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en faisant porter Faction de la chalenr sur tel ou lel point de
Peeul.

La trépidation a aussi son influence (DAresTE]. Sion met en
incubation des ceufs de suite aprés un voyage en chemin de fer,
on obtient des produits monstrueux. Si on laisse les ceufs se
reposer une huitaine (de jours, cette influence tératogénique o
disparu. :

Giacommy (189%) a obtenu des monstres en faisant incuber des
wufs dans Fair raréfié.

§ 6. — MODIFICATIONS DE LEMBRYON OU
DE SES ANNEXES

La mort totale du tout jeune embryon est habituellement
suivie de la résorption de celui-ci, les menbranes pouvant eepen-
dant continuer i s’ accroitre et les villosités

placentaires pouvant former des moles

hydatiques. La mort partiellc de Fembryon

peut produire toutes les déformations pos-
sibles(monstresacéphales,acardiaques,efc).

Les membranes sont destinées & proté-

ger Pembryon. Elles peuvent devenir une

snurce de monstruosités. L'amnios se déve-

loppe d’une facon trés préeoceet peut donc

agir de trés bonne heure sur 'embryon. 5Si

Vamnpios mangue, lembryon comprimé

Fig. 7 meurt ou est atteint de grosses monstruo-
Monstre acéphalien  Sités. Si P'amnios se développe inégale-
peracéphale (d'a-  ment, les brides compriment ou amputent
G BOMARD ). certaines parties de Fembryon qui satro-
phient. L’amnios peut cesser de saccroibre

et sappliquer directement sur Fembryon, sans interposition de

liguide amniotique. L’embryon peut au coniraire étre comprimeé
par exceés de liquide (hydramnios).

Les arréis de développement de lallantoide asphyxzient lem-
bryon.
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Le cordon ombilical peut, par des circulaires, opérer des am-
putations.

ARTICLE IV

PRINGIPAUX PROCGESSUS T ERATOGENIQUES

Gonsidérons maintenant les monstruosités en elles-mémes,
sans nous inquieter de Tordre chronologique de leur apparition
ni de leur étiologie. Etudions les principaux processus patholo-
siques qui dérivent des influences tératogenes enumérées plus
haut. Une classification rationnelle est impossible, Fétiologie de
chague monstraosité, son déterminisme n’étant pas toujours
connu et pouvant étre multiple. Il faut cependant tenter de
mettre de Vordre dans le chaos apparent des monstruosités.
Cela nous obligera A guelques répétitions.

Voici un tableaun qui servira de guide au lecteur pour la des-
cription sommiaire des principales monstruosites.

Ectromélie.
Phocomeélie.
\H(’-m'mn'-li-‘.

Celosomie

Spina_bifida (en partie).
1o Arréts de Anencéphalie.
formation Exencéphalie.

el de \ Proeneéphalie, ele

i° proprement dits. . .

développement. f2° persistance de parties { Hermaphrodisme interne.
quidevraicnt disparaitre { Fentes branchiales.
Spina bifida (em parlie}.
\ Hermaphrodisme externe (en partic}).
* J Cieurs doubles
Bec-de-lizvre.
{ Hermaphrodisme externe {en partie}.
\ Appendice caudal-
. « Vertebres SUrNNMEraires
f Polydactylie.
_ Monstres doubles.

PAR

5

35 défaut de soudare.

MONBTRUOSITES

2+ Exeds de développement . .

: 2 3 2 2 { Nanisme.
3¢ Ayrol ou exces daceroissement . S
Gizankisme.
4o Arréis ouexces de développement com- rersions viscerales.
binés. Hélérotaxie .

5o Métamorphoses.
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[ Symeles.

Symélie. ; Uroméles.
; Sirénoméles.
Uyelopie.
Cébocéphalie.
Rhinocéphalie.
’:rlocéplmlie.

Tricocéphalie.
Cyclotie.

\li" Soudures anormales. .

T —

MONSTRUOSITES PAR

7¢ Enclavement . . | Kystes dermoides (en partie).

Donnons aussi brievement que possible les explications indis-
pensables.

On distingue, un peu arlificiellement, les arréts de formation
el les arréts de developpement. Les bourgeons qui forment les
organes peuvent ne point apparaitre (arret de formation); 'or-

gane peut au contraire n'étre gu'arrété dans

son développement embryonnaire (arrét

de développement). Mais dans ce dernier

cas Porgane peut étre résorbé et ne laisser

auncune trace : la confusion avee un arrél

de formation est alors fatale. En outre, les

organes embryonnaires peuvent se régene-

rer, par exemple aprés des mutilations

accidentelles. Cette faculté de repousser,

cette régénération des membres ou des

organes amputés est trées nette chez les

Fiz. 8. animaux placés au bas de Péchelle des
Monstre ectromele €tres; elle se montre encore chez la sala-

(membrescomplé-  mandre adulie (SeaLLanzany); elle n'existe

tement absents). plus que dans le premier étal des balra-

ciens anoures avant leur métamorphose (la
queue du teétard repousse) ; elle ne se manifeste, chez les ani-
maux & sang chaud et Phomme, que pendant les premieres
périodes de la vie embryonnaire. Ainsi se vérifie eette loi trans-
formiste quon retrouve chez 'embryon des animaux supérieurs
les propriétés, les phases de développement des animaux infé-
rieurs. L'embryon d'un animal & sang chaud est, 4 un mo-
ment donné, assimilable a un animal 4 sang froid. Ainsi s’ex-
pliquerait I'iémumeélie, c’est-a-dire Ia présence de doigts impar-
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faits et rudimentaires appendus & des bras ou des cuisses bien
développés. 1l s’agirait d’amputations congénitales & la suite
desquelles s'est produite une tentative de régénération.

Par arrét de développement, il faut entendre toute persistance
d’un état embryonnaire qui ne devrait étre que transiloire, que
Porgane reste 4 'état rudimentaire au lieu de grandir, ou qu'il

Fig. 9. . Fig 10.

Monstre phocoméle {absence Monslire celosomien (hernie 1\?:_\«: vis-
de la partie basale des mem- céres par acret de formation :1}-:«
bres) (d’aprés GUINARD). parois antérieures du tronc) (da-

prés 1.-G. Saint-HILATRE).

persiste alors qu’il devrait disparaitre, ou que deux organes
soient séparés alors qu’ils devraient se souder.

L’ectromélie (fig. 8) est I'absence compléte d'un membre ; dans
la phocomeélie (fig. 9), la main ou le pied sont normaux mais
directement attachés au tronc ou toul au moins parun membre
rudimentaire. Nous avons vu ce qui constituait Uliémimelie. Le
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terme de célosomic (fig. 10) équivant a éventration (célosomes,
plenrosomes, schistosomes, agénosomes, aspalosomes). Le spina-
bifida est un arrét de développement des ares vertébraux posté-
vieurs ou un défsut de soudure des lames médullaires (fig. 11).

e

Fig. 11. Fig. 12:
Spina bifida

Monstre exencéphale
{d’aprés CHARPENTIER).

(d'aprés 1.-G. Saizt-HicAiRE]

Nombreux sont les exemples de persistance d’organes qui
devraient normalemeént disparaitre.

Nous dirons un mot.sur hermaphrodisme. 11 faut distinguer
avee soin 'hermaphrodisme vrai, interne, du Faux hermaphro-
disme, exierne. L'hermaphrodisme interne est dia a la persis-
tance simultanée des organes internes mdles et femelles. Tout
embryon posséde 4 la fois des glandes méles et femelles, dotées
d'un double appareil excréteur, canal de Wolff (male) et canal
de Miiller (femelle). Normalement un de ces organes s atrophie.
Si tous deux persistent, il y a hermaphrodisme interne. L’her-
maphrodisme peut éive biluteral (Ies deux appareils complets),
ou unilatéral (les deux glandes d'un coté, une seule de Fautre),
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ou latéral (un c6té est mile, un coté femelle). L’hermaphrodisme
pent n'exister que pour les voies d'excrétion, les glandes ayant
normalement évolué. Presque toujours les hermaphrodites sont
des impuissants. ni males ni femelles, les deux appareils étant
incomplétement développes ; ce sont plutdt des asexués que des
bisexué

Il n'existe pas de véritable hermaphrodisme exferne, cest-a-

dire quil n’existe pas dlindividus possédant a la fois les organes
sénitaux externes males et femelles. L'appareil génital externe
ne posséde pas primitivemenl un double radiment des organes
males et femelles. L’évolution graduelle du tubercule génifal
donne suivant le point ou s'arréte son développement le type
femelle ou le type mile (la
soudure des replis génitaux se | i /
poursnivant jusquau bout du

gland). Le cas le plus fréquent
d’hermaphrodisme externe est
constitué par un arrét de déve-
loppement de Pappareil géni-
tal mAle qui laisse subsister
une plus ou moins grande
étendue de la gouttiére ure-
thrale primitive (hypospadias).
Ona ainsi desmdles qui, parfai-

/

Fig. 15
Bee-de-litvre double.

tement constitués au point de vue des organes internes, ont pu
avoir un état civil féminin ou tout au moins étre considérés
comme des heemaphrodites véritables. D’autres fois e’est le clito-
ris (pénis rudimentaire) de la femme qui prend un développe-
ment excessif el simule le sexe maseulin. On voit que les her-
maphrodites externes ne méritent pas Pappellation d’herma-
phrodites.

Le eceur est formé de deux moitiés qui se [usionnenl rapi-
dement. L’absence de cette fusion pent denner des mnonstres a
dewx coeurs, quon a observés chez les oiseaux (DanEsTs).

On peut, 4 la rigueur, placer ici la déformation appelée bec-
de-lievre (fig. 13) bien que le défaut de soudure quien est Lori-
gine soit assez tardif. Gest vers la fin de la troisiéme semaine
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que le bourgeon médian du capuchon céphalique destiné a for-
mer le front, le nez et Ia leyre supérieure se dirige vers les deux
bourgeons latéranx rudiments des deux maxillaires. Clest vers
le quarantieme jour seulement que la soudure s’opére entre les
différents bourgeons secondaires pour former les lévres. 11 existe
pour la levre supérieure trois lignes de soudure, une médiane

Fig, 14.
Anomalies de la main ct du pied.
i, monodactylie. — 2, didacty

: 0 — 2. didaciybe. — 3, iélradactylie. — & et 5. main polydactile.
b, pouce surnuméraire. — 7, pince d'écrevisse. — B, pied a huil orteils.

et deux latérales; latéralement, a la commissure des lévres est
une autre ligne de soudure; il en est une enfin médiane pour
Ia lévre inférieure. En combinant le défaut de soudure de ces
différentes lignes on compose toutes les formes du bec-de-lisyre.
Lie bec-de-lievre serail héréditaire dans un quart des eas envi-
TOn.

La production d'un appendice caudal et de vertebres surni-
méraires est facile & comprendre puisque la segmentation de
la p-:u'{ie axiale du mésoderme ne se fait pas simultanément
mais se propage d'avant en arriére.

La figure 14 représente des cas d’ectrodactylie, clest-a-dire de
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diminution dans le nombre de doigts et des cas de polydactylie.
Les premiers sont dus & un arrét de développement, les seconds
a un exces de développement.

Les monstres doubles sont dus 4 une hyperfécondalion de
Povule par deux spermatozoides ainsi que nous Fayons longue-
ment expliqué.

I.a raison d’étre du nanisme et du gigantisme nous échappe.
La plupart des nains et des géants étaient
de taille et de volume normaux & leur
paissance. DARESTE a pu produire des pou-
lets nains en activant lincubation des
ceufs par une température trop élevee.

Gervacn et Kocm (188%) ont également

produit des poulets nains en vernissant la

coquille de P'eenf ; mais avec un retard de

développement au lien de I'accélération !
observée par Dareste. Nous supposerons s
done que le nanisme et le gigantisme sont b
dus a des causes ayant agi sur embryon. Fig. 15.

L’léteérotaxie est le développement des Polydactylieduche-
val (Crauveso et
Arvoing) Metacar-
pien rudimentaire
3 droite, le foie a gauche, etc. Tous les interne suivi de
organes sont primitivement formés de deux 3 phalanges.
moitiés symétriques ou disposées en double
symétriquement. de chaque coté du plan médian. Cette symé-
irie disparait rapidement pour certains organes par atrophie
d’un des organes ou par accroissement inégal et torsion. Glest
ainsi que la crosse aortique droite s’atrophie, ne laissant que
Paorte gauche; le tube digestif devient unique par le second
mécanisme. Dans Phétérotaxie cest Pinverse de la normale qui
se produit, la moitié qui devait s'atrophier se développe et celle
qui devait se développer s'atrophie, il y a inversion. Ge n'est
pas une transposition. A coté de Iinversion lotale des viscéres,
il y a les ecfopies partielles.

organes en sens inverse du sens normal.
Dans Finversion des viscéres; le ceeur est

Quelle est la canse de Ihétérotaxie 2 Tous les embryons de
vertébrés allanioidiens se couchent rapidement sur le colé
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gauche, par rotation. S'ils se couchenl sur le colé droit, il en
résulte une inversion des visceres. Dageste estime que lem-
bryon se couche sur le cofé cauche, en raison de la saillie de
Fanse cardiaque 2 droife ; cela ne nous expligue pas pour-
quoi, dans certains cas, I'anse cardiaque fait saillie & gauche.
. For et Wanvyskr (1884) atiribuent cette rotation a la
eroissance plus rapide des tissns a gauche; en ralentissant
Factivité formatrice des tissus gauches par le chauffage (ther-
mocautére), chez embryon de poulet de moins de 36 henres,
ils ent obtenu Pinversion des viseéres. I7explication n'est que
reculée.

Dans les monstres doubles, I'individu de droite présente en
général une inversion des organes et eelui de gauche est nor-
wal (Loi de Serres, 1832). Cela tient a ce qulils sont obligés de
se coucher en sens inverse 'nn de autre.

Le déplacement de Fun des yeux chez les poissons pleuro-
nectes (Vax Benepex, SternsTRUP), I'asyméirie des mollusques
univalves (Fisener et Bovvier, Peiseveen) -sexpliquent de
meéme. :

Les métamorphoses, si fréquentes chez les végétaux, sont trés
rares chez les animaux. On observe quelyuefois dansun membre
de veriébré des anomalies rappelant les dispositions de l'auire
membre. Exemple : musele surnuméraire de la main reprodui-
sant le musele pédieux.

Les soudures anormales sont aisées en raison de la grande
puissance proliférante des tissus embryonndires. 11 suffit pour
cela d'nne pression anormale, parexemple par une bride amnie-
tique. Boax (1894) a moniré avee quelle facilité on peut obtenir
des spuduresanormales chezles Lavves des batraciens. Les Symé-
liens sont des monstres dont les deux membres postérieurs sont
soudés. Chose bizarre : les deux membres ne sont pas soudés par
leur bord interne, mais hien par leur bord externe, de felle
facon que les talons sont en avant, le gros orteil en arriere et
en dehors (fig: 16, Dareste a donné Pexplication de cetfe sin-
gularité; elle est produite par un arcét de développement de
la partie supérieure de l'amnios, cest-a-dire du capuchon caudal.
Les deux bourgeons qui doivent former les membres postérienrs
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el qui primitivement sont orientés comme Fanomalie susdite,
sont comprimés, se soudent, et n'opérent pas leur rotation.
La monstruosité ne pouvait done pas, de par Pembryologie,
se présenter antrement; rien n'est anormal et inexplicable en
tératologic. Des amputations congénitales accompagnentle plus
souvent la symélie. On o alors les uromzles dontle pied estimpar-
fait avec cing orteils au maximum, les sirénomeles (fig. 16) qui
ne présentent que deux cuisses soudées et un moignon terminal

Pailp s up
_palp. uy

Fig. 16 Fig. 117.

Monstres symeliens {membres sou- Monstre otocéphalien

auche);sirénomele d'aprés GUINARD).

d’aprés M. DuvaL).

avee rudiments dorteils. Ge sont des exemples d’hémimeélie
(régénération incompléte). Chez les symeles les denx membres
soudés sont & peu pres complets.

Des parties absolument hélérologues peuvent se souder en-
semble sans aneune loi, au hasard de la compression. La loi
de Yaffinite du soi pour soi ou de Punion des parties similaires
(G Samr-Hinsime) est fausse.

Les soudures tératologiques peuvent empécher le dévelop-
pement d'un organe placé normalement entre les deux parties
soundées ou étre causées par latrophie d’un bourgeon devant en
séparer deux autres. Gest ainsi que DarestE a expliqué la cyclo-
pie. e bourgeon médian des hémispheres ne se développe pas
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et les deux bourgeons réliniens se fondent sur la ligne médiane
en un seal @il. La cyelopie est le plus souvent compliquée de
cébocéphalie (atrophie de Vappareil nasal) parce que Pappareil
olfactif qui se développe de haut en bas ne peut plus passer et
satrophie. SiFappareil nasal, au lieu de satrophier, forme une
espéce de trompe, au-dessus de P'eeil unique, il y a rhinoce-
phatie.

Lotoceéphalie (fig. 17) est la soudure anormale des deux vési-
cules auditives primitives parsuite de latrophie de la 3% vési-
cule cérébrale (4° ventricule) qui normalement devait les
séparer. Les deux oreilles sont aussi soudées. Le plus sou-
vent alors, le premier arc branchial (maxillaire inférieur)
s‘atrophie (L. Branc). L otocéphalie s'accompagne aussi fréquem-
ment d'un développement incomplet de la premiére vésicule
cérébrale, d’ou un monstre otocephale cyclope; ou de son
atrophie, d’ott la ¢ricocéphalie (ni yeux mi appareil olfactif). La
cyclotie (L. Braxc) est intermédiaire entre le cyclocéphalie et
Fotoeéphalie.

Lenclavement a été décrit pour la premiére fois par VerneuiL
(1852). 1l consiste en un plissement de¢ Pectoderme qui enfonee
une partie de ces éléments dans la profondeur des tissus. La
partic pincée de ectoderme arrive 4 en étre complétement sépa-
rée par rupture du pédicule. Gette colonie profonde donne nais-
sance a des productions ectodermiques qui ont recu le nom de
Iystes dermoides et ont été spécialement bien éludiées par Lanng-
LoNGUE. Chez I'adulte de pareilles inclusions peuvent également
se produire accidentellement ou expérimentalement (JoNNEsco
Massk).

Les kystes dermoides ne dérivent pas tous de ce méca-
nisme. Les kystes dermoides de LFovaire ont une autre ori-
gine, ils sont le fait de la parthénogenese. Les autres kystes
se divisent encore en kystes par inclusion fetale et par encla-
vement: Les premiers contiennent des rudiments fetaux (lystes
abdominaux et serofaux), les seconds ne renferment jamais
que des produetions semblables 4 celles de la peau dont ils
dérivent.

Les principaux kystes dermoides dus 4 des enclavements acei-
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dentels sont les suivants : kystes dermoides du cou {fenle:s' _2';1"1111-
chinles), de la face (fente fronto-maxillaire), du raphé ]_u':rl‘m\al,
du miédiastin et de la pléevre, des méninges (dans les fosses
cérébelleuses), ete. Le mécanisme de leur production a été bien

étudié par LANKELONGUE.
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