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avee le médiastin antérieur. La face interne est encore en rapport
avec le péricarde, le nerf phrénique et médiatement avec le coeur, La
partie inférieure de la région la plus postérieure de la face interne
est fixée a la base et a la partie poslérieure de la cavité pectorale par
deux étroils replis de la plévre, appelés figaments pulmonaires
tous deux de forme triangulaire, s’insérant par leur base sur I.;,
diaphragme et par leur sommet  Iextrémité inférieure du poumon
. Bord antériewr. — Sinueux i gauche, rectiligne a droite, il répnndl
a gauche a Ia pointe du ceeur, a droite a oreillette droite eta Ia veine
cave supérieure ; il est échancré au niveau de ces organes.

Bord postérieur. — Epais, il est lozé dans la gouttiére vertébro-
costale.

‘Base.- Elle est concave pour s’accommoder & la voussure du
diaphragme. Celte hase s’enfonce en arridre dans le sinus que forment
le diaphragme et la paroi postérieure du thorax ; a droite la base du
poumon est plus excavée, et répond a la face convexe du foie dont ells
est séparée par le diaphragme.

Sommet. — Oblus, en rapport avec I'artére sous-claviére qui Pem-
brasse, il s'éléve au-dessus de la premiére cote. La partie du poumen
en rapport avec cet os est légérement déprimée,

_Le volume des poumons est plus considérable chez les individus

bien musclés, robustes; il est plus grand dans I'inspiration que dans
FPexpiration ; il diminue considérablement parleffet-de la compreésiun
par un liquide épanché dans les plévres ou du développement d'une
tumeur. L'atrophie qui résulte de la compression n’est qu’apparente
car on peut, a I'aide de l'insufflation, rendre a Porgane son volume
primitif. Le poumon droit est plus large, plus court et plus volumi-
neux que le poumon gauche. Le poids absolu dés deux poumons est
de 1000 & 1200 grammes (Sappey). Il varie pour chacun d’eux de
450 a 700 grammes (Sappey).
: Le tissu pulmonaire est plus léger que Peau: ce phénomeéne tient
a la quantité d’air qui le pénétre, ot dont on ne peut le débarrasser
par la pression. Le poumon d’un fwtus qui n’a pas respiré est plus
lourd que I'eau. Chez I'adulte et chez V'enfant qui a respiré, le poids
spécifique du poumon est de 0,356 4 0,624 {Sappey). Chez le foetus
qui m°a pas respiré, ce poids s’éléve en moyenne A 1,068 (Sappey).
On congoit 'importance de ee fait au point de vue médico-1égal.

[.-3.. coulewr du poumon varie suivant les iges: d’un blane rosé apres
Ia naissance, il devient grisatre chez adulte et chez le vieillard - chez
ce tlerme_r surtout on rencontre des lignes, des plagques uoirétrés qui
circonscrivent des polygones plus ou moins réguliers. Ces dépots noirs
sont formés par du charbon transporté dans des voies aériennes at pé-
nétrant dans le tissu pulmonaire, o ils forment parfois des amas
assez notables, obstruant les petites bronches (Ch. Robin).

Le poumon céde facilement & la main qui le presse, diminue de
volume par U'expulsion d’une portion de Pair qu’il cO]]tiel}‘]t, et fait en-
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tendre & la pression un bruit désigné sous le nom de crépitation ; il
jouit d’une grande élasticité, et posséde une tendance constante a re-
venir sur lui-méme et & chasser en partie I'air qu’il renferme.

Structure du poumoi.

Le poumon est formé d’un tissu propre , enveloppé par un sac sé-
reux, la plévre, doublé par une membrane fibreuse pour quelques
auteurs (Stokes, Bazin).

Tissu propre du poumon.

Nous avons déja vu que le poumon gauche était divisé par la secis-
sure interlobaire en deux lobes, ‘et le poumon droit en trois lobes. Si
Pon examine les lobes du poumon aprés I'insufflation de Porgane, on
voit sur la surface externe des lignes qui circonscrivent des espaces
losangiques, le tissu de Vorgane est bombé dans Pintervalle de ces
lignes et déprimé i leur niveaun. Ces lignes correspondent 4 des lamelles
d'un tissu cellulaire extrémement délié, assez lache chez le foetus pour
pouvoir permettre la séparation des parties du tissu du poumon qu’il
réunit. Ce tissu cellulaire est désigné sous le nom de tissu cellulaire
interlobulaire ; les parties de poumon circonscrites par ce tissu sont
les lobules.

Les lobules sont compléfement indépendants les uns des autres ;
ils peuvent &tre insufflés, injectés séparément. Ils ont une forme va-
riable : ceux de la surface figurent une pyramide & base superficielle
el & sommet dirigé vers le centre ; les lobules profonds , couchés sur
les canaux aériféres et sanguins, se présentent sous la forme de polye-
dres plus ou moins réguliers, accolés les uns aux autres. Chaque lo-
bule représente donc un pelit poumon séparé, et si nous déterminons
la structure d’un lobule, nous aurons déterminé celle du poumon.

Chague fobule est composé d’une petite bronehe, d'une ramification
veineuse et artérielle provenant de la veine et de Partére pulmonaire ;
enfin d'un petit filet nerveux et d’un réseau lymphatique périphérique ;
les artéres bronchiques servant a la nutrition des bronches se perdent
dans I'épaisseur de ces conduits aériféres,

La partie la plus importante 4 déterminer est la disposition du petit
tuyan bronchique relativement aux lobules. Deux opinions sont en
présence : les uns considérent le lobule comme formé de vésicules
a cloisons incomplétes communiquantlargement entre elles (Malpighi),
formées ou par le tissu propre des bronches.(M. Cruveilhier), ou bien
par du tissu cellulaire, ou des vaisseaux seulement (Scemmerring).
D’autres auteurs pensent que le lobule se trouve constitué par des
cellules parfaitement closes, formées par les derniéres ramifications des

bronches qui conservent leur caractére de tuyau bronchique jusque




618 SPLANCHNOLOGIE,

dans les parties les plus reculées du poumon. Le poumon ressem-
blerait ainsi & une glande en grappe. Les différences qui existens
entre les anatomistes qui professent cette derniére opinion consisten
dans I'état plus ou moins renflé de ces cellules. Ainsi Willis, Hour-
mann, M. Dechambre, affirment qu’il existe un renflement pour
chaque cellule. Reisseisen, M. Bazin, M. Lereboullet, pensent que Ja
renflement n’arrive que par les progrés de Page, on qu’il est défer-
miné par le mode de préparation que on fait subir & la celluls pour
la démontrer. Enfim, il existe une troisieme opinion dans laquelle Ia
bronche s’ouvre dans une cavité libre tapissée d’alvéoles Juxtaposées
(Rossignol, Todd et Bowman, Kolliker, Milne Edwards).

La structure et le développement des bronches observés chezle fefus
peuvent donner une idée de la disposition des derniéres ramifications
bronchiques. Voici ce que M. Leforta observé surun feetus de deux mois
(fig. 165) : Une grosse hranche se divise en conduits plus petits qui
s'épanouissent en un bonquet de trois ou quatre bronchioles ; chacun de
ces tubes porte & son sommet un renflement sphérique, c’est le Jobule
principal. Bientét Lintérienr de ce lobule se cloisonne ; la eavité cen-
trale persiste en partie pour donner naissance aux bronches intra-lobu-
laires et intercellulaires, en méme temps que les cloisons, en pénétrant
dans Pintérieur, séparent les fobes secondaires entre enx. Enfin, Por-
gane se perfectionne ; la cavité du lobule secondaire se convertit enun
grand nombre d’aréoles dont les parois immédiatement appliquées les
unes contre les autres ne se séparent qu'a la naissance, au moment ol
Pair pénétrera dans Lintérieur de la cavité qu’elles circonscrivent,

Dans les lobules pulmonaires, les parties conslituantes présente-
raient la disposition suivante. D’aprés A. Bérard, la membrane qui
tapisse intérieur des vésicules est la continuation de la mugqueuse des
bronches ; celle qui revét la cellule A Pextérieur est un prolongement
de la membrane fibreuse de ce conduit. Les divisions de Partére pul-
monaire pénétrent dans le lobule, s’y divisent, et se répandent en
rameaux extrémement fins jusque dans les cellules ; la elles se conti-
nuent manifestement avec les veines pulmonaires dont les ramifica-
tions peuvent éfre constatées i Iextérieur des vésicules bronehiques ;
de 13 ces rameaus se portent vers la superficie du lobule en eroisant
la direction des bronches, gagnent les espaces interlobulaires, on ils
se coutinuent avec les veines qui viennent des lobules voisins, Les
lymphatiques lrouvent, comme les veines, leur origine dans I'intérienr
des lobules; les nerfs disparaissent & la surface des veines et des
artéres ; les artéres bronchiques s'épuisent en arrivant & chaque lobule.

La structure et la disposition des bronches dans Uintérieur du pou-
mon méritent une description spéciale. Nous avons yu que les grosses
bronehes étaient, comme la trachée-artére, formées d’anneaux incom-
plets réunis par une membrane fibreuse ; les divisions bronchiques
suivantes sont formées par des anneaux complets ; enfin, Pextrémité de
la bronehe destinée au lobule est membraneuse dans tout sen pourfour
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of formée de fibres longitudinales et de fibres circulaires. 511 P’on exa-
mine la cavité des ramifications ouvertes; on ccnstat:a que es:_ouver;
{ures sont assez rares dans les divisions principales, qu'elles deuentn}::n
Pautant plus nombreuses, que les ramifications sont plus petites.

Fig. 165, — Formation el terminaison
des bronches chez un foetys humain de
deux mois.

4. Grosse bronehe. — 2, 2. El‘opt_:hu:s extra-
lobulaires, — 3. Lobule primitif qui, par
sa suhdivision, formera les lobules se-

condaires.
(Fignre tivée de la those de M. Lefort.)

M. Rigaud a constaté que ces ouvertures sont dlspo:e{es cllﬁé’;e]l;eﬁsu; ;e
que de quatre en quatre elles suivent exactemen éa e E{eré
c'est-i-dire qu'elles sont alternes par quatre el.dlspclns eslen ;triéme
de spirale dont ehaque tour com_prex;d trois rgnuﬁcatmns, a qu
j le tour de spire suivant.
w?ln;m::iig:aié, en outr’g, qu'en poursuivn_mt un {:}nhra‘nchergenltt it
Pune de ses ramifications successives, on finit par arriver a ce ri sultal :
que la troisiéme subdivision redevient paralldle a 1 emjbrar}g ;;e‘rit;eln:n
duguel on est parti: d’ou il conelut que chaqqe r:aumﬁcahonissanm
angle de 60 degrés avec I'embranchement qui lui donne naj ; 31 bfa-
Par ce retour au parallélisme des divisions bronchigues, -il e t
cile de concevoir comment la masse entiére du poumon ‘est cana (imr:;
lée, et comment il y a absence de masse de tissu cellulaire, qm,‘t aé
toute autre maniére de concevoir la structure de_s poumons, serait ne-
cessaire pour remplir les vides qui d?vmient exister (1)- L
Pour M. le professeur Robin, le tissu pt}l_mona;re est 0rm.e e
foule de petits ‘canaux faisant suite aux divisions hronchl{iues : ce it
les canalicules pulmonaires qui vont se ramifier et ise ermu;t;l; ;lm-
des petits renflements constituant le a’obu‘ie pu[mona&a e. Pour ,e A
feur, le poumon serait donc comparahle a une glande fen grapiiﬁ{ 19:5
lobules pulmonaires seraient les aeini, lefs canalicules arme.ra e
cangux sécréteurs, et les divisions hrun_chlques les canaux excreteu s‘;
Lus canalicules pulmonaires ( canalicules .r_es'plrataurs , dernieres
ramifications bronchiques) font suite aux ﬂl\’]S}0n§ bronc‘m'ques, s}e
subdivisent et se terminent en culs-de-sac ovoides & peine renflés dans le
lobule naire. | :
IL}a pg':l?l%e ces canalicules est formée }le 'couches cn\*cula:;esledse
fibres élastiques, de fibreslamineuses, de capillaires, de fibres-cellules,

(1) Rigaud, Gours d’études anatomiques. Paris, 1830.
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z!igfélitalplssee par \m_cf‘tmthé!ium pavi’meﬁieum _sim_ple. Cette couche
pi ale recouvre directement le réseau capillaire provenant g
vaisseaux pulmonaires. Le diamétre des canalicules est d %
3 dixiémes de millimétre (Robin). g
fac20331;25$m0n5'2r8§ — Ces lobules, si nettement visibles & Ia sup-
90 s ,ulsfu ent du groupement des culs-de-sac terminaug
e lobulcpse =cna‘nres rzfn-ufics. « En efﬁ_ai., la branche destinge
o continue directement au milieu de celui-ci par un
L selz'am[ﬁ alI‘(: (%m en occupe le centre ou & peu pres. Ce ca-
o i ei,_e Ic haque dl‘:JSlon foljme a son tour un groupe de
mlo Ll;ia 101’1 es plus petits, terminés en culs-de-sae arrondis,
pmpres,. s gr Ds, sﬂeparé? seu]Aemen}‘, par Pépaisseur de leurs parois
R suf u;gea ggyiept étre redu{ts & trois ou quatre culs-de-
dan;cerlains i~ su : ivision du_ cz_mahcule pulmonaire, ou méme,
sont arrondis, dun diamsies o Gim, 05 4 .4 coey e r L e
1did ;09 a 0,1 chez les jeunes sujets :
z:{f)l;il;iefr.::guﬁi::fénam?l?nt dirigé vers la surface dés Iobules].etlsls‘x
A i - taﬂu’:s e'lcments anatomiques yue les canalicules pul-
i ,qui Che I;lsgei par une simple couche d’épithélium pavi-
L t%rm,a nst la cavité du loh\_ﬂe du réseau capillaire sous-
I.es’artéres bmmi‘par les arlereg ef veines Pulmonaires.

) L lg}les ne fourn}ssent de vaisseaux qu’aux divisions
A 3 3 -d-dire 4 la partie excrétante de 'appareil pulmo-
e8 canalicules et les culs-de-sac ne recoivent de vaisseaux que
Arnold et Adriani ont signalé un
artére pulmonaire & la couche su-

c{es artf‘;res pulmonaires. Cependant
lache ‘reseau capillaire fourni par I’
perficielle de la muqueuse bronchigue.

-

2l
Vaisseauz et nerfs du poumon.

Indépe 5
pendamment des bronches, que F'on peut considérer comme

constituant la ¢
ol []alt‘tc]["t: cl;z!ir_pe‘nte du poumon, ces organes. recoivent deux
e de";{s, d(fr tére j)EfmeiIa?'J"(? et les artéres bronchiques, et
e ordres de veines, les veines pulmonaires et les veines
el ;% v f:_}::‘?y r;n?omre en outre des vaisseaus lymphatiques,
3 ssu cellulaiy ire dite matié /
pulmonaiye., awre et une matiére noire dite matiére noire
SR
Lartére pulmonaire, trés-y,
part du ventricule droit et se
pulmonaires.
Les ariéres by i i
eres bronchiques, qui vienn 3
neuses eu égard au - =
4 la nutrition de Porg

olumineuse, charrie du sang noir ; elle
porte jusque dans Iintérieur des cellules

4 aorte, sont peu volumi-
Yolume du Poumon. Elles paraissent destinées
ane, et se distribuent aux bronches jusqu’a ce

(1) Pouchet, Prépig d'histologie humaine, 1864, p. 287
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qu'elles pénétrent dans le lobule pulmonaire (Lefort). Elles fournissent
d’autres vaisseaux a la plévre, aux ganglions lymphatiques du hile
du poumon et aux artéres et veines pulmonaires.

Les veines pulmonatres sont au nombre de quatre, deux pour cha-
que poumon ; elles sont dépourvues de valvules, charrient du sang
rouge; elles se rendent des cellules pulmonaires a I'orcillette gauche.
A partir de la troisiéme division des bronches, les artéres bronchiques
donnent naissance 4 des capillaires qui se rendent dans les veines
pulmonaires (veines broncho-pubinonaires). Enfin, quelques divisions
des veines pulmonaires naissent de la plévee (veines plewro-pulmo-
naires, Lefort).

Les veines bronchiques vépondent aux artéres bronchiques jusqu’a
la froisiéme division des bronches (Lefort) ; elles se rendent a droite
dans la veine azygos, & gauche dans lintercostale supérieure. Reis-
seisen admet qu'une partie des veines bronchiques se jettent dans les
divisions de ]a veine pulmenaire. Quelgues rameaux naissent de la
plévre et des ganglions bronchiques.

Un fait remarquable a signaler est la facilité avec laquelle les injec-
tions, méme les plus grossiéres, passent des arféres dans les veines
pulmonaires 3 I’injection au contraire ne passe pas des veines dans les
artéres : cette particularité avait fait admelire des valvules dans les
veines pulmonaires.

Les vaisseaux lymphatiques sont superficiels (sus-lobaires de
M. Jarjavay) et profonds ; ils vont se rendre aux ganglions bronchi-
ques et trachéens.

Les nerfs viennent des plexus pulmonaires formés par les filets des
pneumogastriques et du grand sympathique. :

Le tissu cellulaire existe en petite quantité entre les lobules.

Matiére moire pulmonaire. — Cette matiére commence a appa-
raitre vers PAge de dix & vingt ans dans les ganglions bronchiques et a
la surface du poumon, par plaques, par lignes ou par points plus-ou
moins foneés. Elle semble due & du carbone déposé dans le tissu cel-
lulaire sous-pleural et dans celui qui entoure les ganglions.

PLEVRE.

La plévre est une membrane séreuse, nn sac sans ouverfure qui
tapi.se les poumons et les parois du thorax ; il y a deux plévres, une
de chaque cdlé, séparées par deux espaces triangulaires : les mé-
diastins.

La plévre qui tapisse les parois de la poitrine porte le nom de plévre
pariétale ; celle qui tapisse le poumen, celui de plévre wiscérale. Le
feuillet pariétal est lui-méme subdivisé : en plévre médiastine, plévre
castale et plévre diaphragmatique.

Comme la séreuse péritonéale, la plévre présente deux surfaces :

: 35.
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Fi6. 166, — Médiastin anlérieur,

(D'apres 'Atlas danatomie chirurgicale de B, J, Béraud )
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une adhérente, une autre libre ; les surfaces libres sont lisses, se tou-
chent et circonscrivent la cavité virtuelle des plévres.

Pour décrire la plévre, nous suivrons la méme marche que pour le
péritoine. Nous la ferons partir d'un point ; nous la conduirons sur les
parois de la poitrine, sur les visceres, et nous la raménerons au point
de départ.

De la partie antérieure du sternum, la plévre se porte en dehors,
fapisse le triangulaire du sternum et les vaisseaux mammairgs in-
fernes, les cdtes, les museles intercostaux, la téte des cotes, le grand
sympathique, les artéres et les nerfsintercostanx ; en bas, elle recouvre
Ja face supérieure du diaphragme ; en haut, elle se prolonge au-dessus
de la premiore cte et forme un cul-de-sac dans lequel se loge le
sommet du poumon. Sur les cotés de la colonne vertébrale, les deux
plevres -se réfléchissent d’arriére en avant jusqu’a la racine du pou-
mon. Dans ce point, elles tendent & s’adosser, et Fespace compris entre
elles porte le nom de médiastin postérieur. Ge médiastin renferme le
canal fhoracique, la veine azygos, des ganglions Iymphatiques, Taorte
descendante, Veesophage, les nerfs pneumogastriques, et en haut la
trachée-artére. :

Arrivée 3 la racine du poumon, la plévre se réfléchit derriére ce
pédicule, revét une petite portion du péricarde, puis la face interne,
le bord postérieur, la face externe, le bord antérieur du poumon
enfonice dans la scissure interlobaire, se réfléchit sur la face interne
du poumon, gagne la face antérieure du pédicule pulmonaire, passe
zur la face latérale du péricarde, se réfiéchit de nouveau d’arriére en
avant, et forme avec la plévre du coté opposé le médiastin antérieur
(fig. 166). Gelui-ci n'est pas vertical comme le médiastin postérieur ;
oblique en bas et a gauche, il suit la méme direction que le ceeur.
Il est étroit & sa partie moyenne, évasé en haut et en bas : I'évase-
ment supérieur est rempli chez ‘le foetus par le thymus, chez Tadulte
par du tissu cellulaire qui communique avec celui de la partie anté-
vieure du cou ; I'évasement inférieur contient le cour, le péricarde et
du tissu cellulaire qui communique avee le tissu cellulaire de la partie
supérieure du médiastin, et quelquefois avec celui de la paroi abdomi-
nale 4 travers Pespace triangulaire que le diaphragme présente der-
riere le sternum.

Structure. — La pléyre est formée de deux couches : 1° une super-
ficielle, constituée par un épithélium pavimenteux simple et complet
chez le feetus, incomplet chez 'adulte; 2° uné couche profonde,
mince, adhérente et formée de fibres élastiques ; sur le poumon cette
couche est plus épaisse el contient des fibres laminenses et quelques

A, Veine cave supérieu_re,— B. Origine de l'artére pulmonaire. — C, Origine de
In erosse aortigne. — D, Ceur, — F. Péricarde écarté par des drignes. —
F. Pleyre droite. — G. Plevre gauche. — H. Diaphragme, — I. Cavité de la
plévre gauche. — J. Cavité de la plevee droite. — K, Trachée, — L. Trone
hrachio-céphalique artériel,
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noyaux embryoplastiques sur le feuillet pariétal (Robin). En outre,

~ en ce point, le tissu sous-séreux présente un réseau capillaire assez
développé. Les vaisseaux de la plévre viennent des ariéres diaphrag-
matiques, des médiasiines, des intercostales, de la mammaire interne
et des bronchiques. Les veines proviennent des mémes sources.
Quant aux lymphatiques,ils ne sont pas admis par M. Sappey. Luschka
v a déerit des nerfs provenant des nerfs phréniques, pneumogastriques
et du grand sympathique.

THYMUS,

On donne ce nom & un organe glandulaire situé & la partie supé-
rieure du médiastin antérieur. Cet organe, trés-volumineux chez le
foctus; disparait presque toujours complétement chez adulte.

Le thymus est formé de deux lobes souvent inégaux, enveloppés
par une membrane celluleuse assez liche qui le divise en un grand
nombre de lobules formés de vésicules closes polyédriques. Chaque
vésicule, de 1 4 2 millimétres de diamélre, est creuse et renferme un
liquide blanc visqueux, tenant en suspension des cellules et des
noyaux épithéliaux sphériques. La paroi des vésicules est homogéne,
granuleuse ef traversée par un réseau capillaire spécial qui pénétre
dans T'intérieur de chaque vésicule (Robin).

APPAREIL URINAIRE.

L’appareil urinaire se compose : d’un organe sécréteur, le rein;
d’un canal exeréteur dilaté en haut, constitué par les ealices, le bas-
sinet et Vurelére ; d’'unréservoir, la vessie; d’un canal excréteur défi-
nitif, Puréthve. Chez 'homme, le canal de 'uréthre donne passage au
liguide séminal, par conséquent se trouve faire partie des organes gé-
nitaux ; chez la femme, le canal de 1'uréthre ne danne a la vérité pas-
sage qu'a de l'urine, mais il présente des rapports tellement intimes
avec l'appareil de la génération, que nous croyons devoir le décrire,
ainsi que celui de 'homme, avee les organes génitaux,

REINS.
Les redas sont deux organes glanduleux destinés 3 la sécrétion de

Vurine; i's sont situés de chaque cdté de la colonne vertébrale, au
piveau de la région lombaire, en dehors du péritoine.
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Les reins sont & peu prés égaux en volume. On tro'uve tou._ltefois
quelques anomalies ; ainsi, un rein est trés- déveiqppe’, t_andxs que
yautre est rudimentaire. Dans des cas plus rares, il n’existe qu'un
<eul rein @ cheval sur la colonne vertébrale. Enfin on a . observé un
certain nombre d’exemples de reins flottants dans la cavité abdomi-
nale (Fritz).

Fig. 167. —Rein conpé au niveau
du hile, parallélement & ses deux
faces,

{. Uretére.

2, Bassinet.

3. Calice.
4.4, Mamelon.

5. Substance tubuleuse.

6. Substance eorticale.

4
Wy

Les dimensions du rein sont les suivantes : longucur,'g_ 51‘1“1 centi-
méfres; largeur, 5 a 6 centimétres ; épaisseur, 3 centimetres. So_n
poids est de 130 & 190 grammes (Sappey). Sa couleur est rouge lie
de vin: sa forme est celle d’un haricot,

On considére a chaque Tein une face antérieure, une face posté-
rieure, un bord interne, un bord externe, une extrémité supérieure
et une extrémité inférieure: : ;

Fuce antéricure. — Convexe, lisse, elle présente, ainsiquela posté-
rieure, quelques bosselures peu saillantes; elle est recuuvgrte par le
péritoine, par le colon lombaire; dans quelques cas, cet intestin est
en dedans du rein; la partie supérieure du rein droit est en rapport
avec le foie ef 1a seconde portion durduodénum, celle du rein gauche:
avee la rate et le grand cul-de-sac de I'estomac. Ces rapports, qui
appartiennent aussi & I’extrémité supérieure, sont plus ou moins étendus
selon les sujets. 3

Face postérieure. — Moins convexe que V'antérieure, e}ie répond
aux museles earré des lombes et psoas, supérieurement au diaphragme,
qui la sépare des derniéres cites; ce dernier rapport est plus ou




