LIVRE SIXIEME

SPLANCHNOLOGIE

Préparation. — L’étude des organes splanchniques peut se diviser pratiquement en trois
temps, correspondant chacun & des modes spéciaux de préparation, Dans le premier, on étu-
die l'organe isolé et retire de sa cavite, abstraction faite de sa situation et de ses rapporis;
dans le deuxieme, on l'étudie in sitw dans ses connexions avec les organes voisins et la ca-
vité qui le contient; dans le iroisiéme, enfin, on s'occupe de sa structure intime : c'est I'étude
histologique, qui ne peut se faire qua 1'aide d'appareils et de procédés particuliers (micros-
cope, injections fines, ete.), et en dehors des ressources usuelles des amphitheafres; aussi,
pour cette troisiéme partie, Tenverrons-nous aux ouvrages spéciaux.

1* Ftude de Uorgane isold. — L'ablation de l'organe a etudier doit étre faite avec pré-
caution et aire totale: ainsi, avec les glandes il faudra enlever le conduit excréteur et la por-
{ion de surface muqueuse sur laguelle il vient ouvrir ; autant que possible, les artéres et les
veines devront élre injectées eb enlevées avec le tronc qui les émet ou les regoit. Une fois
l'organe complétement isolé par la disseclion avec ses appendices, on examinera son volame
et son poids, sa forme, son aspect exlérieur, sa consistance, etc. Des coupes dans divers sens
feront apprécier sa coloration et son aspect intérieurs;]la quantité de liquides qui I'imprégne:
la déchirure par fraction ou par pénétration du doigt ou du manche du sealpel permettra de
juger du degré de mollesse ou de friabilité de son lissu ;la dissection par la pince et le scal-
pel sera poussée aussi loin qu'il est possible & l'wil nu, pour isoler les diverses lames, fais-
ceaux de fibres, ete, qui le composent et suivre les vaisseaux ou les canaux glandulaires qui
se ramifient dans son iniérieur. Certains tissus delicats ou certaines membranes offrent des
prolongements filamenteux irés mous, qui seront étudiés sous l'eau, et cerfaines dissections
fines devront du reste étre fuites de celte fagon; il sufit d’étaler et de fixer la membrane a
disséquer sur une lamelle de plomb recouverte d’'une plaque de liége et de la placer sous
J'eau. La loupe et le microscope simple pourront venir en aide et permettront de pousser plus
loin la dissection. Gertaines substances, l'alcool, 'acide chromique, les acides dilués, ete.,
peuvent rendre des services, méme en dehors des recherches histologiques, soit pour durcir
des organes, soit pour défruire certains éléments, spécialement le tissu conneclif, en respee-
tant les autres. Pour les organes creux, des injections d’air, Q’eau ou de subslances solidifia-
bles en feront apprécier la forme suivant I'état de distension; la dessiccation, aprésl'insuffla-
tion, donne encore de hons résultats ; il en est de méme des moules pris avec des matiéres
solidifiables; c'est dans ce procédé que rentrent les préparalions par corrosion, treés instrueti-
ves pour la distribution des vaisseaux ou des canaux excréteurs dans l'intérieur des organesj
on les obtient en injectant dans les canaux & conserver une masse résineuse ou un alliage fu-
sible (bismuth 2/3, plomb 1/6, 4lain 1/6) ; puis on enleve le tissu de 'organe parla macération
dans un acide dans le premier cas, ou dans une solution alcaline dans le second, et il ne
reste que la substance injectée moulée sur les ramifications des conduils.

20 Frude des organes en place. — On ouvre la cavile dans laquelle ils sont contenus, de
facon & respecter, autant que possible, les rapports normaux. Les rapports avee les parois de
la cavité splanchnique seront I'objet d'une étude spéciale. qui pourra, pour beaucoup d’or-
ganes, étre précédée avec avantage dune limitation préalable par:la percussion, controlée
plus tard par I'ouverture de la cavite. Des lames dé fleuret enfoncées dans certaines directions
et & des profondeurs déterminées pourront fournir des indications utiles, Enfin, quand elles
seront possibles, des coupes sur des cadayres congelés donneront la meilleure idée des rap-
ports normaus des organes.

Les organes dont I'étude constitue la splanchnologie, et sous certains rapports on peut
y joindre le coeur, le cerveau et les organes des sens, présentent d'infinies variétés de
forme et de structure. Cependant, eu égard a leur type fondamental, on peut les

.

rattacher & deux grandes classes, les organes pleins et les organes creud. Chacune de
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ces classes offre des caractéres généraux communs qu'il est utile de passer en revue
avant d’étudier en particulier chaque organe.

Les organes pleins sont, sauf quelques exceptions (ex. : eorps thyroide), placés dans
Jes grandes cavités splanchniques a une profondeur plus ou moins considérable. Tantot
gimplement plongé.s dans une atmosphére cellulo-graisseuse ( rein), ou dans une loge
aponévrotique (parotide) qui les sépare des parlies voisines, ils sont d’autves fois enve-
Joppés plus ou moins complatement par une séreuse dont les replis se rattachent aux
organes voisins ou aux parois de leur cavité; quelques-uns ont en outre des ligaments
fibreus spéciaux. Avec ces moyens de fixité varient et leur mobilité et leur facilite de
déplacement. Des rapports plus intimes encore sont ceux quils contractent avec des
organes, vaisseaux, nerfs, etc., qui les fraversent (ex.: parotide et nerf facial). -

Quant au nombre, les organes peuvent 8tre impairs, pairs ou multiples. Les organes
pairs sont ordinairement symétriques, sans que cette symeétrie soit absolue; les organes
impairs sont ou hien médians, et alors les deux moitiés sont symétriques (ex. : corps
thyroide), ou latéraux, et alors asymétriques (ex.: foie). Quelquefois a cos organes
viennent s'ajouter des masses accessoires de méme structare, mais isolées du reste (ex. :
rates surnumeéraires). :

Le volume et le poids des organes oscillent dans des limites tres étendues, depuis la
plus petite granulation glandulaire jusqu'au foie ; mais pour un organe donné ils ne s’écar-
tent guére d’'une moyenne que 'on peut appeler physiclogiqgue. Ces variations, indépen-
damment des variations individuelles ou sexuelles, sont principalement en rapport avec
]a vascularité de I'organe et dépendent de la quantité de sang qu'il eontient & unmoment
donné. Les organes lymphoides, la rate surtout, sont susceptibles des plus grandes
variations ; les glandes en grappe, au contraire, sont trés limitées sous ce rapport. Dans
les poumons ces variations de volume tiennent a la présence de l'air et se reproduisent
a des intervalles réguliers, Le poids spéeifique de tous les organes, sauf celui des pon-
mons qui ont respiré, est supérieur a celui de I'eau ; aussi ces derniers seuls surnagent-
ils quand on les plonge dans ce liquide.

La forme des organes, en général plus ou moins arrondie, est cependant trés variable :
tantob I'organe constitue une seule masse sans trace de divisions ; tantét, au contraire,
i_[ est divisé en parties distinctes ou lobes par des sillons ou des étranglements. Cette
forme, symétrique ou asymétrique, dépend de conditions encore peu connues. Chague
organe a pour ainsi dire une tendance a prendre une forme typique primordiale, essen-
tielle 4 1'organe méme et due probablement a la disposition des éléments qui le compo-
sent (vaisseaux, nerfs, éléments propres) et & leur mode de développement: dans quel-
ques organes cette tendance parait plus faible que dans d'autres: alors ils sont refoulés
par ces derniers, dont I'indépendance morphologique est la plus grande et sur lesquels
ils semblent se mouler. On n’a qu’a comparer a ce point de vue le testicule, le foie, le
cerveau, la parotide, ete. ; :

La couleur des organes varie depuis la blancheur mate jusqu'au brun foncé et méme
au noir, Mais il faut distinguer la couleur extérieure de la couleur propre au tissu de
Yorgane. La couleur du tissu propre, tantot uniforme, tantot nuancée (marbrée. stride,
ete.), est due  plusieurs causes, sang, graisse, pigment, éléments propres du tissu, ete.
et, suivant la prédominance de tels ou de tels éléments et leur distribution, on aura des
aspects divers de coloration; c'est ainsi quil arrive souvent quun organe n'a pas la
méme coloration dans sa partie périphérique (substance corticale) et dans sa partie
centrale (substance médullaire), Cette coloration est en général plus'phle apres la mort
que pendant la vie, a cause de la perte d’une certaine quantité de sang; d'autres fois.
au c‘?utl’aire, par suite de décompositions cadavériques, cette conleur peut devenir plus
fonszee et se montrer alors par plagues ou par trainées correspondant en général an
trajet des vaisseaus. Cette coloration du tissu propre peut étre visible telle quelle a
lext:en?ul‘, si 'enveloppe de l'organe est mince et transparente; quand au contraire elle
est epaisse et pea vaseulaire (albuginées), elle affaiblit ou arréte totalement cette colo-
ration (ex. : testicule).

La consistance des organes est tantot trésfaible: Iorgane est mou, comme spongieux
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(poumon) ; d’autres fois elle est trés considérable et il oppose & la pression une résis
fance particulicre (prostate). Le degré de consistance croit en général avee la quantité
de tissu fibreux. Elle dépend en outre des éléments propres de l'organe (foie) et de son
contenu (poumon). Certains organes (organes érectiles) ont pour caractére fonctionnel
cette propriété physique, qui dérive dans ce cas dela disposition spéciale de leurs éléments.

La coliésion, qu'il ne faut pas confondre avec la consistance, s'apprécie par la faeilité
avec laguelle Uorgane se laisse déchirer par la traction ou diviser par la pression du
doigt. Un organe peut présenter & la fois une grande consistance et une faible cohésions
ex. : le foie, dont le tissu compacte est trés friable; inversement le poumon, dont le tissu
est trés mou, prosente nne frés grande cohésion. La cohésion Lenf en général ala pré-
sence du dissu fibreux et surtont du tissu élastique dans un organe. Les sensations tac-
tiles fournies au médecin par les organes sont trés utiles pour lui faire apprécier leup
état dintéerité, ear ces propriétés de consistance et de cohésion sont souvent altérées
avant toute autre lésion appréciable a I'eeil nu.

Au point de vue de la structure, les organes comprennent fous une enveloppe fibreuse
et un tissu propre. I'enveloppe fibreuse peut présenter tous les degrés d'épaisseur et
de résistance; mais elle a pour caractére commun denvoyer dans Iintérieur de I'organe
des cloisons connectives, qui accompagnent les vaisseaux et les merfs ; elles sont tantot
briss marquées et divisent le tissu propre en segments (testicule), d'autves fois elles sont
& peine démentrables & 1’état normal (foie). Ces cloisens sont le point de départ de la
trame connective (stroma), ou tissu connectif interstitiel, trés variable en quantité eten
délicatesse. Clost dans cette trame connective que sont déposés les éléments du tiss
propre de l'organe. i

La distribution vasculaire dans les différents organes est en vapport et avec leur
fonction et avec leur structure. Certains d’entre eux regoivent leurs artéres d'une seule
source, d’autres de plusieurs, et il en est de méme de Ia circulation veineuse de refonr.
La distribution artérielle ne se fait pas toujours de la méme fagon: tantot les branches
de bifurcation de tout ordre s'anastomosent entre elles, de sorte que par une de ses
branches on peutinjecter tout le systéme cireulatoire de 'organe : d'autres fois les rameaux
provenant des hranches de bifurcation ne s’anastomesent pas entre enx, et l'organe se
trouve ainsi divisé en autant de départements circulatoives distincts qu'il y a de branches
de bifurcation indépendantes (ex. : rate). Dans quelques cas une artére se divisc en plu-
sieurs branches qui se reforment en un seul tronc ramifié ensuite & la maniére ordinaire;
clest ce qu'on appelle un réseau admirable. Les dispositions speéciales de la cireulation
artérielle dans certains organes (vein, etc.) seront déerites avec ces derniers. La di-
rection des artéres, en général plus on moins fluxueuse, le devient énormément dans les
vigcéres destinés a changer de volume (rate, organes érectiles).

TIJarrancement des capillaires est subordonné ordinairement a l'arrangement méme
des éléments propres de 'organe, et leurs mailles se moulent en général, comme forme
et comme grandeur, surla forme et la grandeur des éléments. D'antres foiz, au contraire,
ces capillaires ont leurs caractéres particuliers et indépendants du tissu ambiant (plexus
choroides, efe.) ; on trouve la plus haute expression de cette indépendance dans le tissu
érectile. >

Les veines donment lieu aux mémes considérations zénérales que les artéres. Je ne
ferai que mentionner les systémes pories, dont la veine-porte du foie représente le type
le plus développé ; dans ces systémes, une veine, née 4 la maniére ordinaire d'un r‘éscal\l
capillaire, se ramifie comme une artére et donne naissance a un réseau capillaire, d’ou
part alors le tronc veineux définitif ; on a alors un tronc veineux, une veine-porte, située
entre denx réseaux capillaires, disposition qui joue un grand role au point de vue des
conditiong mécaniques de la circulation.

Le calibre des vaisseaus déterminant la quantité de sang qui peut arriver & un organe
dans vn temps donné, il a la plus grande importance pour sa fonction ; on peut comparer
a cesujet L'avtere rénale et les artéres thyroidiennes a 'artére spermatique; les rapports
de calibre des artéres et des veines et les variations de calibre dont ces vaisseaux sont
susceptiblesinfluencent énergiquement la vitesse de la cireulation et la pression sanguine;
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aussl voit-on varier, suivantles organes, la structure des vaisseaux ot surfout I'épaissenr
de leur tunique musculaire. :

Les lymphatigues des organes sont ordinairement divisés en :~:up@rﬁciels et profonds;
Jans beaucoup d'entre eux ces lymphatiques forment autour des artéres et des capillaires
des gaines plus ou moins distinetes du tissu connectif ambiant. ;

Les nerfs suivent en général les arteres ; quant a leur terminaison, elle est encore a
peu prés inconnue. La plupart présentent sur leur trajet de petits ganglions mierosco-
piques. !

Les glandes, a cause de leurs conduits sécréteurs et excréteurs, offrent des caracteres
spéciaux. Sauf pour quelques glandes {foic), l'origine des canaux glandulaires est bien
connue. Quant a la maniére dont les canaux excréteurs partis des culs-de- sac glandulaires
se réunissent pour former les canaux excréteurs communs, elle rappelle ordinairement
le mode de ramification des artéres, surtout pour les glandes en grappe. Dans cerfains
cas. los cananx aboutissant a un canal excréteur commun forment un faisceau distinet,
commie dans le rein. Quelques-uns de ces conduits, au lieu de partir de culs—de-sac sé-
créteurs, penvent commencer par des extrémités borgnes non séerétantes ; cest ce qu'qn
appelle les vasa aberrantia. Les canalicules glandulaires ont un trajet flexueux on recli-
liene, et on peut sur le méme organe rencontrer successivement les deux dispositions.
Leur calibre peut aussi varier, non seulement d'un organe a I'autre, mais pour un méme
organe, suivant les différents points du frajet du canal; ordinairement il s'élargit a
mesure quil g’éloigne de son arigine. La Jongueur des conduitz excréteurs est trés
variable ; teés faible dans les glandes en grappe, elle peut acquérir dans les glandes en

tnbe une étendue considérable.

La structure des canaux excréteurs, trés simple pres des culs-de-sac glandulaires,
ot elle se réduit & une membrane propre et 4 un épithélium simple, d’abord polyédrique
puis cylindrique, se complique de plus en plus & mesure quils en sont plus ¢loignes
on y trouve alors & 1'état complet trois funiques : une externe connective, une moyenne
musculaire lisse (qui manque souvent) etune interne & épithélium cylindrique ; en outre,
on peut rencontrer des glandes dans leurs parcis. Dans leur parcours, ces canaux sont
plus ou moins adhérents au tissu propre de 'organe. :

Les conduits exeréteurs des glandes slouvrent tantdt dans un seul canal excréteur
commun (foie), tantdt dans plusieurs (glandes lacrymales); ce ou ces canaux excréteurs
peuvent parcouriv un trajet assez long & l'intéricur de la glande avant de paraitre &
Pextérienr (canal pancréatique). Quant & leur calibre, ils sont quelquefois presque ca-
pillaires (trompe), d’'autres fois frés larges; ce calibre n'est pas, dn reste, toujours um-
forme, et beaucoup d’entre eux présentent des dilatations (canaux galactophores), qui
peuvent &tre assez considérables pour constituer‘de véritables réservoirs (vessie); dau-
tros fois ces réservoirs, au lien d'étre dans I'axe méme du canal exerétenr, sont latéraux
et comme embranchés sur lui et représentent un diverticule qui se serait plus ou moins
dilaté (vésicule séminale, vésicule hiliaive). A lintérieur, ces canaux offrent souvent des
replis (trompe), ou des rétrécissements, soit valvulaires (replis de la muquense), s0it
musculaires (sphincters). Quant a leur structure, ils possédent les trois tunigues men-
tionnées plus haut, si la moyenne ne manque pas; I'épaisseur de- leurs parois est, du
reste, trés variable (canal de Wharton, canal déférent) et moins en rapport avee leur
calibre qu'avec les conditions mécaniques de la séerétion glandulaire. Habituellement &
leur ouverture sur la surface des muqueuses se voient des replis ou des saillies diverse-
ment conformes ; cefte ouverture méme est tantdt arrondie, tantot linéaire. Avant de
souvrir & la surface d’une muqueuse, les canaus excréteurs en traversent souvent les
parois plus ou moing obliquement et quelquefois dans une assez grande étendue.

Les organes crews, réservoirs, canal digestif (ete.)§ empruntent des caracteres spe-
ciaux & leur destination; en effet, comme leur fonction nécessite des changements de
volume en rapport avec la quantité de maftiéres qulils contiennent, ils possédent une

structure et des relations qui rendent leur distension possible. Aussi leur fixité est-elle

en général moins grande que celle des organes pleins et ne sont-ils fixés que par quel-
ques points de lenr surface.
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Leur aspect, leur forme, leurs rapports sont sujets par cela méme a des variations
considérables. Leur cavité, tapissée par une muqueuse, présente ordinairement des plis
qui s'effacent par la distension. :

Quant a leur séructure, ils sont formés de plusieurs tuniques, qui sont, de I'intérieup
alextérieur : 1° une muqueuse, de structure variable; 2° une tunique musculaire, com-
posée souvent de deux couches, une interne circulaire, une externe longitutliualo'; dans
certains organes, l'utérus surtout, cefie tunique acquiert une trés grande complexité et

une épaisseur’ considérable; 3¢ une tunique séreuse, plus ou moins compléte et qui peut

manquer,

Quant a la distiibution vasculaire et nerveuse, a part la flexuosité des vaisseauz.
elle ne présente rien de spéeial. 11 en est de méme des autres caractéres, de coloration,
de structure, ete,

(HAPITRE PREMIER

ORGANES DIGESTIFS

Les organes digestifs se composent du canal alimentaire et d’organes an
nexés a ce canal.

Le eanal alimentaire, étendu de la bouche 4 'anus en avant de la colonne
vertébrale, se divise en deux parties : une partie sus-diaphragmatique, et
une partie sous-diaphragmatique. La premiére (portion ingestive) comprend
la cavité buccale, le pharynx et 1’cesophage. La partie sous-diaphragmatique
comprend I'estomac, 'intestin gréle, le gros intestin et 'anus. Deux valvules
séparent : la premiére, valvule pylorique, l'estomac de l'intestin gréle ; la
deuxiéme, valvule iléo-cecale, I'intestin gréle du gros intestin.

D’aprés Sappey, sa longueur tofale chez 'adulteest en moyenne de 14 metres,
dont 37 centimétres seulement appartiennent a la partie sus-diaphragmatique.

Les organes annexés au canal alimentaire sont : 1° les dents, 2° des glan-
des versant leur produit de sécrétion dans son intérieur ; ce sont les glandes
salivaires, le foie et le pancréas. :

ARTICLE. I — CANAL ALIMENTAIRE
§ I. — CGavité buccale

La cavité buccale est constituée par un squelette osseux frés incomplet et par
des parties molles. Elle est tapissée 4 I'intérieur par une muqueuse, & la sur-
face de laguelle de nombreunses glandes, parmi lesquelles les glandes salivai-
res, versent leur produit de sécrétion. Cette cavité est divisée par les arcades
dentaires en deux cavités secondaires : T'une, postérieure, cawité buccale pro-
prement dite, remplie presque complétement par la langue dans 1'ocelusion
des méchoires ; I'autre, antérieure, vestibule de la bouche, comprise entre la
face externe des arcades dentaires et des dents et la face interne des joues et
des lévres 5 ces deux cavités secondaires communiquent entre elles par l'ou-
verture interceptée par les arcades dentaires, par les fissures interdentaires,
et enfin par un espace situé en arriére des derniéres molaires. La cavité bue-
cale communique avec l'extérieur par l'owverture buccale, avec le pharynX
par Visthme dw gosier,
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Les dimensions de la cavité buccale varient suivant la position de la machoire infé-
rieure. Pendant l'occlusion, cette cavité n'existe guére qu'a I'état virtuel, la langue la
remplissant en totalité. Quand le masillaire inférieur s'abaisse, son diamétre vertical
gagrandit peu & peu, jusqu'a 0m,07 a 0m,075; les autres diametres, qui ne varient pour
ainsi dire pas, mesurent 0m,08 a 0w,09 pour le diamétre antéro-postérieur, 0m,075 a
0m,08 pour le transversal. Il y a, du reste, sur ce point, des différences individuelles et,
des différences de race assez notables. % :

La muqueuse de la cavité buceale présente des variations d’épaisseur, de résistance
de structure, qui seront décrites a propos de chacune des régions de cette cavité. Partout
elle est recouverte d'un épithélivin pavimenteus siratific et pourvue de papilles vas-
culo-nerveuses, qui, sur la langue, prennent un développement considérable.

Les glandes de la muquense buccale sont foutes des glandes en grappe et forment
immédiatement sous la muqueuse une couche presque continue depuis I'orifice buceal
jusqu'an pharynx, sauf en cerfains points, comme la partie antérieure du dos de la lan-
gue. Les unes frés petites (02,001 & Om,006 d'épaisseur), jaunatres ou blanchatres,
domment naissance i un canal excréteur de moins de 0™ 001 de longueur ; les acini de
leurs lobules se composent d'une membranc propre, homogéne, tapissée par une couche
simple de cellules glahdulaires polygonales; leurs conduits excréteurs sont formes d'una
membrane connective et d'une couche simple de cellules eylindriques, Sur quelques
points elles sont plus volumineuses, mais conservent toujours la méme structure. Elles
accumulent en plus grand nomhre dans certains endroits autour de l'orifice du canal
de Sténon, en dedans de la derniére molaire inférieure, et ont été divisées d’apres leur
sitnation en glandes labiales, linguales, molaires, palatines, ete. A ces glandes, souvent
appelées glandes muqguenses, s'ajoutent les glandes salivaires proprement dites, glandes
parotides, sous-maxillaires et sublinguales.

Outre ces glandes en grappe, la mugueuse huccale présente encore a la base de la
langue et prés de Iisthme du gosier des follicules clos sous forme de glandes solitaires.
Cette muqueunse est trés riche en vaisseaus ¢l en nerfs,

1° Parois de la cavité buccale

Ces parois sont au nombre de cing : 1° une antérieure, constituée par les
lévres et présentant lorifice buceal ; 2° deux latérales, les joues ; 3° une supé-
rieure, formée par la voiite palatine et le voile dw palais; 4° uie inférieure,
formée en grande partie par la langue; il n'y a pas de paroi postérieure, ou

* plutdt elle correspond & la face antérieure du voile du palais et a I'isthme du

sgosier.

I. IPARo! ANTERIEURE — LEVRES

Les lévres sont deux replis musculo-cutands situés en avant des arcades den-
taires et circonscrivant 1'orifice huccal.

Conformation extérieure. — Chaque lévre présente une face cutanée, une
face muqueuse, un bord adhérent, un bord libre; les angles de réunion des
deux lévres portent le nom de commissures ; les bords libres des lévres sont
épais, arrondis, un peu renversés en dehors, et recouverts par un tégument
fin et rosé, continu insensiblement avec la muquense et séparé de la peau par
une ligne de démarecation bien tranchée. Chez I'homme adulte leur face cuta-
née est couverte de poils ; leur face postérieure est tapissée par la muqueuse,
qui se réfléchit sur les michoires; il en résulte un sillon de séparation pro-
fond, interrompu seulement sur la ligne médiane par un repli muqueux plus
marqué pour la lévre supérieure, frein de la lévre. La lévre supérieure est
limitée en hant par la base du nez et le sillon naso-labial ; elle offre en son
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milien une gouttiére verticale, gowutiicre sous-nasale ; son bord libre déorit
au repos une courbe onduleuse aboutissant sur la ligne médiane aun tubercul
saillant. La lévre inféricure est séparée du menton par un sillon transversal:
sillon mento-labial ; son bord libre, plus épais que celui de la lévre supéi
rieure et plus renversé en dehors, offre une ligne onduleuse 4 courbures in-
verses et une petite dépression médiane. L'orifice buccal peut subir, sous
Iinfluence des muscles des lévres et des commissures, les plus grandes varia-
tions de forme et de dimensions.

Structure. — Les lévres sont constituées d’avant en arriére par les couches
suivantes : peau, couche musculaire, couche glanduleuse, muqueuse. La peaw,
d’abord dense, s’amincit de plus en plus en approchant du bord libre; elle est
trés adhérente aux muscles sous-jacents et contient des follicules pileux consi-
dérables. La cowche musculeuwse a été décrite en myologie. La coz;ch'e_gmn_
duleuwse (glandes labiales) diminue d’épaisseur vers la ligne médiane et vers
les commissures. La muguewse est fine et mince,

Vaisseaus et nerfs. — Les artéres placées sous la muquense sont, pour la lévre su-
périenre, la coronaire labiale supérieure et des branches des artéres sous-orbitaires, al-
veolaires.et bucecales; pour la lévre inférieure, la coronaire labiale inférieure et des
branches des artéres mentonniéres, sous-mentales et transversales de la face. Les veines
se rendent dans les veines faciales. Les lymphatiques vont aux ganglions sous-maxil-
laives. Les nerfs senstitifs viennent du trijumean, les moteurs du facial,

IT — PAROIS LATERALES — JoUEs

Extérieurement, les joues, considérées comme parois de la cavité hucecale,
sont limitées, en haut par la base de I'orbite et la saillie de la pommette, en
bas par le bord de la machoire inférieure, en avant par le sillon naso-lahial,

~en arriére par la saillie du bord antérieur du masséter. Intérieurement, elles .

sont limitées par la réflexion de la muqueuse buceale sur les maxillaires.

Les joues comprennent de dehors en dedans les couches suivantes : 4°1a
peaw, assez mince, trés vasculaire, recouverte de poils en bas et en arriére ;
2° une ecouche adipewse, trés épaisse, surtout en arriére, ou elle forme en
avant du masséter une bowule graisseuse, qui ne disparait jamais, méme chez
les individus émaciés ; 3° la couche musculaire, constitude essentiellement
par le buccinateur et accessoirement par le peaucier et les grands et petits zy-
gomatiques ; 4° la couche glanduleuse : elle se compose de petites glandes,
glandes buccales, dont les plus grosses pénétrent entre les fibres du bueccina-
teur; elles sont plus nombreuses autour de I'orifice du canal de Sténon ; quel-
ques-unes, glandes molaires, forment une trainée compacte en dedans dela
derniére molaire inférieure et soulévent la muqueuse sous forme de créte;

o¢ la muqueuse, sur laquelle vient s'ouvrir le canal de Sténon aprés avoir tra
versé toutes les coucles sous-cutanées.

Vaisseava ef nerfs. — Les ariéres des joues viennent de la maxillairve interne (artéres
buceales, sous-orbitaires, alvéolaires, mentonnieres), de la faciale et de la temporale
(transversale de la face). Les veines se jettent dans les veines faciales. Les lympha-
tigues vont aux ganglions parotidiens et sous-maxillaires, Les ner /s moteurs viennent
du facial: les nerfs sensitifs du trijumeau (nerfs buccal et sons-orbitaire).

TII, PAROI SUPERIEURE

Elle se compose de deux portions : 1° une antérieure, dure, ostéo-fibreuse;
voitte palatine ; 2° une postérieure, molle, membraneuse, voile du palais.

SPLANCHNOLOGIE - Ti7

1. Voiite palatine. — Elle est constituée par un squelette osseux et une mu -
queuse. Lot G

a. Squelette. — Formée par I'apophyse palatine des maxillaires supérieurs
ot la lame horizontale des palatins, la voute palatine osseuse présente une
suture cruciforme et les orifices inférieurs des conduits palatins antérieur et
postérieur ; elle est paraboligue, plus ou moins excavée suivftnt les sujets, et
se compose d'une partie horizontale ou palatine proprement dite, et d’l{nelaar-
tie verticale formée par I'arcade dentaire, Sa surface est rugueuse et inégale,
surtout en avant et sur les cotés.

b, Muqueuse. — Cette muqueuse offre sur la ligne médiane un raphé abou-

 tissant quelquefois & un tubercule situé au niveau de l'orifice infépieur du

canal incisif; de ce raphé partent des crétes transversales rugueuses plus ou
moins prononcées ; en se rapprochant du voile du palais, elle devient]isse.-et
unie. Elle est remarquable par sa paleur, son épaisseur, due tant au chorion
qu'a.la couche épithéliale, enfin par son adhérence intime au périoste et a Vos ;
sa- couche glanduleuse (ylandes palatimes) est plus épaisse sur la ligne

‘médiane.

Vaisseaus et nerfs. — Les artéres viennent des artéres palatines postérieures, les
veines accompagnent les artéres: les lymphatiques vont aux ganglions faciaux profonc_is.
Les nerfs viennent du grand palatin antérieur et tout afait en avant du nerf nago-palatin.

2. Voile du palais. — Le voile du palais est une lame 1nf‘>h.ile musculo—
membraneuse, qui fait suite & la vofte palatine ; il peut se diviser en deux
portions :

a. La partie antérieure ou orale, presque horizontale, appartient & la cavité
buceale ; de ses régions latérales partent deux replis de la muqueuse allfmt se
perdre sur les cotés de la langue ; ce sont les piliers antérieurs dw votle du
palais, qui circonserivent lorifice de communication de la bouche et du pha- _
LYNX OU Zsthme dw gosier. :

b. La partie postérieure ou pharyngicane, trés nmobile, oblique en bas et en
arriére, se termine par un appendice ou luetle (wvula) libre dans le'phar;)*nxg
des bords de la luette partent deux replis, piliers postérienrs du v_m[e d’i:& pa-
lais; qui se portent en bas et en arriére et se perdent sur les parFles latérales
du pharynx ; ils circonscrivent Uésthme pharyngo-nasal ou 1'or1ﬁc£.a fle com-
munication du pharynx avec I'arriére-cavité des fosses nasales. .Ges piliers sont
plus rapprochés Pun de Pautre que les piliers antérieurs; aussi les débordent-
ils de chaque cOté, de facon qu'en examinant le fond de la cavité hueeale,‘ on
voit les quatre piliers. Le pilier antérieur et le pilier postérieur du méme cote,
trés rapproché en haut, s'écartent a mesure qu'ils descendent et .clreonscmvelnt
une excavation triangulaire qui-loge I'amygdale. La face supérieure du voile
du palais est convexe et correspond a l'arriere~cavité des fosses nas_alcs. La
face antéro-inférieure concave, lisse; continue sans ligne de démarcation avec
la muqueuse de la vofite palatine, présente un raphé médian, qui fait suite au
raphé de cette derniére.

Le voile du palais se compose d'une charpente musculalre et d'une muqueuse.

A. MyUSCLES DU VOILE DU PALAIS
Préparation. — 11 suffit, aprés avoir fait la coupe du pharynx, d‘inc_iser la paroi lzostelr_leulJ‘e
du pharynx pour avoir en vue la face postérieure du voile du palais. On enlévera a ?1{5 a
mugueuse du voile avec précaution pour mettre a nu suceessiveruent chacun des muscles.




