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main fléchie ou au contraire en extension forcée et renversée selon
le mouvement. S’il arrive alors que lamain se redresse ou soit ra-
menée dans la ligne de 1'avant-bras (selon qu’il y a choc ou projec-
tion), que I'avant-bras s'étende sur le bras et que celui-cisoit porté
en avant, tandis qu'en méme temps le tronc se lourne subilement de
maniére & porler 'épaule en avant : alors'exécution rapide et simul-
tanée de tous ces mouvements donne une grande force au poingou au
contenu de la main, comme en font juger les effets produits, tant
choc que projection. Les corps trop petits ou trop légers ne sont
pas lancés aussi loin que ceux de masse moyenne, parce que les
surfaces ne varient que comme le carré des dimensions, et 165 s0-
lides comme le cube de ces dimensions; d’ou plus de résigtance de
la part de I'air pour le petit comparé au second. Tant que le corps
qui communique le mouvement offre moins de masse que celui quile
regoit, il partage avec lui loute sa quantité de mouvement, et ce der-
nier ne va pas plus vite que la main; mais quand la masse de celui-
14 est prépondérante, le bras et la main ne lui communiquent pas
leur quantité de mouvement, maisseulement la vitesse finale de la
main 4 la fin de I'extension. L'étendue possible de la projection
est Loujours limitée par la vilesse finale de I'extension, de la con-
!raction, hien plus que par son énergie, sa quantité. Une contrac—

tion rapide de petits muscles l'emporte sur une contraclion ordi-
naire de gros muscles,

SECTION III.
De 'effort,

Définition. — L'effort consiste dansun ensemble de contractions
musculaires trés intenses effectuées dans le but de surmonter
unie résistance extérieure ou d’accomplir une fonetion qui est na-
turellement laborieuse, ou qui I'est devenue accidentellement.

L'effort, ainsi gu'on le voit, consisté en la mise en jeu de la
presque totalité de I'appareil locomoteur par un animal qui veut se
mouvoir ou mowvoir un corps, qui lui est extérieur ou intérieur
(defécation, accouchement, phonation, et¢.). Son étude se ratlache
donc & la fonction de locomotion.

M. Verncuil a distingué trois variétés d’efforts : 1° L'effort
quiil appelle général ou thoraco-abdominal, et dans lequel il y
a conlraction des guatre sphincters qui servent a I'écoulement de
Fair, des matieres alimentaires et fécales el de I'urine, ou an-
trement dit occlusion de la glotte, du cardia, de I'anus et du
col de la vessie. Cet effort, qui répond bien & celui que M. Gloquet
g decrik, &'opere fréc‘;uemment dans Paction; de lever un fardean,
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par exemple, Mais il n'est pas durable, car la respiration ne peut
étre longtemps suspendue. Les muscles expirateurs sont surtout
ici énergiquement contractés.

20 L'effort abdominal ou expulsif, dans lequel les muscles expi-
rateurs jouent encore le role le plus considérable pour rétrécir la
cavité abdominale ou thoracique dans tous ses diametres. Ici, une
partie des sphincters est fermée, tandis que les autres, au contraire,
s'ouvrent ol sont yaincus pour laisser passer I'air, 'uring, les ma-
tiéres vomies , les foces, 'enfant pendant 'accouchement.

3¢ L'effort thoracique, dans lequel la respiration n'est pas sus-
pendue, et qui consiste surtout, non-seulement dans la coniraction
énergique et brusque des muscles dilalateurs externes du thorax,
mais dans la continuation, dans la persistance de celte contrac-
tion, qui ne cesse que parla fatigue de ces muscles, ou parce que
la dilatation forcée qu'ils amenent dans le thorax est surmontée
par une pression supérieure. :

4° Nous croyons devoir ajouter une quatriéme variété, quon
doit désigner sous le nom d'effort facial. Dans cet effort, en effet,
P'ocelusion des voies aériennes est au niveau des narines el de
la bouche. Ainsi, quand on veut se moucher avec force, la con-
traction de l'orbiculaire des lévres ferme la bouche, tandis qu'un
pincement exercé par le pouce et I'index sur les ailes du nez
adapte celles-ci sur la cloison. La pression excentrique des gaz com-
primés par la contraction des muscles expirateurs se fait alors sur
une plus grande étendue ; elle ralentit dans les canaux qui 8'ahou-
chent avec la partie supérieure des voies aériennes, la trompe
d'Eustache et le canal nasal.

La distinction que nous venons d'établir est trés féconde en
déductions pathologiques ; elle est de nature & montrer toute la
lumiére que la physiologie, méme minutieuse, -peut jeter sur la
connaissance exacte des maladies.

Selon les ordres de muscles qui se contractent plus spéciale-
ment, il peut y avoir comme résultat de I'effort, soit locomotion,
soit résistance, soit resserrement des parois thoraciques et abdo-
minales. De la cerfains phénomeénes qui se passent dans des réser-
voirs qui se vident (vessie, utérus, rectum); de 1a des congestions
du coté de la face, ete., par suite de compression des veines.
Dela aussi une série de ruptures d'organes et aulres phénomeénes
morbides gni penvent étre la conséquence de 'effort (voir Gerdy,
Physiologie médicale),

Théorie de Ueffort. — Depuis les travaux de M, J. Cloguet et de
M. Is. Bourdon, on pensait généralement que pendant effort la
glotte gtait fermée, que I'air enferm¢ dans les bronches servait da




584 ELEMENTS DE PHYSIOLOGIE.

point d'appui aux parois du thorax et du ventre et qu ainsi tous les
muscles qui s'inséraient sur le trone, trouvant des points fixes, se
contractaient plus efficacement. En effet, disait-on, quand on
accomplit un effort intense et d'une certaine durée, on entend dans
le larynx un petit bruit qui est di au passage de l'air & travers
cette ouverture rétrécie. De plus, on a la conscience de la contrac-
tion des=muscles de la glotte. Si 'on observe le larynx on voit
qu'il monte, phénomeéne facile a expliquer, car cet organe se con-
Linue avec la trachée dont les parois sont élastiques et se trouve au
milieu d'un tissu cellulaire liche , qui en facilite les glissements.
Or, la force élastique des gaz enfermés dans les voies aériennes
réagit sur tous les points des parties qui les contiennent ; elle doit
donc pousser en haut le larynx.

Mais le fait présenté a la Société de chirurgie par M. Larrey,
fait danslequel un malade ayant une herniedu poumon on ne voyait
pas la tumeurse dilater pendant 'effort, est venu porter une grave
atteinte & cette théorie de 'oblitération de la glotie. Il est bien per-
mis d'admeltre qu'il y a resserrement, peut-étre oblitération com-
pléte de la glotte dans I'effort général, mais non dans I'effort tho-
racique; elle n'est point fermée non plus dans l'effort abdominal,
ni dans 'effort facial. Le propre de I'effort est en effet de faire dela
cage thoracique et du trone un tout rigide, afin d'en faire un point
fixe pour la contraction des muscles qui doivent servir & I'animal
a se mouvoeir ou & mouyoir un corps. Ce sont les contractions des
muscles inspirateurs qui font de la cage thoracique une masse im-
mobile, mais non la compression des gaz qu'elle renferme ; elle est
tenue suspendue en quelque sorte par les muscles inspirateurs, et
sert ainsi de point d'appui aux insertions de divers muscles, en lais-
santla respiration arrétée, sans que pour cela la glotte soit fermée,
D’aures fois celle-ci reste ouverte et1'air n'est expulsé que graduel-
lement du thorax se resserrant peu & peu. De ces modifications de
la respiration découlent naturellement des changements dans le
nombre des hattements du ceeur, et par suite de la déplétion des
grosses veines, ete. C'est dans cette suspension de la respiration
qu'on peut voir des hernies punlmonaires ne point ge distendre pen-
dant un effort qu’on fail faire alors.

CHAPITRE II.

DE LA PHONATION,

Définition, — La phonalion est une fonction par laquelle I'homme
ol les animaux manifestent au-dehiors: au woven de Ja voix, leurs
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propres impressions. La voix est le son produit par le larynx au
moment o I'air le traverse pendant que certaines parties élastiques
ou non sont lendues. : g :

Pour que la voix se produise,, il est nécessaire qu un coura_nL
d’air soit établi ; aussi les poissons qui respivent par des branehies
n'ont pasde voix , tandis que les reptiles, les oiseaqx , les mam-
miferes la possedent. Les cétacés ne font pas exception. 11 faut de
plus que le courant d'air soit de dedans au dehors ; c'est donc dans
I'expiration que la voix est produite. Mais, est-ce a dire pour cela
qu'elle ne pourra jamais se former dans l'inspiralion? Haller pense
que dans cette derniére condition la voix peat encore se produire,
el I'engastrimisme n'aurait pas d'aulre cause. M. Segond a beau-
coup étudié celle voix inspiratoire. 1l prétend , avec raison, que
les enfanis en criant parlent celte voix, que dans le commence-
ment du rire on sen sert généralement. Chez le chat, le frémis-
sement quon appelle calaire est produit par la voix inspiratoire ;
il en est de méme du hennissement a son commencement. [1 faut
reconnaitre toutefois que cette sorte de voix exige un Lour de force
un peu difficile;, car dans l'inspiration il yaun mouvement auto-
matiqué de la glotte qui la fait se dilater ; il faut dés lors beaucoup
d’habitude pour contrarier cette dilatation. ; :

Du siége et de Uorgane de la voiz. — Ol lavoix se forme-t-elle?
Dans le larynx, mais ni au-dessous ni au-dessus.

1° La voix ne se fait pas au-dessous du larynz. — Lorsqu'il
existe une plaie aceidentelle a la trachée-arlére d'un homme, ou
qu'on ‘en pratique une a celle d'un animal, la voix cesse , et elle
reparait dés qu'on houche I'ouverture. Homére avait déja connais-
sance de ce fait, comme I'a fait voir M. le professeur Malgaigne.
Vous connaissez tous celui rapporté par Amb. Paré. Le malade
pouvait parler quand il fléchissait le cou. Les mémes phénoménes
s'obseryeront tant qu'on ne sera pas arrive jusque sur les cordes
vocales. Il n'y a qu'une exception, c'est chez les oiseaux qui ont
un appareil vocal vers la bifurcation de la trachée en bronches.

9° La voiw ne se produit pas au-dessus du larynx. — Une
ouverture pratiquée au-dessus de la glotte ne supprime pas la voix.
De plus Magendie et Longet se sont assurés que la voix persisto
malgré la lésion de I'épiglotte, des ligaments supérieurs de la
glotte et du sommet. des cartilages aryténoides.

3° La voix se produit dans le larynz. — Les maladies le prou-
vent suffisamment. Ainsi linflammation, le croup, la paralysie
des nerfs du larynx abolissent la voix. Mais localisons dayantage
et digons tout de suite que la voix se produit danslaglotle.

Magendie n'a-t-il pas reconnu que sur des animaux vivants,
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dont la glotte avait été mise & découvert, les ligaments qui entou-
rent cette derniere entrent en vibration, lorsque 'animal laisse
échapper des sons? Ceci nous améne naturellement 2 dire ce que
¢'est que la glotte. ;

Définition de ia glotte. — C’est une ouverture triangulaire placée
au-dessus de l'anneau du cartilage cricoide, ouyerture dont les
bords sont formés aux deux tiers anférieurs par un ligament qui
se porte du cartilage thyroide a I'aryténoide, et le premier tiers
postérienr par le cartilage aryténoide. Quelques personnes enten-
dent par glotte 'espace compris entre les cordes vocales inférieurs
ol supérieure, d'un coté, et les mémes parties du coté opposé; ce
serait une opinion admissible.

Du mgeanisme de la glotte. — Fabrice d'Aquapendente recon-
nait quatre états dansla glotte : 1° état statique; 2° dilatation ;
3° resserrement ; 4° occlusion.

10 De Vétal statique de la glotle: — Dans cet état, la glotle a
upe forme lancéolée ou triangulaire a base postérieure On sail
qu'elle s'¢largit pendant 'inspiration et quelle se rétréeit dans
P'expiration.

2° De la dilatation de la glotle. — Lorsque la glotte est aussi
élargie que possible, elle représente un losange dont I'angle pos-
térieur est tronqué. Les angles latéraus correspondent aux apo-
physes des cartilages aryténoides dont la distance de I'un a I'autre
peut éire poriée jusqu'a & lignes 3/4. Le méecanisme de cetie
dilatation se fait au moyen du cartilage aryténoide, qui tourne
comme un pivot par la contraction du muscle crico-arylénoidien
postérieur. :

3" Du ressorrement de la glotte. — Dans 1'état d'étroitesse, la
glotte peut affecter trois formes: ou il y a seulement rapproche-
ment des apophyses antérieures des bases des cartilages arylé-
noides par I'effet des muscles crico-aryténoidiens latéraux, et quand
ces apophyses se touchent, Ia glotte est double, il y a réellement
deux glottes : I'une antérieure, circonscrite par I'écartement des
cordes vocales, et I'autre postérieure, formée par I'écartement des
carlilages aryténoides. L'antérieure est celle qu'on désigne sous le
nom de glotle inter-musculaire ou vocale, et la posiérieure s'appelle
glotle inter-cartilagineuse ou inler-arytenoidienne ou respiratoire ;
mais cetle distinction n'est pas juste, parce gue nous ne respirons
jamais ainsi.

4% De locelusion de la glotte, — Cet état de la glotte, qui ne
permet plus le passage de 1'air, ne peut durer longtemps: nous ve-
nons de voir qu'elle pouvait éire incompléte, nous devons parler
de I'occlusion compléte. Elle est produile par la contraction du
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muscle thyro-aryténoidien et t;elle_du muscle crico-arylénoidien
Jatéral et de Iarylénoidien, et le crico-thyroidien.

De la forme de la glotle pendant la formation des sons chez

“Phomme bivant. — On sait seulement qu'alors la glotte est rétrécie.

Comme il n'y a que sa partie an’térieu_re, eri‘tourée de_bc.nr!ﬂs élas-
tiques et tranchants, qui soit suscepublela de.ntr‘er ,pnmitwement
en vibration, et que par conséquent on n‘a pointa s'occuper de sa
partie postérieure, en ce qui concerne la VOIX, 'ouverture ‘de. celle
partie ne pourrait étre qu'une occasion de trouble en agrandmssan!;
considérablement I'étendue de la glotte en surface. Mayo a obs,,(rarv_e
la glotte chez un homme qui, dans une tentative de suicide, s’elait
coupé la gorge immédiatement au—d_ess’us des cordes \_-'0(‘,?3138; la
plaie, dirigée obliquement, intéressait I'une des cordes et I'un des
cartilages aryténoides ; quand le sujet respirait tranquillement, la
glotta était triangulaire; dés quil cherchait a form_er' un £0n, les
ligaments devenaient presque paralleles et Ia glotte ]Jm.ealre. Silon
en juge d'aprés la figure, il parait que la partie posteérieure rde cetle
fente n'élait point fermee. Un autre 1nd1\_ﬁ}du s élail coupe le cou
au-dessus du cartilage thyroide, de maniére quon pouvail aper-
cevoir la partie supérieure des carti]ages_'aryiéno'ifl_es : quand il
produisait un son, ces carlilages se trouvaient p]aces_abstz!ument
comme si la glotte elit ét¢ fermee en Lotgh!é. Kemplen dit qu’il su,fﬁt,
que la glotte soit ouverte d'un douziéme ou tout au plus d’un
dixieme pour que la voix puisse encore sorfir, et Rudolphi con-
firme cette assertion d'apreés le fait d’un homme chez lequel la perte
du nez rendait la cavité pharyngienne tellement accessible a la vue
qu'on pouvait trés bien voir la glotte s'ouyrir et se fermer. :

Magendie ne comprend pas dans la glotte I'espace interceplé
entre les cartilages aryténoides, qui, d aprés ses observations sur
les animaux, sont appliqués immédiatement I'un contre l'autre
pendant la production du son. M, Malgaigne dit aussi que la partie
postérieure de la glotte est fermée quand des sons se produisent.
I1 est possible que ce soit 13, en effet, laregle : car, d'apres Muel-
ler, sur le larynx humain séparé du corps, les sons ont de la peine
a sortir quand la partie postérieure de la glotte n'est point fermée.
Cependant cette occlusion n'est pas indispensable et bien que Muel-
ler tint la elotte ouverte dans toute son étendue, il n'en a pas moins
oblenu queluefois des sons en ayant soin de tendre un peu les li-
gaments et derétrécir I'ouverture. Ainsi voici les phénomeénes qui
ont licu pendant la production du son : 1° la glotle est resserrée ;
2° 'espace aryténoidien est ferme.

Que se pagse-t-il dans les cordes vocales ainsi resserrées ? Haller
a déja dit qu'il y avait des vibrations ; cependant quelques physio-




