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548 SPLANCHNOLOGIE,

On a décrit comme muscles particuliers du pharynx de petits fais-
ceaux dont Pexistence n’est pas constante, et qui paraissent &ire une
dépendance du muscle constricteur supérieur du pharynx et du pha-
ryngo-staphylin. Nous ne nous y arréterons point,

Membrane mugueuse.

La membrane muqueuse du pharynx se continue avee la muqueusa
des fosses nasales, de la {rompe d’Eustachi, celle de la cayité buccale
et du larynx, Supérieurement, dans la portion nasale du pharynx,
la membrane muqueuse est €paisse, résistante comme celle des fosses
nasales; dans sa portion buccale, elle présente les caractéres de la
amuqueuse bueceale. Plus bas, la muqueuse pharyngienne est pile et
peu adhérente aux parties qu’elle recouvre.

Au-dessous de cette membrane, on trouve une couche de glandes
en grappe plus abondantes en haut qu’a la partie inférieure.

La membrane muqueuse est tapissée par un épithélium pavimenteus
facile & détacher ; dans ses portions buccale et pharyngienne, 1'épithé-
lium de la portion nasale est cylindrique et 4 cils vibratiles.

Ariéres. — Elles sont fournies par la pharyngienne supérieure,
branche de la maxillaire interne ; par la pharyngienne inférieure,
branche dela carotide cxierne, et par quelques rameaux qui viennent
de la palatine inférieure et de la thyroidienne su périeure.

_Veines. — Elles vont se jeter dans la jugulaire interne et la thy-
roidienne supérieure, et formant un plexus dit pharyngien.

'Vazls:sea.ua: lymphatiques. — 1ls sont trés-nombreux et donnent
naissance a deux groupes, 1'un supérieur et externe, 'autre inférieur
et interne. Cesvaisseaux se jettent : leg premiers dans un gros ganglion
qui repose sur la partie la plus élevée du constricteur supérieur du
pharynx ; les seconds dans les ganglions situés au devant de la bifur-
cation de Y'artére carotide primitive (Sappey).

Nerfs. — 1ls viennent : 1° des rameaux pharyngiens du spinal ; ces
nerls sont destinés & la couche musculaire ; 2° du glosso-pharyngien
desting & la membrane muqueuse ; 3° du grand sympathique ; 4° quel-
ques rameaux viennent du nerf récurrent, branche du pneumogas-
trique; 5° du ganglion sphéno-palatin,

Le pharynx est un des principaux organes de la déglutition; par sa
port{on‘sus-laryngienne, il donne passage A Vair, il sert donc & Ia
respiration. Par ses alternatives de racecourcissement et d’allongement
il joue un grand role dans les modifications des sons.

OESOPHAGE,
L*wsophage est un tube musenlo-membranenx, eylindrique, qui

s’étend_du pharynx & Pestomac. Situé en avant de la colonne verté-
brale, il est étendu de Ja sixiéme vertshre cervicale a la onziéme dor-
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sale; sa longueur, mesurée par cet espace, est done variable suivant
les individus, de 22 4 25 centimétres; son calibre, de 25 milli-
métres environ. L'esophage est situé surla ligne médiane 4 sa partie
supérieure ; il s’incline un peu a gauche 4 la région cervicale, puis i
droite & la partie supérieure du thorax, se replace sur la ligne mé-
diane vers la quatrime dorsale, et se dévie une seconde fois i gauche
en traversant le diaphragme.

On lui considére une surface extérieure et une surface intérieure.

Rapports. — 1° Au cou, en avant avee la trachée, qu’il déborde
un peu & gauche; en avant et A gauche il est en rapport avec le
sterno-thyroidien, le nerfrécurrent gauche, le corps thyroide, les
vaisseaux thyroidiens ; en arriére, avec la colonne vertébrale, dont il
est séparé par un tissu cellulaire lache ; latéralement, avec les artéres
carotides primitives et les veines jugulaires internes ; ses rapports sont
plus immédiats & gauche qu'a droite. Le nerf récurrent droit est un
peu en arriére de I’'esophage.

20 Dans le thorax, en avant avec la bifurcation de la trachée, la
bronche gauche, la crosse de I'aorte, le péricarde qui le sépare de la
base et de la face postérieure du cceur. En arriére, avec la colonne
vertébrale, dont il estséparé par du tissu cellulaire liche ; avee le canal
thoracique, qui, d"abord placé 4 droite, le croise & sa partie supérieure
pour se porter & gauche ; avee la veine azygos, qui se place en arriére,
enfin tout a fait 4 sa partie inférieure avec I'aorte. Latéralement, a
gauche, avec 1'aorte thoracique ; de chaque ¢dté avee le nerf pneumo-
gastrique ; le nerf du cOté gauche est & la partie inférieure de la poi-
trine en avant, celui du coté droit en arridre. Enfin il est en rapport
avec les deux poumons, dont il est séparé par la plévre, I'cesophage
se trouvant dans le médiastin postérieur.

3° Dans Pabdomen, au-dessous -de ouverture cesophagienne du
diaphragme, I'cesophage est enveloppé par le péritoine et est en rap-
port, en avant avec le lobe gauche du foie, en arridre avec le lobule
de Spigel. Nous devons faire remarquer que la portion abdominale de
Pesophage est extrémement courte.

Surface interne. — Formée par la membrane muqueuse, elle est
pile et présente un grand nombre de plis verticaux.

Structure. — L’esophage est constitué par une {unique muscu-
leuse, une celluleuse, une mugueuse.

Membrane musculeuse. — Epaisse de 2 & 3 millimdtres, elle se
compose de deux couches superposées, I'une externe, longitudinale,
T'autre interne, circulaire. Les fibres musculaires appartiennent 4 la vie
organique.

Les fibres longitudinales forment 4 la partie supérieure de Peso-
nhage trois faisceaux : deux latéraux, qui sortent A droite et 2 gauche
du consiricteur inférieur du pharynx; un antérieur, qui nait de la
face postérieure du cartilage cricoide ; aprés un trajet de 5 & 6 cen-
timétres, ces trois faisceaux se réunissent, entourent I'esophage jus-
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qu'a son extrémité, s’étalent en rayonnant sur le cardia, et se conti-
nuent manifestement avee les fibres longitudinales de I'estomac,

Les fibres circulaires sont transversales. Huschke admet des fibres
disposées en spirale a la partie moyenne de I'cesophage.

Tunique fibreuse, fibro-celluleuse. — Elle est résistante et adhére
intimement 4 la membrane muqueuse.

Tunique mugueuse. — Elle est trés-épaisse ; unie solidement & la
tunique cellulo-fibreuse par du tissu cellulaire serré, elle présente
des plis longitudinaux que nous avons déja signalés, et des rides
transversales dues 4 la contraction des fibres musculaires.

La face adhérente de la muqueuse est soulevée par un grand nombre
de glandules esophagiennes, glandes en grappe situces dans épais-
seur de la couche fibro-celluleuse. La face libre est recouverte par un
fenillet épithélial pavimenteux stratifié trés-épais, qui semble se fer-
miner au cardia par un bord dentelé. On y trouve aussi des papilles
(Sappey).

Artéres. — Elles sont fournies par la thyroidienne inférieure, les
bronchiques, les intercostales, la coronaire stomachique, les diaphrag-
matiques inférieures, et enfin les eesophagiennes, qui viennent directe-
ment de Iaorte thoracique.

Veines. — Elles forment un réseau sous-mugqueux ef vont se ren-
dre dans les veines qui correspondent aux artéres que nous venons de
nommer et 4 la veine azygos.

Vaisseaus lymphatiques. — Ils sont trés-nombreux ; les frones
qui en naissent sont trés-remarquables par la longueur de leur trajet,

Nerfs, — Ils viennent des plezus csophagiens, formés en grande
partic par les pneumogastriques et par des filets qui viennent du
grand sympathique.

PORTION DIGESTIVE DU CANAL ALIMENTAIRE.

Elle s¢ compose de Pestomae, de la valvule pylorique, de V'inlestin
gréle.

ESTOMAG.

L’estomac est une vaste poche musculo-membraneuse située entre
’eesophage et le duodénum : ¢’est dans cette poche que s'amassent les
aliments et qu’ils y subissent le travail de la chymification.

Cet organe est situé dans I'hypochondre gauche qu'il remplit presque
entiérement ; il oceupe encore la région épigastrique et s’avance un
peu dans ’hypochondre droit. Tl est mainfenu en place par P'esophage
etle duodénum, avec lesquels il se continue, et par des feuillets séreux
qui de lestomac se rendent au foie et & la rate, épiploons gasiro-
hépatique et gasiro-splénique,

T est dirigé de haut en bas et de gauche a droite. Il a une forme
qui I’a fait comparer & une cornemuse ou & un céne recourhé sur lui-
méme, dont la base serait & gauche,

ESTOMAC,

Fig. 154, — Portion abdominale de I'appareil de la digestion.

1. @sophage. — 9. Estomae. — 3. Orifice pylorique de l'estomac. — 4, Duodé-
num. — 5. Intestin gréle, — 6. Cwcum, — T. Colon ascendant. — 8. Colon
transverse.— 9. Colon descendant, — 10. Rectnm, — 14, Foie, — 12, Vésicnle
Diliaire coupée. — 13. Veines sus-hépatiques adhérentes au tissu du foie, —
Rate. — 45. Vessie, recouverte incomplétement par le péritoine. — A Aorte. —
B. Veine caye inférienve,— C. Diaphragme et les deux feuillets séreux qui recou-
yrent ses deux faces.
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Nous lui décrirons une surface extérieure et une surface inté-
rieure.,

Surface exlérieure. — Elle présente une face antérieure, une face
postéricure, une grande courbure ou bord converxe, une petite cour-
bure ou bord concaue, une grosse tubérosité, une extrémité esopha-
gienne, une petite tubdrosité et une extrémité cardiaque.

Face antérieure (fig. 151, 2).~— En rapport avec le diaphragme,
le foie, les six derniéres cdies gauches, la paroi abdominale ; dans
Pétat de distension, les rapports de ’estomac avec la paroi abdominale
sont beaucoup plus étendus et plus immédiats,

Face postérieure, — En rapport avec le mésocélon transverse, la
troisidme portion du duodénum, le pancréas, Laorte et les piliers du
diaphragme, et médiatement avec 1a colonne vertébrale.

Grande courbure, bord conveze, bord infériewr. — 11 donne
attache au grand épiploon, et est en rapport avee les derniéres cdtes,
la paroi abdominale et le colon transverse.

DPetite courbure, bord concave, bord supéricur. — Ce bord donne
attache a Vépiploon gastro-hépatique ; il est en rapport avec l'aorte,
les piliers du diaphragme, le fronc ceeliague, le lobule de Spigel, le
plexus solaire.

Nous avons examiné les rapports des faces et des hords de Testomae
dans son état de vacuité; lorsque cet organe est distendu, et surtout
lorsque la paroi abdominale a été enlevée, les rapports sont un peu
différents : ainsi la face antérieure devient supérieure, la face posié-
rieure devient inférieure, 1 bord inférieur, ou grande courbure, devient
antérieur, et le bord supérieur, ou petite courbure, devient postérieur.
176tat de distension fait également varier Langle d’insertion de Pextré-
mité cardiaque avee 'eesophage.

Grand cul-de-sae, grosse tubérosité. — Formé par toute la por-
tion située & gauche de I'extrémité cardiaque de Testomac. 11 donne
attache 4 I'épiploon gastro-splénique, remplit I'hypochondre gauche,
et est en rapport avec la moitié gauche du diaphragme et avec la
rates en arriére il répond & Pextrémité gauche du pancréas, au rein
et i la capsule surrénale gauche. )

Petit cul-de-sac ou petite tubérosité de Testomac, — On donne ce
nom et celui d'antre du pylore & une dilatation peu prononcée qu'on
remarque & 6 centimétres environ de Vextrémité pylorique, sur la
petite courbure de l'estomac, au moment ot extrémité inférieure
se recourbe pour se confondre avec la premiére portion du duodénum.

Exirémilé wsophagienne. — Elle est enrapport avec le lobe gauche
du foie en avant, en arriére avec le lobe de Spigel; cette extrémité
est recouverte par le péritoine, qui embrasse Pextrémité inférieure de
Peesophage et se replie sur le diaphragme.

Extrémité pylorigue. — Elle oceupe extrémité droite de estorac,
regarde & droite, en arriére et en haut; elle est en rapport a droite,

P

STRUCTURE DE L'ESTOMAC. 553

ayee la vésicule biliaire et le foie, en bas avec le grand épiploon, et
avee la téte du pancréas.

Surface intérieure et valvule pylorigue. — Cette surface est formée
par la membrane mugqueuse ; on y remarque un trés-grand nombre
de plis qui s"effacent par la distension elle présente d’important a
eonsidérer = Lorifice eesophagien, Vorifice duadénal et la valvule
pylorique. ; ? : :
Lorifice @sophagien, orifice cardiaque , cardia , regarde directe-
ment! en haut; il est dilatable, ne posséde point de valvule ni de
musele sphincter ; il présente des plis radiés qui s'effacent par la
distension, et un bord frangé formé par Iépithélium de la muqueuse
gsophagienne ; le changement de coloration indique dans ce point
Ja ligne de démarcation qui existe entre la membrane muqueuse de
Iesophage et celle de I'estomac. Cette derniére est beaucoup plus pile.

Vorifice duodénal, orifice pylorique, pylore, regarde en arricre et
un peu en haut et & droite ; beaucoup plus]étroit que V'orifice cardiaque,
il est peu dilatable ; il présente en outre un repli valvulaire et circu-
laire formé par la membrane muqueuse de l'estomac et celle du
duodénum, et doublé par un cercle musculaire, véritable muscle
sphincter dont la contraction rétrécit Iovifice pylorique.

Structure de lestomac.

Lestomac est formé par quatre tuniques : une {funigue séreuse, une
museuleuse, une celluleuse et une mugueuse.

Tunique séreuse (fig. 152, 6). — Nous reviendrons sur cette tu-
nique séreuge en décrivant le périloine ; nous dirons ici seulement
quelle recouvre I'estomac en entier, excepté 4 insertion des épiploons
surla grande ef la petite courbure et sur le grand cul-de-sac; qu'elle
est beaucoup moins adhérente au voisinage de P’insertion des épiploons
que sur ses faces antérieure et postérieure ; enfin que I'estomac se
distend en éeartant Pun de Vautre les feillets qui constituent chaque
épiploon. ;

Tunique musculeuse (fig. 152, B). — On admel généralement pour
Ia membrane musculeuse de Lestomac trois plans de fibres :

40 Un plan superficiel, ou fibres longitudinales.—Elles sont1a conti-
nuation des fibres longitudinales de I'esophage; au niveau de I'orifice
wsophagien elles se recourbent et vont en rayonnant et en diminuant
de voluwe, sur le grand cul-de-sac et sur les deux faces de I'estomac,
sur la grande et surtout sur la petite courbure 3 arrivées i Dorifice
pylorique, elles se resserrentet la couche musculeuse devient plus appa-
rente. Elles se continuent avec les fibres longitudinales du duodénum.

D'aprés M. Noél Guéneau de Mussy, les fibres superficielles vien-
draient, les unes de I'cesophage, et seraient perpendiculaires a I'axe
del'estomac, les autres du duodénum, et seraient paralléles & I'axe de
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;

l ;)rrl;g::lr:t; (:, c?es ?Eux espéces de flbres se termineraient en s'entrecro;
e es fibres plus profondes par de petites digitations. :

e l’ntinayefz, ftbres circulaires. — Elles coupent & anele droi

c;urbufe .eu fljlmaclg ‘(%lles sont peu vo]un;xineuses au niveau de 1?1 gran?jlt

fouh) d, elles fe\w;ennen! au contraire plus épaisses et plus ng ;
uses dans la portion droite de 'estomae, et surlout A Porifice p\'ll:{:-

Fie. 152, — jculai 6
- — CGoupe perpendiculaive & fravers les membranes de I'eslomac

A. Membr,

anes muquense et cel
loppe sé 1 lulense. — B. Membrane musculaire. — C. Enye-

reuse, — a, Glande . =

stratum eonjonetif -—lrlc?mrl’tsi'c:;c{i. Ltlmch'e pusmiana e lnmiucuses ot
. 1, &, 5 o

brane musculaire, 2 - es longitudinales et transversales de la mem-

rique, of &
m‘i o T;l)h;ﬁfti I'fm(;[llent m;l Ianneau trés-considérable, un véritable
s ; elles sont la continuation d i i
s 2 : 4 es fibres circulaires de
d’aprgs ag?;; e; Sélncelgodc]nurﬁ. Ces deux espéces de fibres viendraient,
M. au de Mussy, se rencontrer per iculai
corgm; les fibres superficielles. 1 ok ol
o P 7 ;.
disposéein;:tgfe’ filres obliques, fibres paraboliques. — Ces fibres,
! t‘es, embrassent par leur concavité la grosse tubérosité
et la mrandc,cgu:;);tesz ﬂipdlt‘e ot et
g e 'estomac, ou elles se per
col;}t,lnuent avec les fibres circulaire,s e IR
1en y cerit 2 ¢
o nougl;col':lzu;.tagons déerit 4 l"estomac trois plans de fibres, bien
¥ 1t que les fibres étaient la continuation des fibres de
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pesophage et quelles se prolongeaient sur le duodénum, nous devons
faire remarquer que cette disposition n'est pas aussi simple que pour-
1ait le faire supposer notre description. En effet, les fibres musculaires
de ces divers plans <entrecroisent et s'inserent sur tous les points de
1a tunique fibreuse. Aulieu donc de trois plans de fibres trés-régu-
liers, on observe un tissu musculaire que 'on pourrait comparer, pour
Pentrecroisement de ses fibres, au tissu d’une étoffe.

Tunique celluleuse (fibreuse des anciens auteurs). — Elle est épaisse,
pésistante, (rés-extensible et trés-adhérente a la tunique muqueuse ;
alle est 1achement unie 2 la muscu'euse, et présente une plus grande
¢paisseur A l'extrémité pylorique. Quelques auteurs la regardent
méme comme une dépendance du chorion mugueux.

Tunique muquevse (fig. 162, A). — Eile est peu adhérente, et
présente dans I'état de vacuilé un grand nombre de plis transyersaux
of verticaux qui seffacent par la distension; on trouve en oulre de
petits sillons flexueux qui Jaissent sur la muqueuse de petits espaces
plus ou moins réguliers, appelés mamelons.

Daprés quelques auteurs, la membrane muqueuse de P'estomac
présenterait un aspect un peu différent dans sa moilié cardiaque et
dans sa moitié pylorique, et ces deux portions seraient limitées par
une ligne circulaire qui semblerait diviser Lestomac en deux portions.
1l nest pas rare de voir un rétrécissement au niveau de cette ligne,
estomac prend alors la forme biloculaire. La couche épithéliale de
Ja membrane muqueuse est cependant la meme dans les deux parties
de estomac = ¢est 1'épithélium cylindrique.

Le chorion muqueux est assez résistant, formé de fibres lamineuses,
de quelques fibres élastiques et de matiére amorphe. On y a signalé
des fibres-cellules disposées en une couche réguliére (fig. 152, b).

La muqueuse de Pestomac est d'un plane rosé. Si Lindividu a sue-
combé pendant le travail de la digestion, elle prend une coloration
plus vive; par la putréfaction, elle: devient brune, d’un rouge lie de
vin; elle est quelquefois teinte en jaune verdatre quand V'estomac
contient de la Dile.

Glandes. — On trouve, dans I’épaisseur de la membrane mugqueuse
de Testomac, des glandes tubuleuses simples, dont M. Sappey nous a
donné une bonne figure et une excellente description; elles sont ex-
cessivement nombreuses : M. Sappey ena compté 100 a 150 par
millimétre carré, ce qui ferait plus de 5 millions pour toute la surface
de T'cztomac, Leur longueur est d'un millimétre environ, tandis que
leur épaisseur A Uextérieur n’est que de 6 centitmes de millimétre ;
leur extrémité libre présente un léger renflement ; leur orifice n'est
visible quan microscope. Elles sont constituées par une membrane
propre et une gaine épithéliale ; 1a premiére est finement granuleuse,
résistante, extrémement mince et transparente : ¢’est dans son épais-
seur que viennent se rendre les derniéres ramifications des artéres de




