MYOLOGIE
Lo tableau suivant résume les mouvements des doigts :

MOUVEMENTS DES DOIGTS

‘ 1*® PHALANGE 2° PHALANGE 5 PHALANGE

|
Flexion. Interosseux.
Lombricaux.

5 |
Tléchisseur superficiel. | IMléchisseur profond.

|
|
|
|
Extension. ‘ Extenseur commun. 1 Interossenx. | Interossenx.
‘ Lombricaux.

Adduclion. | Interosseux palmaires.

|
' |
Abduction. ! Interosseux dorsaux.

MOUVEMENTS DU POUCE

|
17 METACARPIEN 1™ PHALANGE | 2° PHALANGE

Flexion (opposition). | Gourt abducteur. Court abducteur. - Long fléchisseur.
Court flechisseur. [ Court flechisseur.
Opposant | Court adducteur.

Long abducteur.

Exlension. Long extenseur. Tong extenseur. Court abhducteur.
Court extenseur. Court extenseur. Court flechisseur.

| Court adducteur

| | | Long extenseur,

: [ % i
Adduction. | quf? les muscles du!
thénar.
Long cxtenseur.

Abdyction. Long abducteur.
Court extenseur.

Aponévroses dumembre supérienr
A. APONEVROSES DE L'EPAULR

Le muscle sousscapulaire est recouvert par une lamelle mince, qui s'attache aux
bords de la fosse sous-scapulaire et qui mérite & peine le nom d’aponévrose. A la partie
postérienre de lomoplate, les aponévroses sont plus fortes et completent les gaines osteo-
fibreuses du sus-épineux d'une part, du sous-épineux et du petit rond de I'autre. Le del-
toide est contenu dans une caine aponévrotique, dont le fenillet profond est constitué par
la partie sous-deltoidienne de l'aponévrose sous-épineuse,- et le feuillet superficiel par
une lame insérée en haut 2 la clavicule, & I'acromion et & 1'épine de l'omoplate et sé
perdant en bas dans l'aponévrose brachial. :

B, APONEVROSE BRACHIALE (fig. 93)

Cette aponévrose, trés forte en arriére, plus mince en avant, cst la continuation de
I'aponévrose axillaire et des aponévroses de l'épaule, et recoit en autre des fibres de ren-
forcement des tendons du grand pectoral et du deltoide. De saface profonde se détachent
deux cloisons intermusculaires, I'une interne allant au bord interne de |’humérus, 'autte
externe a son bord externe. Ces cloisons interceptent avec Ihumérus deux gaines; T'une
postérieure pour le triceps (B), l'autre antérieure A, subdivisée elle-méme en denx gaines
secondaires, une superficielle pour le biceps et le coraco-brachial, une profonde pour le
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prachial antérieur. L’ap_onévmse brachiale offre trois ouvertures principales : Ia plus
importante, ?u_teme, semi-lunaire, située au-dessous du milieu du bras. donne passage a
la veine basﬂlql{c c’t au mf,rf c}lta}}é interne j les deux aubres sont exiel‘nes et donnent
passage l'une, smm.e au tiers ‘inferieur du bras, i la branche cutanée externe du nerf
radial, J'autre tout & fait en bas, & la branche cutanée du musculo-cutané.

C. APONEVROSE ANTIBRACHIALE (fig. 94)

Cette aponcvrose enveloppe tout l'avant-bras, sauf la eréte du cubitus, & laquelle
5= T i o Inpe LI z:

s’inserent ses fibres annulaives et qui est placée sous la peau, Continuation de Paponé-
vrose l)rachllalc, elle est renforcée par des fibres venant de 'expansion du biceps, du tendon
du triceps, de I'épitrochlée ot de Vépicondyle. Cetté : e

DIC o. Cetté aponévros s s

wen avant, donne attache par s tie profi ‘I- S S
qu'en " par sa partie profonde aux muscles superficiels de I'avant-

F16. 93. — Aponévrose brachiale, Coupe du

: FiG. 94. — Aponévrose anlibyachiale. —
bras dans sa partie moyenne (*) 2 sl

. de avani=lras & sa partie moyenne (™).

blj‘_as(musclcs‘ épicondyliens et épitrochléens) et envoic entre eux des cloisons qui circons-
crivent des cones creux correspondant a chaque muscle. Des cloisons aponévrotiques plus
O{J fllOlIlFs prononceées isolent ;Tes uns des autres les muscles des trois régions et les mus-
E]Z:i?:perﬁme}s de chaq’u_(!: region 3 la gaine du palmaire gréle, toul a fait superficielle,
e une meution §p_ecm]e. Quant aux muscles profonds, a la région antérieure ils
1'égi01?a;i) izf:;ig spemale’; a la région externe, le court supinateur seul en a une; a la
e pgﬁl‘e;; t]l{) c;ﬁ.fc _dteui: : uge pour le lo?g abducteur ef le court extenseur
A la partie inférieur de T:ﬁiﬁ?ﬁ«iﬁ ]il'apmlllc’eft 1 Okmt]'J}?Tr‘(ll?mpr(‘3 e 2

e e EH vpu ¢vrose antibrac iale se comporte d’'une
B n E.“.'l']el e, -En ’a_wal?t, _elle se continue avec le ligament annu-
e ] pe. In arriere, elle s epaissit, se renforce de fibres obligues en bas

et constitue le ligament annulaire dorsal du carpe, A ce niveau elle

(A, BN A enT i
) lio‘lg'e{’liggv;g;feﬂfouque anté#‘;e.are: — i_} Humérus. — 2) Brachial anlérlieur_ — 3) Biceps. —
6] Vaste interne L"“_l?" — B) Logz aponévrotique postérieure. — 5) Longue portion du triceps. —
cubital.— 41) Veine )},‘ R-si-te externe. — 8) Nerf médian, — 9) Nerf brachial cutané inferne. — 40) Nerf
radial. _ 13) Art‘eré : a'ISll.l_que. — 12) Artére "hu_m.zfralg avec ses deux veines salellites. — 18) Nerf
i, el 1}1;;1},1;11:1 prc:rqm}e. — 15) Veine (:ephaliqu«;._ — 46) Nerf musculo-cutané.
palmaire. ) 1<‘]é(‘:]0-}‘0 ‘Lq‘ue antérieure, — 1) Guha‘tus. = 2) Radius. — 3) Rond pronateur. — 4) Grand
profond, — 9) F]{}CI[“'“??E‘U1- superficiel. — 6) Palmaire gréle. —7) Cubital antérieur. — 8) Fléchisseur
e Poptedufpance, :
i 13]¢ I'M?"té — 10) Long extenseur du pouce. — 41) Long abducteur du pouce.— 12) Cubital
a s J.‘:_enfsaur propre _(Eu petit doigt. — 14) Extenseur commun des doigts.
~ 18) Nerf médion, —1%'1‘-3}13 supinateur, — 16) Premier radial externe. — 17) Second radial externe,
antérieure dy nerf radial. ) Artére cubitale, — 20) Nerf cubital. — 21) Artére radiale. — 22) Branche

Beavnis gr BoucHarp,
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contracte par sa face profonde ou par les cloisons qui en parient, des adhcérences avee les
erdtes osseuses qui limitent les gouticres de Dextrémité inférieure du radius et du cuhi-
tus, et forme ainsi avec ces 08 des canaus ostéo-fibreux, dans lesquels passent les tendons
des muscles postéricurs et externes de Pavant-bras qui se rendent a la main.

D. ArONEVROSES DE LA MAIN (1)

Ces aponévroses sont les unes profondes, les autres superficielles. Les aponévroses
profbndes ou interosseuses recouvrent, soit en avant, soif en arricre, les muscles inter—

osseux. Les aponévrozes superficiclles sont situées : I'une & la face palmaire, apondvrose
palmaoire, I'autre 2 la face dorsale, apondvrose dorsale de la main.

a) Aponéuvrose palmainre

Clette aponévrose recouvre eu dedans et en dehors, ou elle est trés mince, les muscles
des éminences thénar et hypothénar e, dans sa partie moyenune, beaucoup plus forte,
Sétend comme un pont fibreux d'une éminence a 'autre pour protéger les tendons flé-
chissenrs, les nerfs et les vaisseaux de la paume de la main.

1o Aponévrose palmaire moyenne (fig. 95, 3). — Celte aponévrose, trés forte et trés
résistante, forme un triangle dont les bords correspondent aux deux éminences thenar et
hypothénar et la base au niveau de la téte des métacarpiens. Elle se compose de fibres
superficielles et de fibres profondes.

Les fibres les plus superficielles (3) ne paraissent &tre autre chose que 1'cpanouissement
du tendons du palmaire gréle (1), qui '6talerait en éventail en arrivant ala paume dela
main. Ces fibres, arrivées a la base de I'aponévrose palmaire, se ramassent pour former
quatre languettes minces, qui s2 rendent vegs la racine des doigts pour s'y lerminer
d’une facon qui sera décrite plus tard, languettes cutances de I aponévrose palmaire (9).

Au.dessous de ces fibres superficielles on trouve un plan profond coustitué par des
fibres transversales et obliques. Elles proviennent de la face antérieure et du bord infé-
rieur du ligament annunlaire du carpe, d'une expansion fibreuse partant du pisiforme,
des aponéyroses palmaire interne et externe. Les fibres transversales sont sartout £res
prononcées a la base de T'aponévrose, au niveau des articulations métacarpo-phalangien-
nes et du pli cutané palmaire inférieur, Blles forment la une bandelette forte, large de
preés de 0m,01 (7), croisant transversalement les fibres verticales et allant en s'élargis-
sant un peu du bord interne au bord externe de la main.

Les connexious de Uaponévrose palmaire avec les parties voisines sont trés importantcs
et présentent une assez grande complication.

A. Connexions avee la pean. — Sa face antérieure séparée de la peau par du tissu
cellulo-adipeux donne attache en dedans et en haut au palmaire cutané ; de cette face s
détachent une quantité de petites brides fibrenses allant & la face profonde de la peau,
surtout au niveau des plis que présente cette derniere. Mais ¢lest surtout a la racine des
doigts que se renconfre une disposition particuliére trés remarquable. Si on suib les
quatre languettes cutanées provenant des fibres superficielles de Paponévrose, on les
voit se terminer en partie dans la peau du pli digito-palmaire, en partie en se confondant

avee des lamelles fibreuses transversales (11) tout  fait sous-cutanées, tendues entre les:

racines des doigts; ces lamelles, arcades fibriuses interdigitales, ont une concavité in-
férieure correspondant aux replis interdigitaux, et sont bien visibles quand on écarte les
deux doigts voisins pour augmenter leur tension; au niveau des doigts elles se conti-
nuent par des fibres en X avec un fascia Dblanchatre, qui se perd dans le tissu cellulo-
adipeux des phalanges. '

B. Connexions avec les lendons fléchisseurs. — Sil'on incise, pour les rabattre én
haut, les quatre languettes cutanées de I'aponévrose palmaire, on voib alors que la ban-
delette fibreuse transversale correspondant au pli palmaire inférieur se comporte de la

(1) Maslieurat-Lagémard. De Ugnatomie descriptive et chirurgicale des aponevroses et
des membranes synoviales de la main (Guzetie de Paris, 1843).
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(8) ala
en effet,
en la renversant en
es au nombre de huit,
isseurs de chaque doigt,
aponevrose interosseuse anté-

fagon suivante. Au niveau des tendons fléchisseurs de chaque doigt elle s d
i 3 i H SR i €
gaine des tendons, qui peut en etre considérée comme un épanoui Eolll e
en détachant la partie supérieure de Daponévrose palmair P 1ssement ;
has, on voit se détacher de sa race prof‘on&e des cloisgrs ‘ent(? elt
: ; 15 vertica
qui passent 'une en dedans, l'autre en dehors des tendons ﬂéchi(_
en remontant plus haut du coté interne, et se jettent sur I’ 7

e |
VR [V |
; LLep, 26 .
F16. 95. — Apondvrose palmaire (*)

reure § : ]
* sept avcades, ou mienx so }f; posi 10{1 quwon trouve a ce niveau en arriére de 'aponévrose
seurs et qui ge CDITt]‘H‘upnt} 4 ?a“?uk ﬁb\reux, quatre dans lesquels sont les tendons fléchis-
ent avec les gaines des tendons ; trois intermédiaires a ceux—ci et

constitués, en av, 2
3 y e avant par 'aponévros : w2 .y ;
métacarpe ( I ponevrose palmaire, en arriére par le ligament transverse du

13) o Ca SRCn i
) ou la partie inférieure épaissie de 'aponévrose interosseuse antérieure,

{*)1) Tendor i .
hres 1ougitmﬁnil]l(‘gajllfﬂ;f:u gréle. -~ 2) Son expansion d laponévrose de I'éminence thénar. —- 3) Fi-
thénar, — 5) Secl.i;m 5 I__“‘Pf’“r_s\'rusc palmaire. — 4) Sa continuation avec l‘aponévrosnr de I'éminence
Soudure de cos e f‘] ":E’f?_ﬂe"l‘os(:- — 6) Sa réflexion en dedans. — 7) Fibres transversales. — 8)
des languetfes C'ltm'qlé:‘ a :‘E}mc des tendons. — 9) Languettes cutanées de 'aponévrose. — 10) b:eclion
languettes cutanées, “'1;1 1) Arcades aponévrotiques inlerdigitales. — 12) Lenr continuite avec les
d‘L 1a: Dean au bord euhit ) gament transverse du métacarpe. — 14) Palmaire cutané. — 15) Section
Péminence ihital de la main. --16) Aponévrose de 'éminence thénar. — 17) Aponévrose de

: hypothé BE 5 ’
Lombricayy. Pothenar. — 18) Artdre collatérale des doigts. — 49) Nerf collatéral des doigts — 20)
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sur les cotés par les gaines des ﬁéchiseem‘s et les ClOiSOIIIS qui %r: :ietacl‘ienliaieela rtacst
profonde de Paponevrose palmaire j ces frois canaux dox_me;ot p‘aas?g,e mi \5 u_lgeau;\tf
nerfs collatéraus des doigts (18, 19) et aux lombricaux (20) contenus dans une petite
gaine speciale. ‘ “ o

C. Terminaison de Vaponévrose palmaire en dedans et en dehms‘. T g} ‘Jn ;..
hors : clle se continue au niveau des muscles courts abduc_Leur'leb coulltliec 13&0;11'1 u
ouce avec une lame cellulo-graisseuse qui lefs recouvre, Iais qui esf, (llstlilctel e a 3_
Eﬂel}e aponévrotique mince constituant la gaine 1}1‘0}‘11-65_cnf:lcesbx?uslulzs:;n; el:;:q eza;?sm:
S e ft;ll'mﬂﬂt :11 il?‘ii?l?f eatudl:lea?t?iu: I:Ele I::(ia t:endons ﬂéohisselurs,
i iere phalange de ¢ g e Se: : s
tf %);t(g‘:edgflc:Z;{iﬁ%w#a}e fo%n‘nit des insertiousj au palmaire cu_tal;c‘ir tplﬂus‘ ll)‘e}ls,g(;l!(i
se jette en se recourbant en dedans du tendon_du fléchisseur du p_(\}tllt (]{_1)1:1' :;1(1} dnup e:,it
;rose interosseuse et la partie supérieure et interne de la premiere phalang P
doigt. = S
; Aponévrose palmaire externe (fig. 95, 16). — }'I11}1Fe, assez 1':3;325;2;?;6&1;11?1323
la lame cellulo-adipeuse, qui continue le bord extcru}e afa._ ap?llevrff > 1tc L et El;
elle recouvre les muscles court abducteur, cm_n‘t ﬁephlaaeu.l et add duc1 uE & i On,é‘:m"e
dehors elle g'insére au bord externe du p.r-emlcrlmctacr}rplen, en .(-,k alllsnd. pl‘ti{mg se
{nterosseuse antérieure le long du troisieme mélacarpien en 1su1;fanll;d e?telunfedu il
adducteur du pouce; en haut ell_e’semble une expanﬂon ‘du :?ncf’aar :l;‘ e dm%mnté
La loge quelle constitue est divisce en loges secondaires, qui sep
muscles du pouce. : e

3o Apondvrose palmai ¢ interne (:5 .95’ 17). — .Sou’ ff‘-dmei' arilltlzr;ejtlrtpzis;;g
avant du eourt abducteur et du court fléchisseur .du petit doig ,qze_ e;'u : ]m i R
interne de Laponévrose palmaire moyenne et va s'attacher au bor 1tn g} mf; u;]]etq o
métacarpien sur une arcade fibreuse situce en dedans de I'opposant. LC:; o bordpamé.
rieur passe entre l'opposant et les interosseux du quatrwn'ui _e’space }e bl
rieur du cinquieme métacarpien. Il en résulte une loge divisce en c)eux Dmf[;ndc s
res : une superficielle pour le court abduecteur et le court fléchisseur, une p p

1’opposant.

h) Apoadvrose dersale
Cette aponévrose mince, continue en haut avee le ligament annulaire dorsal du carpo;
est soudée aux bords des tendons extenseurs qu'elle réunit, et se continue avec eul!;. su
la face dorsale des phalanges. Un tissu cellulaive lache la sépare de la peau et de l'apo-
névrose interosseuse postérieure.

c) Apondrvroses inlerosseunses
: dors *autre palmai stent avee les faces laté-
Ces deux aponévroses, l'une dorsale, 'autre palmaire, complétent "t'\‘(’BL, l.e o
rales des métacarpiens les gaines des inlerosseux. L’aponévrose antérieure sepals
5 A h e : - e
sa partie inférieure et forme, en avant de la téte des métacarpiens, cette bandelette tran

versale qui, isolée du reste par la dissection, porte le nom de ligamént transverse du

métacarpe.

. GAINES TENDINEUSES DES DOIGTS

Ces gaines commencent en haut au-dessus de la base des prcmi:':r'es ph_alal'ages? et;:i
terminent en bas a la base des troisi‘emes.'EHes'sc composenin de deux parflez:' e u(;‘;i?ale,
tie palmaire, déja déerite a propos. de l'aponévrose pailmmre,n?tlvu?e p-dltl’lv]cu‘;p o
Celle=ci est constituée par des gouttieres ﬁ}_n'euses completant avecla ace ante ) Ltiéres
phalanges le canal ostéo-fibrenx qui cqnhent les tcr_l_dons ﬂec}nsseL}ls. st ?ou o
Jattachent aux bords latéraux des premxére_s‘ et deuxiémes p_halange:s.{ q131 Ian; iiiéme)
endroits (trois quarts supérienrs de la premieres phala_mge, liers @0)'en le] a edeS o
présentent des créfes rugueuses ; en bas elles se terminent au niveau de la base

a
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siémes phalanges en se soudant insensiblement au tendon du fléchisseur profond; en haut
elles se continuent avee les gafnes formiées par l'aponévrose palmaire; ces gaines sont
trés faibles au niveau des articulations, pour permettre les mouvements, et réduites quel-
quefois a une toile mince; elles sont trés épaisses au contraire au niveau des crétes ru-
oueuses marginales signalées plus haut, et restent béantes aprés I'ablation des tendons;
les parties épaissies cessent brusquement au lieu de se continuer insensiblement avec les
parties minces de ces gaines. Elles se composent en général de fibres transversales blanc
nacré et de fibres obliques entre-croisées en X et visibles surtout an voisinage des articu-
lations. La paroi postérieure de la gaine est formée par le périoste des phalanges, et dans
les intervalles des os par la partie antérieure épaissie de la capsule articulaire décrite a
part sous le nom de ligament glénoidien,

Gaines synoviales-du poignet et de la main
Préparation. — Pour insuffler ou injecter ces gaines synoviales. on pique leurs parois
avec un tube trés fin, dirigé treés obliquement: de cetle facon, le tube une fois retire, la
matiére injectée ou l'air ne peuvent refluer par I'ouverture qu'on peut du reste fermer au

besoin de diverses facons (ligatures, torsions, etc ). 1l faut de grandes précautions pour ne
pas ouvrir ces gaines dans leur disseclion.

A.SYNOVIALES POSTERIEURES DU POIGNET

En allant du bord radial vers le bord cubital, on trouve des gaines ostéo-fibreuses
pour les tendons des muscles suivants: 1°long abducteur et court extenseur du pouce;
20 radiaux externes; 3° long extenseur du pouce; 4° extenseur commun des doigts ef ex-
tenseur propre de 'index ; 5° extenseur propre du petit doigt; 69 cubital postérieur.

Chacune de ces gaines est tapissée par une synoviale, qui a la forme d'un manchon,
dont un feuillet tapisse la parol de la gaine, 'autre le tendon;le point de réflexion d'un
feuillet a I'autre forme en haut et en bas un cul-de-sac ef peut se faire a un niveau plus
ou moins élevé, d'ont dépend la longuenr de la gaine.

Voici les dispositions ordinaires de ces synoviales, susceptibles du reste de grandes
variétés individuelles:

1o La gaine commune des long abducteur et court cxtensewr dw pouce remonte a
0m,02 au-dessus de T'apophyse styloide; en bas, elle se bifurque, et la bifurcalion du
court extenseur atteint I'extrémité supérieure du premier métacarpien.

20 La gaine des radiows communique souvent avee celle du long extenseur du pouce,
Elle remonte & 0™,025 au-dessus de linterligne articulaire et descend en bas en se hi-
furquant jusque prés de leur insertion. Il peut arriver que le premier radial externe ait
une gaine A part remontant quelquefois trés haut. Au-dessus de cette gaine des radiaux,
on trouve souvent, entre ces muscles et les long abducteur et court extenseur du pouce,

une bourse séreuse ol longue située le long du hord externe de I'avant-hras au-dessns de
son quart inféricur.

3¢ La gaine du long e tenseur du pouce communique souvent avee celle des radiaux;
elle remonte en haut a 0m,025 au-dessus de linterligne articulaire et descend jusqu’au
meétacarpien.

40 La gaine commune delestenseur commun des doigls et de Pextenseur propre de
= : o Tl
._E tndex remonte moins haut que les précédentes (0,015 a 0m,02) et descend en dedans
Jusqu'ala base du quatriéme doigt, mais pour l'index elle n’atteint pas le métacarpe.
,50 La, gaine de U'extenseur du petit doigt atteint en hant le méme niveau que la pré-
cédente, en has elle atteint le milien du cinquiéme métacarpien.
6° La gaine dw cubital postériewr remonte en haut a 0m,015 au-dessus de I'apophyse

stylo:idc du cubitus; en bas elle va jusqu’a Uextrémité supérieure du cinquiéme méta-
carpien

B. syxoviaLEs ANTERIEURES DU POIGKET ET DE LA MAIN L“g 96)

Les synoviales antérieures affectées aux tendons fléchisseurs se présentent sous des




MYOLOGIE

formes trés variables, qulon peut rattacher a deux types extrémes, entre lezquels on
trouve tous les degrés intermédiaires.

19 Dgns le premier type (A), qui. quoique pen fréquent, représente le type vrai, on
trouve deux synoviales au poignet et cing synoviales pour les doigts: 10 des synoviales
du poignet, 'une, externe, entoure le tendon dulong fléchisseur du pouce; elle remonte
jusqu'au miveau de l'articulation radio-carpienne et descend jusqu'au niveau de 'articu-
lation métacarpo-phalangienne ; I"antre interne, entoure les tendons des fléchisseurs su-
perficiel et profond; elle remonte en haut au méme niveau que la précédente; en baselle
forme quatre culs-de-sac correspondant aux quatre derniers doigts; les trois culs-de-
sac externes descendent un peu au—dessous de la base des métacarpiens; le quatrieme
ou celui du petit doigt descend jusque prés de Particulation métacarpo-phalangienne;
20 les gaines synoviales des doigts tapissent les gaines ostéo-fibreuses des tendonsflé-
chisseurs superficiel et profond, et entourent ces tendous ;. elles ne remontent pas ala
méme hauteur pour le pouce, le petit doigt et les trois doigts médians. Pour ceux—ci
elles ne remontent que jusqu'a I'articulation métacarpo-phalangienne et forment 1a, par
conséquent, un cul-de-sac assez éloigné des culs-de-sac correspondants de la synoviale
interne du poignet; celles du pouce et du petit doigk, au contraire, remontent jusqu'a la
rencontre des culs-de-sac correspondants des synoviales du poignet, dont elles ne sont
séparées que par des lamelles trés minces.

Fig. 06. — Synoviales anlérieures du poignet el de la main (*).

20 Dansle second type (B), ces cloisons qui séparsnt ces culs-de-sac du pouce et du
poignet se détruisent; en méme ternps au poignet une communication s'établit entre les
deux synoviales dulong fléchisseur du pouce ef des fléchisseurs communs des doigts, et
alors on n'a plus qu'une seule grande synoviale, qui envoie deux prolongements pour le
pouce etle petit doigt, les trois synoviales des doigls médians restant distinctes. La com-
munication des deux gaines du poigmet, variable comme disposition, se faif toujours, en
arriéere des tendons de l'index, par une ouverture plus ou moins large.

Comme formes intermeédiaires, les plus fréquentes sont: 1° celles ou l'on a deux sy
noviales au poignet se prolongeant, I'interne jusqu'au pelit doigt, I'externe jusquau
pouce (C) ; 20 celle ol la gaine digitale du petit doigtest indépendante de la gaine interne
du poignet.

Ces synoviales du poiznet, lorsgu’elles sont distendues par I'insufflation, I'injection ou
des liquides patologiques, se trouvent étranglées a leur partie moyenne dans le canal
inextensible radio-carpien, et dilatées au-dessus et au-dessous du ligament annulaire du
carpe, ce qui leur donne la forme d'un sablier.

Tous les tendons fléchisseurs, sauf le tendon du fléchisseur superficiel du petit doigt,

(") A, B) Types extrémes, — C) Type intermédiaire le plus commun. — Voir le texte pour I'expli-
cation. - .
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Jibre dans toute son étendue, sont reliés entre eux par des lames celluleuses assez fortes,
qui les rattachent a la paroi antévicure de la gaine; ces adhérences sont surtout trés
prononcées pour le fendon superficiel de 'annulaire. :

Les gaines synoviales des doigts présentent des replis fibro-séreux (freins des tendons)
cattachant les tendons A la parci postérieure de la gaine et déja déerits & propos des ten-
dons fléchisseurs. ;

La partie palmaire de la synoviale interne se divise en trois loges: 1° une loge pré-
tendineuse comprise entre le feuillet pariétal antérieur etles tendons superﬁmel§ ; 20 une
loge intertendineuse, entre les tendons superficiels et profonds; 3° une loge rétro-ten—
dineuse, entre les tendons profonds et le fenillet pariétal postérieur. Clest cette derniere,
la plus étendue, qui communique avec la gaine digitale du petit do'gt (Sehwartz, Rech.
surles gaines synoviales de la face palmaire de la main, 1878).

CHAPITRE VII

MUSCLES DU MEMBRE INFERIEUR

ARTICLEI — MUSCLES DU BASSIN

Les museles du bassin occupent la région antérieure et la région posté-
rieure.

§I. — Muscles de la région antérieure
Préparation. — L'abdomen une fois ouvert et les organes qu'il contient enlevés, décoller
le péritoine qui revét les régions iliaque et lombaire ; détacher le facia iliaca en conservant
la bandelette tendineuse dn petit psoas qui va s'atlacher A léminence iléo-pectinée.
Dans cette région on ne trouve qu'un seul muscle, le psoas et iliaque, au-
quel est annexé un petit muscle, le petit psoas.

Psoas et iliague (fig. 97)

Ce muscle se compose de deux portions ayant une insertion inférieure
commune, le grand psoas et le muscle iliaque.

1° Grands psoas (fig. 97, 1). — 1l s'insére en haut sur les parties latéra-
les des disques intervertébrauz, depuis la douziéme vertebre dorsale jusqu’au
sacrum, et, dans l'intervalle des disques, a des arcades tendineuses eirconscri-
vant, avec les gouttidres du corps des vertebres lombaires. des ouvertures
pour le passage des artéres et des veines lombaires; il sinsére, en outre,
aw bord inféricur des apophyses transverses des vertebres lombaires et aux
alentours de la partie supérieure de 'articulation sacro-iliaque. De la ses fibres
charnues se réunissent en un faiscean fusiforme, qui descend un peu oblique—
ment en dehors, se refléchit sur le bord antérienr del'os iliaque, se porte en-
suite en arriére, et, aprés avoir recu, sur le bord externe de son tendon, les
fibres du muscle iliaque, va s'attacher au petit ¢rochanter (fig. 26, H).

2° La portion iliaque (fig. 97, 3), aplatie, triangulaire, nait de la fosse
iliague interne (fic. 24, A) par des fibres charnues qui convergent vers le
tendon du grand psoas et se confondent avec lui vers son bord externe.




