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brane fibreuse propre, qui forme une multitude de cloisons renfep-
mant urie boue couleur lie de vin, des corpuscules spéeiaux, des vais-
seaux et des nerfs.

Tunique séreuse. — Le péritoine enveloppe la rate dans toute s0n
étendue, & I'exception des points ot s’insérent I'épiploon gastro-
splénique et les ligaments phréno-splénique et pancréatico-splénigue,

" Membrane fibreuse. — Cette membrane présente une face externe
adhérente au péritoine, une face interns de laquelle partent des
tractus fibreux formant des cloisons qui divisent la rate en un
certain nombre de lobes indépendants. Arrivée au hile de la rate,
cette capsule fibreuse dite capsule de Malpight, se replie sur les
vaisseaux et pénétre avec eux dans lintérieur de Porganc: de la face
profonde de ce prolongement partent des trabécules qui complétent le
cloisonnement de la rate.

Chacune des aréoles ou cellules que constituent les trabécules de la
rate contient une matiére couleur lie de vin, désignée sous le nom de
boue splénique. Silon pousse une injection d’eau dans Partére splé-
nique, cette injection revient d*abord bourbeuse par la veine, puis elle
devient claire; la boue splénique a 616 entrainée par Pinjection ; la
rafe se présente alors sous I'apparence d’un tissu blane arcolaire,
composé de lames et de lamelles qui s’entrecroisent en tous sens. Les
trabécules, dans lesquelles on a trouvé des fibres-cellules chez les ani-
maux, s’offrent sous 'aspect de fibres blanches, aplaties ou cylindriques,
dont le diamétre varie de 0™™,200 & 2 millimétres (G. Pouchet). La
Lunique propre de la rate et la capsule de Malpighi sont formées de
fibres lamineuses trés-abondantes, contenant un certain nombre de
fibres élastiques et  de fibres-cellules, ce qui explique la contractilité
de I'organe constalée par les expériences de M. Claude Bernard.

Boue ou pulpe splénique.— Sa couleur est rouge ; molle et friable,
elle s’altére trés-rapidement sur le cadavre. Confenue dans les aréoles
circonserites plug ou moins complétement par les trabécules émergeant
de 'enveloppe propre ou de la capsule, la pulpe splénique est formée
dun dpithélivin nucloaire analogue aux leucocytes et de celiules
pourvues d'un ou deux noyaur. On y a déerit & tort des cellules con-
tenant des globules sanguins; ces cellules ne sont autres que les pré-
cédentes, volumineuses, et devenues granuleuses par suite du dépot de
Phématosine dans leur intérieur.

Vésicules closes. — Découverles par Malpighi, décrites longtemps
comme contenant un liquide spécial et des globules’ blancs, ces vési-
cules sont situées sur le trajet des ramificalions artérielles peu volu-
mineuses et disposées en pinceaux (penicilli de Keelliker). Elles parais-
sent attachées aux parois des vaisseaux, et semblent conslituer de
Véritables excroissances adhérentes aux rameaux vasculaires. Plus
petites chez ’homme que chez les animaux, leur diamétre varie de 0,07
2 0,50, par conséquent elles sont parfois visibles & ’eeil nu. On leur
considére une paroi propre et un contenu,
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La paroi propre, blanchatre, s?riée, est pénélrée par un trés-fin
résean eapillaire provenant des divisions de 1’artér'e splemqyc:

Le contenu est formé: 1° de noyaux épa'_fhéhuux sphérigques, de
0,006 a 0,007, granuleux, et rappelant aussi l’a’spec-t g]es leucopytgs,
avee lesquels on les a longtemps confondus. 2° D_un réseay capillaire
formant de larges mailles, et qui, au sortir du grain glfmdul,ex{x,,donne
paissance & de larges veinules anastomosées (Ch. Robin), d’olt I'aspect
érectile du réseau aréolaire entourant chaque \résicule._ ;

Artéres. — La rate recoit une artére trés-voluml_nleuse, l’m‘{m:e
splénique ; ce vaisseau est remarquable par ses ﬂexu0§1te§ et ses divi-
sions capillaires, dont les unes se jettent dans les capl‘llalr_es veineux,
ef les autres sur la paroi des corpuscules de Malpig%'u. A_]outc!nfs que
chagque branche artérielle se distribue & un compartiment spécial de
l'organe, sans s’anastomoser avec les autres (Assolant). :

Veines. — La veine splénique présente un volume extrémement
considérable : c’est une des principales racines de la veine poric;_elie
est aussi volumineuse que la mésaraique supérieurc ; elle remplit la
rate de divisions tellement nombreuses, quon pourrait considérer cet
organe comme un plexus veineux dont les branches seraient soutenues
par des eloisons fibrenses. Le tissu de la rate offre done une certaine
analogie avec les tissus érectiles. . <aiid

Vaisseawr lymphatiques. —Ils sont peu nombreux (Sappey), Lyv!scs
en superficiels et profonds ; quelques-uns se porient de la rate a Ies-
tomac ; d’autres se rendent aux ganglions situés dans l’épmss:epr de
Pépiploon gastro-splénique. Ils naissent probablement des vésicules
closes. : .

Nerfs. — lls viennent du plexus solaire, plexus splénique ; 11§ sont
trés-volumineux, et peuvent' étre suivis profondément dans I’épaisseur
de Porgane.

PERITOINE.

Le péritoine (fig. 157 et 158) est une membrane séreuse qui tapisse
les parois de 'abdomen, et sert d’enveloppe & la presque totalité dt:s
organes contenus dans cette cavité. La portion du péritoine qui 1‘&\-‘UE
les parois abdominales porte le nom de pdrifoine pariétal; celle qui
lapisse les organes, celui de péritoine viscéral. Comme touteis les mem-
branes séreuses, le péritoine est un sac sans ouverfure qui recouvre
tous les organes sans les renfermer dans sa cavité. 11 présente done une
surface adhérente : cette adhérence se fait au moyend’un tissu cellu-
laire dont 1a densité varie dans les diverses régions ; une surface libre,
lisse, en contact avec elle-méme. Pour décrive le péritoine, la meillenre
maniére est de faire partir cette membrane d’un point quek:.onque, de
ia suivre sans interruption sur toutes les parlies qu’elle tapisse, et de
Ia faire revenir au point de départ.

Pour faciliter cette étude, nous diviserons, i I'exemple de M. Cru-
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veilhier, le péritoine en deux portions : une poriion saus-ombc’ﬁcaies
une portion sus-ombilicale.

Portion sous-ombilicale du péritoine. — De P'ombilic, Ie péritoing
tapisse la paroi antérieure de I’abdomen, ofl il rencontre trois cordons ;
Pouraque au centre, les artéres ombilicales sur les parties latérales,
Le péritoine forme sur eces trois cordens trois replis falciformes qui
circonscrivent deux espaces triangulaires & sommet supérieur ef
a base dirigée en bas. Arrivé au niveau du pubis, il se réfléchit ga
bas en haut, passe sur la paroi antérieure de la vessie, laissant enfre
¢e dernier organe, la partie inférieure de la paroi abdominale anté.
rieure et le pubis, un espace triangulaire qui s’élargit dans 1’état de
plénitude du réservoir de Purine : c’est par cel espace que ’on pénatra
dans la vessie, soit pour en faire la ponction, soit pour pratiguer Iy
taille hypogastrique. En se repliant des parties latérales du bassin surla
vessie, le péritoine forme de chaque coté deux replis plus apparents dans
I'état de vacuité de l'organe : ces replis ont 6t¢ désignés sous le nom de
liguments postérieurs de la vessie. Arrivéau sommet de la vessie, ls
péritoine tapisse la face postérieure et les faces latérales de ce viseére,
¢t se réfléehil sur les organes contenus dans la cavité du hassin,

Chez homme, il rencontre le rectum, tapisse sa face antérienre,
formant ainsi le cul-de-sac recfo-vésical (fig. 157. 9); maintenu par
I"aponévrose prostato-péritonéale, ce cul-de-sae se prolonge rarement
jusquau niveau des vésicules séminales. La face postérieure du rectum
est dépourvue de péritoine dans une étendue de 12 centimétres. Aussi
peut-on atteindre le rectum beaucoup plus haut en arriére qu’en avant,
et pénéirer dans la vessie en fraversant la prostate sans blesser le
péritoine.

Chez la femme, le péritoine se réfléehit de la vessie sur 1a face an-
térieure de I'utérus, tapisse les deux tiers supérieurs de son col, sa face
antérieure, puis son bord supérieur, sa face postérieure; arrive Jus-
qu'aun vagin, lapisse le tiers supérieur de la face postérieure de ce ca-
nal, se réfléchit sur le rectum et forme le cul-de-sac recto-vaginal, qui
est plus profond que le cul-de-sac recto-vésical de I’homme. Nous
ferons remarquer que toute Ia paroi antérieure du vagin est dépourvue
de péritoine,

Sur les parties latérales de Putérus, le péritoine rencontre trois or-
ganes, qui sont : le ligament rond en avant, la trompe & la partie
moyenne, Fovaire a la partie postérieure ; il les enveloppe en un repli
commun désigné sous le nom de ligament large. Ce repli est encore
augmenté vers P'angle postérieur de Putérus par les vaisseaux utéro-
ovariens, qui y sont également contenus.

Il est & remarquer que le péritoine est perforé au niveau de la
trompe, unigue exemple, dans P'économie, de la communication d’une
SEreuse avee une muqueuse.

Apres avoir formé le mésorectum, le péritoine ‘continue sa marehe
ascendante sur la paroi postérieure de I'abdomen ; 1l recouvre I'angle
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gero-vertébral, passe au devant de Vaorte, de la v_eine ca:e m‘t‘ti,;
;ieurs, des uretéres, des m-té::es ek des' veines s?err{a‘athucs, et, frrl“
i Ja seconde vertébre lombaire, se 'rcﬂef;iut da{'rmre en avan Pm;r
«nstituer le. feuillet gauche du mésentére, tapisse '!a face latérale
sauche dePintestin, puis son bord gonvexe, sa face’]alerale' (11‘01[8,‘Bt se
porte d’avant en arriére pour {ormer le feml_let lu_teral droit du mésen-
iire, Nous reviendrons plus loin sur ce reqh_, qui ej:atlle' plus c?nsuile_
rle des replis du péritoine. De chaque ciis; le péritoine tapisse les
mrois latérales de T'abdomen ; 1! ne présente rien de remargquable,
peepté & la parlie inférieure, ol nous devons’ signaler son passage
au-dessus de Vorifice de 'anneau crural et df’a 1 amj’leaq} mg.u%nal. '!ers
w dernier orifice, il présente de chaque coté de %arla;‘c cplgastl:lque
e fossette : V'externe, la plus ]]I’Dfﬂlld.(:}, est appellec fossette mgwn..{zde
aferne; Uinterne est appelée fossetle inguinale interne. Pou}“ 16 rien
metfre , nous devons signaler, en dedans c.ic l‘fl fngsclte 1nguu}falc
illerne, une troisicme fossetle, fosseffe vésico-inguinale ou végecq;
jibienne (Bichat), comprise enire le ‘b.nrd externe du zvnu‘scle‘ r'm
aérieur de Pabdomen et P'artére ombilicale oblitérée. (Voyez CANAL
INGDINAL, p. 239. 5 - E ;

§i la diSpasiliar)i du périfoine pariéfal est la méme a dl.'mte et &
suiche, il wen est pas de méme du péritoine viscéral. A dfmt,e, le pé-
rifoine visccral rencontre le cieeum, passe au devant de lui, %‘appllquc
wntre la fosse iliaque droite ; dautres fois I'enveloppe e[\.tlc‘:remfant,
excepté 2 son bord postérieur, et lui f.m',me un médsocecum. Sur 1 ap-.
pendice vermiculaire, il se comporte dl{feremmen’t,lsm'\-'ant_lcs sujets :
tmldt il 1ni forme un petit mésentére, dantres fois il 1 apphqn? contre
I eeum. Enfin, il passe en avant du cdlon aseepdal‘lt; ce n'est que
quand cet intestin est distendu qu’on trouve un ’memcu:.’on : encore les
enx feuillets du péritoine sonl-ils trés-écartés 'un de lautre, de sorte
1 'on peut toujours pénétrer dans le ceecum par sa’p::xrhe posté-
tiers sans ouvrir le péritoine, et que le ‘célon est 1mmgdmte3nent en
fapport avec le rein. la disposition des mésocélons varie suivant les
individus et suivant les dges. - Bl

A gauche, aprés avoir formé le mésorectum, le per}to.me enveloppe
I§ fliaque du cdlon, forme le mésocdlon iliague, puis 1!‘rcnc0ntre le
ttlon descendant, ot il se comporte de la méme maniére que nous
fayons indiqué pour le cblon ascendant. ; ;

Nous ne reviendrons pas sur les appendices graisseus du gros in-
testin que nous ayons signalés en décrivant cet organe. :

Portion sus-ombiticale dy péritoine. — A partic de Pombilie, le pé-
titoine se porte de bas en haut j il rencontre sur la ligne médiane la
itiie ombilieale ou le cordon fibreux qui la remplace ; et forme alors un
gl faleiforme, ligament suspenseur du foie, dont la veine om'mjhca}e
stitla base, dont un des cotés s'attache A la paroi abdominale et Pautre
ila face supérieure du foie, qu'il divise en deux m_uitlés mllsgales.

A droite du ligament suspenseur, le péritoine tapisse le diaphragme,
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Fig. 457. — Coupe verticale du péritoine pratiquée un peu i droile
de la ligne médiane.

(Cette figure a été dessinée par M, Farabenf.)
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o, arrivé an niveau du bord postérieur du foie, il se replie de haut en
5, forme le feuillet supérieur du ligament coronaire et du ligament
piangulaire droit, tapisse la face convexe du foie, gagne le bord an-
{irieur de cet organe, enveloppe plus ou moins complétement la vési-
qile biliaire, arrive au sillon fransverse du foie, rencontre les vaisseaux
yliaives. A ganche de ce sillon transverse la séreuse passe en avant de
s vaisseanx, ef, des vaisseaux hépatiques, se porte sur la premiére
portion du duodénum, eagne la petite courbure de I'estomac, forme
e feuillet antérieur de I'épiploon gastro-hépatique et tapisse la face
alérieure de Iestomac. Nous retrouverons ce fenillet en déerivant le
jiritoine situé & gauche du ligament suspenseur du foie. A droite du
sllon transverse, le péritoine continue son trajet sur la face inférieure
4 foie , forme le feuillet inférieur du ligament coronaire du foie et
i ligament triangulaire droit, recouvre la partie inférieure du dia-
phragme, tapisse le rein droit et la capsule surrénale du méme cote,
56 porte sur le edlon ascendant et revient pénétrer dans Parriére-cavité
s épiploons par Phiatus de Winslow (fig. 157. 1).

A gauche du ligament suspenseur, le péritoine tapisse le diaphragme,
irme le feuillet supérieur de la portion gauche du figament COTONaLre
ot du Ligament triangulaire gauche, tapisse la face antérieure gauche
du foie, se réfléchit sur le bord antérieur de cet organe, arrive jus-
qu'an sillon transverse ; 1a il contribue 4 former le feuillet antérieur
de lépiploon gastro-hépatique, et se porte sur la face antéricure de
lestomac.

La portion du péritoine qui rencontre I'cesophage tapisse la face
atérienre de ce conduit et se porte sur la face antérieure de Iesto-
iae. De 1a face antérieure de Pestomac le périfoine se comporte de
la maniére suivante :

19 A gauche (fiz.158), arrivé au grand cul-de-sac de 'estomac, il ren-
eontre les vaisseanx courts, forme en avant de ces vaisseaux le feuillet
antérienr de 1’épiploon gastro-splénique, tapisse la moitié autérieure de
la face interne de la rate, son bord antérieur, sa face externe, son
bord postérieur, quelquefois méme la moitié postérieure de sa face
interne, tapisse les vaisseaux spléniques par leur face postérieure, et
formerait le feuillet postérieur de Vépiploon gastro-splénigue. Nous
verrons un peu plus loin que la face antérieure des vaisseaux splé-

w Coupe dn diaphragme, — b, Coupe du foie, — c. Coupe de ln premidre porticn
dn duodémim, — d. Conpe des vaisseans rénaux droits, — e. Face antérieure de
1_‘35“"111\\'- — f. Pancréas an-dessons dnquel se voit I'artere mésentérique supe=
vienre, — g. Coupe de la teoisiéme portion du duodénom. — k. Coupe du colon
tnsverse, — i, Vaisseanx iliaques primitifs droits, — 4, § iliagne du edlon. —
k. Tutestin gréle. — 1, Rectum. — m. Vessie. =— 4. Onverture de Thiatus de

. — 2. lipiploon gastro-hépatiqne. — 3. Arriére-cayite des épiploons

t la face antérieure du pancréas), — &, Fenillet supérieur du

sverse, — 5, Les deux feuillets antérienrs du grand épiploon. —

- Les deux feuillets postérieurs du grand épiploon. — 7. Fenillet droit dn .mé=
senfire, — 8. Tes deux feuillets mésentériques, — 9. Cul-de-sac recto-vésieal,
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niques et la face postéricure des vaisseaux courls sont tapissées par
le feuillet du péritoine qui forme I'arridre-cavité des épiploons ;
I'épiploon gastro-splénique serait alors composé de quatre feuillets
du péritoine (Cruveilhier). Pour nous, I'épiploon gastro-spléngque ast
forméparles deux feuillets qui tapissentles\-aisseauxcouris(ﬁg.ias.ap,
et les deux feuillets qui recouyrent la veine et Iartére spléniques
forment & la rate un repli analogue aux mésoedlons,

2° Le péritoine qui descend de la face antérieure de Pestomac cop-
tinue sa marche descendante , passe au devant du cdlon transverse
descend en avant de cot Organe, entre I'intestin gréle et Ia paroi anfé-
rieure Je I'abdomen, plus ou moins bassuivant les sujets, et arriyp
méme jusqu’au nivean du détroit supérieur du bassin : ce feuillet gs
le feuillet antérieur du grand épiploon. A la partie inférieure i g
replie sur lui-méme, sans cependant s’adosser au précédent, dont i)
est séparé, ainsi que nous Je verrons, par deux feuillets séreux ; se
divige de Das en haut jusqu’au niveau de Parc transverse du célon;
la il se porte davant en arriére, tapisse la moitié inféricure de co
conduit, forme le fenillot wmférieur du mésocdlon transverse, ef so
termine en se confondant avee le fenillet latéral droit du mésentére
(fig. 157).

Nous avons laissé le Périloine sur les vaisseaux biliaires et en avant
de la veine cave inférieurs, Dans ce point se trouye une ouverture
décrite par Winslow, et connue sous le nom d'hiatus de Winsiow ;
clle est Porifice d’une vaste cavits séreuse ou diverticulum, connue
sous le nom @arridre-cquite des éniploons.,

L’hiatus de Winslow (fig. 157. 1 et 458, 1) est un orifice demi-
circulaire de 3 centimetres environ dans son plus grand diaméire; il
est limité en avant par lesvaisseaux biliaires et la veine porte, en
arriére par la veine cave inférieure, en bas par le duodénum, en
haut par le col de la vésicule du fiel et par la base du lobe de Spigel.

pénétrer le péritoine dans ap-

]

veine porte el les conduits biliaires,
le péritoine couyre Ia face postérieure de ces vaisseaux, forme le
feuillet postérieur de I’épiploon gastro-hépatiquc, arrive a la pelite
courbure de 1estomac, tapisse la face postérieure de cet organe,
gagne sa grande courbure, s’accole 3 I face postérieure du fenillet
antérieur du grangd épiploon, passe en avant du colon transverse,
descend parallélement ay feuillet antérieur du grand épiploon jusqu’au
point oit ce fenillet se recourbe ; il se recourbe avee lui, s'adosse au
feuillet postérieur, Faccompagne Jusqw'a la face infarieurs du cdlon
fransverse. Dans ce point il lapisse Ia face antérieure, puis la face su-
périeure de Pare dy cdlon, se porte horizontalement en arriére, et forme
le feuillet supérieur du mésocdlon transverse; arrivé A la colonne
vertébrale, il se réfléchit de bas en haut, passe en avant de la troi-
sitme portion du duodénum, du pancréas, des vaisseaux spléniques,

4,4° Conpe des

5
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5 ; o
Ja veine cave inférieure, de P'aorte, des piliers du dl(;[;llriagme,
’ ive & la partie inférieure de I'hiatus de Winslow (fig. 157).
ATIve ¢

. PR o P ATY ¥
fig, 158, — Coupe horizontale du périloine passant par 1'hiatus de Winsloy

Vue de la surface de section inférieure.
(Figure dessinée par M. Farabeuf,)

e . de
rois abdominales, — B,B’. Capsules surrénales. — ((I‘. L:m]:if.;zl(q
P\?‘L"l"{"i‘ de l'avtére splénique au hile de la rate. = D. .Og[ll‘] eGr;m:I
le Uestomae, — E. Face anterieure rie]l s_‘i]mng(j. —;Ul.zima o
.. i ansverse. — H. Deuxiéme 4
smité droite du colon transverse. — H. Deu :
I trl‘:,“;:;u:& par la premiére et la deuxidme ]ml‘h?{f ?n [lluloﬂL.m_lm_
L it ‘sorte, — 1. Hiatus de
duU‘l]l“?-ﬂ-:ipn de la veine cave inférienre, i coté de 1nf-1.tc." : i. e ‘u"cy(;;_
r i 9. Arribre-cavits des épiploons et saillie 1(|lulL:.._]{d11 OL P"J"t:ﬁ
i e iR i O H bt n ) 55 ) 1 s -
3D“Coupc de I'épiploon gustt‘o-spltnuluﬁ — & 5‘01]1([;11_ ‘\]:"q. :,--Ir;lilxdh]jl,iarires R
i rerse e i >t montrant la coupe des vaisseau:
tique, renversé en avant et I v 4 Loy
\'gine,pnrte, sur lesquels se véfléchit le péritoine.

lnrate. — C
grosse tubéros
épiploon, — G,

Nous venons de dire que ce feuillet passait en a‘j'.mt dt:f \a;::ea:;
; 5 > %
spléniques ; il accompagne ces vaisseaux jusqu a.U.t hll? d[e;leaier fm:ﬂle[
i el jaisseaux courts, for
vient sur la face postérieure des va et e
postérieur du repli que nous ayons appelé épzvaomz ga‘st?.v?l égéé{?%‘ac;
i - "estomac, puis une portio 2 2
lapisse le grand cul-de-sac de es s ne ot :
in?érieurr’ ?Elu foie contenue dans larriére-cavité des Lplp'lounséveg
Spigel, et, arrivé a la scissure transverse, se contmu_e
e it péné 1 Parriere-cavité des
le péritoine que nous avons fait pénétrer dans l'ar
tpiploons. 3 on
pﬁ suit de 1a que le grand épiploon est cgmposu’de g}laLri:i!i;ec‘a .
que ces quatre feuillets forment deux saes {nc}us I'un dtnsissé, 2 [;CG
sac le plus extérieur est formé par le péritoine qu} a ’a\gsl el
aniérieure de 1'estomac, et le sac intérieur par le péritoine g
apissé érieure du méme organe. g
“PISEC} et i précéde que le péritoine présente un grand
Il résulte encore de ce qui précede que le p nelope
nombre de replis désignés sous différents noms. Ces rep!
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4.‘_‘ Des liganments. 1ls s’élendent d'un organe A une partie de |
paroi abdominale; ils ne renferment pas de vaisseaux ; ce sont lea
ligaments coroncives et triangulaires du foie, les ligaments pasfr}s
rieurs de lo vessie, les ligaments larges, La partie interne et poslé-
rieure des ligaments larges renferme les vaisseaux utéro-ovari ues-
Geu.e partie devrait donc 8tre rangée dans les replis de la ll‘oisqiém.
espéce, sous le nom d'épiploon ulére-ovarigue. ;

20 Le§ mésentéres. Ils se portent des parois abdominales i un
organe; ils renferment les vaisseaux et les nerfs qui se rendent i eef
organe. Ce sont : 1° le médsentére proprement dit, vaste repli étendy
en avant d\e la colonne vertébrale, étroit &4 son insertion, beaucoy
plus large a son altache intestinale, ofi il est comme pliss,é' ce borg
ijeric}lr-est en rapport avec la longueur de Pintestin gréié' 2° las
mésocdlons f_zsccazciam‘, descendant, quand ils existent, c’esl,—é-dire
quand ]e’pérfloine ne passe pas seulement en avant de ces intestins :
%2 le mdsocdlon transverse, le mésocilon iliague, le mésorectumn,
4 Op doit ranger dans celte catégorie le repli péritonéal qui relie Iz
rate a la paroi postérieure de I'abdomen, et qui contient les vaisseauy
spler)nqucs. La partie supérieure de ce replia recu le nom de {z’gamm}

p;‘arerz_o-s;w’ém‘que etla partie inférieure celui de ligament pmzcré&fi;‘t)v
splénique. -

: 39 Les ép{p/aons, replis qui contiennent des vaisseaux et qui vont
d un organe d un autre ; ils servent d’intermédiaire aux deux formes
prec‘edenies. Ce sont : 1° le grand épiploon ; il fait seul exception a
la rcglg, ‘il est flottant par I'une de ses extrémités ; une portion de ce
g,rand ¢piploon, celle qui va de la grande courbure de lestomac i
P'are du colon, est souvent désignée sous le nom dépiploon gastro-
cih?;:,cc_; 2°lépiploon gastro-hépatique, appelé encore petit épiploon ;
grals ggé;g[fgz‘gg?::é’;')l;ipéitzrz{ue, formé par les deux feuillets qui em-

S.

Les appendices graisseux du gros intestin peuvent 8tre considérés

comme des rudiments d’épiploons analogues au grand €piploon.

APPAREIL RESPIRATOIRE,

Ltap;fm’ez? respiratoire se compose : 1° d’un organe essentiel de la
‘(‘,BS_])II‘&thH, le poumon , destiné & révivifier, a I'aide de I'oxygéne de
Pair, le sang qui revient au ecceur aprés avoir traversér fous nos
organes, 2° d'un conduilqui porte 'air dans Vintérieur du poumon ;
et ch,ﬁr‘rl‘e‘ le ~méme gaz modifié par la respiration et rendu impropﬂ‘:
3011;11:11;;:1‘,1‘1%%“ du sang. L’appareil vocal est une dépendance de ce

SRty s
L’appareil respiratoire est en outre complété par les muscles qui
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Jipsérent sur les os qui forment la cage thoracique; ces diverses par-
ies ont éte étudiées précédemment.

Le conduit aérien se compose des fosses nasales, dela pariie supé-
sieure di pharynz, du larynz, de la trachde-artére, des bronches.

Les fosses nasales ont été déerites dans Tostéologie ; la membrane
muqueuse qui les tapisse sera éludite avec }es organes des sens. Le
pharyna a él6 examiné avec U'appareil digestif; nous n’aurons done &
nous oceuper que du laryni et dela trachée-artére. Les bronches, qui
fant parties constituantes du poumon, seront décrites avec cet organe.

Nous terminerons la deseription de L'appareil respiratoire par Pétude
de la séreuse qui facilite le mouvement du poumon dans le thorax.
{elte membrane porte le nom de plévre.

LARYNX.

Le Jaryne, conduit cartilagineux a pidees multiples et mobiles, qui
Juisse passer V'air dans la trachée-artére, est le principal organe de la
phonation. 3

11 est situé sur 1a ligne médiane, & la partie antérieure et supérieure
du cou, en rapport latéralement avee les musclesde larégion sous-hyoi-
fienne ; sur la ligne médiane, il n'est séparé de la peau que par laligne
panche cervicale. En arriére, il est en rapport avec la colonne verté-
brale, dont il est séparé par le pharynx. La face postérieure du larynx
¢sl tapissée par une membrane muqueuse qui forme la paroi anté-
rieare du pharynx. Un des muscles constricteurs du pharynx s’insérant
sur deux des cartilages du larynx, il en résulte que le larynx peut
s¢ porter facilement de haut en bas et de bas en haut dans les mou-
vements de déglutition. Cette insertion permet également des mouve-
ments latéraux communiqués trés-élendus. Sur les colés, le larynx
a les mémes rapports que les portions latérales du pharynx.

Le volume du larynx présente de grandes variétés suivant les indi-
vidug, suivant les dzes, suivant les sexes; il est beaucoup plus volu-
mineux chez homme que chez la femme, chez ladulle que chez
Penfant. A P'époque de la puberté, le larynx prend rapidement un
acoroissement de volume fort remarquable.

D'aprés M. Sappey, les dimensions moyennes du larynx chez
I'adulte sont : pour ’homme :

Diamétre vertical, 44 millimétres.
» transversal, 43 millimétres,
» antéro-postérieur, 36 millimétres.
pour la femme :
Diamétre vertical, 36 millimétres.
» transversal, 41 millimétres.
» antéro-postérieur, 26 millimétres.

(’est donc ce dernier qui ofire la plus grande différence avec celui de




