5o Différences dlage. — Par'les progrés de Page, les sutures se soudent:pen d-peu:
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de la table interne vers la table externe, d’abord la suture pariétale, puisles sutures
fronto-pariétale et lambdoide, et les canaux veineux que contenaient les-0s s’anasto-
- (vov. Fi . A . & fic alamata atc o ot ila face ins
mosent entre;eux (voy. Fig: 9); en méme temp.s, len.os 8 JIT.J‘lllf..IbbGIlt, et i h‘f“tcc n
terne des pariétaux on remarque des dépressions irrégulidres plus ou moins pro-
fondes, dues-a la présence des-granulations de Pacchioni. ;

Os wor mt’ens( ). — U peut se former au niveau des sutures des ilots osseux détachés
des os voisins; ces ilots variables comme forme, comme grandeur, comme nombre.,
ont cependant des lieux d’¢lection, dont le prineipal est la suture lambdoide. On y
trouve souvent un os tr'iangu]aire (os triquétre , os épactal), quelquefois doubie |
souvent trés-volumineux et pouvant comprendre méme foute la partie supérieure de
Pécaille de l'oceipital; ces os wormiens se rencontrent encore : 1° au erdne, aux denx
angles inférieurs du pariétal etc.; 20 4 la face, dans la cavilé orbitaire, 4 la sufure
incisive ete. Ils comprennent tantof toute I’épaisseur de l'os, tantot sa partie super-

ficielle seulement.

Appendice. — Trous et canaux de la base du crane avec les vaisseaux
et nerfs qui les traversent.

Trous de la lame criblée

Trou optique . :
Fente-sphénoidele . . .

Trou grand rond.

Trov ovale. .

Trow petit rond

Canal vidien . .

Trow déchiré antu-wm'
Hiatus de Fallope ;
Conduit paralléle ¢ cet hzatus
Trow condylien antérieur |

Trou condylien postériewr.
Trow mastoidien .
Gonduit auditif interne.
Canal du vestibule

Trow déchivé-postérieur.

Secissure de Glaser

Trow stylo-mastoidien . .

Nerfs olfactifs ; artéres ethmoidales antérieure et pos-
térieure; nerf ethmoidal.
Nerf optique; artére ophthalmique.

. Nerfs ophthalmique de Willis, moteur oculaire com-

mun, pathétique , moteur oculaire externe; racine
sympathique du ganglion ophthalmique ; veine oph-
thalmique.

. Nerf maxillaire supérieur.

Nerf maxillaire inférieur ; artére petite méningée.

. Artere méningée moyenne.
. Nexf vidien ; artére vidienne.
. Rameau carotidien du nerf vidien.

. Grand nerf pétreux superficiel ; artére du nerf facial.
Petit nerf pétrenx superficiel.

. Nerf h\'pOfrlosss‘- branche de Dartére 1‘}11;11'y11gienne

inférieure ; veine corr espondantg

. Veine de {‘ommlmlcahon du sinus latéral et de Ia veine

cervicale profonde.

. Veine de communication du sinus latéral et de Ia veine

cervicale profonde ; branche méningienne de l'ar-
tére occipitale.
Nerfs auditif, facial et intermédiaire de Wrisherg.

. Branche veineuse se jetant dans le sinus pétreux in-

férienur.

.. Nerfs glosso-pharyngien, pneumo-gastrique et spinal ;

veine jugulaire interne; branche méningienne de
Partére pharyngienne inférieure.

Artére tympanique ; corde du tympan; licament anté-
rieur du marfeau,

. Nerf facial; artére stylo-mastoidienne.

(") ls ont recu leur nom d’Olaiis Wormius . qui les a décrits un des premiers.
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Canal dw limagon . - Branche veineuse se jetant dans la veine jugu-
laire interne.

. Nerf du méme nom,

. Artére carotide interne; plexus - carotidien du
grand sympathique.

Trow sphéno-palatin . . .. Nerfs sphéno -palatins ; artére: sphéno-palatine.

Canal ptérygo-palatin . . . . Nerfpharyngien de Bock; artére ptérygo-palatine.

Grand canal palatin postérieur . Grand merf palatin; artére palatine supérieure.

Canaus palatins post. accessoives. Nerfs palatins postérieurs ; branches de Lartére

" palatine supérieure.

Canal palatin antérievr . Nerf naso-palatin ; artére sphéno-palatine.

Trow orbitaive interne antériewr . Nerf ethmoidal; artére ethmoidale antérieure.

Trow orbitaire interne postériewr. Artére ethmoidale postérieure.

Trow sus-orbitaire . Nerf frontal externe ; artére sus-orbitaire.

CGanal sous -orbitaire. . Nerf sous-erbitaire ; artére sous-orbitaire.

Canal malaive . . . . . Nerf temporo-malaire; branche malaive de'l'ar-

tére lacrymale.

CGanal du nerf de Jacobson
Canal carolidien . . .

CHAPITRE TIL.
THORAX.

Le squelette du thorax est constitué en arriere par les vertehres dorsales ; en
avant par le sternum , de chaque coté par douze cotes, qui rattachent les ver-
tebres dorsales au stcrnum par Pintermédiaire des cartilages costaux.

1o Sternum (Fig, 16!,
Placer en avant la face convexe, en haut Uextrémité la plus large.
Le sternum est un os impair, aplati d’avant en arviére, ayant a peu pres
une longueur de 0m,20 sur une largeur moyenne de 0m,04; son hord supérieur

se trouve & la hauteur du bord inférieur, de la deuxiéme vertébre dorsale, son
extrémité inférieure a celle de la dixiéme ; Vextrémité supérieure est'en outre

* plus rapprochée du rachis que Pinférieure, de fagon que 'os a une 1n011n4190n

totale de 700 sur I'horizon.

Il se divise en trois portions soudées incomplétement chez Padulte : 10 une
partie supérieure, haute de Om,045, plus large et plus épaisse que le reste de
Vos, manche ou poignée du sternum manubriwm (6); 2° une partie moyenne,
qui chea homme a au moins le douhlc de la hauteur du-manche, c’est ]c
corps (T); 3 une partie inférieure, beaucoup plus mince, plus étroite, \'&11.1];1(,
de forme, effilée ou arrondie & son extrémité, quelquelms bifurquée , présen-
tant bOUVCI’lt un ou plusieurs orifices; c’est l’c:,p_pendtcc xiphoide (,tz_—,og , épée),
ensis (8):

Le sternum a deux bords latéraux, un bord supérieur , un sommet formé
par appendice xiphoide et deux faces.

1° Le bord supériewr, épais, offre trois échancrures : une médiane ; four-
chetle du sternum, deux ]ateralea convexes d'avant en arriére aruuulf’es avec
la clavicule.
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LT
Vig. 16. — Thoraw, face antérieure (¥).

(*) 1) Atlas. — 2) Axis. — 3) Septiéme vertebre cervicale, — 4) Premiere vertébre lombaire, — 5) [Jinqui:'_uﬂ
vertebre lombaire. — 6) Poignée du sternum. — 7) Corps du sternum, — 8) Appendice xiphoide, — 9) Premibre
tote. — 10) Septieme cote. — 11) Onziéme cote. — 12) Cartilage costal de la premitre fausse cote. s

Tusertions museuluires. — A. Bterno-mastoidien. — B. Grand pectoral. — €. Premier surcostal., — D, 'hrncrttﬂu
du svalene postérieur a la premiére edte. — D', Stn insertion & la deuxieme cbte. — E, Scaléne antérieur. —
F. Sousclavier. — G. Grand droit antérieur de I'abdomen. — H. Grand dentelé, — 1. Petit pectoral, — J, Grand
oblique de I'abdomen. — K. Piliers du diaphragme, — L. Psoas — M. Carré des lomhes,
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Fig. 17. — Thoraz, face postérieure (¥).

(%) 4) Atlas, — 2) Premitre vertebre lombaire, — 3) Cinquitme vertebre lombaire. — 4) Angle des cotes.

Insertions musculaives. — A. Insertion du trapéze aux apophyses épineuses, depuis la sixieme vertebre cervieale A
iusqu’a la dixiéme vertebre dorsale A'. —B & B’. Insertions du grand dorsal (sixieme vertébre dorsale d In cinquitme
vertébre lombaire). — B”. Insertions costales du grand dorsal. — C. Rhomboide. — D.

Angulaire de I'omoplate. —
E. Insertions épincuses du petit dentelé supérievr, — B,

Ses insertions costales, — F. Insertions épirenses du
Beavnis et Boucnamn. G




89 OSTEOLOGIE,

20 Les bords latérawx présentent sept (':‘Chill'lcrlﬂl res scmi-l}maires COXTespon-
dant aux cartilages costaux des sept premiéres cotes ; ces.?(:‘llanf;.rui‘es. (.ill'['I}_.
nuent de profondeur et d’étendue de haut en JJfLs; la premiére , b:Li.‘ll.l(,C lnumxi_
diatement au-dessous de la facette (:lawu?ulalre du bord Supi.:llelfltl’\,. et '1
moitié supérieure de la deuxiéme appartlcjmlent au mancli}\el d;l s L;. 11‘1)1211,
toutes les aufres appartiennent an (cl-orps de Pos, sauf la derniére demi-facette,

i rtient & appendice xiphoide. _ i
quéoa%izl fllgi:i ‘:]f‘i();}S}, l’anféi‘ie[u'r’e est convexe , bombée, la p'osté-}’ze'u?*e lége-
rement congave ; on frouve quelquefois sur ces faces {lc:s 11gne.s syllant.erii,
{ransversales, réunissant les échancrures des bords de I'os et indiquant la
trace de la soudure des différentes piéces du sternum.

Structure. — Le sternum est un os composé de tissu spongieux ; il recoit par sa
face postérieure des filets nerveux venant des cing premiers nerfs intercostanx.

Variétés. — On trouve quelquefois sur la fourchette du sternum, en dctll;ms des
facettes claviculaires, deux petits osselets, os sus-sternaux, comparables en forme Lf
‘ T Jrticunlation s o e
en grandeur au pisiforme et adhérents au ménisque de Darticulation sterno-clavi

b 4 ;

culaire. 7 - B,

Articulations. — Le sternum s’articule avec les clavicules et les sept premiers car-
tilages costaux de chaque coté.

20 Cotes (Fig. 16 et 17).

Placer en dedans la face concave, en bas la gouttiére qu'elle présente, eu“avant.l’extrémilé
creusée d’une facetle ovalaire. Si la cdte n’a pas de face concave (prcmlcl‘c cote), placer
en dedans le bord concave, en haut la face qui posséde un ‘tu‘bercule saillant sur ccnimrd c?tn-
cave, et en arriére de ce fubercule une dépression en gouttiére. Da‘nsf les deux d‘.armures ?utes
Pextrémité antérieure, au lieu d’étre aussi large que le reste, est effilée et se termine en pointe.

Les cotes ont la forme d’arcs osseux aplafis, obliques en bas et en ayallt',
elles présentent en général trois courbures : 1° une courbure sutvant les faces,
: i . - . oy 7 % i
de maniere quune des faces, I'interne, est concave, tandis que 'autre e:'st 001(11
5 d A, = T a
vexe ; cette courbure est plus forte dans le quart ou le cinquiéme pﬂsteueurt (2
: ; nd & s : s les quatre
la cdte, ot elle correspond & la gouttidre des poumons, g dans 1(,? (1[. s
cinquiemes antérieurs, et ce changement brusque de courbure est ind l.qu]3
surtout a la face externe, par une sorte d’inflexion et d’¢paississerent app;z é
le des cd i : i cbure suivant les bords 2 que pour les
angle des cotes (Fig. 17) ; 20 une courbure suivant les b_m‘ ds, telle q. 1’ s
deuxiéme , troisieme el quatriéme cdtes, le bord supérieur est cguc;xg pe 1
i¢ i andis ¢ incquit ala dixiéme le
la premiére, c’est le bord interne), tandis que de la mn{qmcme d—ld & va‘ s
bord supérienr a la forme d’un S italique trés-allongé, concave en arr \t,,
% A o AN o Y
convexe en avant; 3° une courbure de torsion, nulle pour la plemlem} L{; e
a peine sensible pour la deuxiéme, et qui, pour les autres, fait que la fac
externe regarde un peu en bas en arriére, un peu en haut en avant.
petit dentelé inférieur. — F°, Ses insertions costales. — G. Splénins, — G'. Ses inserlinr-ls Cel'jl'i(‘rﬂ]ﬁs §u¥zérieur05.
— H. Grand complexus. — I. Insertions inférieures du transversaire du coun. — I'. Ses mscrut}ns su‘pw’mur.cls.’—‘
J l'e‘tit complexus. — K. Scaléne postérienr. — L, Grand droit postérieur de la téte, — M.. Petit drml.' pOS[lel:ii.lgl-.
N. Insertion inférieure du grand oblique, — ', ‘Ses insertions supérieures. — O. l’c:n (\bllql‘l(.‘. —PP. Flms:.:ji:
externes du sacro-lombaire (les faisceaux intermédiaires ne sont pas figurés). — P, Insertion du Saf!f‘m lﬂ‘m f- -
aux vertehres cervicales. — Q (', Faisceaux.de renforcement inférienr et supériear du l&:zcrmloﬂlbﬂllf“ ( fslallcg
ceaux intermédiaires ne sont pas figurés). — R 1. Insertions costales supéricure et inférieure {}u long dm:,a,'(c :
faisceaux intermédiaives ne sont pas figurés). — R™. Insertions du long dorsal aux ::pophys-n.s costiformes lonr1 Mll‘;s?
—B8 8’. Faisceaux vertébraux supérieur et inféricur du long dorsal (les faisceaux intermédiaires ne sont p'as- igm".du.
— 8. Insertions du long dorsal aus apdphyses articulaives lombaires. — T', Insertions des faisceaux épineux
long dorsal.
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La longueur des cotes, trés-faible pour la premiére, augmente graduelle-
ment de la deuxitme & la huitiéme ; pour diminuer de nouveau Jusqw’a la dou-
zitme. Les chiffres suivants donnent une idée de ces variations : premiére
cote Om, 085 ; deuxieme Om 18 ; huitieme 0m,32; dixieme 0m 274 onziéme Om, 20 ;
douzieme 0m 113,

Les cotes se composent d'une extrémite postérieure, d'un corps et d’une
extrémité antérieure. :

1° Lextrémité postérieure présente trois parties : 1° tout & fait en arriere :
la téte de la edte, pourvie d’une surface articulaire simple pour les premiére ;
onzigme et douziéme cotes, double pour les autres et divisée en deux par uie
créte saillante; 20 une partie rétrécie on col, rugueuse en arriére; 3° une
saillie ou tubdrosité , située en arrviere i la réunion du corps et du col, ef
sur laquelle se voit une-surface articulaire convexe , tournée en bas et en
arriére, et surmontée en dehors de rugosités pour des insertions ligamenteuses ;
elle manque aux deux derniéres cotes,

20 Le corps offre une face interne concave , pourvue en bas d'une goultiére

gouttitre costale; une face externe convexe, ¢l deux bords, un supérieur,

" mousse, légérement excavé en gouttiere, un nférieur, tranchant , formant la

lévre externe et inférieure de la gouttiere costale.
30 Lextrémité antérviewre est excavée of.an

ssiépaisse au moins que le reste
de I'os, sauf pour les onzieme et douzieme col

es, qui se terminent en poine.

Caractéres distinctifs des coles.
1e Premicre cote. — Tréslarge , surtout en avant, courte, elle n’a qu’une
courbure suivant les hords ; sa téte a une seule facette vertéhrale ; saface
rieure présente un tubercule situé pres d
scaléne antérieur, en arriére et en dehors
ticre, gouttiere de Vartore sous-claviére,

supé-
e son bord interne, tubercule du
duquel est une dépression en gout-

2° Deuxiéme cole. — Moins large et plus longue que la premiére, elle a
oufre la courbure des bords, une courbure des faces et une
bure de torsion. Vers la partie moyenne de sa face

preinte rugueuse pour le grand dentelé,

trés-légtre cour-
externe se trouve une em-

3° La onziéme et la douzicme cote. n'ont
seule facette vertéhrale ef une extrémité
gouttiere costale trés-peu marquée;
dangle des cotes,

pas de tubérosité ; elles ont une
antérieure effilée. La onziéme a une
la douziéme n’en a pas.-trace et n’a pas

Structure. — Blles sont formées
pante.de tissu compacte,

de tissu spongieux avec une mince lame envelop-

Variétés, — On observe quelquefois des cas d’
tant6t aux dépens des branches antérieures d
vertébres cervicaleset surtout de la septicme
tiformes lomhaires, On rencontre plus r

augmentation du nombre des cotes,
es apophyses. transverses des derniéres
, tantdt aux dépens des apophyses cos=
arement une diminuition de nombre:




