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on injecte ce liquide lentement dans les veines d’un animal,
dans la veine marginale de l'oreille du lapin selon la méthode
classique, on observe les principaux phénomenes suivants :
d’abord la pupille s¢ rétrécit fortement (myosis); la séerétion
urinaire est activée, ce quise traduit par des mictions fréquentes
et abondantes; puis avec une plus forte dose d'urine; sur-
viennent des troubles nerveux trés graves, consistant en affai-
blissement graduel de I'excitabilité du systéme nerveux abou-
lissant au coma, ou inversement en une augmentation de
Iexeitabilité réflexe se traduisant par des attaques convulsives,
épileptiformes. Cette toxicité de 'urine déja connue de VavousLix
el SicALAs, a été bien étudiée par différents expérimentateurs,
en particulier par Cii. Bovcnarp. On appelle urotozie la quantité
d'urine quil est nécessaire d'injecter pour tuer 1 kilogramme
de matiére vivante. Pour le lapin cette unité de toxicilé est
d’environ 50 centimélres cubes d’urine humaine. L organisme
est une source continuelle de poisons urinaires; on peut en
‘évaluer la quantité par la méthode des injections intra-vei-
neuses chez les animaux. On entend par coefficient urotozique
la quantité d’urotoxies fabriquées dans l'unité de temps par
T'unité de poids du corps. Or, un homme adulte élimine en
vingt-quatre heures, et par chaque kilogramme de son poids,
une quantité de poison urinaire capable de tuer 465 grammes
de matiére vivante. 0,465 est donc le coefficient urotoxique.
Il est par 14 facile de calculer que Torganisme d’un homme
du poids moyen de 65 kilogrammes mettrait environ deux
Jours et quatre heures & fabriquer la quantité de.poison néces-
saire pour Uintoxiquer lui-méme.

La toxicité urinaire n'est du reste pas la méme pour les diffé-
rentes portions de I'nrine de vingt-quatre heures : les urines
du jour sont plus toxiques que celles de la nuit; de plus elles
n’ont pas les mémes qualités toxiques : celles du jour sont sur-
tout narcotiques, celles de la nuit convulsivantes.

A quelles substances revient cette toxicité? 11 est reconnu

. que I'urée n’est pas trés toxique; injectée a forte dose 4 un ani-

mal, elle ne produit qu’un effet diurétique. Les sels de potasse ¢l
surtout KCI interviennent pour une part dans la toxicité totale :
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cependant Purine décolorée, bien qu'elle contienne encore
presque tous les sels de potasse, est beaucoup moins toxique.
Pour Mairer et Bosc les matiéres colorantes sont les agents
essentiels de la toxicité urinaire. Mais il est probable qu’il
existe de plus dans I'urine des matiéres organiques spéciales,
non encore isolées, dont 'action est analogue 4 celles des alea-
loides, ainsi que I'ont admis Boucuarp et GAUTIER.

4° Excrétion urinaire. — L’urine est conduite du rein' 4
la vessie par les uretéres; elle accomplit ce trajet poussée par
la vis @ tergo etaussi par les contractions péristaltiques rythmées
de L'uretere. Elle s’écoule  goutte a goutte par les orifices des
uretéres (une goutte tous les quarts de minute environ),
comme il est facile de s’en assurer apreés avoir ouvert la vessie
ou dans les cas d’extrophie vésicale chez 'nomme. Par quel
méeanisme l'urine parvenue dans la vessie se trouve-t-elle main-
tenue dans ce réservoir, el comment en est-elle expulsée ?

a. Réplétion de la vessie. — La vessie est progressivement
distendue par 'accumulation de l'urine dans sa cavité sous
une certaine pression; cette pression détermine l'accolement
des parois de 'uretére a son embouchure (grace a la disposi-
tion en sifflet bien connue de cette ouverture), et le reflux de
P'urine est ainsi empéché d'une facon toute mécanique. Par contre,
la pression intra-vésicale ne met point obstacle a I'écoulement
urétéral, car la surface de I'uretére est bien plus petite que celle
de la vessie, et pour ece motif ses contractions péristaltiques
doivent aisément triompher de la pression vésicale (principe de
la presse hydraulique).

Quelles sont maintenant les forces qui mettent obstacle & la
sortie de l'urine par l'uréthre? La principale, dans Iétat ordi-
naire o la volonté n’intervient pas, est la tonicité du sphineter
fibres lisses du col de la vessie. Dans le cathétérisme de la vessie,
Purine ne commence 4 couler que lorsque le bee de la sonde a
franchi le col, et aprés la mort, si Purine est maintenue dans la
vessie, ¢’est aussi grace a 'élasticité du sphineter vésical. On peut
encore admettre, comme force adjuvante. la rigidité du tissu
prostatique quientoure le col; chezla femme, sans doute en raison
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de l'absence de la prostate et de la briéveté du canal de I'uréthre,
I'urine est moins facilement retenue dans la vessie que chez
I’hemme. Lorsque le besoin d’uriner se fait sentir et que 'on
y résiste, la volonté intervient alors pour maintenir Iurine dans
la vessie en commandant la contraction énergique de certains
muscles striés : sphincter prostatique et fibres musculaires de
la portion membraneuse de 'uréthre.

L’urine ne subit pas de modifications pendant son séjour
intra-vésical. 11 est généralement admis que la muqueuse de
la vessie n’absorbe pas lorsque son épithélium est sain. Kiiss
et Susmxi ont maintenu pendant longtemps dans la vessie une
solution de belladone sans déterminer les symptomes de l'em-
pﬂisonnement par I'atropine; méme résultat négatifen employant
d’autres poisons ou des sels métalliques; mais si l'on éraillait
I'épithélium, l'absorption se produisaif immédiatement. De
méme CAZENEUVE et Livox ont constaté que la dialyse de I'urée
ne s'opére pas 4 travers une vessie saine fraichement extirpée.

b. Miclion. — Quand la vessie est distendue par une certaine
quanlité d’urine (trés variable, en moyenne % a 600 centimétres
cubes), il se produit une sensation de 1‘Lp1Lt10n, et les fibres mus-
culaires vésicales sont incitées a se contracter. Quelques goutles
d’urine peuvent alors franchir le col de la vessie, en raison de
Paugmentation de la pression intra-vésicale, et pénétrer dans la
portion prostatique de Puréthre : le contact de l'urine avec la
muqueuse prostatique tres sensible fait naitre la sensation parti-
culiére qui est le besoin d’uriner et que nous rapportons a autre
extrémité du canal de I'uréthre. Cette sensation est trés vivement
ressentie dans le cathétérisme lorsque le bec du cathéter arrive
au contact de la muqueuse prostatique, et les besoins d'uriner
deviennent trés fréquents et fort pénibles si la sensibilité de eette
muqueuse est exaltée par U'inflammation, comme dans la cystite
du eol. Si nous résistons 4 ee besoin, les fibres striées du sphine-
ter prostatique se contractent et s’opposent 4 la sortie de T'urine,
en méme temps qu'elles font refluer dans la vessie les quelques
gouttes qui ont franchi le col. Mais sil'on céde au besoin, les
sphincters se relichent et la vessie revenant sur elle-méme par
la contraction de ses fibres lisses expulse son contenu. A la
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fin de la miction, on exerce un certain effort afin de comprimer
les viscéres abdominaux et de vider plus parfaitement le bas-
fond de la vessie; enfin les contractions du bulbo-caverneux
expulsent par saccades les dernieres portions d’urine conte-

Fig. 103.
Schéma de la miction.

ses infestinales. — 4, paroi abdominale antérieure.
GG sical anlwum _1 6, cul-de-sac recto-vésical, —
; tissu cellulaire pré — 9, ligamenls antérieurs de 1 i
— 10, ]lln\ll> de Santorini. — 11, — 12, corps spongieux df gu dlfifoaﬂi
13, bulbe de I'urdthre. — 14, uuﬁtn de I’ urLluc — 15, coupe du canal déférent. —
16, vésicule séminale. — 17, canal éjaculateur. — 18, prostate. — 19, sphineter
vésical, & fibres lisses. — 20, spiuudm' prostatigque, a fibres strides. i

nues dans le canal de I'uréthre (coup de piston). On ressent

généralement un léger frisson quand la déplétion vésicale est
achevée.

L’expulsion dl, I'urine résulte donc de la contraction de la
vessie excifée par la distension. Aussi, lorsqu’on résiste trop
longtemps au besoin d’uriner, il peut se faire que les fibres mus-
culaires vésicales perdent leur excitabilité et quiil se produise
une rétention d'urine par paralysie vésicale. La sortie de T'urine
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est cependant encore possible sila pression intra-vésicale arr;:e
4 vaincre la tonicité du sphincter (miction par regorgemen 2)

Fig. 10k

M, moelle. — D, région dlm-sal'n.
L, région lombaire. — 3, région sacrce.
_' R, rein. — R, reclum. — V, vessie.
— P, prostate: — 1, chaine ganglion-
naire sympathique. — 2, lcrnunla‘lsml\(llrli
pneumogastrique droit. — 3, 3, n'tjut
splanchniques. — 4, ganghan semi 2
naire. — 5, ganglion rénal du plexus 1{
laire. — G, gaugho“_ nw.-:m\ter!r;ue]llu_g—‘
rieur el ses connexions avec 'l?‘." Emn.
sympathique 7, el le plexus so_l.ilww 1\)—-
1i en part le nerf hyﬂogaslu‘lqug nm"a.l;(é
qui, de méme que I'hy pogasl\rlq.urz Sd(;(n
(9) se rend au plexus h_\'pogaal.rlqu_e q( )
sur les colés du rectum el de la vessie.

NNEGRACE, d'une
les recherches de LANN : -
ore et de troubles trophiques de la. muqueuse vésicale.

g

c. Influence du systéme ner-
veur dans la miction. — La ves-
sie recoit ses nerfs du systeme
neryeux sympathique (hypogas-
triques sympathiques dér:ivant
parles rameaux communicants
de la région lombaire de la
moclle) et du systeme cérébro-
rachidien par les nerfs sacrés
(hypogastriques sacrés). Les
uns et les autres aboutissent du
reste au plexus hypogastrique
situé sur les cotés du rectum
et de la vessie, véritable centre
de relais pour toutes les fibres
nerveuses allant aux organes
pelyiens (voy. fig. 10&). L’exci-
tation de l'une ou P'autre sorte

de nerfs détermine la contrac-
tion de la vessie; mais, d’apreés
Gountape et Guvow, les nerfs
d’origine sacrée commandent
aux fibres longitudinales de la
vessie qui ont une action preé-
pondérante pour expulsion de
l'urine (muscle detrusor urinel,
tandis que ceux d’origine lom-
haire innervent les fibres trans-
versales et mnotamment Ie
sphincter vésical : ils auraie_ut
donc des fonections antagonis-
tes. La section des hypogastri-
ques sacrés est suivie, d’aprés
pétention d'urine passa-
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La contraction de la vessie n’est pas exclusivement due a I'exci-
tation directe ou réflexe de ses fibres musculaires par la dis-
tension ; elle est aussi a I'état physiologique, le résultat d’un
réflexe qui peut avoir son point de départ non seulement dans
la sensibilité de la muqueuse vésicale ou prostatique, mais
aussi dans la sensibilité générale des autres parties du corps.
Toute irritation périphérique mettant en jeu la sensibilité geéne-
rale ou spéciale se traduit, entre autres phénomeénes, par une
contraction vésicale facilementappréciable par la méthode gra-
phique. Les excitations cérébrales mettent aussi facilement
en jeu cette contractilité ; personne n’ignore Pinfluence des
émotions sur la vessie. La vessie est done, comme on I'a dit,
un esthésiomeire des plus délicats. On comprend dés lors que le
besoin d'uriner ne soit pas nécessairement en rapport avec la
quantité d'urine contenue dans la vessie, et qu’il puisse se faire
sentir d'une facon impérieuse, malgré une médiocre distension
vésicale.

Le centre réflexe de la miction se trouve dans la partie infé-
rieure de la moelle (voy. Moelle épiniere, p. 516) ; aprés section
de la moelle au-dessus, la miction réflexe est encore possible,
el la destruction de ce centre vésico-spinal amene Vincontinence
d’urine par suppression de la tonicité du sphincter vésical .

I1 est yraisemblable que dans l'acte de la miction normale il
0’y a pas seulement contraction des fibres musculaires du corps
de la vessie, nthis encore simultanément reldchement du sphine-
ter du col. Cette suppression momentanée de la- tonicité du
sphineter serait le résultat d’'une action inhibitoire émanant
aussi des centres nerveux.

§ 2. — SECRETION BILIAIRE

En étudiant la digestion nous avons di parler de la bile et de
son role digestif. Mais la bile est aussi un liquide excrémentitiel,
et pour ce motif I'étude de sa sécrétion fait naturellement suite
4 celle de la séerétion urinaire. Nous ne reviendrons pas sur les
caractéres de la bile, et nous ne déerirons ici que le méeanisme
de la sécrétion, son role et l'excrétion biliaire.
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4° Mécanisme de la sécrétion biliaire. — Parmi les nom-
breuses fonctions du foie, la fonction biliaire estla plus évidente;
pourtant son mécanisme n’est pas des mieux connus. ’l'out\.(.efois,
afin de suivre le plan que nous nous sommes tracés pour l‘etudle
du mécanisme des séerélions en général, envisageons successi-
vement le role de la eirculation, des cellules sécrétantes et du
systéme nerveux, ainsi que celui dela composition chimique du
sang dans la séerétion biliaire. :

Les capillaires du lobule hépatique sont formés par les rami-
fications de deux ordres de vaisseaux : la veine porte et l'artére
hépatique. Ces deux vaisseaux ne doivent pas avoir 19 méme
role physiologique, en raison de la différence dC(‘,OI]][IJD_SllIOLL du
sang qu'ils renferment ; l'artére hépatique porte au foie le sang
artériel dont tout organe a besoin pour sa nulrition ; la veine
porte représente un systeme particulier chargé de faire passer a
travers le foie le sang veineux qui vient des capillaires du fube
digestif, de la rate et dupaneréas, etqui posséde par conséquent
une c_:mﬁposii.ion treés spéciale. Ces deux vaisseaux pm’zsenle_ﬂt
encore des différences importantes dans leur calibre et leur dis-
tribution intra-hépatique. Le diamétre de I'artere hépatique est
beaucoup moindre que celui de la veine porte (comme 4 a 3);
Partére irvigue les parois des conduits biliaires, la capsule de
Glisson, et ne prend qu'une faible part & la formation du réseau
capillaire du lobule hépatique ; la véine porte, au f’zoutraire, ne
donne que le réseau capillaive du lobule et le cdnstitue presque
entierement. La pression sanguine est aussi bien différente dans
les deux vaisseaux, plus forte dans I'artére et au eontraire fres
faible dans la veine porte; aussila circulation lobulaire est-elle
tres lente. On s'est demandé auquel-de ces deux vaisseaux revient
la part prépondérante dans la sécrétion biliaire, et on a VJULll.H
répondre 4 cette question en recherchant ce que devient la sécré-
tion biliaire aprés la ligature de Partére hépatique ou de la veine
porte. Les résultats de ces expériences ne sont pas trés iIle:l‘l.ll'!-
tifs. La ligature de Partére hépatique n’arréte pas la séerétion
biliaire, d’aprés Scuirr. D’autre part, apreés la ligature de la
veine porte les animaux meurent trés vite par suite de la stase
veineuse et de I'acenmulation d'une grande masse de sang dans
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les branches du systéme portal. Aussi cette expérience ne permet-

elle aucune observation relativement a la sécrétion biliaire. Si

on interrompt la circulation porte d'une facon lente et graduelle,

d’aprés un procédé de ligature lente, imaginé par Ogrg, les ani-

maux peuvent survivre;

dans ces conditions la sé-

erétion du foie n'est pas

abolie, mais la bile de-

vient moins abondante, plus

dense et moins aqueuse. La

ligature lente ainsi prati-

quée permet le développe-

ment de cireulations portes

collatérales dans le foie, ce

qui explique la survie de

Panimal; mais précisément

en raisen de la formation

de cette circulation collaté- :

rale, l'expérience n’a plus e

grande valeur pour la solu- l_‘n_.gruupe de cing lobules fl.épa,—

tion du probleme cherché. tlj.lm.:.s. rlh.ll_rnfe dp po-.m‘:‘ L"'I.Jp.e
ransversale vue & un faible gros-

Néanmoins il est probable issement. :

que c’est surtout la veine

pakte s fournil au foie les ¢ing lobules, on voil 'espace porte, con-

les éléments de formation tenant la coupe des branches de l'ariére hé- -

. patique, de la veine el des eanaux hiliaires
de la bile. mterlobulaires. Le pointillé des lobules est
La sécrétion biliaire aug- formé par les cellules hépatiques (Kugix),

mente avec l'élévation de

la pression sanguine ; au moment de la digestion, la circulation
hépatique devient plus active, la pression et la vitesse du sang
augmentent dans le systéme porte.

ssu conjonetif interlobulaire. — i, veine
patique. Au centre de la figure, entre

Ce sont les cellules du lobule hépatique quisécrétent la bile ;
leur protoplasma renferme les pigments biliaires, et les fins
canalicules intercellulaires, qui représentent Iorigine intra-lo-
bulaire des canaux biliaires, contiennent déja la bile toute for-
mée. Il ne faut done pas, comme 'ont fait certains anatomistes,
déposséder la cellule hépatique de la fonction biliaire et attri-
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buer la sécrétion de la bile aux petites glandes qui se trouvent
annexées aux canaux biliaires interlobulaires. La théorie qui
représentait le foie comme deux glandes enchevétrées, 'une
biliaire, I'autre glycogénique, n’est plus soutenable, et la vérité
est que la cellule hépatique cumule un grand nombre de fone-
tions.

La séerétion biliaire parait étre continue; du moins on cons-
tate que la bile s'écoule d'une facon continue par une fistule
cholécystique. Mais & l'état physiologique (voy. p. 123), I'écou-
lement de la bile dans le duodénum est discontinu, el ne se
produit qu'au moment de la digestion intestinale. Dans I'inter-
valle des repas, & I'état normal, la bile saccumule done dans
les voies biliaires et la vésicule se distend. Il est toutefois
difficile d’admettre que dans ces conditions la sécrétion biliaire
soit continue, car lorsque la bile acquiert une certaine pression
dans les voies biliaires, la sécrétion doit s’'arréter.

Quoi qu’il en soit, la séerétion biliaire, étudide a Uaide de la
fistule cholécystique, présente des variations d’intensité en rap-
port avec certaines conditions. Le jeine la diminue, l'alimen-
tation au contraire l'active et ce sont les albuminoides qui ont
le plus d'influence.” Aprés chaque repas la bile est sécrétée en
plus grande abondance ; mais on n’est pas bien fixé sur le mo-
ment auquel se produit le maximum de la séerétion ; d’aprés
DastrE, il y a deux maxima, le premier le matin vers neuf
heures, le deuxiéme le soir entre neuf et onze. Pendant le jeiune
les cellules hépatiques sont polygonales et leurs lignes de sépa-
ration sont peu marquées; aprés le repas elles deviennent volu-
mineuses, bien limitées, remplies de glycogéne (fig. 110, p. 388).

Certaines substances absorbées par les vaisssaux ont la pro-
priété d'activer la sécrétion biliaire : ce sont les cholagogues.
Parmi les substances médicamenteuses cholagogues, citons :
le salicylate de soude, I'ipéca, la coloquinte, l'aloés, I'évony-
mine. Mais le plus actif des cholagogues n’est autre que la bile
elle-méme, ou ses composants essentiels, sels biliaires et pig-
ments, de méme que l'urée est un des diurétiques les plus
puissants. Nous savons aussi que les macérations acides de la
mugqueuse duodéno-jéjunale contiennent une erinine ou séeré-
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tine hépatique, agissant sur le foie pour en augmenter la sécré-
tion de la méme maniére que la sécréline pancréatique agit sur
le paneréas (voy. p. 124).

L’influence qu'exerce le systéme nerveux sur la séerétion
biliaire est peu connue. On n’a pas juqu’ici découvert d’action
directe des nerfs sur la sécrétion hépatique. L’excitation du plexus
hépatique, des splanchniques détermine une constriction des
vaisseaux du foie, mais n’exerce aucune action sur la séerétion
biliaire, si ce n’est une accélération passagere de I'écoulement
due ala contraction des voiesbiliaires qui exprime leur contenu.

20 Role de la sécrétion biliaire. — Les éléments de la bile
ne préexistent pas dans le sang comme ceux de 'urine, et la
sécrétion biliaire n’est point comparable sous ce rapport a la
séerétion urinaire. Toutefois la bile est toxique comme 'urine,
bien que certains de ses matériaux soient réabsorbés dans I'in-
festin (sécrétion excréinento-réerémentitielle). Examinons ces
différents points.

a. Origine des éléments de la bile. — La matiére colorante de
la bile est formée par les cellules hépatiques; aprés la ligature
du canal cholédoque, les pigments biliaires s’accumulent bien
dans le sang et passent dans I'urine (ictére ou jaunisse), mais la
cause en est dans la résorptionde la bile accumulée sous forte
pression dans les canaux biliaires ; que si on extirpe le foie,
epération compalible avec une survie d’'une certaine durée chez
les reptiles et les oiseaux, on ne produit point d’ictére. C’est done
bien le foie qui forme la bilirubine. Cette matiére colorante
dérive incontestablement par hydratation de I'hématine qui,
elle-méme, provient de la décomposition de 'hémoglobine. Il y
a une grande parenté chimique entre la bilirubine et I’hématine,
mais la bilirubine ne contient pas de fer. On peut augmenter la
quantité de pigments dans la bile en injectant dans les veines
d'un animal de I'hémoglobine ou simplement de l'eau qui
dissout I'hémoglobine des globules rouges et la fait passer
dans le plasma. Pour la méme raison, certaines substances
qui sont des poisons dissolvants des globules rouges, comme
Phydrogéne arsénié, la toluylendiamine, déterminent de Uictére
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lorsqu'on les injecte dans le sang: cet ictére cesse si lonm
extirpe le foie. Que devient le fer mis en liberté pa.r la dée_om-
position de I'hématine ? Le tissu hépatique et la bile _con}mn—
nent du fer, mais en trés faible quantité ; pour ce motif, il est
probable que ce métal reste en partie dans l'organisme pour
servir 4 la formation de nouveaux globules rouges.

Les acides biliaires sont également des produits de I'activité
des cellules hépatiques ; aprés lextirpation du foie, ils n’ap-
paraisent point dans le sang, tandis qu’ils s’accumulent dans
ce liquide, comme les pigments, aprés Uobstruction du canal
cholédoque.

La cholestérine proviendrait, d’aprés Frint, de la désassimi-
lation des centres nerveux; de fait, on en trouve beaucoup dans
le cerveau. Mais celle de la bile parait formée par le foie, car
elle ne s'accumnule pas dans le sang aprés Lextirpation de cet
organe. Quant au mucus, il est sécrété parles glandes muqueuses
deg voies biliaires, principalement dans la vésicule.

b. Tozicité de la bile. — Des expériences de BoucHArD ont
démontré que la bile est trés toxique ; un lapin meurt avee des
convulsions, si on lui injecte dans les veines 4 ou 5 centimetres
cubes de bile par kilogramme de son poids. La bile serait done
9 fois plus toxique que l'urine. Cette toxicité est due principale-
ment aux sels biliaires et aux pigments ; la cholestérine parait
inoffensive. Dans l'ictére conséeutif & I'obstruction du canal
_cholédoque, les principes de la bile doivent naturellement exer-
cer leur action toxique sur I'économie.Ils déterminent un ralen-
tissement remarquable des battements cardiaques; de plus, ils
s’attaquent aux éléments anatomiques, dissolvent les globules
rouges, désagrégent les cellules musculaires, provoquent la dégé-
nérescence graisseuse des épithéliums du rein ; il en résulte,
dans certains cas d’ictére, des symptomes trés graves: ralentis-
sement du pouls, hémorragies, hématurie, albuminurie, ete.

c. Résorption biliaire. — La quantité de bile sécrétée par un
homme adulte est estimée a environ 1 kilogramme en vingt-
quatre heures. Toute cette bile n’est pas perdue pour I'organisme,
mais elle est résorbée en partie par l'intestin pour étre de nou-
veau portée au foie par la veine porte; ¢est ce que ScmiFr a dési-
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gné sous le nom de circulation entéro-hépatique de la bile. 1l est
probable cependant que cette résorption ne porte pas sur la bile
en nature, mais seulement sur certains de ses composés. Le
foie a en effet la propriété d’arréter les sels bilaires et les pig-
ments qui lui sont offerts par le sang; par exemple, ScamFr en
injectant de la bile de beeuf dansT'intestin du cobaye trouva que
la bile de ce dernier animal devenait apte & donner la réaction
de Pettenkofer (réaction qu'elle neprésente pas al'état normal);
¢est done que le foie a la propriété d'éliminer les sels biliaires.
De méme pour les pigments; WERTHEIMER, en injectant de la
bile de mouton & un chien, démontra que la bile de ce dernier
ne tarde pas & présenter les caractéres speet roscopiques de la bile
étrangére.

Tous les éléments de la bile ne sont pas réabsorbés. Le pig-
ment bilaire est décomposé dans I'intestin et donne 'urobiline
qui est ¢éliminée par l'urine ; la cholestérine se retrouve dans
les feces, de méme qu'une partie des produits de décomposition
des acides biliaires, acide cholalique, acide choloidique, dysly-
sine. Mais d'autres éléments de dédoublement des acides
biliaires sont résorbés, par exemple la taurine; une partie du
soufre de I'urine provient de la décomposition de la taurine
dans organisme.

On comprend maintenant quun animal porleur d'une fistule
biliaire doit a la longue s'amaigrir et dépérir, non seulement A
cause du trouble de l'absorption des corps gras, comme nous
Pavons vu en étudiant la digestion, mais encore en raison des
pertes incessantes en matériaux hiliaires: il en résulte des trou-
bles de la nutrition intime des tissus; ¢’est ainsi qu'on explique
la chute des poils, chez les animaux a fistule biliaire, par la
perte en taurine et par conséquent en soufre subie par I'orga-
nisme, le soufre étant un élément indispensable & la nutrition
du poil.

3° Excrétion biliaire. — Les canaux biliaires forment par
leur réunion les canauz hépatiques qui sortent du hile du foie
et constituent par leur réunion le canal cholédogue souvrant
dans la deuxiéme portion du duodénum avec le canal pancréa-
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tique, au niveau de 'ampoule de Vater. Le canal cystique et la
vésicule biliaire représentent une sorte de diverticule du cholé-
doque. La bile chemine dans les voies biliaires poussée par la
vis @ tergo; sa pression est trés faible, mais elle s’éléve si 'on
met obstacle a I'excrétion et arrive 4 dépasser notablement la
pression du sang dans la veine porte; ainsi, en adaptant un
manomeétre au canal cholédoque chez le cobaye, la pression
séléve jusqu’a 200 millimétres d’eau, tandis qu'elle ne dépasse
pas dans la veine porte 50 4 108 millimétres. Dans l'intervalle
des exerétions, la bile s'accumule dans la vésicule, et le reflux
en est favorisé par la présence 4 'embouchure du canal cholé-
doque d’un sphincter musculaire déerit par Oppi. Par son séjour
dans la vésicule, la bile acquiert quelques principes nouveaux,
particulicrement la mucine, et on admet aussi qu'elle se con-
centre par absorption d’eau. La progression de la bile est favo-
risée par les contractions des voies biliaires ; ces derniéres pos-
sédent en effet des fibres musculaires lisses et sont par consé-
quent contractiles. C’est & la contraction spasmodique des
canaux biliaires que sont dues les douleurs violentes de la
colique hépatique ; ces impressions douloureuses agissent par
action réflexe sur divers appareils pour en troubler le fonction-
nement ; ainsi, en irritant expérimentalement les voies biliaires,
on a pu produire Uarythmie des battements duceeur et des mou-
vements respiratoires, des vomissements, I'élévation de la tem-
pérature (fieyre hépatalgique), en un mot la plupart des symp-
tomes de la colique hépatique.

Les nerfs qui se rendent aux voies biliaires pour leur donner
la motilité et la sensibilité, partent du plexus solaire et suivent
Partere hépatique (plexus hépatique). Ils proviennent des nerfs
splanchniques et pneumeogastriques. En excitant le splanch-
nique, Hemexuis vit se produire d’abord une accélération de
I’évacuation de la bile, due a la contraction des canaux biliaires,
puis un ralentissement qu’il attribua a la diminution de la
séerétion biliaire souslinfluence de la constriction des vaisseaux
du foie. Par une méthode précise, Dovon s’assura que les
splanchniques sont bien les nerfs moteurs constricteurs des
voies biliaires, tant pour la vésicule que pour le canal cholé-
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doque ; mais il montra en outre que certainesactions nerveuses
peuvent amener la dilatation des voies biliaires, sans doute par
un mécanisme analogue a celui de la vaso-dilatation, c’est-a-dire
par action inhibitoire; ainsi, en excitant.le bout central du
splanchnique on détermine une dilatation réflexe de la vésicule
et du cholédoque. Il vit de plus que 'excitation du bout central
du vague provoque la dilatation dusphincter duodénal de Oddi,
en méme temps que la contraction de la vésicule, c'est-a-dire
met en jeu un mécanisme tres favorable i Iexcrétion et ana-
logue & celui de la miction.

Le point de départ ordinaire du réflexe normal est dans le
contact du chyme stomacal avec la muqueuse duodénale : on
obtient un flux de bile dans I'intestin en déposant une goutte de
liqueur acide 4 I'embouchure du canal cholédoque. Les peptones,
les graisses, l'extrait de viande provoquent pareillement le
réflexe (Voyez p. 124).

3. — SECRETION SUDORALE

La sueur est séerétée sur toute la surface cutanée par les
glandes sudoripares dont le nombre s’éléverait, d’aprés Sapeey,
4 deux millions. A I'état ordinaire cette séerétion n’est guére
appréciable ; mais elle existe manifestement, et I'imbibition de
la couche cornée de I'épiderme par la sueur donne & la peau
cette souplesse et cette moiteur particuliére que l'on ressent
lorsqu’on y applique la main. C’est ce que les anciens physiolo-
gistes appelaient la perspiration cutande insensible. Ce phéno-
meéne n’est pas distinct de la sudation ; la preuve en est donnée
par le procédé des empreintes d’Aubert. Si l'on applique pen-
dant quelques instants a la surface de la peau, séche en appa-
rence, un papier imprégné de nitrate d’argent, on verra se déve-
lopper sur ce papier, aprés son exposition aux rayons solaires,
un pointillé minuscule répondant aux embouchures des glandes
sudoripares (fig. 107) ; cette image est due & la formation de
chlorure d'argent par l'action des chlorures de la sueur sur le
nitrate. En appliquant sur le papier la pulpe d'un doigt un peu
moite, on obtient un dessin des crétes papillaires, parce que la
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sueur s'est épanchée des orifices des glandes dans les sillons

interpapillaires. Lorsque la transpiration est plus abondante,

5 il devient alors facile d’observer
directement I'excrétion des gout-
telettes de sueur a la surface de
la peau.

1° Sueur. — La sueur, recueil-
lie directement a la surface de la
peau ou dans des manchons de
caoutchoue disposés autour des
membres, est un liquide transpa-
rent et incolore, sauf dans cer-
tains cas anormaux ou elle est
colorée (chromhydrose) en rouge,
en noir, en bleu par divers pig-
ments. Son odeur spéciale due a
des acides gras volatils est va-
riable suivant les régions (aisselle,
pieds, serotum.). Trés aqueuse, la
sueur n’a quune faible densité
(1004). On admet généralement
que la sueur est acide. Cependant
celle de Paisselle est alcaline, de
méme que celle des animaux
(chat, cheval). D’aprés Tourron
la sueur obtenue chez I'homme
par des moyens physiologiques,
c’est-a-dire par 'action de la cha-

pjéﬂi_"-l’_mg‘:’ﬁg;u;_z‘_'f,f‘_'il‘iqfi‘]'lgi"i' leur, est acide méme apres dé-
5, peloton glomérulaire. — 6, tube  graissage soigneux de la peau pour
%::Rgﬁi'ﬁ;;__‘s L‘fnif?:uladﬁofﬁff enlever les acides gras du sébum.
— 9, lissu aréolaire sous-dermirue. Il est difficile d'apprécier la
quantité de sueur qui est sécré-

tée dans un temps donné: cette: quantité est du reste émi-
nemment variable suivant diverses conditions, telles que
température extérieure, ingestion de boissoms, activité plus o

Fig. 106.
Glande sudoripare (TestuT).
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moms grande du rein. On Pévalue en moyenne & 1 kilo-

gramme pour vingt-quatre heures. Sur4 000 grammes |
renferme seulement 10 grammes de matéri
ces derniers, on trouy

a sueur
aux solides. Parmi
e des matiéres azotées et principalement

Fig. 107.
einte sudorale pointillée obtenue en appliquant sur le dos de
main un papier imprégné de nitrate d’argent (d’apres AUBERT).

Empr
la

de T'urée (0,044 d’apres FPavre). L'urée peut augmenter dans
la sueur lorsque I'excrétion rénale est entravée et, 4 ce point
de vue encore, la peau est capable de suppléer le rein dans
une certaine mesure. Chez le cheval, la sueur contient de I’albu-
mine. Les autres matériaux solides sont des acides gras volatils
(acides formique, butyrique, caprique, caproique, caprylique et
un acide spécial, I'acide sudorique, d’aprés Favee), des sels,
principalement NaCl et KCl. Ce sont ces derniers qui forment
ce dépot pulvérulent a gout sald, qui reste a la surface de la
Péau, aprés I'évaporation de la sueur. Une grande partie des
substances introduites aceidentellement dans Porganisme s%éli-




