Bk OPERATIONS SUR LES VAISSEAUX SANGUINS
en bas sur le cordon spermatique lui-méme dans I'étendue de % centimétres
(fig. 196, c).

Diviser la tunique celluleuse avec le bee de la sonde.

A langle supérieur de la plaie exciser en dédolant un pli du muscle cré-
master qu'on reconnait & sa striation et & sa couleur rougedtre OU jaune rou-
geatre. Passer la sonde au-dessous de la tunique fibreuse qui fait corps avec
la face profonde du crémaster; la conduire parallelement au coté externe
du canal déférent préalablement déterminé par le toucher; puis diviser
muscle et tunique fibreuse dans toute I'étendue de la plaie.

Reconnaitre le canal déférent. L'artere est au-devant de lui, entourée de
veines plexiformes. On la distingue & son calibre régulier et a sa direction
rectiligne.

Isoler et lier.

ARTERE FESSIERE

(Cal. ne 8.)

Ligne indicatrice : une ligne verticale dont le milieu est a 8 centimttres
de la créte sacrée et & 10 centimetres au-dessous de la partie la plus élevée
de 1a eréteiliaque. Ge milieu correspond a I'émergence de artere (fig. 197, x).

Fig. 197. — Anatomie d'ensemble des artéres fessiére, ischiatique et honteuse interne.
AF, artére ére. — Al arlére ischialique. — AHI, arlare honteuse interne. — GNS, grand nerf scialique.
PNS3, pelit nerl sciatique.

Procédé. — Le sujet étant couché sur le eoté et le membre Inféricur mis
en rotation interne (pointe du pied en dedans), diviser la peau, puis le lissu
sous-cutané, par une incision transversale de 6 & T centimétres (Bouisson),
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ou par unc incision verticale de 8 centimetres faite sur la ligne indicatrice
méme, de facon que le milieu de I'incision rencontre le p{)in-t d’émergence
de Tartere (fig. 198, av).

Diviser l'aponévrose fessiere el le muscle grand fessier sur la sonde,
dans le méme sens et dans laméme étendue que la peau, jusqu'a ce qu'on
arrive sur une membrane blanchatre et résistante, l'aponévrose sous-fessiere.

Diviser cette aponévrose sur la sonde.

Reconnaitre par la vue et par le toucher l'inferstice qui sépare le moyen
fessier du pyramidal. Promener le doigt d'arricre en avanl sur le bord de ce
dernier muscle, sous le bord supérieur de la grande échancrure sciatique,

Fig. 198. — Lignes d'incision pour la ligature :

AA° de larlére fessiére. — X, son poinI__rh'-mcrgcnc:v, — BB, des artéres ischiatique et honleuse inlerne.
X', leur point d'émergence.

jusqu'a ce quon senle le doigt arrété a 'angle de I'échancrure. L'artére fes-

sicre se réfléchit 210 ou 15 millimetres en arritre du sommet de cet angle
. A e z ’
contre le bord supérienr de I'échancrure.

L'isoler du nerffessier ainsi que des deux veines satellites, ou de la veine
satellite unique, laquelle estvolumineuse et sicge en bas et en avant de 'artere

Enfin la lier sous le bord de Uéchancrure ou méme dans le bassin, afin
que la ligature porte sur son lrone; car elle se divise en trois ou quatre
branches terminales contre la levre externe méme du bord supéricur de
I'échancrure. ;

ARTERES ISCHIATIQUE ET HONTEUSE INTERNE

(Cal. no9.et n® 11.)

Ligne indicatrice : une ligne verticale dont le milicu est & 7 centimetres
de la créte sacrée et & 14 centimetres au-dessous de la partie la plus élevée
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de la eréte iliaque. Ce milieu correspond & lI'émergence des artéres ischia-
tique et honteuse interne (fig. 198, X).

Procédé. — Diviser la peau ot le tissu sous-cutané, puis le muscle grand
fegsier, sur une hauteur de 7 centimetres, le milieu de l'incision tombant sur
le point d’émergence (fig. 198, B8).

Diviser I'aponévrose sous-fessiere.

Au fond de lincision, reconnaitre le grand nerf sciatique et remonter, en
le suivant, jusqu’au bord inférienr du musecle pyramidal.

a. Ligature de Tarlére ischiatique. — La, tout en dedans du nerf, on

trouve avec le doigt I'épine sciatique et le petit ligament sacro-sciatique.
Suivre le bord supérieur de ce dernier, vers son insertion sacrée, pendant
qu’avec un crochet mousse on releve le bord inférieur du muscle pyrami-
dal. :
Cest dans angle formé par le pyramidal et linsertion sacrée du petit
ligament, ¢ 1 ou 9 centimélres de la pointe de Uépine scialique *, que siege
le trone de lartére ischiatique, accompagné en arriere et en dedans d'une
grosse veine, dirigé obliquement cn bas et en avant, et silué sur le meme
plan que le grand nerf sciatique. Le petit nerf sciatique est entre le grand
nerf sciatique et Lartere ischiatique.

Isoler et lier sous le muscle py -amidal.

Plus bas, au-dessous du petit ligament sacro-sciatique, I'artére est placée immeé-
diatement en dedans du grand nerf sciatique ; mais ce n'est déja plus quune branche
terminale. Il ne faut donc jamais chercher ni lier Vartére au-dessous de I'épine.

Quelquefois, quand I'artére nait d'on tronc commun aveo la honteuse interne, on
trouve son tronc placé également tout contre le grand nerl sciatique, derriere
I'épine : disposition que plusieurs auteurs ont, A tort, indiquée comme normale.

Ouelquelois encore, Partére a un calibre aussi considérable que la fémorale, qui
est alors rudimentaire, et elle se continue directement avec la poplitée. On connail
aujourd’hui une douzaine d’exemples de cette anomalie par inversion de volume.
Nous en avons observé nous-meme un cas : en 1882, & Moutpellier, nous voulions
injecter Ja fémorale; il nous fut impossible de placer la canule dans la petite artere
trouvée a la place dela femorale; Uischiatique élait énorme et se continuait a plein
canal avec la poplitée.

b. Ligature de la honleuse mierne. — Pour arriver & la honteuse, qui est
toujours sur un plan plus profond que lartere ischiatique et que les nerts
sciatiques, et qui siege contre la face postérieure de I'épine pres de la pointe,
— diviser, soit sur la sonde, soit avec le bec de la sonde, une forte lame
fibreuse.

L artere se reconnait a son calibre, i ses rapports avec le nerf honteux

1 V. Chalot. De la détermination des points démereence des artéres fessicre, igchiaticque
ot honteuse intarne pour la ligature de cos vaisseauy. (Gaz. hebd. de Monipellier, n® 33 ot
36, 1884
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interne placé en dedans d’elle, et a la courbe qu'elle déerit autour de 'épine
Une ou deux veines satellites.

[soler et lier.

~ Ainsi, dans le plus grand nombre des cas, la honteuse est en dehors de l'ischia-
tique, entre cette derniére et le grand nerf sciatique.

ARTERE FEMORALE

{Cal. n® 5.)

Ligne indicalrice : une ligne qui, la cuisse avant ¢té mise dans un léger
Sl - : 5 s, x .‘ ] 3 5 3 L Jk 5’
degré de flexion, d'abduction et de rotation externe, commence un peu en
(lec_lfms du milieu de I'arcade crurale et va jusque derriére le condyle interne
du fémur (fig. 199, aaf). :

1. Ligature sous {'arcade crurale.

Procédé. — Aprds avoir marquéle trajet de l'arcade depuis I'épine iliaque
antéro-supérieure jusqua I'épine du pubis (ou jusqu'a 3 centimetres en
dehors de la symphyse pubienne), diviser la peau et le tissu sous-cutané
sur une hauteur de 4 cenlimdtres, suivant la ligne indicatrice en comment
cant a1l centimetre au-dessus de l'arcade crurale (fig. 199, a).

Eearter en dedans les ganglions lymphatiques superficiels, etreconnaitre
avec le doigt le relief du bord interne du muscle psoas, quon suit jusqu &
I’éminence ilio-pectinée. :

i Immédiatement en dedans de ce relief, de bas en haut, diviser le fascia
cribriformis ou mieux le déchirer avee la pince ou la sonde,' jusqu’a ce (;{1'011
mette & nu. sans Uintéresser, le bord inférieur de l'arcade c:ﬂwale.

Recc attre avee loiot artere er 1 3
. ilu (_)inu(utu:. avec le doigt l'artere crurale ; ouvrir sa gaine en dehors ;
]1:3(1;_ er ( cl la veine qui est en dedans; enfin la lier immédiatement au-dessous
de 'arcade. :

Assez souvent, les deux artéres fémorales (superficielle et profonde) naissent sous

I'arc dd(., ou un pe ﬁl]-de*b S. 3 super “e es dedﬂlls E)l()[(!lld
y > § Ssus Dﬂ.ﬂb Cce ca ld =} cie ten
: : u p ’ 13. (]

9. Ligature aw sommet du triangle de Scarpa.

ITi‘océ(_éé. — Diviser la peau et le tissu sous-cutané, suivant la ligne indi-

(:5'11..1'1('.0, sur une hauteur de T centimetres, de facon que le milieu ?Ie I'inei-
sion r?t(zll,r(')u\-'a} a 8 centimetres au-dessous de Uarcade crurale (fig. 199, 0).
. Diviser I'aponévrose fémorale; puis chercher en dehors le relicf (ll,L bord
interne du muscle couturier, m. satellite, dont les fibres sont Ubli(iucs en
E)u.s et en dedans, et le suivre jusquau point ol il croise les fibres ciu hre-
mier adducteur, obliques en bas, mais en dehors. : :

Au-dessus de ce point, reconnaitre avee le doigt artere fémorale.
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Ouvrir sa gaine sur le coté externe ; isoler de la veine qui est en dedans
et lier.

Le rameau profond de I'accessoire du nerf saphéne interne peut quelquefois con-
firmer la présence de l'artére : il passe obliquement au-devant d’elle dans la gaine
des vaisseaux fémoraux.

3. Ligature au tiers moyen de ['artére.

Procédé. — Diviser la peau et le tissu sous-cutané, suivant la ligne indi-
catrice, sur une hauteur de 8 centimetres, le milieu de lincision se frou rant
4 12 centimdtres environ au-dessous de
I'arcade crurale. La veine saphéne in-
terne est rejetée en dehors ou en dedans

(fig. 199, ¢).

Diviser I'aponévrose fémorale sur le
muscle couturier, porter ce dernier en
dehors, puis, & travers le feuillet posté-
ricur de sa gaine, contre le vaste in-
terne, reconnaitre avec le doigt Lartere
femorale.

Fendre le feuillet et ouvrir la gaine
des vaisseaux fémoraux. Le nerfsaphene
interne chemine sur la face antéro-
externe de l'artére.

Isoler de la veine qui esl en dedans
ot en arriere, et lier.

k. Ligature dans le canal des adaue-
teurs, ou canal de Hunler.

Procédé. — Diviser la peau el le
tissu sous-cutané, suivantla ligne indi-
catrice, en ménageant la veine saphtne

Fig. 199, — Ligature de lartére e interne, sur une huuif'ut'. r_lc 9 centi-

A4, ligne indicatrice (pointillé): a, ligature métres, le milicu de l'incision étant &
Q‘L“ti‘,f"ﬂdap('lg‘\‘ligic“‘ghi’at‘:l;‘jtﬂﬁ“t?;;:‘1‘:“;‘:‘;5 19 centimetres ou 6 travers de doigl
de lartore; d, ligature dans le canal des adduc- l_‘ll\'il‘()ll ‘zlll-d(_‘:éﬁll:a‘ (hl CI)TH_‘}']C interne

{eurs ou canal de Hunter. g

du fémur ; car Uartére lraverse le muscle
grand adducteur, pour devenir poplitée, a4 travers de doigt au-dessus du
condyle (fig. 199, d).

Diviser 'aponévrose fémorale ; rejeter en bas et en arricre le muscle
couturier ; exagerer I'abduction et la rotation externc de la cuisse, pour
tendre les adducteurs ; puis reconnaitre le vaste interne a ses fibres obliques
en bas et en dehors, reconnailre ausst le tendon du grand adducteur, forte-
ment tendu en corde.
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Si l'on voit le nert saphene interne au-devant de ce tendon, le suivre de
bas en haut comme un guide jusqu’a son ¢ 5 .

1§ GG i guide jusqu’a son émergence, et la, engagerla s 2

Cop s e ; . engager la sonde

ans le canal des adducteurs, ¢’esl-a-dire sous la lame aponéyrotique, haute

de 10 centimetres, large de 2 centimetres, qui s’étend du vaste interne aux

e 9D  Avtdre LA 2 o i eaThaeers ol -
Fig. 200. Artére fémorale dans son passage & travers le canal des adducteurs (Tillaux).

AF. arlere fémorale. — VF, veine fémon i

_~\|]u"|‘;ei|:vl:lllf(‘{i‘[‘]‘;?lﬁlgi[ulll \..I‘ \L(])I[\C fémorale, — 'T', tendon du muscle froisicme adductenr. — O3, orifice
16 -.illdi:]u'ml,‘]'x‘)]'ucc i D‘_'_lf_ , son orifice inférieur. — VI, muscle vaste internc. — MC, lignes pointil-
JSee I -m‘:v It '1 ‘. du muscle L‘uulm‘:(.‘r‘ — &I, 81, nerf saphéne interne. — RS, rameau de ce nerf. — GA
ora artére anaslomolique. — C, un des rameaux de lartére fémorale lraversant le canal de limllm.'. =

premier el troisitme adducleurs et forme la paroi antérieure du canal de
Hunter (fig. 200).

]-}n tout cas, qu’on voie ou non le nerf saphéne fendre ladite lame aponé-
vrolique immédiatement en dehors du tendon du grand adducteur, l'm‘t.iit;v
se présente la premitre, la veine est en arricre. : ’

Isoler et lier.

s D'ordinaire, sur la face antéro-externe de 'artére, passe un canal veineux colla-
£ = . SR . . . - . 5

L:Jal plus ou .INOIIln.'»Olum]IlCLlX, mais toujours bien moins volumineux que la veine
fémorale, et a parois bien plus minces que celles de L'artére.

ARTERE POPLITEE

(Gal. ne 6.)

; Ligne indicafrice : une ligne qui commence sur le bord interne et posteé-
rieur de la cuisse, & 4 travers de doigt au-dessus du condyle interne du
fémur, descend obliquement en dehors jusqu’au milieu de l’e:“:pacc intercon-
dylien, et 1a devient verticale. 4




