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substance colorée déposée & I'angle interne de I'eil passe plusra-
pidement dans les fosses nasales, si on n'empéche pas le cligne-
ment.

ko Le sac lacrymal aspire les larmes.— Cette aspiration seferait
par le sac lacrymal, dans lequel le vide serait produif par la con.
traction de orbiculaire,dont quelques fibres s'inserent & la paroi
du sac. 4

50 Les conduits lacrymaux se dilatent et aspirent les larmes
entre deux clignements. — Dans cetle Lhéo'rie, de Joltz, de Lyon,
I'occlusion des paupiéres ferme les crm_dmls' I_acr}'maux, .:;ysta{g
lacrymale, et ces conduits se dilatent zmmechatemcn{ apres par
leur élasticité, diastole lacrymale. Les larmes sont aspirées pen-
dant la diastole, et les conduits lacrymaux déversent les larmes
dans le sac pendant la systole.

60 Linspiration, en ravéfiant l'air dv.? ﬁjgses nasales, atire fgs
larmes dans les votes lacrymales par aspirafion. — Cgtte théorie
de Sédillot, reprise par M. Richet, est celle 4 laquelle je me rai-
tache. .

Prises aux points lacrymaux par les conduifs lacrymanz, les
larmes sont versées dans le sac lacrymal, qui ne les conserve pa
et les transmet aussitot au canal nasal. :

Lorsque les larmes s'écoulent abondamment sous ].’Enﬂu_em;e
d’une émotion morale, on voit le bord libre de la paupiere infé-
rieure recouvert d’un liquide transparent quis’accumule dans le
lac lacrymal, sous forme d’une goutte. CEU“'E” va grossissant
jusqu’a ce qu'elle déborde sur la joue (pleurs). En méme temps,
les conduits lacrymaux coulent & plein canal, et les larmes arfi=
vent en abondance dans les fosses nasales.

Lorsqu’on assiste & un drame, et qu’on entend les spectateurs
se moucher, on est sir que les pleurs vont couler.

Lorsqu'il y a un rétrécissement du canal nasal, la fosse lllasaile
du cdté correspondant est séche, les larmes s'accumulent fians 8
sac lacrymal et forment une saillie en dedans de I'angle interne

’

de I'eil {tumeur lacrymale). Le séjour des larmes irrite la parl
du sac et 'enflamme (dacryocystite), du pus se mélange aux lar-
mes et la compression vide la tumeur d'un liquide n?uco-purulent-
Les larmes, ne pouvant plus passer par les conduits lacr)_-'ma’u'.x,
g'écoulent sur les joues (épiphora); ¢'est pour cela que les mdlm;
dus qui sont affectés de tumeur lacrymale ont sans Cosse el
mouchoir & la main.
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Usages. — Les larmes protégent le globe oculaire et empé-
chent son desséchement. Lorsqu’on les taril en supprimant la
glande lacrymale, ou le nerf lacrymal qui s’y rend, ce qui est la
méme chose, I'wil se desséche, S'irrite et s'enflamme au contack
de I'air. On observe méme alorsun phénoméne étrange, 'humeur

aqueuse transsude a travers la cornée et remplaceles larmes, bien
imparfaitement, il est vrai.

Mucus conjonctival.— Il existe un autre liquide, mucus, &
la surface de la conjonetive. Ce liquide, grisdtre, demi-transpa-
rent, est incolore et coagulable par 'eau. L’eau le solidifiecomme
de I'albumine coagulde.ll est trés-abondant dansles conjonctivites.

Le mucus conjonctival est fourni : 40 par la surface de la mu-
queuse conjonclivale ; 2° par les petites glandes en grappe simple
situées dans la moitié interne du cul-de-sac oculo-palpébral et
représentant la glande de Harder de certains animaux.

On 'y trouve des cellules épithéliales provenant de la conjonc-
tive et quelques leucocyles. C'esl ce mucus qu’on voit le matin,
sous forme d'un petit amas blanc jaundtre, i ’angle interne de
I'eeil, ehez certaines personnes.

Ce liquide devient virulent ef contagieux dans certains cas.
Cest lui qui transmaet la blépharite granuleuse, 'ophthalmie blen-
norrhagique, ete.

Liquide des glandes de Meibemius.— Celiquideestun
peu gras, il est demi-solide, et il a pour fonction de lubrifier le
bord libre de la paupiére, afin d’empécher I'écoulement des lar-
mes sur la joue. Les prétendus kystes des paupieres, chalazions,
quon croyait étre des tumeurs produites par Iaccumulation de
cette matiere dans un cul-de-sac des glandes de Meibomius, sont
de petiles tumeurs sarcomaleuses.

§ 2. — Organes protecteurs du globe oculaire.

Le globe oculaire est protégé par la cavité orbitaire, quile pro-
tége de tous cotés, excepté 4 sa partie antérieure.

Le tissu cellulo-graisseux du fond de I'orbite forme un coussin
mou sur lequel repose le globe de I'ceil.

La capsule de Ténon,sorte de capsule fibreuse, retenue en avant,
a la base de l'orbite et aux paupiéres, embrassant la partie pos-
térieure de I'®il comme Jla cupule entoure le gland da chéne, et
percée d’ouvertures pour le nerf optique et les muscles oculaires,
maintient 'ceil & la partie antérieure de I'orbite, et empéche les
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muscles de le porter en arridre. Cependant, sous I'influence de la
pression atmosphérique, I'eeil refoule en arriére la capsule de Té-
non et les yeux secreusent, lorsqu’une maladie lente comme la tu-
berculose, ou une maladie aigué comme le choléra, a détruit le
tissu cellulo-graisseux de I'orbite.

Les sowrcils concourent A Pexpression de la physionomie ; mais
en outre ils protézent le globe oculaire en l'abritant contre les
rayons lumineux qui viennent d’en haut, et en empéchant la sueur
du front de couler sur l'organede la vision.

Les paupiéres sont deux voiles minces qui protégent les yeux
contre I'action de I’air, des vapeurs irritantes, des corps étrangers
qui voltigent dans I'air, pendant le sommeil. Ces organes servent
encore & 6taler les larmes a la surface de la conjonctive par le
clignement.

Clignement. — Le clignement est involontaire et il est impos-
sible de 'empécher au deld d’un certain temps trés-court. Le be-
soin de cligner est rapporté & la surface du globe oculaire ; il est
produit par Paction de I'air qui tend & dessécher la conjonctive.
L’abaissement réitéré de la paupiére supérieure lubrifie la surface
de I'ceil. -

Deux muscles sont en jeu dans le clignement : 40 le releveur
de la paupiére supérieure ; 20 I'orbiculaire des paupiéres. Pendant
que I'ceil est ouvert, le releveur est en contraction, il souléve la
paupiére. De temps en temps, son action cesse et les fibres cour-
bes de 'orbiculaire, situées dans la paupiére supérieure, abaissent
cette paupiére par leur seule tonicité. Lorsque I'orbiculaire se
contracte énergiquement, il plisse la pedu quicorrespond & la base
de l'orbite et rapproche 'angle externe des paupiéres de I'angle
interne.

ARTICLE VIL

MOUVEMENTS DE L’CEIL.

Les mouvements si variés que les six muscles de I'ceil impri-
ment au globe oculaire ont tous pour but de diriger Faxe optique
vers I'objet que nous voulons fixer, de telle sorte que I'image de
cet objet se peigne sur la fache jaune dela rétine.

La rapidité et la précision de ces mouvements sont des plus re-
marquables ; elles sont dues peut-étre un peu a Phabitude, mais

POSITIONS DU GLOBE OCULAIRE, ETC. 283

certainement aussi A la grande quantité de nerfs sensitifs que les
muscles oculaires recoivent de la cinquiéme paire.

Les muscles de I'eeil sont des muscles striés, et les mouvements
des deux yeux sont solidaires.

Aprés avoir indiqué les axes autour desquels se font les mou-
vements, le centre de rotation de I'eeil et ses positions en rapport
avec la contraction des muscles, j’étudierai les actions isolées
et combindes des muscles dans les divers mouvements de I'eeil.

§ 1, — Axes du glohe oculaire et centre de
rotation.

Lorsque I'eil, suspendu dans la cavité orbitaire par les mus-
cles et la capsule de Ténon, exécute des mouvements, il se meut
autour de ses divers digmétres, ou azes, en tournant sur lui-méme
sans jamais se déplacer dans aucun sens. 1l en résulte qu'il existe
au milien de cet organe, lorsqu’il est normal, ou emmétrope, un
point central ol se croisent tous les axes. Ce point est dit cenire
de rotation du globe oculaire. Il est situé immédiatement en glrriére
du cristallin, 2 1 millimétre 1/2 en arriére du cenire optique de
P'il. Chez le myope, dont ’axe optique est trop long, le centre
de rotation sera situé plus en avant; chez I hypermétrope, dont
I'axe optique est trop court, le centre sera situé plus en arriére.

Les mouvements de I'eeil peuvent se faire autour d'un nombre
infini de diamétres ; mais, pour L'étude de ces mouvements, on a
I’habitude de prendre les trois diamétres ou axes principaux :
antéro-postérieur, le vertical et 18 transversal.

2 2. — Positions du globe oculaire en rapport avec
la contraction des muscles.

1l est important, pour Uintelligence des mouvements des yeux,
de comprendre les positions du globe oculaire que les physiologis-
tes admettent (d’aprés Helmhotz, Optique physiologique) sous le nom
de positions primaire et secondaire. ;

La position primaire de I'ceil est I’état dans lequel la pupille
regarde directement en avant, aucun des muscles n’étant plas
contracté que les autres. Dans cei état, les axes optiques sont
presque paralléles, le regard est dirigé vers l'infini.

La position secondaire est I'état de mouvement de I'eeil autour
du diamétre vertical ou du diamétre transversal. Si I'eeil, en posi-
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tion secondaire, se meut autour de I'axe transversal, I'axe optique
fait avec celui de la position primaire un angle dit a?}gle de déplg-
cement vertical. L'angle de déplacement latér‘a} est celui que forment
I'axe optique de la position primaire et celui de la position secon- *
daire,lorsque I'eeil tourne autour de son axe vertical.

F1c. 58. — Muscles de 'ceil vus d'en haut.

1. Droit supérieur. — 2. Tendon du grand oblique. — 3. Droit PXtPl‘flf!. — !}i_l?ﬂ
oblique. — 5. Droit interne. — 6. Poulie du grand oblique, — I.'I_H.*E‘I’tl"[\ ti%“‘v\rléfe
petit oblique. — 8. Fente ethmoidale. — 4. Tron <'l‘linlltllwl;\| H[’l!f,‘l'll‘lll."—' o
ethmoidale antérieure. — 11. Trou ethmoidal postéricur. — 42, Trou horgne I]ll : ; ol
— 13. Sinus frontaux. — BB. Axe de rotation des muscles obliques. — DIl Ax
rotation du droit supérienr et du droil inférieur.

§ 3. — Action des muscles dans les divers mouve:
ments de I'eil.

Fai déja dit plus haut que les mouvements du globe oculaire é
font avec une précision presque mathématique autour deses divers
diamétres. J’examinerai 'action des muscles dans les trois posi=
tions de I'wil.
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1o Position primaire. — Nous avons dit que c’est I'état
normal de I'eil, lorsque notre regard est dirigé vers I'infini, La
pupillle n’est dévide dans aucun sens. Y a-t-il iciunes contraction
musculaire ? Est-ce I'étaf de repos des muscles? En un mot , I'eeil
est-il a 'dtat dynamique ou & I'élat statique ? Il faut distinguer ici
deux cas, selon que le regard est vaguement dirigé vers I'infini et
sans intention, ou que I'eil fize intentionnellement un ohjet A une
distance rapprochée, c'est-a-dire avec accommodation de I'wil,
ou au dela de 65 métres, ¢'est--dire sans accommodation.

Lorsquele regard est dirigé vaguement vers Uinfini,les musclessont
a I'état de repos comme dans le sommeil : c’est I'état statique de
I'eeil. Dans cet état, aucun muscle n’est contracté, et la position de
I'ceil dépend dela tonicité des muscles oculaires et de I'orbiculaire
des paupiéres,

Lorsque Ueil fixe avec intention un objet, il se fait une contrac-
tion générale des quatre muscles droits: le supérieur et I'inférieur,
élant antagonistes, se font équilibre; il en est de méme du droit
interne et dudroit externe. Mais alors, dira-t-on, les muscles droiis
contractés entralneront I'eil au fond de 'orbite? Non, car les
deux muscles obliques de I'eeil ayant leur point fixe en avant, vers
la base de 'orbite, s'opposeraient 4 ce déplacement. La capsule
de Ténon s’y opposerait bien davantage, car cette capsule est une
sorte de cupule fibreuse qui est maintenue en avant, 3labase de
lorbite, et qui contient la partie postérieure du globe oculaire
dans sa concavité. Autrefois, on appelait rétracteurs de I'eil les
quatre muscles droits, et les deux obliques étaient appelés protrac-
teurs; mais nous avons vu que le globe de I'eil n’éprouve pas de
déplacement. Voild par quelles forces opposées, et se neutralisant
mutuellement, I'eil est suspendu dans la cavité orbitaire. Lors-
qu'on fait de la physiologie, il est indispensable de ne: pas confon-
dre contraction musculaire et tonicité, comme le fait M. Tillaux.
(Anatomie-topographique, page 173. Paris, 1877.) En effet, dans cer-
tains cas de strabotomie mal faite, ce n’est pas la contraciion des
obliques qui porte I'eil en avant, c’est leur tonicits. :

Je ne veux d'autre preuve que celle-ci de cette conlraction si-
multanée des muscles de I'eeil. Lorsque je lis dans un livre placé
bien en face de moi, et que mon @il n’est dévié dans aucun sens,
mes muscles sont contractés, car je lui fais parcourir en moins
d'une seconde tous les mots qui composent la ligne, afin qu'ils
viennent faire successivement leur image sur la rétine; or, je ne
puis déplacer le regard sans contraction des muscles, et comme,
d’une part, ce déplacement est continu, et que, d’autre part, I'eil
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est dans la position primaire, il en résulte que les muscles sont
réellement en contraction quand on fixe un objet quelconque ayes
intention.

Y a-t-il une compression du globe oculaire el une sortie d'apla-
tissement de cet organe qui allonge son diamétre antéro-posté-
rieur? On le croyait autrefois, et on supposait méme. que cel
allongement, portant la rétine un pea en arriére, produisait & lui
seul le phénoméne de I'accommodation. On sait aujourd’hui que
dans le phénoméne de I'accommodation, la rétine n'est pas dé-
placée ; c’est le cristallin qui augmente d’épaisseur pour augmen-
ter sa réfringence, afin de rapprocher le fover qui se ferait en
arriere de la rétine dans la vision des objets rapprochés.

Du reste, si 'espdce d’enroulement des muscles autour du
globe pouvait faire croire autrefois a sa compression pendant
leur contraction, on sait positivement aujourd’hui que ceLle com-
pression est rendue impossible par les tendons & arrét des muselss
oculaires qui fixent le sommet de la courbe des muscles  la base
de Torbite : ceux du droit interne et du droil externe se fixant
aux exirémités du diamétre transversal de la base de I'orbite,
ceux du droit supérieur et du droit inférieur se portant dans I'é-
paisseur des paupiéres.

Cependant, si les muscles oculaires, en se contractant, ne d§-
forment pas le globe oculaire, il faut reconnaitre que les six
muscles de I'eil et Dorbiculaire des paupiéres exercent sut lo
elobe une pression salutaire.

Cette pression, destinée & lutter contrela pression intra-0Ci=
laire, oppose, jusqu’a un cerfain point, une barriére aux violentes
congestions de I'eil.

La paralysic des muscles de T'eeil ne differe pas de celle des
autres muscles. Un muscle paralysé perd sa tonicité, et son anfe
goniste dirige la pupille de son cdté et d’une maniére perma:
nente : cest le sirabisme paralytique.

A la suite de convulsions, par exemple, I'un des muscles peut
se raccourcir, se rétracter d’'une maniere permancnte..La pupill
est alors dévide de son cdté : clest le strabisme vra. On com-
prend I'importance qu'il y a & ne pas confondre ces deux espeess
de strabisme. ]

Les muscles de 1I'ceil présentent quelquefois des con.trachﬂlls
involontaires et intermittentes (spasmes) qui donnent Jien & d&s
oscillations continuelles du globe. Cette sorle de hégayement aes
muscles de I'eil s’appelle nystagmus. ]
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2¢ Position secondaire. — J'ai dit que cette position est
I'état de mouvement de I'ceil antour des diametres vertical et
transversal. Il est produit par la contraction isolée ou simplement
prédominante de I'un des muscles droits.

Lorsqu'un muscle droit se raccourcit, se conlracte, lantago-
niste s'allonge d'une longueur proportionnelle.

La longueur du droit supérieur et du droit inférieur est sensi-
blement la méme, mais celle du droit externe 'emporte de beau-
coup sur celle de son antagoniste, dont I’enroulement est & peine
marqueé. La fig. 38 doone une idée nette de I'enroulement du droit
externe. Je crois quon peut donner une explication de cette diffé-
rence de longueur. Si le droit externe est plus long et plus vi-
goureux, cela dépend de ce qu’il a sous sa dépendance la plus
grande partie du champ visuel. Je me place & 50 centim. d'un
mur, je ferme un @il et j'étudie le champ visuel de I'eil ouvert,
la téte restant immobile. Du cOté interne, département du droit
interne, le champ visuel ’étend & moins d’'un métre; en haut et
en bas, départements des droits supérieur et inférieur, le champ
visuel a une étendue A peu preés égale, d’environ un meétre et demi;
mais en dehors, département du droit externe, mon il voit au
dela de cinq métres. La fonction du muscle droit externe est donc
plus importante que celle du droit interne. N'est-ce pas aussi
pour cette raison que le muscle droit externe regoit & lui seul
toutes les branches terminales d’un nerf crénien, la 60 paire?

Nous avons déja vu que I'eil peut tourner autour de tous ses
diamétres; j'examinerai ici ses mouvements autour des diamétres
transversal, vertical et oblique, intermédiaire aux deux précé-
dents.

Mouvements de U'eil autour du diameétre vertical.— Les muscles
droits interne et externe produisent ces mouvements: le premier
détermine I'adduction de la pupille, autre I'abduction. C’est pour
cela qu'on les appelle adducteur et abducteur de la pupille.

a. Adduction. — Dans ce mouvement, I'eil tourne sur son axe
vertical et Ja pupille se porte directement en dedans dans le
grand angle de '@il. Ce mouvement est produit principalement
par le muscle droit interne, situé au bord interne d’'un plan hori-
zontal qui passerait sur I'axe antéro-postérieur et diviserait le
globe oculaire en deux hémisphéres, supérieur et inférieur.

Si 'on examine Ja ligne qui suit I'axe des muscles droil Supé-
rieur et droit inférieur, on voit qu'elle passe en dedans du plan
qui diviserait le globe en deux moitiés latérales. Il résulte de
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cette disposition (voyez fig. 58) que la partie inleme de ces deax
muscles se contracte pendant I'adduction de la pupille. Si le droit
externe fait exécuter A I'eeil une grande excursion du c6té exlerng
du champ visuel, le droit interne se contracte avec plus de per-
sistance, car dans la vision des objels _rqpproches c'est le droit
interne qui est chargé spécialement de diriger le regard vers I'objgt
en observation, surtout chez les myopes. C'est le muscle qui agit
le plus chez les personnes qui lisent, dcrivent, cousent, et chez

toutes celles qui selivrent 4 des travaux fins et délicats. Il n’est dong

pas étonnant de yoir que le muscle droit interne a des auxiliaires.

Ge que je viens de dire est si vrai, que chez les myopesef |

chez certains individus prédisposés par une mauvaise hygiene, une
faiblesse de la constitution, on observe quelquefois une maladie

caractérisée par impossibilité de prolonger un travail assidu exi- |
geant Uapplication des yeur, sans qu'il survienne uné fatigue consi= §
dérable, de la pesanteur, de la douleur méme. Celle maladie, fré==3
quente chez les couturiéres et les brodeuses, est I"asthénopie mus- |

culaire (de aglevig, faible, et ) @il).
Lorsque le droit externe est paralysé, le droit interne et sés
accessoires deviennent les agents actifs-du strabisme interne, ou

convergent, et la pupille tend a se cacher derri¢re I'angle interne

de I'ceil. i

En résumé, I'adduction de la pupille est produite par le d?‘mt.m'—
terne et la partie interne des droits supériewr et inférieur (animés
par-la 3¢ paire).

b. Abduction. — Ce mouvement a lieu autour du méme axe, e
la pupille se porte en dehors, Le muscle droit externe est I segl
agent d’'abduclion de la pupille; il est situé a l'oppqsé du d‘m}l
interne, ¢’est-a-dire au bord externe du plan qui diviserait il
en deux hémisphéres, supérieur et inférieur. i

Yai déja dit que ce muscle est plus long que l'interne, parcs
que le mouvement d'abduction de la pupille est beau(foup plis
énergique que celui d’adduction, le champ visuel s étendant
davantage de ce colé.

(’est 'agent actif du strabisme externe, ou divergent, lorsqué le
droit interne est paralysé, :

Done Uabduction de la pupille est produite par le droit exterté
(animé par la 6e paire).

Mouvements de Uail autour du diemétre transversal. — Les
muscles droit supérieur et droit inférieur produisent ces mouye=
ments; le premier détermine I'élévation de la pupille, Iautré 800
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abaissement. On les appelle aussi élévateur et abaisseur de la
pupille.

a. Elévation. — Lorsque la pupille est dirigée en haut, lorsqu’on
1&ve les yeux au ciel, le globe de I'eeil tourne autour de son axe
transversal par la contraction du droit supérieur. Mais ce muscle
ne peut & lui seul porter le regard en haut. Pour qu'il en fiit
ainsi, il faudrait que le dreit supérieur fit situé an-dessus du
globe oculaire et que son axe fut dans la méme direction que
l'axe optique. Or, il n’en est rien, el ces deux lignes forment un
angle ouvert en arriere, le muscle étant situé en dedans du plan
qui diviserait I'eeil en deux hémisphéres latéraux. Il résulte de
cette obliquité que I'axe transversal de rotation du globe oculaire
est oblique en avant et en dedans et forme avec Paxe optique un
angle de 700, Conséquemment, le droit supérieur porte la pupille
en haut et en dedans. Lorsque nous regardons directement en
haut, le droit supérieur combine son action avec celle de son cor-
recteur, le petit oblique.

Le petit oblique dirigeant la pupille en haut et en dehors,
comme le droit supérieur la dirige en haul et en dedans, on com-
prend que I'action combinée de ces deux muscles porte la pupille
directement en hout.

Le mouvement d’élévation de la pupille s'accompagne toujours
de I'élévation de la paupiére supérieure, ce dont on peut se
rendre compte en se regardant devant un miroir. Ce mouvement
est dit a la présence d’'un prolongement fibreux que la partie anté-
rieure du droit. supérieur envoie dans la paupiére supérieure et
qui représente son tendon d’arrét.

b, Abaissement. — L’abaissement de la pupille est produit par
le droit inférieur, qui a la méme direction que le supérieur. Agis-
sant de la méme maniére que le droit supérieur, il dirige la pu-
pille en bas et en dedans. Pour que la pupille soit portée directe-
ment en bas, il faut que le muscle combine son action avec celle
de son correcteur, le grand oblique.

Le grand oblique dirigeant la pupille en bas et en dehors,
comme le droit inférieur la dirige en bas et en dedans, on com-
prend que I'action combinée de ces deux muscles porte la pupille
directement en bas.

La contraction du muscle droit inférieur s’accompagne tou-
jours d’un léger abaissement de la paupiére inférieure, dii & la
présence d’un prolongement fibreux que la partie antérieure du
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droit inférieur envoie dans la paupiére inférieure et qui repré-
sente son tendon d’arrét.

8° Position tertinire. — Jappellerai position tertiaire
I'état de mouvement de ['eeil autour des diamétres obliques situés
dans 'égquateur de I’ceil.

a. Mowvements autowr du diametre oblique en bas et en dehors, —
Dans ces mouvements, la pupille est portée: 10 en haut et en
dehors; 20 en bas et en dedans. On peut étudier I'action des
muscles qui produisent le mouvement par la position de la pu-
pille.

1o La pupille se porte en haut et en dehors en partie sous I'in-
fluence du muscle qui la dirige en dehors, et en partie sous I'in-
fluence de ceux qui la dirigent en haut. Ce mouvement complexe
est donc dd aux trois muscles droit externe, droit supérieur et
petit oblique. :

90 La pupille se porte en bas et en dedans en partie sous I'in-
fluence du muscle adducteur de la pupille, et en partie sous I'in-
fluence de ceux qui dirigent la pupille en bas. Ge mouvement est
donc du aux trois muscles droit interne, droit inférieur et grand
oblique.

b. Mouvements autour dw diamétre oblique en bas et en dedans.—
La pupille est portée : 10 en haut et en dedans; 20 en bas et en
dehors.

1o La pupille se porte en haut et en dedans par I'action com=
binée des muscles qui portent la pupille en dedans et en haut,
c'est-a-dire du droit interne, du droit supérieur et du petit
oblique.

20 La pupille se porte en bas et en dehors par l'action com-
binée des muscles qui portent la pupille en dehors et en bas,
¢'est-3-dire du droit externe, du droit inférieur et du grand
oblique.

N’ayant pas de raisons sérieuses a opposer a la description de
ces derniers mouvements faite par la plupart des auteurs, je ne
crois pas devoir la modifier, mais je ne puis m’empécher de dire
que je ne croirai pas a I'action des deux obliques dans la direc-
tion du regard en haut et en dedans et en bas et en dedans, jus-
qu'a ce qu'on me démontre leur utilité.

Mouvements de rotation par les muscles obligues.
— L’action des deux obliques est complexe et difficile & étudier,
aussi le dernier mot n’est-il pas dit sur leurs fonctions.
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On a longtemps admis et beaucoup d’auteurs admettent encore
que, dans linclinaison de la téte  droite ou 4 gauche, le globe
oculaire maintenu par les muscles obliques n'accompagne pas le
mouvement, de sorte que I'axe vertical de I'eeil ne s’inclinerait
pas. Il est difficile de se prononcer définitivement & cet égard.

CGe qui est certain, c'est que les muscles obliques impriment &
Peeil un mouvement de rotation, mouvement de roue, et que
celui-ci ne peut se faire isolément lorsque la téte est droite et
que les muscles droits de I'eil sont & I'état de repos. Ce mouve-
ment de rotation se fait autour de I’axe antéro-postérieur de
Peeil; il offre ceci de particulier, qu’il s'associe au mouvement des
muscles droifs, On appelle rotation positive, la rotation de I'ceil
sous l'influence de ces muscles, lorsqu'elle se fait de gauche &
droitg; lorsque la rotation a lieu de droite & gauche, c'est la
rotation négative,

1l ne serait pas exact de dire que le mouvement de rotation se
produit précisément autour de 'axe antéro-postérieur de Iceil.
Cet axe est un peu oblique en avant et en dehors; il forme
avegole diametre antéro-postérieur du globe oculaire un angle
de 300,

Le petit oblique a son point fixe & la partie antérieure et interne
du plancher de l'orbite, prés de Lorifice supérieur du canal nasal.
Il se porte en dehors et en arriére pour sattacher A la partie
postérieure et externe du globe oculaire, subsclérotique. Ce
muscle doit agir dans le sens de sa direction; son point mobile
étant sur le globe oculaire, et celui-ci se mouvant autour de
ses divers diametres, la partie postéro-externe de I'eeil sera por-
tée vers le point fixe, c’est-2-dire en avant et en dedans. Ge
mouvement ne peut se produire qu’a la condition que la pupille
se portera en haut et en dehors.

En vésumé, le petit oblique porte la pupille en haut et en
dehors, mais en associant son action ¢ celle &’ autres muscles.

Le grand oblique s'attache au fond de I'orbite et il se réfléchit
sur sa poulie, située & la partie interne de I'arcade orbitaire. C’est
a partir du point réfléchi qu’il faut étudier son action. Il se porte
en dehors et en arriére dans la méme direction que le petit obli-
que, seulement il passe au-dessus du globe, tandis que le petit
oblique passe au-dessous. S’attachant i la sclérotique un peu au-
dessus du petit oblique, on voit que ces deux muscles forment
autour de I'il une anse adhérente par la partie moyenne et

.formée par le grand oblique en haut et le petit oblique en bas.
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Cette anse passe en sautoir sur la partie postéro-externe du globy
oculaire. e e b X

On comprend , d’aprés ce qui précede, que le grand obliqus
doit porter en avant et en dedans, c'est-a-dire vers la pouliede
réflexion, la partie postéro-externe de I'eil. Or, ce mouyement
ne peut se produire sans que la pupille soit portée en bas eten
dehors.

En somme, le grand oblique porte la pupille en bas et en dehors,
y ) v ! e )
mais en associant son action & celle d'aulres muscles,

Tableau des muscles en action dans les divers mouvements
de ['ewil,

Abduction de la pupille : droit interne, partie du droit supé=

rieur et du droit inférieur.
Adduction de la pupille : droit externe.
Elévation de la pupille : droit supérieur, petit oblique.
Abaissement de la pupille : droit inférieur, grand obligne.
Regard en haut et en dedans : droit interne, droit supérieur,
petit oblique. ; ; ;
Regard en haut et en dehors : droil externe, droit supérieur,
petit oblique.
Regard en bas et en dedans
grand oblique.
Rezard en bas et en dehors
grand oblique.

. droit interne, droit inférieur,

: droit externe, droit inférieur,

CHAPITRE TROISIEME

DE I'AUDITION

: : ; A "ould
L'audition est’la fonction du sens de I'oute. Le sens de ! ui
est chargé de recueilliv les impressions acousliques, qul,y
. 1 s0n.
transmises au cerveau’, nous donnent la notion du son
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De la transmission du son. — Nous avons déja eu Poceasion de
dire que les sons ont leur point de départ dans les vibrations des
corps élastiques. Une fois qu'un son est produit, il faut, pour qu'il
puisse étre percu par ’organe de ouie, qu’un corps élastique, tel
que I'air, soit interposé entre le corps qui engendre le son et o-
reille. Aussi, quand un corps vibre dans le vide, comme il arrive
lorsqu’on place un limbre d’horlogerie sous la cloche d’une ma-
chine pneumatique, nous voyons bien les vibrations du corps so-
nore, mais nous ne percevons pas de son. C’est que la couche
d’air qui, dans les circonstances habituelles, nous transmet

les vibrations des corps sonores, fait défaut sur une certaine
étendue.

De la perception des sons. — Les impressions sensoriales résuk-
tent des modifications que les agents extérieurs impriment aux. .
extrémités terminales de certains nerfs spéciaux. Ceux-ci trans- °

.mettent ensuite ces impressions aux centres de la perception.

Ainsi. les impressions acoustiques ne prennent naissance que
lorsque les ondes sonores communiquées & l'air ou A un milien
élastique, par un corps qui vibre, vont ébranler les extrémités
terminales de la 8e paire. Quand on bouche assez hermétiquement

" les oreilles, on peut voir les fendtres d’un appartement brisées

par I'ébranlement que communique & air la détonation d’un ca-
non; on peut sentir I'impression que cet ébranlement détermine

du c0té de la peau ; mais on ne percevra pas le bruit de la déto-
nation,

§ 2. — De l'organe de 1'ouie.

On distingue A 'organe de P'ouie trois segments distincts : I'o-
reille externe , 'oreille moyenne et I'oreille interne. C'est dans

.celte derniére que viennent aboutir les ramifications terminales

du nerf acoustique. C’est elle qui représente par excellence 1'or-
&ane de I'ouie. C’est, en effet, dans I'oreille interne que prennent
naissance les impressions acoustiques. L’oreille moyenne et I'o~
reille externe ne sont que des organes annexes, faisant défaut
chez certains animaux, et destinés uniquement & la transmission
des ondes sonores.

La figure ci-aprés, qui représente une coupe verticale de I'o-
reille, fait voir que l'oreille externe représente un véritable cor-
net acoustique. Le pavillon de Poreille s'étale & I'extérieur pour
recueillir les ondes sonores. L’extrémité rétrécie du cornet acous-




