrire existant sur le pourtour du rebord
de cette cavité soit dirigée exactement en has.

") Tliacus, de ilia, flancs (os des iles); coxalis. de corra, hanche,

- — 20) Gouttiére pour le passage de 'obturateur interne, — 21) Epine se,
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Cet os, pair, large, volumineux, irrégulier,
peut étre considéré comme formé de deux lames triangulaires réunies par leurs
sommets, mais situées dans des plans différents, comme si elles avaient subi un
mouvement de torsion; au lieu de réunion des deux triangles se trouve une
cavité hémisphérique, articulée avec le fémur, cavité cotyloide (fig. 25, 9)
Letriangle supérieur a recu le nom d'ilium ou ilion. Le tria rieur est

étranglé dans sa partie moyenne

ngle inférienr est

Fi6. 2. — Os iliaque du cdté droit,

Fia. 25. — 0s iliague du cdté droit,
face interne (*).

face externe ("),

() 1) Fosse iliaque interiie. — 2) Epine iliaque antérieure ot supérieure. — 3)iEpine iliaque antérieure
et mfepgurc. — 4) Facette auriculaire. — 5) Rugosités pour des insertions ligamenteuses. — 6) Emi-
nence llecu;[i:;glin}izo. -}-]7) Efpiue sciatique. — 8) Trou obturateur. — 9) Ischion. — 10) Sa branche supé-
rieure, — Sa branche inférieure. — 42) Pubis. — 13) Sa branche supérieure. — <pi i
— 15) Branche inférieure du pubis. ) o i ot et

Insertions musculaires. — A. Muscle iliaque, — B. Transverse de T'abdomen. — C. Carré des lom-
hes. — D. Masse commune. — E. Droit antérieur de la cuisse, — F. Petit psoas. — G. Obturateur
interne. — H. Ischio-coceygien. — I. Transverse du périnée, — J. Ischio-caverneux, — K. ii’ Rel
e X. , K. Releveur
.(N) 1) Fosse i{iaq‘ue externe. — 2) Ligne demi-circulaire supérieure, — 3) Ligne demi-circulaire infé-
rieure. — 4) Créte-iliaque. — 5) Epine iliaque postérieure et supérieure. — 6) Epine iliaque postérieure
et mfenu_ure. — 1) Epine iliaque antérieure et supérieure. — 8 ) Epine iliaque antérieure et ihi'érieurv
= 9) Arriere-fond de ln cavité cotyloide. ~ 10) Partie articulaire de cette cavite, — 11) Soureil cotv:
]mdien._-—— 12) Trou obturateur. ~ 13) Surface pectinéale. — 14) Eminence iléo-pectinée. — 15) E ine
du pubis. — 16) Angle du pubis. ~— 17) Pubis. — 48) Branche inférienre de Iischion. — 19) Iscl'lli)on..
iatique,
grand fessier. — B, Moyen fessier. — C. Petit fessier, —
Grand oblique. — G, Tenseur du fascia lata. — H. Coutu-
; Son tendon réfléchi. — J. Pectiné, — K. Premi -
teu:-; — L. Petit adducteur.— M, M’, Grand adducteur, — N, N'. Droit interne. — 0, Gl‘al:dl)(;:;?tm:utaéi{il:;r
de lahdlarr}en‘ —'P. Obturateur externe. — Q. Biceps et demi-tendinenx. — R, Demi-membraneus, —
8. Carré fémoral. — T. Jumeau inférieur. — U. Jumean supérieur, g

Insertions musculaires. — A. Muscle
D. Grand dorsal. — E. Petit oblique. — I.
rier. — I. Droit antérieur de la cuisse. — I,
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percé d’une large ouverture, frou obturateur 1) (trou ovale, 1row SOUS—p-
bien) et constitue un anneau osseux, présentant deux renflements, I'un anté-
rieur, pubis (pubere, se couvrir de poils) (fig. 24, 12), l'autre postérieur,
ischion (isyiov) (fig. 24, 9). Chacune de ces tubérosités a deux branches, qui
complétent I'anneau osseux, une supérieure ou ascendante, qui les relie ala
cavité colyloide, I'autre inférieure ou descendante, qui relic entre elles les
deux tubérosités @), Cette division de l'os coxal en trois parties : iion, pubis,
ischion, Wexiste en réalité que pendant la période du développement de l'os:
a partir de I'age adulte, il n’y a plus qu'une seule piéce osseuse.

L’os iliague a deux faces, quatre bords et quatre angles.

A. Face externe ou fessiére (fig. 25). — Elle offre de haut en bas:

1° La fosse iliaque caterne (1), surface large, triangulaire, sinueuse, divi-
sée en trois surfaces secondaires inégales par deux lignes courbes, rugueuses,
3 concavité antérieure, qui partent du bord supérieur de la fosse iliaque et se
portent au bord postérieur de Los; I'une, ligne courbe supéricure (2), situce
tout & fait en arriere, et trés courte, commence a peu de distance de l'angle
supérieur et postérieur de I'os; Vautre, trés longue, ligne courbe inférieure (3),
part de 1'angle antéro-supérieur et rejoint la précédente vers le bord postérieur
de l'os.

9 La cawité cotylotde; acetabuluin G, profonde, hémisphérique, circons-
crite par un rebord saillant un peu sinueux, sourcil eotyloidien (11),interrompu
3 sapartieinféricure par une échanerure profonde, échancrure cotyloidienne.
Cette cavité se divise en deux parties, I'une articulaire, lisse, périphérique (10),
ayant la forme d’un fer & cheval on d'an croissant & concavité inférieure, dont
Jes deux cornes arrondies correspondent aux deux bords de 'échancrure coty-
loidienne ; I'autre non articulaire, centrale, rugueuse, déprimée, arriére-fond
de la cavité cotyloide (9), comprise dans la concavité du croissant et dans
laguelle donne aceés I'échancrure cotyloidienne.

30 Le ¢row obturatewr (12), ovale chez 'homme, triangulaire chez la femme,
surmonté d’une gouttiere, gouttiére obturatrice ou sous—pubienne; le pour-
tour de ce trou est formé par les branches de I'ischion et du pubis, et en avant
par une surface quadrilatére large, appartenant au corps du pubis.

B. Face interne ou pubienne (fig. 24). Elle présente des parties correspon-
dantes a celles qu'on trouve sur la face externe.

1o Dans les deux tiers antérieurs de la surface correspondante & la fosse
jliaque externe, une excavation lisse, fosse liaque interne (1); dans le tiers
postérieur, une surface rugueuse, tubérosité iliaque (5), offrant en bas une
facette articulée avec le sacrum, facette awriculaire (4);

9 Une sarface lisse, quadrilatére formant le fond de la cavité cotyloide et

#) Ta dénomination de irou obturateur, quelque mauvaise qu'elle soit, meérite d'étre con=
cervée, car elle a été appliquée aussi 4 la membrane qui ferme cette ouverture, aux vais-
seaux et nerfs gui la traversent. Le terme sous-pubien consacre une erreur anatomigque ; ¢e
trou, dans la position normale de T'os, est située non en dessous, mais en arriére du pubis
et mériterait plutot le nom de rétro-pubien.

@) Le nom de branche horizontale donué a la branche supérieure de pubis n'est pas exack
dans la position normale de 'os.

(3) Kotiln, chose crause; cotyle, mesure de capacité ancicnnes acetabulum, vase destine
4 mesurer du vinaigre.

QYA et e deni b
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30 Le trou obturateur et son pourtour.

. C. ‘B_ords. — Des ‘qz‘iatre bords, le supérieur et Vinférieur sonf convexes
Iantérieur et le postérieur conecaves. /

. 10, ]L bord supérieur on ’cal’_fs’h’ iliaque, courbé en S, trés épais, surtout a
a rc_u_mon de son quat‘_t postérieur et de ses trois quarts antérieurs, est divisé
;u{ pu'.tl_at de }iuebde ses insertions museculaires, en lévre interne, lévr; externebei’;
interstice ; il aboutit en avant et en arriére a4 deux saillies, épe 141
antérieure (fig. 25, 7) et posté;-z’euif‘]([i:g.155.&5()}(:“1 e el
20 Le.bo:-d z-n/"l)_?-z'em* se¢ compose de deux parties faisant entre elles une angle
obtus : P'une a?ltt‘[‘lctll‘(}, ¢épaisse, ovalaire, s'articule avec une surface cor'rri'gsL
pond’a{itc de T'os du e6té opposé, en formant la symphyse du pubis ; 1'aut .
postérieure, plus minece, va rejoindre la tubérosité de l'i*(’hionjzh ,h it
rieures du pubis et de 1'ischion); 3 o
”.d" Le bord antériewr, concave, offre de haut en bas 'épine iliaque anté
rieure ef supérieure (fig. 25, 7) ; une échancrure; 'épine iliaque (zq t - (.'-
et m/c*;;ufwcr (id., 8); une gouttiére ou glisse le psoas; une élrrxinéﬂ . ae':'ui'e
;::;: I:I-eo-{wctil?_u.:rf _.fii):, une surface tri.angulaire, sm':ﬁzce pecn‘n;zz ;f’;l)*
ya our base I'éminence iléo-pectinée, pour eités, en del S
allant rejoindre le sourcil cotyloidien, en dedans S ‘IOTS, Thii o
pectineale, continue avee la eréte du’(létmit(su“;‘"rzu:'ej §
saillie ou épine duw pubis (15); enfin, 4 1 o do'di . ]L'-L.P: 15 Somm'et 16).
angle droit que fait le bl}l’(\i axit,ér-ieur-’aVEZu]é]?Jiicsll?r?fgr,ielztiflﬁielfiz'pums 22
to s ) Sy g,  NPaa :
i 4835.;;‘?[{0;ij.;(a;,;r:'u.a)iufag1.ubmzielrjfe haut en bats': _l'f,-'-pa'ne tliaque postérieure
inféricure (id (‘GI-H » 9); une L‘L'hancrure: lc_*pma tliaque postérieure et
fstio (1d., 6) ; une profonde échancrure, échancrure sciatique, divisé
l,’l:l deux :fchauc‘rures secondaires : I'une supérieure, plus grande 1? e
riewre plus petite, par une saillie osseuse, épine sciati ] aulre injé-
i s By Sl osseuse, épine sciatique (21); enfin, la tubé-
s lis\-é i ou fuberosité sciatique, épaisse, rugueuse, convexe en
, liss un peu concave en dedans.

D. Les angles, déja déeri

- 28, déja déerits avec le Is, s erg ) ;

par Iepine Hlidue s ec les bords, sont formés: les deux supérieurs,

et e erieure et superieure et I'épine iliaque postérieure et
¢; les inierieurs, par I'angle du pubis et Iischion

Structure. — Ce st i ; 3
s LL z ‘htrlttl‘os Q?t 10;-11191 d1o tissn spongicux compris entre deux lames de tissu
: 5 ccst dans larriere-fond de la cavité cotylol uili
iy ri d de Iz é cotyloide et dans
iliaques qu'il a sa plus faible eépaissenr. : el s

Articu 1 : : 2
culations. — L'os coxal s'articule avee trois os

T S o : le sacrum, le fémur ef l'os

ARTICLE Il — 0S DE LA CUISSE

Fémur (fig. 26)

Placer o it 1 :
:u-ri.'-:i-lz T,I haut Pextrémite coudée de Tos,
& bord tranchant de 1’os, Quand ;

i i dedans 1a téte hémispheérique gu’elle supporte, en
np
plan I1ru1.u_.m-‘1|} Pos prend maturelle :

on fait reposer I'extrémite inféri
: Tiremite mierieure par ses deux saillies s
ment sa position normale. ; SRl

Le fémur
r est le plus lo i
ng et le plus volumineux de 3
o X des os du corps (0™,4% &

-
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Fia. 96. — Fémur dw coté gauche U)
3) Col. — 4) Grand fro-

1) Téte. — 2) Dépression du ligament rond. Tuhérosité exlerne. —
= : —Iviienne 7 berosite exierne.
hant 5) Petit trochanter. — 6) Echancrure inter-condy lienne. 1'1' II; ne apre 12) Sa
chanter. — o} I'e o ; : Gondyle externe. — 11) Ligme aprc. === 2uls

3 e v e srne. — 10} Gondyle ; e P,
3) Fuberosite Liorns. N Lol o bifurcation supérieure et interne. — 14) Sa bifurcation

interne. — 16) Espace poplite. — 17) Passage

*) A. Face postérieure

bifurcation supérieure et externe. — 1.2?1 Sa bif s
inferienre et externe. — 15)Sa bifurcation interiecirt

: s . »_» ' L
des vaisseaux fémoraus. e T
B. Face antérieure. — 1.

2, 8, 4, 5) Idem gque dans A. — 6) Ligne inter
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0= 45); il a une direction oblique en bas el en dedans, due a ce que, des deux
condyles qui forment son extrémité inférieure, I'interne, en placant L'os verfi-
calement, déborde I'externe de plus de 02,01, ¢t que ces deux condyles reposent
sur un méme plan horizontal représenté par I'extrémité supérieure du tibia. Il
présante, en outre, une courbure a concavité postérieure, et, A sop extrémiis
supérieure, une partic coudée, appelce col, qui supporte la téte de Pos, articulce
avee l'os iliaque.

A. Corps. — Prismatique ct triangunlaire dans sa pariie moyenne, il s épaissit
et perd cette forme en se rapprochant des extrémités. 11 a trois faces : une
antérieure, convexe, et deux latérales, 'une interne, excavée, 'autre externc
se confinuant insensiblement avee la premiére. Des trois bords : Pinterne
et U'externe sont mousses; le postérieur, aun wcontraire, est tres saillant,
rugueux, ligne dpre, et se bifurque aux deux cxtrémités ; en haut, ces bifur—
cations, dont I'externc (A, 12) est la plus longue et la plus forte, se rendent 4
deux tnbérosités, grand et petit trochanters; en bas elles se terminent
aux tubérosités des deux condyles et interceptent entre elles un espace trian-
gulaire, espace poplité (A, 16); la bifurcation interne s'efface en partie pour
le passage des vaisseaux fémoraux (A, 17). On trouve sur ce bord le conduit
nourricier de I'os dirigé en haut.

B. Extrémité supérieure. — On y rencontre: 1° I'extrémité supérieure de
I'os ou région trochantérienne; 20 le col du fémur ; 3° la téte du fémur.

1o Région trochantérienne. — Elle se compose de deux tubérosités : 1'une
plus grosse, externe et supérieure, grand trochanter (A, 4), Vauire plus
petite, interne et inférieure, petit trochanter (A, 5), entre lesquelles nait le
col du fémur. Le grand trochanter prolonge le corps deVos; il a une face
externe saillante, rugueuse; une face interne moins étendue, profondément
excavée (cavité digitale), et trois bords, dont le supérieur est le plus saillant,
Le petit trochanter est un simple tubercule conique situé i la terminaison
supérieure de la face interne. Ces deux éminences sont réunies en arriére par
une créte saillante, en avant par une ligne rugueuse (B, 6) constitnant
la base du col.

20 Col du fémur. — 1l a la forme d’un cone tronqué, aplati d’avant en
arriére, inséré par sa base sur la partie supérieure et interne du fémur et
supportant, par son autre extrémité, la téte du fémur. Sa base est circonserite
en haut par le grand trochanter et la ecavité digitale, en bas par le petit tro-
chanter, cn avant et en arriére par la ligne rugueuse et la eréte inter-trochan-
térienme. 1I a une face antérieure, large, presque plane ; une face postérieure
convexe de haut en bas, concave dans 'autre sens; un bord inférienr oblique
mous:e; un bord supérieur concave de la base du col i la téte du fémur. Il a

herosiié externe. — §) Tubérosite interne. — 9) Surface rotulienne, — 10) Tubercule du grand ad-
ducteyr

‘]"""m'”“*ﬁ musculaires. — A. Grand fessier. — B. Moyen fessier. — . Petit fessier. — D. Pyra-
"”’fﬂi- —E. Obturateur interne et jumeaux. — F. € crt — G. Obturateur externe. — H, Psoas
et iliaque. -

o

- L. Vaste externe (ses insertions an-dessons du grand trochanter). — 1. Ses insertions 4
dpre. — J. Vaste intefne. — K. Pectiné, — L. Moyen adducteur. — M., Petit adductenr.

- Grand adducteur. — 0. Courte portion du biceps. — P. Jumeau interne. — (). Jumeau externe.
—R. Planiaire gréle. — S. Paoplite. Pour les muscles ., L, M, N, 0, les lignes de repeére qui
"’-‘l’i"ll'i“m Aux deux extrémités des lignes dlinsertions de ces muscles 4 la ligne dpre nont pas.cte
prolong

S Jusq'd ces insertions pour ne pas ‘eompliquer la figure; il suffira de les prolonger par la
pensie, -
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une longueur moyenne de 0,04 ; son axe fait avee lI'axe du corps un angle
de 120 a 130° .

30 Tite du fémur. Elle forme un peu plus d'une demi-sphére; clle est
creusée, vers le milieu de sa surface, d’une dépression plusrapprochée du bord
inférieur que du bord supérieur, dépression du ligament rond (A, 2).

G. Extrémité inferieure. — Volumineuse, quadrangulaire, elle se termine
par deux éminences articulaires, condyles du fémur, forlement convergentes
en avant, ot elles sont réunies par ung surface excaveée articulée avec la
rotule, surface rotulienne ou tronchiée fémorale (B, 9). Les condyles sont
séparés cn bas et en arriere par une ¢chancrure profonde, échancrure tnter—
condylienne (A, 6), large de 0 02 environ. La partie inférieure de chaque
condyle est convexe,articulaire, secontinue en avantavec la tronchlée fémorale,
ot se termine en arriére par une surface courbe du plus petit rayon. Les
faces latérales extérieures des deux condyles sont rugueuses el saillantes, et
conslituent les tubérosités interne et externe du fémur; I'interne est surmontde
par un tubercule, tubercule du grand adducteur (B, 10), ou finit la bifureation
inférieure interne de la ligne apre.

Structure. — Lo fomur est creusé d'un canal médullaive, dont les parois ont jusqu’a
0,006 d'épaisseur vers le milien du corps; les extrémités sont spongieuses. Le lissu
spongieux du col présente une disposition particuliere : les lamelles qui le constituent se
croisent a apgle aigu, en venant soit de la partie supérieure, soit de la parlie inférieure
du1 col: une disposition analogue existe au niveau de I'extrémité trochantérienne de Fos;
dans<la tate les lamelles s'ivradient dans toutes les directions. Chez le vieillard le tissu du
col du fomur subit une raréfaction notable qui le rend trés fragile.

Articulalions. — Le fémur s'articule avee trois os: I'os. iliaque, e tibia et la rotule.

ARTICLE 111. — 0S DE LA JAMBE (fig. 27)

La jambe se compose de deux os: un interne, le: tibia, V'autre externe,

le péroné, auxquels on peut rejoindre la rotule.
1° Tibia (fig. 27).

Placer en haut extrémite 1a plus voluminenses en avant,le bord iranchant; en dedans, la saillie qui
déborde Textrémite inférieure de Los.

Cet os, le plus volumineux des deux os de la jambe, est dirigé verticalement
et présente, & partir de la réunion de son tiers moyen a son tiers inférieur
(endroit le plus minee dé 1os), une sorte de forsion de son extrémité inférieure,
dont la portion externe se porte en arriére; il en résulte que les dxes trans-
versaux des facettes articulaires supérieures el inférieures se croisent suivant
un angle de 200 , etque, grice a cette disposition, les pieds, dansla station
ordinaire, au lien d'étre paralléles, font un anzle ouvert en avant.

A. Corps. — 1l a la forme d'un prisme triangulaire. De ses trois faczs,
Pexterne, excavée, devient antérieure en has; I'interne est convexe, sous—
cutanée; la postérieure, plane, offre en haut une ligne (B, 6), oblique en bas et
en dedans, qui limite une surface triangulaire, swrface poplitée (B, B), et un
peu au-dessous; l'orifice du conduit nourricier de Los, dirigé en bas. Les trois
bords sont tros accusds, surtout antérieur, qui a recu le nom de créte duw
tibie : il a la forme d’un S italique trés allongé, concave en dehors supérieu-
rement, coneave en dedans inféricurement ; le bord externe se bifurque en bas.
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Fic. 27. — Os de la jambe gauche (*).

{fJ .‘!\' F(lu‘_{' antévieure. —1) Tibia. — 2) Tuhérosité interne. — 3) Tubérosite externe. — 4) Tuheé-
rosité antérieure. — 5) Malléole interne. — 6) Peroné. — 7) Tite du péroné. — 8) Malléole externe
— U) Insertion du ligament latéral externe. : * :

. B. Face posterieure. — 1) Tibia. — E) Tubérosite interne. — 3) Tubéresité externe. — 4) Epine
intercondylienne. — 5) Surface poplitée. — 6) Ligne oblique limitant en bas cette surface. — 7) Mal-




