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DANATOMIE DESCRIPTIVE.
Fig. 1.
Fig.
Fig. 3.
Fig. i.
Tissus cellulaire et adipeux sous - cutanés , appartenant à la région inguinale d’une jeune fille.
N° 1, 1. Coupe de la peau. — 2. Face externe de la peau , et poils dont elle est couverte. — 3,3. Filamens et lamelles d’une grande ténuité , qui se croisent dans une foule de directions , en laissant entre eux des aréoles pour constituer \etissu cellulaire ou lamineux. Les vésicules adipeuses qui remplissaient ces aréoles ont été enlevées dans cet endroit , afin de laisser voir la disposition des filamens celluleux. — 4. Les lamelles du tissu cellulaire se continuant avec les couches les plus profondes de la peau. — 5,5. Tissu adipeux formé par des vésicules remplies de-graisse et plongées au milieu des filamens du tissu lamineux.
Vésicules adipeuses séparées et soutenues par des filamens du tissu cellulaire qui les unit.
N° 1, 1. Vésicules adipeuses. — 2. Filamens cellulaires.
Tissu cellulaire, vu au microscope et grossi trois cents fois en diamètre. Grandeur apparente des globules, un 7^ de millimètre, d’après MM. Edwards.
Système artériel. L’artère iliaque interne avec ses principales divisions et subdivisions isolées des parties au milieu desquelles elles étaient placées.
1. Tronc de l’artère. — 2. Branches qui naissent du tronc. 3. Angle
rentrant que les deux branches précédentes forment entre elles en se séparant. — 4, 4, 4. Rameaux, — 5,5, 5. Ramusculcs artériels. — 6,6. Dernières divisions ou divisions capillaires des artères. — 7, 7, 7. Flèches dont la direction indique le cours que suit le sang dans les artères , en passant des troncs dans les branches , de celles-ci dans les rameaux , les ramuscules et le tissu capillaire.
’ La plupart des figures de mes planches sont dessîrtees, d’après des preparalions anatomiques cxccntèrs sous ma direction, par IM. Paillons, mon prosecteur, dont riiabilcte' et le zèle me sont de la plus grande utilité.
MANUEL
Système veineux. Veine iliaque externe avec ses principales divisions et subdivisions. Le tronc de la veine est ouvert , afin de faire voir l’intérieur de ses parois et la disposition des valvules qu’on observe dans les veines.
N° 1. Tronc delà veine iliaque externe. — 2,2. Branches qui naissent de la veine precedente. 3, 3, 3. Rameaux, et 4, 4. Ramuscules veineux. — 5, ô. Divisions capillaires des veines précédentes. — G, 6,6. Flèches dont la diiection indique le cours que suit le sang dans les veines en passant des di\ isions capillaires dans les ramuscules , de ceux - ci dans les rameaux , les branches et les troncs. — 7. Cavité du tronc principal de la veine. — 8,8. Ouvertures par lesquelles les branches de la veine s’ouvrent dans sa cavité.
— 9,9. Valvules formées par la membrane interne de la veine.
Portion d’intestin grêle vu par sa face externe, et dont les artères ont été remplies dune injection au vermillon, afin de faire voir les vaisseaux capillaires artériels.
Fig. 7. Portion d’intestin grêle vu par sa face externe et dont les veines ont été remplies d’une injection bleue , afin de faire voir les vaisseaux capillaires veineux.
Fig. 8. Système Jy7nphaticjue. Vaisseaux et ganglions lymphatiques.
N° 1, 1, 1, 1. Vaisseaux lymphatiques. — 2. Ganglion lymphatique. — 3 , 3. Vaisseaux lymphatiques affércns se divisant pour pénétrer dans le ganglion. — 4^ ? 4. Vaisseaux lymphatiques efférens sortant du ganglion.
— 5 , 5, 5 , 5. Flèches indiquant le cours de la lymphe dans les vaisseaux précédens.
Fig. 9. Système séreux. Portion du péritoine (membrane séreuse) qui revêt en dedans la paroi antérieure de l’abdomen au niveau du muscle droit.
N° 1 , 1,1. Portion du muscle droit sous-jacent à la membrane séreuse. — 2. Face interne ou libre du péritoine. — 3,3. Vaisseaux sanguins capillaires qui rampent dans l’épaisseur du péritoine. — 4,4. Portion de la peau.
Fig. 10. Système muqueux. La membrane muqueuse des lèvres, d’après un homme de vingt-deux ans. La lèvre inférieure est renversée et retenue par une airigne. Une portion de sa membrane muqueuse est enlevée, afin de faire voir les follicules muqueux sous-jacens.
N° 1. Membrane muqueuse de la lèvre supérieure. — 2. Membrane muqueuse de la face interne de la lèvre inférieure. — 3. Follicules muqueux mis à découvert par l’ablation de la membrane qui les recouvrait.
Fig. 11. Système nerveux. Une partie des nerfs qui forment le plexus brachial, et une des branches qui sort de ce dernier. /
N® 1 , 1,1, 1. Troncs nerveux. — 2,2. Endroits où les nerfs précédens s’unissent pour former le plexus. — 3. Branche qui se sépare de l’un des troncs nerveux du plexus. — 4. Filets nerveux qui naissent de la branche précédente.
Fig. 12. Ganglion nerveux . Ganglion cervical supérieur du grand sympathique.
Fig. g.
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N° 1. Tronc du nerf grand sympathique au-dessus du ganglion. — 2. Meme nerf au-dessous du ganglion. — 3, 3,3. Filets fournis au ganglion par les trois premiers nerfs cervicaux. — 4,4,4. Filets nerveux sortant du ganglion. 5. Bandelettes nerveuses du ganglion. • — 6. Anastomose des filets nerveux dans le ganglion. — 7. Réseau formé par les filets nerveux.
Fig. 1.
Fig. 2.
Fig. 3.
Système musculaire. La moitié inferieure du muscle biceps brachial avec son tendon , et l’expansion aponévrotique de ce dernier.
N° 1. Corps du muscle. — 2. Coupe transversale des fibres musculaires. — 3. Les fibres musculaires s’insérant sur — 4. le tendon. — 5. Expansion aponévroticjue qui naît du tendon précédent.
Système glanduleux. La glande sous-maxillaire avec son canal excréteur.
N° 1 , 1 , 1. Lobes et lobules de la glande. — 2. Canal excréteur. — 3 , 3. Racines par lescjuelles le canal excréteur naît des granulations de la glande.
Système Jîbreux. Le ligament latéral interne et le ligament rond de l'articulation du coude.
N° 1. L’extrémité inférieure de l’humérus. — 2. L’olécrane. — 3. Ligament capsulaire et partie antérieure de l’articulation. — 4. Insertion du ligament latéral interne à la tubérosité interne de l’humérus. — 5 , 5. Insertion du même ligament au cubitus. — 6. Cubitus, et — 7, radius sciés transversalement. — 8. Ligament rond. — 9. Insertion du ligament précédent au radius. — 10. Insertion du même ligament au cubitus.
Fig. 4. Système osseux. Le pariétal droit d’un fœtus de sept mois , vu par sa face externe.
N<^ 1. Centre de l’os d’où semblent partir tous les rayons osseux. — 2. Bord supérieur, — 3. Bord inférieur, — 4. Bord antérieur, et 5. Bord postérieur de l’os.
Fig. 5. Système osseux. L’extrémité supérieure de l’humérus, fendu longitudinalement.
' Les artères et les veines sont injectées , afin de faire voir la disposition et la distribution des vaisseaux nourriciers de l’os. La moelle a été enlevée en grande partie.
N° 1. Coupe delà tête de l’os et de la croûte cartilagineuse qui la recouvre.
— 2. Coupe de la grosse tubérosisé. — 3. Tissu spongieux rempli du suc médullaire. — 4. 4, Coupe desparois du canal médullaire. — 5. Portions des l’artère et de la veine humérales profondes. — fi. Artère et veine nourricières qui naissent des vaisseaux précédens et s’introduisent dans le canal nourricier.
— 7. Les mêmes vaisseaux entrant dans le canal médullaire. — 8. Canal médullaire et divisions, subdivisions et anastomoses des vaisseaux nourriciers.
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ViG. 6. Système osseux. Coupe^^^longitudinale du fémur d’un homme de 18 ans , pour faire voir les épiphyses et la couche de cartilage qui les sépare du corps de l’os.
N° 1. La tête de l’os. — 5. Le col, — 3. Couche cartilagineuse’ qui sépare la tête du col. — 4. Le grand trochanter. — 5. Couche cartilagineuse qui unit l’épiphyse précédente au — 6. corps- de l’os.
Fig. 7. Système élastique. L’un des ligamens jaunes qui unissent les lames des vertèbres entre elles , vu du coté du canal vertébral.
N° 1, 1. — Lames des cinquième et sixième vertèbres dorsales. — 2. Le ligament jaune s’insérant aux lames précédentes. — 3, 3. Apophyses transverses , et — 4,4. Apophyses articulaires de la sixième vertèbre dorsale.
f IG. 8. Système cartilagineux. Les cartilages du larynx d’une femme avec les deux premiers anneaux de la trachée artère et l’os hyoïde.
N<^1. L’os hyoïde. — 2. Le fibro-cartilage épiglottique. — 3. Le cartilage thyroïde. — 4. La membrane fibreuse thyro-hyoïdieime qui unit l’os hyoïde au cartilage thyroïde. — 5. Le cartilage cricoïde. — 6. La membrane fibreuse crico-thyroïdienne qui unit les cartilages cricoïde et thyroïde. — 7, 7. Les deux premiers anneaux cartilagineux de la trachée-artère. — 8. Membrane fibreuse qui unit entre eux les deux anneaux précédons.
Fig. 9. Système Jibro-cartilagineux . L’un des fibro-cartilages de l’articulation du genou.
N° 1, 1. — Extrémités, — 2. Bord externe ou épais, et — 3. Bord interne ou mince du fibro-cartilage.
Fig. 10. Système caverneux. Le pénis détaché des branches de l’ischion , et fendu obliquement par sa face supérieure , afin de faire voir le tissu des corps caverneux et la cloison médiane qui les sépare.
N° 1. Le gland. — 2. Portion du prépuee. — 3, 3. Racines des corps caverneux. — 4, 4. Coupe delà membrane fibreuse des corps caverneux. — 5. Le tissu caverneux. — 6. La cloison. — 7. Lambeau des corps caverneux détaché et renversé.
Fig. 1 1 . Système corné. L’ongle du pouce d’un homme, vu par sa face externe.
N° 1. L’extrémité libre, — 2. La racine ou l’extrémité adhérente, et 3. Le corps de l’ongle.
Fjg. 1. Os coronal d’un homme de 30 ans , vu par sa face antérieure ou épicranienne.
N° 1 . Suture qui réunit les deux pièces dont l’os se compose dans le jeune âge. Le plus souvent cette suture s’efface , et il ne reste à sa place qu’une ligne un peu saillante. — 2. Bosse nasale. — 3. Echancrure nasale. — 4. Epine nasale. — 5. Bosse coronale ou frontale. — 6. Arcade sourcilière. — 7. Arcade
Fig. 2.
Fig.
Fig. 4.
Fig. 5.
Fig. 6.
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orliitalre. — 8. Trou orbitaire supérieur. — 9. Apophyse orbitaire interne. — iO. Apopliyse orbitaire externe. — 11. Ligne courlie (jui fait paitie de la ligne (lemi-circLilaire temporale. — 12, Rord supérieur de l’os.
Le meme os , vu par sa face postérieure ou cérébrale.
N° 1. Suture qui réunit les deux pièces de l’os, et portion de gouttière qui loge le commencement du sinus longitudinal supérieur. — 2. La crête coronale.
— 3. Le trou borgne ou éjiineux. — 4. L’épine nasale. — 5. Ouverture des sinus frontaux , et portions de cellules qui s’abouchent avec celles de l’cthmoïde.
— G. Fosse coronale ou frontale. — 7. Rosse orbitaire, ou saillie formée du côté de la cavité du crâne, par la région orbitaire du frontal. — 8. Apophyse orbitaire interne. — 9. Apophyse orbitaire externe. — 10. Arcade orbitaire.
— 11. Surface rugueuse triangulaire, qui se joint aux grandes ailes du sphénoïde. — 12. Le bord inférieur de l’os , interrompu au milieu par l’échancrure etbmoïdalc. — 13. Le bord supérieur de l’os.
Le coronal , vu par sa face inférieure ou orbito-ethmoïdale.
N° 1. Ligne et suture médianes de l’os. — 2. Bosse frontale. — 3. Ouverture des sinus frontaux. — 4. Bord supérieur de l’os, vu à travers l’échancrure ethmoïdale. — 5. Bosse frontale. — 6. Arcade sourcilière. — 7. Arcade orbitaire. — 8. Trou orbitaire supérieur. — 9. Région orbitaire. — 10. Apophyse orbitaire interne. — 11. Apophyse orbitaire externe. — 12. Bord inférieur de l’os, interrompu a sa partie moyenne par l’échancrure ethmoïdale. — 13. Surface rugueuse triangulaire, qui s’articule avec la grande aile du sphénoïde.
— 14. Portions de cellules creusées sur les bords de l’échancrure ethmoïdale.
— 15. Fossette qui loge la glande lacrymale. — 16. Echancrure ethmoïdale.
Le coronal d’un homme de 40 ans, vu de face. La table antérieure de l’os a été enlevée afin de faire voir les sinus frontaux , leur cloison et leur ouverture inférieure.
N° 1. Suture médiane de l’os. — 2, 2. Les sinus frontaux; on voit en bas leur ouverture de communication avec les fosses nasales , et les prolongemcns (ju’ils envoient en arrière, au niveau de la région orbitaire du coronal. —
3. Cloison qui sépare les sinus frontaux. — 4. Echancrure nasale. 5. Épine
nasale. — 6. Apophyse orbitaire interne. — 7. Apophyse orbitaire externe.
— 8. Arcade orbitaire, et trou orbitaire supérieur. — 9. Ligne faisant partie de la ligne demi-circulaire temporale.
Le coronal d’un homme de 34 ans , vu deprofd , côté gauche.
N*^ 1. Bosse nasale. — 2. Echancrure nasale. — 3. Epine nasale. 4. Apo-
physe orbitaire interne. — 5. Apophyse orbitaire externe. — 6. Arcade orbitaire
— 7. Bosse frontale. — 8. Bord supérieur de l’os taillé en biseau. 9. Portion
de la ligne courbe temporale. — 10. Surface rugueuse, triangulaire, qui s’articule avec le sphénoïde. ’
Elle représente les deux pièces du frontal d’un fœtus à terme , vues de face
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Fig. l ► Le pariétal du côté gauche, pris sur un homme de 20 ans , yu par sa face externe.
N° 1. Bosse pariétale. — 2. Ligne courbe qui circonscrit en haut la fosse temporale. — 3. Trou pariétal. — 4. Bord supérieur ou pariétal. — 5. Bord inférieur ou temporal. — 6. Bord antérieur ou coronal. — 7. Bord postérieur ou occipital. — 8. Angle antérieur et supérieur. — 9. Angle antérieur et inférieur. — 10. Angle postérieur et inférieur. — 11. Angle postérieur et supérieur.
Fig. 2. Le meme os , vu par sa face interne ou cérébrale.
N° 1. Fosse pariétale. — 2. Sillon cpii loge Fartère méningée moyenne. — 3 , 3. Deux autres sillons cpii reçoivent des branches de la même artère. —
4. Orifice interne du trou pariétal. — 5. Excavation cjui forme la gouttière sagittale , en se réunissant avec une excavation semblable de l’autre pariétal.
— 6. Portion de la gouttière latérale creusée en dedans de l’angle postérieur et inférieur. — 7. Bord supérieur. — 8. Bord inférieur. — 9. Bord antérieur.
— 10. Bord postérieur. — 11. Angle antérieur et supérieur. — 12. Angle antérieur et inférieur. — 13. Angle postérieur et supérieur. — 14. Angle postérieur et inférieur.
Fig. 3. L’occipital, vu par sa face postérieure , appartenant au même sujet que l’os précédent.
N® 1 . Surface légèrement convexe et lisse , qui surmonte la protubérance occipitale externe. — 2. Protubérance occipitale externe. — 3. Crête occipitale externe. — 4. Grand trou occipital. — 5. Apophyse basilaire; angle inférieur.
— 6. Ligne courbe supérieure. — 7. Empreintes musculaires. — 8. Ligne courbe inférieure. — 9. Empreintes musculaires. — 10. Fosse condylienne postérieure. — 11. Trou condylien postérieur. — 12. Condyles. — 13. Bords supérieurs. — 14. Angles latéraux. — 15. Bords inférieurs. — 16. Apophyse jugulaire. — 17. Angle supérieur. — 18. Orifice interne du trou condylien antérieur. — 19. Gouttière basilaire.
Fig. 4. Le même os , vu par sa face interne ou cérébrale.
N° 1. Gouttière qui fait suite à la gouttièr s agittale. — 2. Protubérance occi pitale interne. — 3. Crête occipitale interne. — 4. Grand trou occipital. —
5. Surface rugueuse de l’apophyse basilaire , qui se joint au corps du sphénoïde.
— 6. Fosses occipitales supérieures. — 7. Portion de la gouttière latérale du
côté droit. 8. Portion de la gouttière latérale du côté gauche, moins profonde
que la précédente. — 9. Fosse occipitale inférieure ou cérébelleuse. — 10, 10. Excavation qui circonscrit en dedans l’apophyse jugulaire , et fait partie de la gouttière latérale. — 11. Apophyse jugulaire. — 12. Petite gouttière qui loge le sinus pétreux inférieur. — 13 , 13. Fosses et trous condyliens antérieurs. —
Fig. 5.
Fig. 6.
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14. Condyles. — 15. Orifice interne du trou cojidylien postérieur. — IC. supérieurs. — 17. Bords inférieurs. — 18. Angle supérieur. — 19. latéraux. — 20. Bords de la gouttière basilaire.
Le meme os , vu par sa partie inférieure.
Bords
Angles
N«l. Apophyse basilaire ou angle inférieur. — 2. Grand trou occipital. — 3. Angle supérieur, vu par le grand trou occipital. — 4. Crète occipitale externe. — 5. Protubérance occipitale externe. — G. Bords de fapophyse basilaire qui s’articulent avec le rocher. — 7. Trou condylien antérieur. — 8. Échancrure du bord inférieur, qui concourt à la formation du trou déchiré
postérieur. — 9, Apophyse jugulaire. — 10. Bord inférieur, — 11. Angles latéraux. — 12. Condyles. 13, Fosse et trou condyliens postérieurs. — 14. Ligne courbe inférieure,
Le meme os , vu de profil.
1 . Angle supérieur, — 2. Bord supérieur, — 3. Angle latéral du coté droit,
4. lîord inférieur de l’occipital. — 5. Grand trou occipital. — G. Apophyse
jugulaire. — 7. Échancrure qui fait partie du trou déchiré postérieur. — 8, 8. Condyles. • — 9. Apophyse basilaire. — 10. Orifice externe du trou condylien antérieur. — II. Pron.ibérance occipitale externe et face postérieure de l’os.
Fig. 7. L’occipital d’un fœtus à terme, vu par sa face postérieure.
1. La pièce principale ou supérieure de l’os. — 2, 2, 2, 2. Scissures plus ou moins profondes, qui indiquent les endroits où se sont réunis les quatre points par lesquels cette pièce se développe ordinairement dans les premiers temps de l’ossification. — 3,3. Les deux pièces latérales. — 4. La pièce inférieure. — 5. Le grand trou oecipital. — G, 6. Endroits où doivent se réunir la pièce supérieure et les deux pièces latérales. — 7. Points de réunion de pièees latérales avec l’inférieure.
Fig. 1. Le temporal du eôté gauehe, vu par sa faee externe : homme de 20 ans.
N° 1. Surface légèrement convexe, appartenant à la portion écailleuse de l’os , et faisant partie de la fosse temporale ; on y voit quelques sillons correspondans aux artères temporales profondes. — 2. Apophyse zygomatique. — 3. Sommet de l’apophyse zygomatique. — 4. Base delà même apophyse se divisant en deux racines. — 5. Racine transverse de l’apophyse zygomatique. — 6. Racine longitudinale de la même apophyse. — 7. Division postérieure de la racine précédente. — 8. Division inférieure de la même racine. — 9. Pourtour du conduit auditif externe. — 10. Moitié antérieure de la cavité glénoïde. —
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1 1 . Moilic postérieure de la meme cavité. On voit entre ees deux parties la fente glénoïdale. — 12. Le roeher. — 13. L’orifiee supérieur du canal c^irotidien. — 14. Chaton de l’apophyse styloïde. — 15. L’apophyse styloïde. — i G. L’apophvse mastoïdc. — 17. La rainure mastoïdienne. — 18. Le trou mastoïdien. ■ — 19. Le bord supérieur de l’os. — 20. La portion de ce bord , qui s’articule avec la grande aile du sphénoïde. — 21. Angle rentrant, situé entre le rocher et la portion écailleuse. — 22. Angle rentrant, situé entre les portions écailleuse et mastoïdienne de l’os. — 23. Bord inférieur.
Le meme os , vu par sa face interne,
1 . Surface excavée qui correspond à la fosse temporale interne. — 2. Sillon ([ui loge une branche de l’artère méningée moyenne. — 3. Face supérieure du rocher. — 4, Hiatus de Fallope. — 5. Face postérieure du rocher. — G. Orifice de l’aquédiic du vestibule. — 7. Conduit auditif interne. — 8. Bord supérieur du rocher, et gouttière dont il est creusé. — 9. Sommet du rocher. — 10. Portion de l’os qui s’articule avec l’apophyse jugulaire de l’occipital. — 11. Bord inférieur du rocher. — 12. Apophyse styloïde. — 13. Portion de la gouttière latérale. — 14. Orifice interne du trou mastoïdien. — 15. Bord supérieur de l’os, taillé en biseau. — IG. Portion de ce bord qui s’articule avec la grande aile du sphénoïde. — 17. Sommet de l’apophyse zygomatique. — 18. Angle rentrant placé entre le rocher et la portion écailleuse de l’os. — 19. Angle rentrant, placé entre la portion écailleuse et la portion mastoïdienne. — 20. Bord articulé avec l’occipital.
Le même os , vu par sa face inférieure.
No 1. Apophyse zygomatique, — 2. Son sommet, — 3. Sa base. — 4. Racine transverse de la même apophyse. — 5. Division supérieure de la racine longitudinale de la même apophyse. — G. Division inférieure delà même racine. — 7. Partie antérieure de la cavité glénoïde. — 8. Partie postérieure de la même
cavité. 9 Scissure de Glaser. — 10. Face inférieure du rocher, et orifice
inférieur du canal carotidien. — 11. Fosse jugulaire. — 12. Facette triangulaire, c}ui s’articule avec l’apophyse jugulaire de l’occipital. — 13. Portion de la gouttière latérale. — 14. Cavité qui reçoit l’apophyse styloïde avant son entière ossification. — 15. Partie supérieure du conduit auditif externe. — IG. Trou stylo-mastoïdien. — 17. Sommet de l’apophyse mastoïde. — 18. Rainure digastrique. ■ — 19. Trou mastoïdien. — 20. Orifice triangulaire de raquéduc du limaçon. — 21. Orifice supérieur du canal carotidien et sommet du rocher.
— 22. Angle rentrant formé par le rocher et la portion écailleuse de l’os. —
— 23. Bord antérieur de la portion écailleuse. — 24. Face externe de la portion écailleuse.
Le temporal gauche d’un fœtus à terme , vu par sa face externe.
N° 1. Portion écaillcusc.^^ — 2. Apophyse zygomatique. — 3. Division supérieure de la racine longitudinale de l’apophyse précédente. — 4. Division inférieure de la même racine. — 5. La cavité glénoïde existant à peine. —
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fi. Angle rentrant, formé par le roelier et la portion ccaillcuse. — 7. Sommet (lu rocher. — 8. Cercle osseux remplaçant le conduit auditif externe.
9. Trou stylo-mastoïdien.!— 10. Région mastoïdienne. —11. Bord inférieur dv cette meme région. — 12. Premiers rudimens de l’apophyse mastoïde.
Img. 5 . L’ethmoïde d’un homme de 20 ans , vu par sa face supérieure : grandeur naturelle.
N® 1. Apophyse crista-galli. — 2. Gouttières olfactives et lame criblée par les trous olfactifs. — 3. Fente placée entre la lame crllilée et l’apophyse cristagalli , pour le passage d’un nerf. — 4. Petite gouttière transversale, faisant partie du trou orbitaire interne anterieur. — 5. Autre petite gouttière, laisant partie de trou orbitaire interne postérieur. — G. Jvjnndibiilum. — 7,7. Cellules ethmoïdales, et portions des masses latérales (pii s’articulent avec 1 échancrure etlimoïdale du Iroiital. — 8 , 8. Os phiniim. — 9. Lames et cellules couvertes par l’apophyse montante de l’os sus-maxillaire. — 10. Partie postérieure des masses latérales. — 11. Bord postérieur de la lame criblée. — 12. Lame verticale.
Fig. 6. Le meme os , vu par sa face inférieure.
N° 1. Lame verticale. — 2,2. Gouttières profondes placées entre la lame verticale et les masses latérales ; au fond de ces gouttières on voit la lame criblée avec les trous olfactifs et les deux fentes dont elle est percée. — 3. Cornet moven.
— 4. Ouverture inférieure de l’infundibulum. — 5. Lames papyracées articulées avec l’os maxillaire supérieur. — 6. Autres lames articulées avec l’os palatin. — • 7. Partie postérieure des masses latérales. — 8. Lames couvertes par l’apophyse montante de l’os maxillaire supérieur. — 9. Extrémité postérieure du cornet moyen.
Fig. 7. Le même os , vu par sa face antérieure.
N° 1. Apophyse crista-galli. — 2. Petits >'rochets de la même apophyse. — 3. Lame verticale. • — 4. Gouttières placées entre cette lame et les masses latérales. — 5. Masses latérales, et en avant l’ouverture de l’infundibulum. ^ — 6. Lames et portions de cellules recouvertes par l’os unguis. — 1 . Os plannm.
— 8. Bord inférieur de l’os planum. — 9. Lames appartenant au cornet
moyen. — 10. Lames et ethmoïdales anterieures .
Fig. 8. Le même os , vu par sa face postérieure.
N° 1. Apophyse crista-galli. — 2. Petits crocluts de cette apophyse. — 3. Lame verticale. — 4. Gouttières placées entre la lame précédente et les masses latérales. — 5. Partie postérieure des masses latérales. — 6. Extrémité postérieure du méat supérieur. — 7. Extrémité postérieure du cornet moyen. — 8. Portions des cellules ethmoïdales postérieures.
Fig. 9. Le même os , vu par sa face latérale droite.
N° 1. Apophyse crista-galli. — 2. Crochets de la même apophyse. — 3. Une des cellules ethmoïdales antérieures. — 4. Os planum. — 5. Bord supérieur de l’os planum. — 6. Bord inférieur de la même partie. — 7. Portion du bord
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précccleiit qui s’articule avec Tos palatin. — 8. Bord postérieur de l’os planum.
— 9. Bord antérieur de la même partie. — 10. Infundibulum. — 1 1. Lames et cellules etlimoïdales antérieures. — 12. Bord inférieur de la lame verticale. — 13 . Bord postérieur de la même lame. — 14. Cornet moyen. — 15. Extrémité postérieure du même cornet. — 16. Portion du méat supérieur des fosses nasales.
Eu;. 10. Moitié droite du même os fendu longitudinalement, vue de profd , du côté de la lame verticale qui lui est demeurée adhérente.
N° 1. Apophyse crista-galli. — 2. Crochets de la même apophyse.— 3. Lame verticale. — 4. Bord antérieur de cette lame. — 5. Portion de son hord inférieur tpii se joint avec le cartilage de la cloison. — 6. Portion de son hord inférieur qui s’articule avec le vomer. — 7. Bord postérieur. — 8. Fente et gouttière pour le passage du fdet ethmoïdal du nerf nasal. — 9. Orifice inférieur des trous olfactifs qui avoisinent l’apophyse crista-galli. — 10. Cornet moyen. — 11. Portion du méat supérieur. — 12. Partie postérieure de la masse latérale droite,
Img. 11. La moitié gauche du même os , vue aussi de profil, du côté de sa face interne,
N® 1 , 1 . Crin passé dans les cellules etlimoïdales antérieures , sortant au-dessous du cornet moyen. — 2,2. Crin passé dans les cellules etlimoïdales jiostérieures , sortant parle méat supérieur, entre les deux cornets ethmoïdaux.
— 3. Portion de gouttière, faisant partie du trou orbitaire interne postérieur.
— 4. Surface aplatie de l’os située devant le cornet supérieur. — 5. Gouttière qui concourt à former le trou orbitaire interne antérieur. — 6. Orifices inférieurs des trous olfactifs qui avoisinent les masses latérales. — 7. Cornet supérieur. — 8. Méat supérieur et ouverture des cellules etlimoïdales postérieures.
9. Cornet moyen. — 10. Extrémité postérieure du même cornet. —
11. Partie postérieure de la masse latérale gauche. — 12. Lame appartenant aux cellules antérieures. — 13. Autres lames osseuses.
Fig. 12. I.e même os, vu de profd par le côté droit; l’os planum a été enlevé afin de mettre à découvert les cellules antérieures et postérieures de l’os,
N° 1. Apophyse crista-galli. — 2. Ses petits crochets. — 3, 3, 3. Cellules et hmoïdales antérieures. — 4, 4, 4, Cellules etlimoïdales postérieures. — 5, 5. Cloison qui sépare les cellules antérieures des postérieures. — 6. Extrémité antérieure du cornet moyen. — 7. Bord inférieur du même cornet. — 8. Partie postérieure du méat supérieur. — 9. Lames appartenant aux cellules antérieures.— 10. Lames appartenant aux cellules postérieures.
Fjg. 13. L’ethmoïde d’un fœtus à terme , vu par sa face antérieure.
Fig. 1. Sphénoïde d’un homme de 20 ans, vu par sa face supérieure.
MANUEL D’ANATOMIE DESCRIPTIVE- Lj
N° 1. Gouttières longitudinales qui correspondent aux nerfs olfactifs.
2. Autre gouttière transversale correspondant aux nerfs optiques. 3. Irou optique. — 4. Face supérieure de la petite aile. — />. Sommet de la petite aPe. — 6. Base de la meme partie et apophyse clinoïde antérieure. — 7. Bord antérieur de la petite aile. — 8. Fosse pituitaire. — 9. Lame carrée qui borne en arrière la fosse précédente. — 10. Apophyse clinoïde postérieure.
11. Surface concave faisant partie de la gouttière basilaire. — 12. Fente sphénoïdale. — 13. Face supérieure de la grande aile. — 14. Gouttière logeant l’artère carotide interne , et correspondant au sinus caverneux. — 15. Trou maxillaire supérieur. — 16. Trou maxillaire inférieur. — 17. Trou sphéno-épineux. — 18. Face postérieure du corps de l’os. — 19. Bord postérieur qui se joint au rocher. — 20. Épine sphénoïdale. — 21 . Bord postérieur des grandes ailes. — 22. Bord épais des grandes ailes qui s’articule avec le coroiial. — 23. Extrémité des grandes ailes qui se joint au pariétal. — 24. Petit Ijord placé en avant de la face supérieure et qui s’articule avec la partie postérieure de la lame criblée de l’ethmoïde.
Fig. 2. Le meme os, vu par sa face inférieure.
N° 1. Crète moyenne de la face antérieure. — 2. Crète moyenne de la face inférieure. — 3. Ouverture des sinus sphénoïdaux. — 4. Portion du bord antérieur qui se joint avec la lame criblée de l’ethmoïde. — 5. Le cornet sphénoïdal. — 6. Partie interne de la base de l’apophyse ptérygoïde. — 7. Aile interne de l’apophyse précédente. — 8. Aile externe de la meme apophyse.
— 9. Partie postérieure du corps de l’os. — 10. Face inférieure des petites ailes avec l’orifice correspondant du trou optique. — 11. Fente sphénoïdale.
12. Surface rugueuse taillée en biseau pour s’articuler avec le coronal. —
13. Surface quadrilatère, faisant partie de la paroi externe de l’orbite. —
14. Bord saillant, faisant partie de la fente sphéno-orbitaire. — 15. Bord
qui borne en avant la surface précédente , et s’articule avec l’os de la pommette. — 16. Surface externe de la grande aile, qui fait partie de la fosse temporale. — 17. Partie de la même surface qui appartient à la fosse zygomatique. — 18. Trou maxillaire inférieur. — 19. Trou sphéno-épineux.
20. Bord postérieur de la grande aile. — 21. Extrémité de la grande aile.
— 22. Épine sphénoïdale.
Fig. 3. Le même os, vu par sa face antérieure.
No 1. Lame quarrée placée derrière la fosse pituitaire. — 2. Gouttières de la face supérieure de l’os, qui répondent aux nerfs olfactifs. — 3. Crête
médiane de la face anterieure. — 4. Crete moyenne de la face inférieure.
5. Ouxerture des sinus sphénoïdaux. — 6. Portion de la face antéi'ieure de l’os qui s’articule avec l’ethmoïde et l’os palatin. — 7. Bord antérieur des petites ailes. 8. Face inférieure des petites ailes , et trou optique. — 9. Fente sphénoïdale. — 10. Trou maxillaire supérieur. — 11. Surface quadrilatère, faisant partie de l’orbite. — 12. Bord qui s’articule avec l’os
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(le la pommette. — 13. Crète libre qui fait partie de la feiite sphéiio-orbitaire. ~ 14. Portion de la face externe de la grande aile qui fait partie de la fosse zygomaticjue. — 15. Portion de la même face qui correspond à la fosse temporale. — 16. Bord antérieur qui s’articule avec le coronal. — 17. Sommet de la grande aile. — 18. Epine sphénoïdale et trou sphéno- épineux. — 19. Trou maxillaire inférieur. — 20. Aile externe, et 21 aile interne de l’apophyse ptérygoïde. — 22. Orifice antérieur du trou vidien.
En;, i. I.e même os, vu par sa face postérieure.
N° 1. Lame cpiarrée. — 2. Apophyses clinoïdes postérieures. — 3. Portion delà lame quarrée qui fait partie de la gouttière basilaire. — 4. Face postérieure du corps. — 5. Fentes de la face inférieure (jui font partie des trous ptérygopalatins. — G. Crête moyenne de la face inférieure. — 7. Orifice postérieur du trou vidien. — 8. Bord postérieur cjui se joint au rocher. — 9. Apophyse Clinoïde antérieure. — 10. Bord postérieur de la petite aile. — 11. Aile interne de l’apophyse ptérygoïde. — 12. Aile externe de la même apophyse. — 13. Fosse ptérygoïdienne. — 14. Extrémité des grandes ailes. — 15. Bord antérieur des grandes ailes. — 16. Bord postérieur des mêmes parties. — 17. Bord qui se joint à l’os de la pommette.
Fig. 5. Le même os , vu par sa face latérale droite.
1. Portion de la face externe qui répond à la fosse temporale. — 2. Aile externe de l’apophyse ptérygoïde. — 3. Aile interne de la même apophyse. 4. Crête transversale qui sépare en deux portions la face externe des grandes ailes. — 5. Bord postérieur des grandes ailes. — • 6. Bord antérieur qui se joint au coronal. — 7. Autre bord qui s’articule avec l’os de la pommette. — 8. Bord libre qui fait partie de la fente sphéno-orhitaire. — 9. Epine sphénoïdale. — 10. Face postérieure de la lame quarrée.' — 11. Face postérieure du corps de l’os. — 12. Fosse pituitaire. — 13. Lame quarrée, et apophyse clinoïde postérieure droite. — 14. Apophyse clinoïde antérieure du même
côté. 15. Crête moyenne de la face antérieure. — J 6. Crête médiane de
la face inférieure. — 17. Extrémité de la grande aile.
Fig. 6. Le sphénoïde, vu par sa face supérieure. La lame osseuse qui couvre le corps de l’os et forme le fond de la fosse pituitaire a été enlevée , afin de faire voir les sinus sphénoïdaux , leur cloison et leurs ouvertures.
N° 1. Portion de la face supérieure du corps de l’os, et au-dessous, cloison
des 2. Sinus sphénoïdaux. — 3. Ouvertures des mêmes sinus. — 4. Lame
quarrée. — 5. Apophyse clinoïde postérieure. — 6. Apophyse clinoïde antérieure. — 7. Trou optique. — 8. Face supérieure de la petite aile. — 9. Fente sphénoïdale. — 10. Bord antérieur des petites ailes. — 11 Bord des grandes ailes qui se joint au frontal. — 12. Extrémité des grandes ailes. ~ 13. Bord postérieur des mêmes parties. — 14. Face supérieure des grandes ailes. — 15. Gouttière caverneuse. — 16. Trou maxillaire supérieur. — 17. Trou maxillaire inférieur. — 18. Trou sphéno-épineux. — 19. Épine sphénoïdale.
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— 20. Face postérieure du corps de l’os. — 21. Face postérieure de la lame
quarrée.
Fig. 7. Le cornet sphénoïdal du cote gauche, yu Homme de 20 ans.
N® 1. Sommet ou extrémité postérieure.
— 3. Bord interne. — 4. Bord externe.
par sa face supérieure ou concave.
— 2. Base ou extrémité antérieure.
Fig. 8. Le meme os , vu par sa face inférieure ou convexe.
N° 1. Son sommet. — 2. Sa base. — 3. Son bord externe. — 4. Son bord
interne.
Fig. 9. Le sphénoïde d’un fœtus à terme, vu par sa face supérieure.
N® 1. Partie postérieure du corps de l’os. — 2. Petites ailes. — 3. Grandes ailes. — 4. Point de jonction des grandes ailes avec le corps.
Fig. 10. La meme pièce, vue par sa face postérieure.
N® 1. Face postérieure. — 2. Face inférieure du corps de l’os. — 3. Apophyses ptérygoïdes. — 4. Petites ailes. — 5. Grandes ailes.
Fig. 11. La même pièce, vue par sa face inférieure.
N® 1. La partie antérieure du corps. — 2. Petites ailes. — 3. Partie postérieure du corps. — 4. Cavité qu’offre chez le fœtus la partie inférieure du corps de l’os. — 5. Fente sphénoïdale. — G. Grandes ailes. — 7. Apophyses ptérygoïdes. — 8. Point de jonction des grandes ailes avec le corps.
Fig. I. Le crâne d’un homme de 4o ans , — vu par sa face supérieure.
N° 1. L’os frontal formant la partie antérieure du crâne, ou le front. — 2. Suture frontale formée par l’union du bord supérieur du coronal avec les deux pariétaux. — 3. Suture sagittale, unissant les deux pariétaux entre eux et occupant le vertex ou le sommet de la tête. — 4, 4, 4. Os wormiens. — 6. Bosses pariétales. — 7. Trous pariétaux.
Fig. 2. Le crâne isolé des os de la face et vu de profil. Coté gauche. Homme de 23 ans.
N® 1. Extrémité antérieure du crâne formée par le coronal. — 2. La bosse nasale. — 3. La partie supérieure du crâne et la suture frontale. — 4. Le bord supérieur des pariétaux, indiquant le trajet de la suture sagittale. — 6. L’extrémité postérieure du crâne. Le commencement de la suture lambdoïde qu’on voit descendre entre l’occipital et les pariétaux. — 6. L’occipital. — 7. Bosse frontale. — 8. Bosse pariétale. — 9. Apophyse orbitaire externe, derrière lacjuelle commence la ligne demi-circulaire temporale. — 10. Partie moyenne delà ligne précédente, placée sur le pariétal. — 11. Terminaison de la même ligne, et sa continuation avec la racine longitudinale de l’apophyse zygomatique. — 12. Conduit auditif Explication des Planches. 3
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externe. — 13. Suture qui unit Lextrémité de la grande aile du sphénoïde avec l’angle antérieur et inférieur du pariétal. — 1 i . Suture écailleuse qui unit le temporal au bord inférieur du pariétal. — 15. Autre suture tpii unit le temporal à la grande aile du sphénoïde. — IG. Apophyse zygomatique. — 17. Apophyse mastoïde. — 18. Rainure digastrique. — 10. Trou mastoïdien. — 20. Cavité glénoïde.
— 21 , 21. Apophyses ptérygoïdes. — 22. Ethmoïde. — ^ 23 Suture horizontale ({ui unit rethmoïde avec le frontal , et dans laquelle on voit le trou orbitaire interne antérieur. — 24, 24. Os wormiens situés dans la suture lambdoïde. — 25. Bord inégal formé par le coronal et lé sphénoïde, et articulé avec l’os malaire.
— 2G. Face externe de la grande aile du sphénoïde. — 27. Point de réunion de la suture lambdoïde avec la suture écailleuse. — 28. Trou pariétal.
. La même pièce , vue par sa face inférieure , ou l’extérieur de la base du crâne.
N° 1. Bosse nasale du frontal. — 2. Echancrure nasale. — 3. Partie antérieure de la lame verticale de l’ethmoïde articulée avec l’épine nasale. — 4. Partie postérieure de la meme lame jointe à la crête moyenne de la face antérieure du sphénoïde.— 5. Crête moyenne de la face inférieure du sphénoïde — G. Cornet sphénoïdal, et en avant de chaque côté , l’ouverture des sinus sphénoïdaux. — 7. Suture transversale qui unit l’apophyse basilaire avec le corps du sphénoïde , et se termine de chaque côté dans le trou déchiré antérieur. — 8. L’apophyse basilaire , et derrière le grand trou occcipital — 9. Crête occipitale externe. — 10. Protubérance occipitale externe. — 11. Apophyse orbitaire interne. — 12. Apophyse orbitaire externe. — 13. Fente qui remplace le trou orbitaire supérieur. — 14. Face orbitaire du coronal, et paroi supérieure de l’orbite. — 15. Suture qui réunit la grande aile du sphénoïde avec le frontal. — IG. Suture transversale qui réunit la petite aile du sphénoïde avec le même os. — 17. Face inférieure de la petite aile du sphénoïde. En arrière et en dedans on voit le trou optique , et la fente sphénoïdale. — 18. Cornet intérieur de l’ethmoïde. On A oit de chaque côté , entre lui et la lame verticale , les profondes gouttières dont le fond constitue la voûte des fosses nasales. — 19. Bord inégal formé par le coronal et le sphénoïde, et qui s’articule avec 1 os malaire. — 20. Bord libre appartenant au sphénoïde et faisant part ie de la fente sphéno-orbitaire.
— 21. Trou maxillaire supérieur. — 22. Trou vidien. — 23 Apophyse ptérygoïde. — 24. Suture qui unit la grande aile du sphénoïde avec le temporal.
25. Apophyse zygomatique. — 2G. Racine transverse de 1 apophyse précédente.
27. Racine longitudinale de la même apophyse. — - 28. Cavité glénoïde, et scissure glénoïdale. — 29. Suture qui réunit la grande aile du sphénoïde avec le coronal. — 30. Suture qui unit la grande aile du sphénoïde avec le pariétal.
— 31. Suture écailleuse. — ■ 32. Trou maxillaire inferieur. 33. Trou spheno-
épineux. — 34. Epine du sphénoïde. — 35. Trou déchiré antérieur. • 3G. Som-
met du rocher, et orifice supérieur du canal carotidien. — 37. Orifice inférieur du même canal. — 38. Trou déchiré postérieur; languette osseuse qui divise ce trou en deux parties , dont l’antérieure est la plus étroite. 39. Orifice externe du trou condylien antérieur. — 40. Apophyse vaginale et petite cavité qui reçoit l’ajiophyse styloïde. — 41. Trou stylo-mastoïdien. — 42. Conduit auditif
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cxlcrnc. - 43. Apophyse jugulaire de l’occipital , et suture qui l’uuil au temporal. — 41 Apophyse mastoïde. — 45. Rainure digastrique. — 4G. Terminaison de la suture lamhdoMe. - il. Trou mastoïdien- 48. Comlyle de l'occipital. - 49. Fosse et trou condyliens postérieurs. - 50. Ligne courbe inférieure de l’occipital. - 51. Ligne courbe supérieure du même os.
Lie. i , 5 , C. Os wormiens désarticulés.
VLANCIIE 8.
Fie. 1. La voitc du crAne, séparée de la hase par une coupe hori/.ontalc. Homme de 2 G ans.
N« 1. Extrémité antérieure de la gouttière longitudinale, commençant au-dessus de la crête coronale. — 2. Partie de la même gouttière , formée par les deux pariétaux , au-dessous de la suture sagittale. — 3. Extrémité postérieure de la même gouttière, creusée sur Toccipital. — 'i. Fosse coronale. 5. Suture frontale.
G. Fosse pariétale. — 7. Sillon du pariétal qui loge l’artère méningée moyenne.
— 8. Oriftee interne du trou pariétal. — 9. Suture lambdoïdc. 10. Partie mo\enne du frontal , offrant plus d’épaisseur au niveau de la crête coronale. — 11. Partie moyenne de l’occipital , plus épaisse au niveau de la protubérance occipitale interne.
— 12. Coupe de la suture frontale. — 13. Coupe de la suture lambdoïde.
Fig. 2. La face interne de la base du crâne , séparée de la pièce précédente.
N® 1 . Partie moyenne du frontal , et derrière , légère excavation qui forme le commencement de la gouttière longitudinale , et se trouve creusee sur la crete coronale.— 2. Trou borgne. — 3. Apophyse crista-galli. — 4. Lame criblée de l’etlimoïde , creusée des trous olfactifs , et articulée avec l’échancrure ethmoïdale du coronal : sur les cotés de l’apophyse crista-galli , les petites fentes qui donnent passage au nerf nasal. — 5. Suture transversale qui réunit le sphénoïde, au milieu avec la lame criblée de l’ethmoïde , et sur les cotés avec le bord inférieur du coronal.
— G. Gouttière superficielle creusée sur le sphénoïde^: elle correspond aux nerfs olfactifs. — 7. Gouttière transversale qui correspond à la commissure des nerfs optiques. — 8. Trou optique. — 9. Fosse pituitaire. — 10. Apophyse clinoïde antérieure. — 11. Lame carrée du sphénoïde qui borne en arrière la fosse pituitaire.
— 12. Apophyse clinoïde postérieure. — 13. Gouttière basilaire formée par le sphénoïde et l’occipital. Suture transversale qui unit ces deux os, en traversant la gouttière précédente , et aboutit de chaque coté au trou déchiré antérieur. — 14. Partie interne du grand trou occipital. — 15. Orifice interne du trou condvlien antérieur. — IG. Crête occipitale interne. — 17. Extrémité postérieure de la gout-
• tière longitudinale , se divisant au niveau de la protubérance occipitale interne , poinformer les gouttières latérales. — 18. Bosses orbitaires. — 19. Bord postérieur de la petite aile du sphénoïde , séparant les fosses antérieures et latérales de la
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base du crâne des fosses moyennes et latérales. ~ 20. Terminaison de la suture frontale. — 21. Partie interne de la suture qui unit l’angle antérieur' et inférieur du pariétal avec la grande aile du sphénoïde. — 22. Partie interne de la suture ecailleuse. 23. Partie interne de la suture qui reunit la jDortion écailleuse du temporal avec la grande aile du sphénoïde. Excavation qu’on nomme lempomle mleme. — 24, 24. Fente sphénoïdale. — 2Ô. Trou maxillaire supérieur. — 2G. Trou maxillaire inferieur. — 27. Gouttière caverneuse logeant l’artère carotide interne. — 28. Trou déchiré antérieur. Orifice supérieur du canal carotidien creusé sur le sommet du rocher. — 29. Trou sphéno-épineux creusé sur l’épine du sphénoïde. Enclavement de cette épine dans l’angle rentrant qui existe entre la portion écailleuse du temporal et le rocher. — 30. Hiatus de Fallope et gouttière qui le précède. — 31. Bord supérieur du rocher, et gouttière qui loge le sinus pétreux 'supérieur. — 32. Trou auditif interne. — 33. Gouttière étroite, creusée sur les côtés de la gouttière basilaire, et dans laquelle est reçu le sinus pétreux inférieur. On voit dans son fond la suture qui réunit le rocher avec les parties latérales de l’apophyse basilaire. — 34. Trou déchiré postérieur. — 35. Orifice interne du trou condylien postérieur, et au-devant , la terminaison de la gouttière latérale au trou déchiré postérieur. — 36. Suture formée par l’articulation de l’angle postérieur et inférieur du pariétal avec le temporal. — 37. Portion moyenne de la gouttière latérale creusée sur le temporal. On voit dans son milieu l’orifice interne du trou mastoïdien. — 38. Partie interne de la suture qui unit le bord inférieur de l’occipital à la portion mastoïdienne du temporal. — 39. Fosse occipitale inférieure. — 40. Fosse occipitale supérieure , séparée de la précédente par le commencement de la gouttière latérale. — 41 . Coupe de la suture frontale. — 42. Coupe de la suture lambdoïde.
IG. 1. L’os maxillaire supérieur du côté gauche, vu par sa face externe. Homme de 40 ans.
N° 1. Sommet de l’apophyse montante. — 2. Bord antérieur de cette même apophyse, qui se joint à l’os nasal. — 3. Lèvre interne de son bord postérieur qui s’articule avec l’os unguis. — 4. Lèvre externe du même bord qui fait partie du contour de l’orbite. — 5. Face orbitaire. — 6. Gouttière par laquelle commence le canal sous-orbitaire. — 7. Portion du bord interne de la face orbitaire qui se joint à l’os unguis. — 8. Partie moyenne du même bord qui s’articule avec l’ethmoïde, — 9. Partie postérieure du même bord qui s’unit à l’os du palais. — 10. Apophyse malaire. — 11. Fosse canine et orifice inférieur du canal sous-orbitaire. — 12. Fosse incisive. — 13. Bord mousse qui descend de l’apophyse malaire au bord alvéolaire. — 14. Tubérosité maxillaire percée par les orifices des canaux dentaires supérieurs et postérieurs. — 15. Bord libre faisant partie de
Fig.
Fig.
Fig.
Fig. >.
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l’ouverture antérieure des fosses nasales. — 16. Epine nasale. — 17. Bord inferieur ou alvéolaire.
Le même os , vu par sa face interne
N® 1. Sommet de l’apophyse montante. — 2. Bord antérieur de la meme apophyse. — 3. Lèvre interne de son bord postérieur. — 4. Crête transversale cpii se joint à l’ethmoïde. • — 5. Excavation faisant partie du méat moyen des fosses nasales. — G. Crête transversale qui s’articule avec le cornet inférieur. — 7 . Echancrure qui fait partie de l’ouverture antérieure des fosses nasales. — 8. Epine nasale.
— 9. Apophyse palatine. — 10. Gouttière faisant partie du conduit palatin antérieur. — 11. Voûte palatine. — 12. Excavation faisant partie du méat inférieur des fosses nasales. — 13. Entrée du sinus maxillaire. — 14. Fente qui reçoit une languette de l’os palatin. — 15. Surface qui s’articule avec la portion verticale de l’os palatin. — 16. Gouttière qui fait partie du conduit palatin postérieur. —
17. Excavation qui reçoit une portion de la tubérosité de l’os du palais. —
Le même os, vu par sa face supérieure
N° 1. Le sommet de l’apophyse montante. — 2. Bord antérieur de la même apophyse. — 3. Epine nasale antérieure et inférieure. — 4 et 5. Bord alvéolaire. — 6. Face orbitaire faisant partie de la paroi inférieure de l’orbite. — 7. Bord interne de cette même face. — 8. Gouttière par laquelle commence le canal sous-orbitaire.
— 9. Bord mousse faisant partie de la fente sphéno-maxillaire. — 10. Apophyse malaire. — 11. Les deux lèvres du bord postérieur de l’apophyse montante. — 12. Face supérieure de l’apophyse palatine. — 13. Partie de la face interne de l’os qui se joint à la portion verticale de l’os palatin.
Le même os , vu par sa partie inférieure
N° 1. Apophyse montante vue en raccourci. — 2. Échancrure qui concourt à
former l’ouverture antérieure des fosses nasales. — 3. Épine nasale antérieure.
4. Fosse canine et trou sous-orbitaire. — 5. Apophyse malaire. — 6. Apophyse palatine. — 7. Portion du conduit palatin antérieur. — 8. Bord interne de l’apophyse palatine. — 9. Bord postérieur de la même apophyse. — 10. Alvéole de la dent incisive moyenne. — 11, Alvéole de l’incisive latérale. — 12. Alvéole de la dent canine. — 13 et 14. Alvéoles des deux dents petites molaires. 15, 16 17. Al-
véoles multiloculaires pour les trois dents grosses molaires. — 18. Partie de la face interne de l’os qui s’articule avec l’os palatin.
i. Le même os sur lequel on a découvert le sinus maxillaire , le canal sous-orbitaire et les alvéoles. ’
N» 1. Sommet de l’apophyse montante. - 2. Bord anterieur de la même
apophyse. — 3. Lèvre interne du bord postérieur de la même apophyse i. Lèvre
externe du même bord. — S. Surface orbitaire. — C. Bord interne de la surface précédente. — 7. Gouttière et canal sous-orbitaires. — 8. Endroit oit le canal sous orbitaire se divise en deux portions. - 9. Division inférieure du canal sous-orbitaire
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dans laquelle passent les nerfs dentaires. — 10, 10. Division supérieure du meme canal. — 11, 11, 11. Portion de l’os divisée par la scie. — 12. Orifice interne du sinus maxillaire. — 13, 13. Paroi interne du même sinus, et lames osseuses qu’il présenté. 14. Paroi antérieure du même sinus. — 15. Échancrure qui concourt à former 1 ouverture antérieure des lusses nasales. — 16. Epine nasale antérieure. — 17 et 18. Alvéolés des deux dents incisives. — 19. Alvéole de la dent canine. — 20 et 21. Alvéoles des deux petites molaires. — 22, 23, 24. Alvéoles des trois dents grosses molaires.
Eig. 6. Os maxillaire du coté gauche d'un fœtus à terme , vu par sa face externe.
N‘5 1. Apophyse montante. — 2. Echancrure nasale. — 3. Epine nasale antérieure.— 4. Bord inférieur. — 5. Fosse canine et canal sous-orbitaire. — G. Surface orbitaire et gouttière sous-orbitaire. — 7. Apophyse malaire.
Fin. 7, Os maxillaire supérieur d’une femme de 90 ans, vu par sa face inférieure. 11 n’existe plus de vestiges d’alvéoles.
N° 1. Apophyse montante. — 2. Echancrure nasale. — 3. Epine nasale antérieure. — 4. Fosse canine et trou sous-orbitaire. — 5. Bord inférieur. — • G. Bord mousse et concave qui se porte de l’apophyse malaire au bord alvéolaire. — 7. Apophyse malaire. — 8. Apophyse palatine. — 9. Bord interne de la meme apophyse. — 10. Portion du conduit palatin antérieur. — 11. Bord postérieur de l’apophyse palatine. — 12. Tubérosité maxillaire.
Fig. 8. L’os de la pommette du côté gauche, vu par sa face externe.
N° 1. Angle supérieur. — 2. Angle inférieur. — 3. Angle antérieur. — 4. Angle postérieur. — 5. Bord supérieur et antérieur. — 6. Bord supérieur et postérieur. — 7. Bord inférieur et postérieur. — 8. Bord inférieur et antérieur. — 9. Face externe.
■ — 10. Trous malaires.
Fig. 9. Le même os , vu par sa face interne.
N° l. Angle supérieur. — 2. Face supérieure pu orbitaire , et trous malaires. — 3 et 4. Portion libre de la face interne. — 5. Portion rugueuse de la même face , qui s’articule avec l’apophyse malaire de l’os sus-maxillaire. — 6. Bord supérieur et postérieur. — 7. Bord supérieur et antérieur. — 8. Bord inférieur et antérieur. — 9. Bord inférieur et postérieur. — 10. Angle antérieur. — 11. Angle postérieur. —
Angle inférieur
Fig. 10. Le même os , vu par sa face supérieure.
N° 1. Angle supérieur. — 2. Angle antérieur. — 3. Bord supérieur et antérieur. — 4. Face orbitaire ou supérieure, et trous malaifes. — 5. Bord qui s’articule avec l’os sus-maxillaire. — 6. Petite portion de ce bord qui est libre , et correspond à l’extrémité antérieure de la fente sphéno-maxillaire. — 7. Autre bord dentelé qui s’articule avec le sphénoïde.
Fig. 11. L’os de la pommette d’un fœtus à terme, vu par sa face externe.
N® 1. Angle supérieur. — 2. Angle inférieur. — 3. Angle antérieur. — 4. Angle postérieur. — 5. Bord supérieur et antérieur. — G. Bord supérieur et postérieur. — 7. Bord inférieur et antérieur. — 8. Bord inférieur et postérieur.
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Fig. 12. L’os unguis du côte gauche, yu par sa face externe.
N® 1. Portion de la face externe qui fait partie de la paroi interne de l’orbite , et crete verticale qui la sépare de — 2. l’excavation qui fait partie de la gouttière laerymale. — 3. bord supérieur. — 4. Bord antérieur. — 5. Bord postérieur. — G. Bord inférieur. — 7. Prolongement de la crête verticale qui s’articule avec 1 os sus-maxillaire.
Fig. 13. Le meme os , vu par sa face interne.
N° 1. Portion de la face interne qui s’articule avec l’etlimoïde. — 2. Portion de la meme face qui correspond en arrière de la gouttière lacrymale , et fait partie du méat moyen des fosses nasales. — 3. Gouttière qui sépare les deux portions précédentes de l’os. — 4. Bord supérieur. — 5. Bord antérieur. — G. Bord postérieur. — 7. Bord inférieur. — 8. Portion de ce dernier bord qui s’articule avec le cornet inférieur.
Fig. 1. L’os palatin du côté droit, vu par sa face externe. Homme de 20 ans.
N*^ 1. Portion rugueuse de la face externe qui s’articule avec l’os sus-maxillaire. — 2. Bord antérieur et languette osseuse qu’il présente. — 3. Portion lisse de la face externe qui eorrespond a la fosse zygomatique. — 4. Apophyse sphénoïdale. — 5. Apophyse orbitaire. Facette supérieure ou orbitaire de cette apophyse, séparée par un bord mousse de la — G. facette externe de la meme apophyse cjui correspond
à la fosse zygomatique. — 7. Echancrure qui fait partie du trou sphéno-palatin.
8. Gouttière vertieale qui concourt à former le canal palatin postérieur. — 9. Tubérosité de l’os. — 10. Bord postérieur cjui se joint à l’aile interne de l’apophyse ptérygoïde.
Fjg. 2. Le même os , vu par sa face interne ou nasale.
N° 1. Portion de cellule que présente la facette postérieure de l’apophyse orbitaire, et qui s’articule avec le sphénoïde. — 2. Facette interne de la même apophyse qui se joint à l’ethmoïde. — 3. Apophyse sphénoïdale. — 4. Échancrure qui fait partie du trou sphéno-palatin. — 5. Petite crête qui se voit au dedans du col de l’apophyse orbitaire. — G. Excavation qui fait partie du méat moven des fosses nasales. — 7. Crête transversale qui s’articule avec le cornet inférieur, et sépare l’excavation précédente d’une — 8. surface appartenant au méat inférieur des fosses nasales. — ^9. Tubérosité palatine. — 10. Bord interne de la portion horizontale de l’os. — 11. Bord antérieur de la portion verticale.
FiG. 3. Le même os , vu par son bord antérieur.
No 1. Facette interne de l’apophyse orbitaire qui se joint a l’ethinoïde. 2. Facette anterieure de la meme apophyse , qui s’articule avec l’os sus-maxillaire.
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3. Echancrure du trou splieiio-palatin. — 4. Apophyse sphénoïdale. — 5 et 6. Face interne , — 7. Face supérieure de la portion horizontale. — 8. Bord interne de la
même portion. — 9. Partie externe de la tubérosité palatine. — 10, Face externe de l’os.
Fig. 4. Le meme os, vu par son bord postérieur.
N® 1. Facette postérieure de l’apophyse orbitaire. — 2. Facette supérieure. —
, 3. Facette externe de la meme apophyse. — 4. Apophyse sphénoïdale. — 5. Echaii' crure qui fait partie du trou spheno-palatin. — 6. Face interne de la portion verticale de 1 os. — 7 . Face supérieure de la portion horizontale. — 8. Bord interne de cette dernière portion. — 9. Gouttière interne de la tubérosité qui reçoit l’aile [interne de l’apophyse ptërygoïde. — 10. Gouttière moyenne de la même apophyse, qui fait partie de la fosse ptérygoïdienne. — 11. Gouttière externe qui reçoit l’aile externe de l’apophyse ptérygoïde. — 12. Face externe de la portion verticale.
Fig. 5. Le même os , vu en dessus.
N® 1. Apophyse orbitaire. — 2. Apophyse sphénoïdale. — 3. Échancrure qui fait partie du trou sphéno-palatin. — 4. Bord postérieur de la portion verticale de l’os. — 5. Face supérieure de la portion horizontale. — 6. Bord postérieur de la portion précédente , — 7. Son bord interne, — 8. Son bord antérieur. — 9. Languette osseuse appartenant au bord antérieur de la portion verticale. — 10. Portion de l’épine nasale postérieure.
Fig. 6. Le même os , vu en dessous.
N® 1. Face inférieure de la portion horizontale. — 2. Bord postérieur, — 3. Bord antérieur, — 4. Bord interne de la même partie. — 5. Apophyse orbitaire. — 6. Apophyse sphénoïdale. — 7. Gouttière qui fait partie du conduit palatin postérieur. — 8. L’un des conduits palatins accessoires. — 9. Tubérosité palatine. — 10. Portion de l’épine nasale postérieure.
Fig. 7. Le même os appartenant à un fœtus à terme , vu par sa face interne.
N® 1. Apophyse sphénoïdale. — 2. Apophyse orbitaire. — 3. Fente qui concourt à former le trou sphéno-palatin. — 4. Tubérosité palatine. — 5. Bord antérieur de la portion verticale de l’os. — 6. Bord interne de la portion horizontale.
Fig. 8. Le cornet inférieur du côté droit , vu par sa face interne. Homme de 20 ans.
N° 1. Portion du bord supérieur qui se joint à l’os sus-maxillaire. — 2. Languette osseuse qui s’élève de ce bord, et s’articule avec l’os unguis. — 3. Partie movenne du bord supérieur qui se joint à l’ethmoïde. — 4. Partie postérieure du même bord, qui s’articule avec l’os palatin. — 5. Bord inférieur. — 6. Extrémité antérieure. — 7. Extrémité postérieure.
Fig. 9. Le même os , vu par sa face externe.
N° 1. Portion du bord supérieur qui se joint à 1 os maxillaire supérieur.
2. Languette osseuse qui naît de ce bord.— 3. Portion’du bord supérieur qui s’articule avec l’ethmoïde.— 4. Lame osseuse triangulaire qui descend de ce bord, et s’articule avec le pourtour de 1 orifice du sinus maxillaire. 5. Portion du bord supeiieur
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qui se joint à Tos du palais. — 6. Extrémité postérieure. ■— 7. Extrémité antérieure.
— 8. Bord inférieur.
Fig. 10. Le même os , vu par son extrémité antérieure.
N® 1. Languette osseuse qui s’élève du bord supérieur. — 2. Extrémité antérieure, et face interne. — 3. Lame osseuse qui descend du bord supérieur. — 4. Concavité de la face externe.
Fig. 11. Le cornet inférieur d’un fœtus à terme.
Fig. 12. Le vomer d’un homme de trente ans , vu par sa face gauche.
N® 1. Bord supérieur. —2. Bord postérieur. - 3. Bord antérieur. — 4. Bord inférieur. — 5. Extrémité antérieure.
Fig. 13. Le même os , vu par ses bords supérieur et antérieur.
* N° l. Gouttière du bord supérieur circonscrite par deux rebords en forme
d’ailerons. — 2^ Gouttière du bord antérieur. — 3. Extrémité antérieure de l’os.
Fig. 14. Le vomer d’un fœtus à terme.
N® 1. Bord antérieur. — 2. Bord inférieur. — 3. Bord postérieur. — 4. Bord supérieur.
Fig. 15. Os du nez du côté gauche , vu par sa face externe. Homme de 20 ans.
N® 1. Bord supérieur. — 2. Bord inférieur. — 3. Bord externe. — 4. Bord interne.
Fig. 16. Le même os , vu par sa face interne.
N® 1. Bord supérieur. — 2. Bord inférieur. — 3. Bord externe. — 4. Face interne. — 5. Bord interne.
Fig. 1. L’os maxillaire inférieur d’un homme de 20 ans, vu par sa face externe ou cutanée.
N® 1. Symphyse. — 2. Apophyse du menton. — 3, 3. Ligne oblique externe. — 4. Trou mentonnier. — 5. Bord inférieur ou base delà mâchoire. — 6. Angle de la mâchoire. — 7. Apophyse coronoïde. — 8. Echancrure sigmoïde. — 9. Le condyle. — 10. Le col du condyle. — 11. Saillie en forme d’épine, placée au-devant de l’orifice postérieur du canal dentaire inférieur. — 12. Les alvéoles des dents incisives. — 13. Alvéole de la dent canine. — 14. Alvéoles des deux dents petites molaires. — 15. Alvéole de la première grosse dent molaire. — 16. Alvéole de la seconde dent grosse molaire. — 17. Alvéole de la troisième ou dernière dent grosse molaire.
Fig, 2. Le meme os, vu par sa face interne ou linguale.
N® 1. Partie interne de la symphyse du menton. — 2. Les quatre apophyses geni. — 3. Fossette qui donne attache au muscle digastrique. — 4. Ligne oblique ExpUcalion des Planches. 4
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interne ou myloïclienne. — 5. Fossette qui loge la glande sous-maxillaire. — 6. Base de la mâchoire. — 7. Angle de la mâchoire. — 8. Bord alvéolaire avec les enfoncemens correspondans aux cloisons qui séparent les alvéoles. — 9. Orifice postérieur du canal dentaire inférieur. — 10. Le condyle. — 11. Le col du çondyle. — 12. Echancrure sigmoïde. — 13. Apophyse coronoïde. — 14. Bord postérieur ou parotidien.
Fig. 3. Le même os, vu de profil, par le côté droit.
N° 1. Symphyse. — 2. Apophyse du menton. — 3. Trou mentonnier. — 4. Ligne oblique externe. — 5. Bord inférieur ou base. — G Alvéoles des dents incisives. — 7. Alvéole de la dent canine. — 8. Alvéoles des* deux dents petites molaires. — 9. Alvéole de la première grosse molaire. — 10. Alvéole de la seconde grosse molaire.
— 11. Alvéole de la troisième grosse molaire ou dent de sagesse. — 12. Angle de_ la mâchoire. — 13. Branche gauche de la mâchoire. — 14. Bord postérieur ou parotidien. — 15. Col du condyle. — 16. Le condyle. — 17. Echancrure sigmoïde.
— 18. Apophyse coronoïde.
Fig. 4. Le même os représenté par sa partie supérieure, afin de faire voir la forme du bord alvéolaire , et la disposition des alvéoles.
N*® 1. Apophyse du menton. — 2. Symphyse. — 3. Apophyses géni. — 4. Trou mentonnier. — 5. Les alvéoles des dents incisives. — 6. L’alvéole de la dent canine. — 7. Alvéoles des deux petites molaires. — 8. Alvéole de la première grosse molaire. — 9. Alvéole de la seconde grosse molaire. — 10. Alvéole de la troisième
grosse molaire. — 11. Apophyse coronoïde vue en raccourci. — 12. Epine placée
au-devant de l’orilice postérieur du canal dentaire inférieur. — 13. Echancrure sigmoïde. — 1 4. Le condyle.
Fig. 5. La moitié droite de l’os maxillaire inférieur ^ vu par sa face externe. Une grande partie de la lame compacte qui couvre le corps de l’os est enlevée , afin de mettre à découvert les alvéoles et le canal dentaire inférieur,
N° 1. Apophyse du menton. — 2,2. Coupe de la table compacte de l’os. — 3. Le canal dentaire inférieur, ouvert dans toute son étendue. — 4. Terminaison du même canal au trou mentonnier. — 5. Petits conduits qui partent de l’extrémité du canal dentaire inférieur, et vont, à travers le tissu celluleux, se rendre aux alvéoles des dents incisives et canines. — 6,6. Conduits qui partent de la partie supérieure du canal dentaire inférieur, et aboutissent au fond des alvéoles placés au-dessus de lui. — 7 , 7. Le tissu spongieux se prolongeant dans les cloisons qui séparent les alvéoles. — 8. Alvéole de la dent incisive moyenne. — 9. Alvéole de l’incisive latérale. — 10. Alvéole de la canine. — 11. Alvéole de la première petite molaire. — 12. Alvéole de la seconde petite molaire. — 13. Alvéole de la première grosse molaire, et cloison qui la sépare en deux cavités secondaires. — 14. Alvéole de la seconde grosse molaire. — 15. Alvéole conique de la troisième grosse molaire. — 16. Apophyse coronoïde. — 17. Echancrure sigmoïde. — 18. Condyle. — 19 . Bord postérieur. — 20. Angle de la mâchoire. — 21. Bord inférieur de l’os.
Fig. g. Face interne de la moitié gauche de la mâchoire inférieure sciée au niveau de la symphyse.
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No 1. Tissu spongieux de Tos au niveau de la symphyse. — 2- Les deux apo- , physes géni du côté gauche. — 3. Apophyse du menton. — 4. Ligne myloïdienne ou oblique interne. — 5. Excavation correspondant à la glande sous-maxillaire,
— 6 et 7. Alvéoles des dents incisives. — 8. Alvéole de la dent canine. — 9 et . 10. Alvéoles des deux petites molaires. — 11. Alvéole delà première grosse molaire.
— 12. Alvéole de la seconde grosse molaire. — 13. Alvéole de la troisième ou dernière dent grosse molaire. — 14. Apophyse coronoïde. — 15. Échancrure sigmoïde.
— 16. Condyle. — 17. Ouverture postérieure du canal dentaire inférieur. — 18. Épine saillante qui borne en avant Touverture précédente.
Fig. 7. L’os maxillaire inférieur d’un fœtus à terme.
N® 1. Symphyse. — 2. Bord inférieur. — 3. Angle à peine marqué. — 4. Bord postérieur irès-incliné en bas. — 5. Le condyle se trouvant presque dans la direction du corps de l’os , à raison de l’inclinaison très-prononcée des branches. — 6. Échancrure sigmoïde. — 7. Apophyse coronoïde. — 8. Bord supérieur ou alvéolaire.
Fig. 8. Le même os, vu par sa partie supérieure.
N° 1. Espace au niveau duquel se réunissent les deux pièces principales qui le forment. — 2, 2, 2, 2, 2, 2. Alvéoles et cloisons inter-alvéolaires. — 3. Apophyse coronoïde. — 4. Échancrure sigmoïde. — 5. Le condyle. — 6. Épine placée audevant de l’orifice postérieur du canal dentaire.
Fig. 9. L’os maxillaire d’une femme âgée de 90 ans , chez laquelle toutes les dents étaient tombées.
'N® 1. Apophyse du menton très-saillante en avant, à raison d’inclinaison du bord alvéolaire en arrière. — 2. Symphyse. — 3, Bord inférieur. — 4, 4. Bord supérieur mince, tranchant, et sur lequel il ne reste plus aucune trace d’alvéoles.
— 5. Angle de la mâchoire. — 6. Branches du même os. — 7. Apophyse coronoïde. 8. Échancrure sigmoïde. — 9. Condyle. — 10. Bord postérieur ou parotidien. — 11. Trou mentonnier avoisinant le bord supérieur de l’os.
Fig.
1. ^ La face séparée du crâne et vue de profil. Les parois antérieures des alvéoles ont été enlevées , pour faire voir les racines des dents , et leur implantation dans les mâchoires. Homme de 30 ans.
INo 1, 2, 3. Bord irrégulier, formé par l’os propre du nez, l’apophyse montante de l’os sus-maxillaire et l’os unguis; il s’articule avec le coronal. — 4. Bord postérieur de Vos unguis. _ 5. Os propre du nez. — 6. Apophyse montante de 1 os sus-maxillaire. — 7. Os unguis et gouttière lacrymale. — 8. Ouverture antérieure des fosses nasales. — 9. Épine nasale antérieure. — 10. Os de la pommette, et suture qui l’unit à l’os sus-maxillaire. — 1 1. Angle supérieur de l’os malaire. ^
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12. Angle postérieur du meme os. — 13. Gondyle delà mâchoire. — 14. Apophyse coronoïde. — 15. Bord parotidien de la mâchoire. — 16. Base de la mâchoire. —
17 Menton. — 18. Dent incisive moyenne supérieure. — 19. Incisive latérale.
20. Canine. —21 Première petite molaire. — 22. Seconde petite molaire.— 23. Première grosse molaire. — 24. Seconde grosse molaire. — 25. Troisième grosse molaire ou dent de sagesse. Au-dessous de chaque numéro , on voit les dents correspondantes de la mâchoire inférieure.
Fig. 2. La mâchoire supérieure, vue en dessous , afin de faire voir la forme et la disposition des arcades dentaires , le sommet de la couronne des dents et la voûte palatine.
N° 1. Apophyse montante de l’os sus-maxillaire. — 2. Épine nasale antérieure. — 3. Fosse canine et trou sous-orbitaire. — 4. Os de la pommette. — 5. Angle postérieur de l’os précédent. — 6. Canal palatin antérieur, et suture médiane de la voûte palatine qui , en avant, unit entre eux les deux os sus-maxillaires. — 7. Partie postérieure de la suture précédente, unissant les deux os palatins. — 8. Suture transversale qui joint les os palatins et sus-maxillaires. — 9. Epine nasale postérieure.— 10. Dent incisive moyenne. — 11. Incisive latérale. — 12. Canine. —
13. Première petite molaire. — 14. Seconde petite molaire. — 15. Première grosse molaire. — 16. Seconde grosse molaire. — 17. Troisième grosse molaire. — 18. Orifice inférieur du canal palatin. — 19. Tubérosité palatine.
Fig. 3. La mâchoire inférieure, vue en dessus , pour faire voir la disposition de l’arcade dentaire , et le sommet des couronnes des dents.
N° 1. Condyle. — 2. Apophyse coronoïde. — 3. Apophyse du menton. — 4. Dent incisive moyenne. — 5. Incisive latérale. — 6. Canine. — 7. Première petite molaire. — 8. Seconde petite molaire. — 9. Première grosse molaire. — 10. Seconde grosse molaire. — 11. Troisième grosse molaire.
Fig. 4. Les premiers rudimens des dents d’un fœtus d’environ quatre mois, extraits de la mâchoire inférieure.
a a. Follicules des dents incisives, b. Follicule de la canine, c c. Follicules des dents molaires de lait. d. Follicule de la molaire persistante, ee. Portions osseuses des incisives, extraites des follicules. Portion osseuse de la canine, g h. Portions osseuses de deux molaires.
Fig. 5. La moitié de la mâchoire inférieure d’un fœtus à terme ; la partie antérieure a été enlevée et les alvéoles ouverts , pour faire voir les follicules membraneux qui renferment les germes des dents; les vaisseaux de ces follicules sont injectés, a. La gencive, b. La base de la mâchoire, c. La rangée des follicules.
Fig. 6. Les dents permanentes de la mâchoire supérieure. Homme de 30 ans. (Dans les figures 6, 7, 8, 9, la lettre a désigne la couronne de la dent; le b la racine; le c la couronne ; le le sommet de la couronne; 1 c 1 extrémité de la racine. )
N° I . Incisive moyenne vue de face. — 2. La meme dent vue par derrière. — 3. La meme dent vue de profil. — 4. Incisive latérale vue de face. — 5. La meme
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dent vue par derrière. — 6. Canine vue de face. — 7. La même dent vue par derrière. — 8. Première petite molaire. — 9. Seconde petite molaire. — 10. Première grosse molaire. — 11. Seconde grosse molaire. — 12. Troisième grosse molaire.
Fig. 7. Les dents de la mâchoire inférieure. Chacpie dent est placée au-dessous de sa correspondante de la figure précédente.
1N° 1. Incisive moyenne vue de face. — 2. La meme dent vue par derrière. —
3. La même dent vue^de profil. — 4. Incisive latérale vue de face. — 5. La même dent vue par derrière. — 6. Canine vue de face. — 7. La même dent vue par derrière. — 8. Première petite molaire. — 9. Seconde petite molaire. — 10. Première grosse molaire. — 11. Seconde grosse molaire. — 12. Troisième grosse molaire.
Fig. 8. Les dents de lait de la mâchoire Supérieure.
ISO 1. Incisive moyenne vue de face. — 2. Incisive latérale. — 3. Canine. —
Première molaire. - 5. Seconde molaire
Fig. 9. Les dents de lait de la mâchoire inférieure.
N® 1. Incisive moyenne. — 2. Incisive latérale. — 3. Canine. — 4. Première molaire. — 5. Seconde molaire.
Fig. 10. Pièces destinées à faire voir l’accroissement successif de la première dent molaire persistante de la mâdioire inférieure, depuis le commencement de son ossification , jusqu’à son développement complet.
N° 1. Les cinq premiers points d’ossification encore séparés. — 2. L’écaille osseuse qu’ils forment après s’être réunis en une seule pièce. — 3. Les racines commençant à se développer au collet. — 4. Les racines déjà plus développées. — 5. Les deux racines étant sur le point d’être entièrement formées. — 6. La dent complètement développée.
Fig. 11. Série de pièces faisant voir le développement successif de la première dent molaire persistante de la mâchoire supérieure.
N° 1 et 2. Les cinq premiers points d’ossification réunis en une pièce. —
3. Les trois racines commençant à se développer. ~ 4. État plus avancé du déve- * loppement des racines. — 5. La dent entièrement développée.
Fig. 12. Série de pièces montrant le développement d’une dent petite molaire de la mâchoire supérieure.
No 1 . Les deux premiers points d’ossification encore séparés. — 2. Les mêmes points réunis en une seule pièce. — 3, 4. État plus avancé du développement. —
Développement complet de la dent
Fig. 13. Dent incisive brûlée et coupée suivant sa longueur. «. L’ivoire, h. La cavité dentaire, c. l/émail.
Fig. 14. Coupe transversale d’une dent molaire.
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Fig. 15. Coupe longitudinale d*une dent molaire brûlée, afin de rendre plus visible la disposition de 1 email, a. L ivoire, b. La cavité dentaire, c. L’émail.
Fig. 16. Une dent canine sciée suivant sa longueur, afin de faire voir son organisation.
N° 1. La racine. 2. La cavité dentaire. — 3. L’ivoire. — 4. La face postérieure delà couronne. — 5. L’émail.
Fig. 17. Une dent incisive temporaire développée , et connexions qu’elle a avec le follicule de la dent permanente correspondante, a.- La couronne, â. La racine, c. La gencive. (/. Le follicule de la dent permanente, r. Le pédicule qui unit ce follicule à la gencive.
Fig. 18. La pulpe dune dent temporaire, et celle d’une dent permanente encore renfermées dans leurs membranes, a. Pulpe de la dent temporaire, b. Pulpe de la dent permanente.
Fig. 1. Moitié de la mâchoire d un enfant de deux ans, disséquée par sa face interne. Les vaisseaux qui se portent aux follicules des dents de la première et de la seconde dentition sont injectés.
N® 1. Dents incisives. — 2. Première molaire de lait. — 3. Canine qui perce à peine la gencive. — 4. Seconde molaire de lait encore renfermée dans son follicule. — 5, 5, 5, 5. Les dents de la seconde dentition, encore renfermées dans leurs follicules , avec le canal qu’elles envoient à la gencive. — 6. Le follicule à peine visible de la première petite molaire. — 7. Artère dentaire. — 8. Apophyse coronoïde. — 9. Condyle. — 10. Angle de la mâchoire.
Fig. 2. Moitié de la mâchoire d’un enfant de cinq ans , dont les vaisseaux ont été injectés ; elle est ouverte par sa face interne , pour faire voir les vaisseaux dentaires.
N® 1 , 1. Les dents de la première dentition. — 2,2. Sept dents de la seconde dentition , renfermées dans leurs follicules , avec le prolongement canaliculé qui se rend â la gencive. — 3. L’artère dentaire donnant ses ramifications aux dents des deux dentitions.
Fig. 3. Moitié de la mâchoire d’un enfant de sept ans , ouverte par sa face interne. Rapports dans lesquels se trouvent entre elles les dents des deux dentitions.
N® 1. Dent incisive moyenne permanente entièrement sortie. — 2. Incisive laté- ^ raie qui commence à se montrer. — 3. Canine persistante encore renfermée dans son follicule et placée au-dessous et derrière la canine de lait. — 4 et 5. Les deux petites molaires , placées au-dessous des deux molaires de lait qu’elles doivent remplacer. — 6. Première grosse molaire persistante sortie. — 7. Seconde grosse molaire persistante encore contenue dans son follicule. — 8. Cavité qui loge la troi-
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sième grosse molaire. — 9. Canine de lait. — 10 et 11. Les deux molaires de lait. — 12. Artère dentaire se distribuant aux dents des deux dentitions.
Fig. 4. Moitié de la mâchoire d’un enfant de trois ans et demi , chez lequel la première dentition est achevée. La partie postérieure de l’os a été enlevée , pour faire voir la portion osseuse des dents de la seconde dentition.
N° 1, 1, 1, 1, 1. Les dents de lait. — 2,2. La portion déjà ossifiée des deux incisives permanentes. — 3. Celle de la canine. — 4. Germe à peine développé de la première petite molaire. — 5. Commencement d’alvéole renfermant le germe encore muqueux de la seconde petite molaire. — G. Portion ossifiée de la première grosse molaire permanente.
Fig. 5. La moitié de la mâchoire d’un enfant de cinq ans et demi , préparée comme les pièces précédentes.
N® 1, 1. Les deux incisives. — 2. La canine. — 3. La première molaire. — 4. La seconde molaire de lait. — h. Incisive moyenne permanente. — 6. Incisive latérale. — 7. Canine. — 8 et 9. Première et seconde petites molaires permanentes. — 10. Première grosse molaire permanente. — 11. Seconde grosse molaire permanente.
Fig. 6. La moitié de la mâchoire d’un enfant de cinq ans, dont on a enlevé la partie interne ainsi que les dents , afin de mettre à découvert les alvéoles des deux dentitions.
N° 1 , 1 , 1 , 1 , 1 . Les alvéoles dans lesquels étaient les racines des dents de lait qui toutes sont sorties à cet âge. — 2,2. Les alvéoles des dents permanentes au sommet desquels on voit — 3, 3, 3, 3, 3. le petit canal de l’//^r denlis ^ qui doit s’agrandir à mesure que la dent s’approchera de la gencive.
Fig. 1. Germe d’une dent molaire renfermé dans son follicule qu’on a distendu. On voit les premiers noyaux par lesquels commence l’ossifîcation , au niveau des tubercules.
No 1. Pédicule vasculaire et nerveux qui soutient la pulpe. — 2. La membrane extérieure du follicule. — 3. La pulpe sur laquelle se ramifient les vaisseaux dentaires. — 4. Noyaux osseux des tubercules encore isolés , et placés sur le sommet de la pulpe.
Fig. 2. Coupe verticale d\me dent canine , avec la disposition de ses membranes , suivant les recherches de M. Delabarre.
No l. Canal qui occupe le centre de toutes les membranes et s’ouvre sur la gencive. — 2. Pédicule vasculaire et nerveux qui perce le périoste alvéolaire et la membrane du follicule pour se rendre dans la cavité dentaire. — 3. Le périoste de 1 alvéole. — 4. Membrane du follicule adhérent au collet de la dent.
Fig. 3. Coupe d’une dent molaire renfermée dans son follicule , pour faire voir comment la membrane extérieure s’introduit dans la cavité dentaire , d’après Bichat.
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No 1. La gencive. — 2. Feuillet extérieur du follicule. — 3. Cavité du follicule. — 4. Feuillet du follicule qui tapisse la cavité dentaire. — 5. Vaisseaux et nerfs dentaires se rendant par la racine dans la pulpe de la dent.
Fig. 4. Dent molaire sciée suivant sa longueur, pour faire voir la pulpe qui remplit sa cavité , et la distribution de ses vaisseaux et de ses nerfs.
No 1. Pédicule vasculaire et nerveux. — 2. Pulpe remplissant la cavité de la dent.
Fig. 5, 6,7. Deux dents molaires et une canine de lait , dont les racines ont été en partie détruites par les dents de la seconde dentition.
Fig. 8. Mâchoire inferieure d un enfant de trois ans , chez lequel la première dentition était complète.
No 1. Condyle. — 2. Apophyse coronoïde. — 3. Les deux dents incisives. — 4. La canine. — 5. La première molaire de lait. — 6. La seconde molaire de lait. — 1,1. Lignes ponctuées se rendant à des ouvertures placées derrière le bord alvéolaire ; ces trous communiquent avec les alvéoles de la seconde dentition , et donnent passage à Yùeî' dentis.
Fig. 9. Coupes verticales de mâchoires inférieures d’enfans , pour faire voir le développement et la progression des dents incisives permanentes ; la destruction des cloisons inter-alvéolaires et des racines des dents temporaires correspondantes. La lettre a indique dans les six pièces la face postérieure de la mâchoire , et la lettre b la face antérieure.
N° 1. c. La dent permanente enveloppée dans le follicule , lequel se prolonge en d jusqu’à la gencive — e. La dent temporaire intacte. — N® 2. c. La racine de la dent... d. Le sommet de la couronne , commençant à sortir par Xiler dentis.. e. La couronne de la dent temporaire.... J^. Sa racine en partie détruite. — N° 3. c. Racine de la dent permanente.,., d. Sa couronne sortie de l’alvéole.... e. La couronne de la dent
temporaire f. Sa racine presque entièrement détruite. — N® 4. La même pièce
que le n° 1, dont on a retiré les dents.... c. L’alvéole de la dent permanente.... </. Son ouverture derrière le bord alvéolaire.... e. Cloison intacte qui sépare la cavité
précédente de f. l’alvéole de la dent temporaire. — N® .5. La même pièce que le
n® 2 , dont on a retiré les dents — c. L’alvéole de la dent permanente d. Son ou-
verture derrière le bord alvéolaire.... e. Cloison inter-alvéolaire très-amincie et
percée f. Alvéole de la dent temporaire. — N® 6. La même pièce que le n® 3,
dont on a retiré les dents c. L’alvéole de la dent permanente réuni en une seule '
cavité avec l’alvéole de la dent temporaire , par la destruction complète de la cloison qui les séparait.
Fig. 10. Six pièces destinées à faire voir la progression d’une petite molaire inférieure se développant entre les racines de la molaire temporaire. La couronne de la petite molaire est développée par le follicule, et sa racine entourée par le périoste alvéolo-dentaire injecté. La lettre a indique dans toutes les pièces les gencives; la, lettre b le collet de la dent et l’éloignement où il se trouve de la gencive , depuis
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l’instant où la dent commence à s’élever, jusqu’à celui où elle est entièrement sortie ; le c indique le nerf et l’artère qui pénètrent par la racine , en donnant avant quelques ramifications au périoste qui l’enveloppe.
N® 1. d. La couronne de la dent temporaire.... e. Ses racines écartées et intactes..., f. Le canal du follicule de la dent permanente qui se continue avec la gencive. — N° 2. d. La couronne de la dent temporaire.... e. Ses racines, qui commencent à être
détruites f. L’appendice du follicule de la dent permanente qui va à la gencive , et
se trouve déjà plus court et plus large. — N® 3. d. La couronne de la dent permanente.... e. Les racines de la dent temporaire presque entièrement détruites
f. L’appendice très-dilaté pour laisser sortir la dent renfermée dans le follicule. — N® 4. d. Le sommet de la couronne de la petite molaire permanente, perçant la gencive
et chassant devant lui e. la molaire temporaire, dont les racines sont détruites , et
qui ne tient plus aux gencives. — N® 5. La chute de la dent de lait est arrivée , et la couronne h de la petite molaire s’approche de la gencive. — N® 6. La sortie de la petite molaire entièrement achevée, de sorte que son collet se trouve au nivean de la gencive.
Fig. 11. Moitié de la mâchoire inférieure d’un homme adulte , vue en dedans , et préparée de manière à faii’e voir comment les vaisseaux et les nerfs dentaires pénètrent dans les dents.
N® 1. Condyle. — 2. Apophyse coronoïde. — 3. Echancrure sigmoïde. — 4. Nerf dentaire. — 5. Artère dentaire. — 6, 6. Division du nerf et de l’artère précédens , qui pénètrent dans la cavité dentaire par le sommet de la racine des dents.
Fig, 12. Une portion de la mâchoire inférieure d’un homme âgé de 70 ans , afin de faire voir comment, chez les vieillards, par le resserrement des alvéoles, les dents sont poussées au dehors , de sorte qu’elles semblent s’allonger, bien que leur couronne soit en grande partie détruite par le frottement.
N® 1. Angle de la mâchoire. — 2. Le menton. — 3. Le trou mentonnier. — 4. Les couronnes des dents aplaties a leur sommet par 1 usure de leurs tubercules.
5. Le collet des dents fort éloigné du bord alvéolaire, de sorte qu’une grande partie de la l'acine paraît à nu.
Fig, l. La tete d un homme de 22 ans , vue par sa région antérieure.
N° 1. Frontal. — 2. Bosse nasale. — 3. Suture qui résulte de l’articulation de 1 échancrure nasale du frontal avec les os du nez. — 4. Suture médiane qui réunit entre eux les os du nez, — 5. Ouverture antérieure des fosses nasales , à travers laquelle on voit au milieu la cloison , et de chaque côté une portion des cornets moyens et inférieurs. — fi. Epine nasale antérieure. — 7. Suture verticale qui réunit les deux os sus-maxillaires. — 8. Bord alvéolaire supérieur, et au-dessous Explication des Planches. 5
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l’arcade dentaire supérieure. — 9. Bord alvéolaire inférieur, et au-dessus l’arcade dentaire inférieure. — 10. Symphyse du menton. — 1 1. Apophyse du menton. — 12. Bosse frontale. — 13. Arcade orbitaire du frontal , formant la partie supérieure du contour de l’orbite. — 14. Trou orbitaire supérieur. — 15. Suture qui réunit Tangle supérieur de l’os malaire avec l’apophyse angulaire externe du frontal. — 16. Bord supérieur et antérieur de l’os malaire, faisant partie du contour de l’orbite. — 17. Gouttière lacrymale et suture verticale qui unit l’os unguis à l’apophyse montante de l’os sus-maxillaire. — 18. Suture qui unit l’apophyse montante de l’os sus-maxillaire avec l’échancrure nasale du frontal. — 19. Suture de la même apophyse avec l’os propre du nez. — 20. Face supérieure de l’os de la pommette , et derrière la suture qui l’unit au sphénoïde. — 21. Portion des grandes ailes du sphénoïde , qui forme en grande partie la paroi externe de l’orbite. On voit au-dessus la fente sphénoïdale, et au-dessous la fente sphéno-maxillaire. — 22. Face orbitaire de l’os sus-maxillaire, formant la paroi inférieure de l’orbite. — 23. Os planum de l’ethmoïde , et paroi interne de l’orbite. On voit au-dessus les trous orbitaires internes. — 24. Paroi supérieure de l’orbite. Au-dessous du chiffre, on voit la suture qui unit le frontal avec le sphénoïde et le trou optique. — 25. Face externe de l’os malaire, et trou du même nom. — 26. Suture qui unit l’os malaire avec l’os susmaxillaire. — 27. Fosse canine et trou sous-orbitaire. — 28. Fosse temporale et commencement de la ligne demi-circulaire qui la circonscrit en haut. — 29. Suture frontale. — 30. Grande aile du sphénoïde. — 31. Temporal. — 32. Angle antérieur et inférieur du pariétal. — 33. Arcade zygomatique. — 34. Branche de la mâchoire inférieure. — 35. Espace qui reste entre la branche de la mâchoire et la fosse zygomatique. — 36. Angle de la mâchoire. — 37. Ligne oblique externe de la mâchoire. — 38. Trou mentonnier. — 39. Base de la mâchoire formant la limite inférieure de la région antérieure de la tête.
La même tête, vue par derrière et un peu en dessous
N° l. Terminaison de la suture sagittale sur — 2. l’angle supérieur de l’occipital. — 3. La protubérance occipitale externe. — 4. l.a crête occipitale externe.
— 5. Le grand trou occipital. — 6. L’ouverture postérieure des fosses nasales, et la cloison qui sépare ces fosses l’une de l’autre. — 7. La paroi externe des fosses nasales et les cornets. — 8. Epine nasale postérieure. — 9 Suture transversale qui unit la portion horizontale de l’os du palais avec l’apophyse palatine de l’os susmaxillaire. Voûte palatine. — 10. Suture médiane qui unit entre eux les deux os sus-maxillaires. Elle se termine en avant au — 11. trou palatin antérieur. — 12. Face interne de l’arcade dentaire supérieure. — 13. Face interne de l’arcade dentaire inférieure. — 14. Symphyse du menton. — 15. Apophyses géni. — 16. Bosse pariétale. — 17, 17. Suture lambdoïde. — 18. Terminaison de la suture lamhdoïde.
— 19. Suture qui unit la portion mastoïdienne du tenqjoral avec le bord inférieur de roccipilal. — 20. Ligne courbe supérieure de l’occipital. — 21. Ligne courbe inférieure. — 22. Trou mastoïdien. — 23. Condyle de l’occipital.'— 24. Apophyse mastoïde. — 25. Bainure digastrique. — 26. Apophyse styloïde. — 27. Extrémité externe de la fente sphéno-maxillaire. — 28. Suture qui unit 1 os malaire avec 1 os
D’ANATOMIE DESCRIPTIVE. 35
sus-maxillaire. — 29. Bord parotidien de la mâchoire. — 30. Apophyse coronoïde
31. Orifice postérieur du canal dentaire inférieur. — 32. Ligne myloïdiennc. —
33. Tubérosité maxillaire. — 34. t'osse ptérygoïdienne , et aile externe de l’apophyse ptérygoïde. — 35. Portion de la tubérosité de l’os palatin qui complète la fosse ptérygoïdienne. — 36, Aile interne de l’apophyse ptérygoïde. — 37. Angle de la mâchoire inférieure. — 38. Bord inférieur du même os.
ÜNCIfE 10.
Tête d’un homme de trente ans , vue de profil
N® 1. Sommet de la tête. — 2. Front. — 3. Occiput. — 4. Commencement de la suture lambdoïde. — 5. Suture frontale. — G. Bosse nasale. — 7. Os propre du nez. — 8. Ouverture antérieure des fosses nasales. — 9. Epine nasale antérieure.
— 10. Arcade dentaire supérieure. — 11. Arcade dentaire inférieure. — 12. Menton. — 13. Base de la mâchoire inférieure. — 14. Angle du même os. — 15. Bord postérieur du même os. — 16. Arcade orbitaire et trou orbitaire supérieur. —
17, 17, 17. Ligne courbe demi-circulaire temporale. — 18. Fosse temporale.
19. Suture écailleuse. — 20. Angle antérieur et inférieur du pariétal, uni avec la
grande aile du sphénoïde. — 21. Face externe de la grande aile du sphénoïde.
22. Apophyse orbitaire externe unie à l’angle supérieur de l’os malaire. — 23. Os malaire et trou du même nom. — 24. Os unguis, et au-devant la gouttière lacrymale. On voit au-dessus du chifiVe la suture qui unit l’os unguis avec le coronal; en avant, celle qui Tunit avec l’apophyse montante de l’os sus-maxillaire ; en bas, celle qui l’unit avec l’os sus-maxillaire ; en arrière, celle qui existe entre lui et l’ethmoïde.
— 25. Os planum de l’ethmoide, et paroi interne de l’orbite. — 26. Paroi inférieure de l’orbite. — 27. Fosse canine et trou sous-orbitaire. — 28. Arcade zygomatique et suture qui joint l’os de la pommette au temporal. — 29. Échancrure sigmoïde. — 30. Condyledela mâchoire reçu dans la cavité glénoïde du temporal.
— 31. Apophyse coronoïde et branche de la mâchoire cachant en dehors la fosse zygomatique, — 32. Apophyse vaginale du temporal. — 33. Apophyse mastoïde.
— 34. Rainure mastoïdienne. — 35. Suture qui unit la portion mastoïdienne du temporal à l’occipital. — 36. Angle postérieur et inférieur du pariétal, reçu entre le temporal et l’occipital. — 37. Trou mentonnier.
2. Tête d’homme fendue verticalement suivant son diamètre antéro-postérieur afin de mettre à découvert l’intérieur du crâne , les fosses nasales et la bouche.
N° 1. Plan antérieur de la base du crâne, formé par le coronal, le sphénoïde et l’ethmoïde. —2. Suture qui unit le coronal aux petites ailes du sphénoïde. —
3. Petite ade du sphénoïde et trou optique. —4. Apophyse clinoïde antérieure. — 5. Partie interne de la suture frontale. — 6. Partie interne de la suture qui unit l’angle antérieur et inférieur du pariétal avec le sphénoïde. ~ 7. Partie interne de
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la suture écailleuse. — 8 Partie interne de la suture qui unit la portion écailleuse du temporal à la grande aile du sphénoïde. — 9,9. Sillons qui logent les branches de l’artère méningée moyenne ; fosse temporale interne; plan moyen de la base du crâne. — 10. Bord supérieur du rocher. — 11. Conduit auditif interne, et face postérieure du rocher. — 12. Suture qui unit le rocher à l’occipital. — 13. Orifice interne du trou déchiré postérieur. — 14. Aquéduc du limaçon. — 15. Aquéduc du vestibule. — 16, 16. Gouttière latérale. Plan postérieur de la base du crâne. — 17. Partie interne de la suture lambdoïde. — 18. Orifice interne du trou condylien antérieur. — 19. Portion du grand trou occipital. — 20. Condyle gauche de l’occipital. — 21. Gouttière basilaire fendue suivant sa longueur. — 22. Moitié de la fosse pituitaire , et derrière elle la moitié correspondante de la lame carrée du sphénoïde, et l’apophyse clinoïde postérieure gauche. — 23. Suture qui unit le corps du sphénoïde avec l’apophyse basilaire. — 24. Portion du sinus sphénoïdal droit, et cloison qui le sépare de celui du coté gauche. — 25. Apophyse crista galli sciée suivant sa longueur. Au-devant d’elle la moitié du trou borgne , et une petite cavité en cul-de-sac qui le termine souvent. — 26. Portion osseuse de la cloison des fosses nasales. Suture oblique qui unit le vomer à la lame verticale de l’ethmoïde. — 27. Partie antérieure de la voïite des fosses nasales. Suture qui unit la lame verticale de l’ethmoïde avec les os propres du nez et l’épine nasale du coronal. — 28. Partie moyenne de la même voûte. Portion de la lame criblée et trous olfactifs. — 29. Partie postérieure de la même voûte , et suture qui unit la lame verticale de l’ethmoïde a la crête médiane de la face antérieure du sphénoïde. — 30. Partie la plus reculée de la voûte des fosses nasales, et suture qui joint le bord supérieur du vomer à la face inférieure du corps du sphénoïde. — 31. Bord postérieur du vomer. — 32. Portion du bord inférieur du vomer reçue entre les deux os palatins. — 33. Portion du même bord reçue entre les apophyses palatines des os sus-maxillaires. — 34, 34. Angle rentrant formé en bas par le vomer, et en haut par la lame verticale de l’ethmoïde. 11 reçoit le cartilage de la cloison. — 35. Portion de la paroi externe de la fosse nasale gauche , vue à travers l’échancrure précédente. — 36. Os propre du nez. — 37. Ouverture antérieure des fosses nasales. — 38. Epine nasale antérieure. — 39. Fosse ptérygoïdienne. — 40. Aile interne de l’apophyse ptérygoïde , et ouverture postérieure de la fosse nasale gauche. — 41. Voûte palatine séparant la bouche des fosses nasales. — 42. Arcade dentaire supérieure. — 43. Arcade dentaire inférieure. — 44. Le menton. — 45. Angle de la mâchoire. — 46. Bord postérieur de la branche delà mâchoire. — 47. Sinus frontal ouvert. — 48. Protubérance occipitale externe. La distance qui sépare les iP' 47 et 48 marque le diamètre longitudinal du crâne. — 49. Partie supérieure et postérieure de la tête. La distance qui sépare ce numéro du 44 marque le plus grand diamètre de la tête. — 50. Partie supérieure du crâne. La distance qui reste entre ce numéro et le 20 marque l’endroit où le diamètre vertical du crâne a le plus d’étendue. — 51. Fosse cérébelleuse ou occipitale inférieure. — 5 2. Fosse cérébrale postérieure ou occipitale supérieure , séparée de la précédente par la gouttière latérale.
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Fig. 3. La paroi externe de la fosse nasale du coté droit avec les trois cornets, et les gouttières ou méats tpii les séparent.
N® 1. Coupe horizontale du crâne. — 2. Trou optique. — 3. Apophyse clinoïde antérieure. — 4. Fosse pituitaire. — 5. Lame carrée du sphénoïde , et apophyse clinoïde postérieure. — 0. Coupe longitudinale delà gouttière basilaire. — 7. Conduit auditifinterne. — 8. Trou condylien antérieur. — 9. Portion du condyle et du grand trou occipital. — 1 0. Partie inférieure de l’apophyse basilaire. — II. Sinus frontal. — 12. Articulation de l’os du nez avec le frontal. — 13. Ouverture antérieure des fosses nasales. — 14. Epine nasale antérieure, et derrière elle l’apophyse palatine , séparant la bouche des fosses nasales. — 15. Alvéole de la dent incisive moyenne misa découvert. — IG. Voûte palatine. — 17. Apophyse cristagalli. — 18. Trou borgne. — 19. Union de la lame criblée de rcthinoïdc avec le sphénoïde. — 20. Face interne de l’os du nez , formant la partie antérieure de la voûte des fosses nasales , et sutures qui l’unissent, en arrière, à l’apophyse montante de l’os sus-maxillaire , et en haut au coronal. — 21. Partie moyenne de la voûte des fosses nasales, formée par la lame criblée de l’ethmoïde. — 22. Partie postérieure de cette meme voûte, formée par le sphénoïde, et ouverture du sinus sphénoïdal, dont on voit en arrière la cavité. — 23. Cornet supérieur. — 24. Méat supérieur, et en arrière trou sphéno-palatin. — 2o. Cornet moyen. — 26, 26. Méat moyen. Entre ces deux chiffres, on voit l’ouverture du sinus maxillaire. — 27. Cornet inférieur. — 28. Méat inférieur. Crin qui est introduit dans le canal nasal, et descend dans ce méat inférieur. — 29. Aile interne de l’apophyse ptérygoïde, et suture qui l’unit à la portion verticale de l’os du palais. — 30. Fosse ptérygoïdienne. — 31. Crochet de l’aile interne de l’apophyse ptérygoïde. — 32. Aile interne de la même apophyse.
LAN€IIE
Fig, 1. Une partie de la face et du crâne vue de profd , et préparée de manière à faire voir l’intérieur de la cavité orbitaire et la fosse zygomatique. Homme.
N° 1. Portion du frontal. — 2, 2, 2, 2. Coupe verticale passant sur le frontal , la petite et la grande aile du sphénoïde et le rocher. — 3. Bosse nasale. — 4. Portion osseuse du nez. — 5. Ouverture antérieure des fosses nasales. 6. Épii i
nasale anterieure. — 7. Bord alvéolaire supérieur. — 8. Fosse canine et trou sou. orbitaire. — 9. Apophyse malairc. — 10. Paroi supérieure de l’orbite formée par ' frontal en avant, et le sphénoïde en arrière. — II. Os unguis formant la part< anterieure de la paroi interne de l’orbite. On trouve au-devant de ce numéro gouttière lacrymale et la suture qui unit l’os unguis à l’apophyse montante de l\>t. sus-maxillaircj au-dessus, la suture qui joint le même os au frontal ; en arrière celle qui le réunit à l’os planum de l’ethmoïde. - 12. Os planiim de l’ethmoïde formant
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le milieu de la paroi interne de l’orbite. On voit au-dessus de ce numéro la suture qui unit l os planum au frontal , et les trous orbitaires internes. — 1^. Portion du sphénoïde formant la partie la plus profonde de la paroi interne de l’orbite , et suture verticale qui l unit a 1 os planum. — 14. Paroi inférieure de l’orbite. — 15. Canal sous-orbitaire. — IG. Face supérieure de l’apophyse orbitaire de l’os palatin , constituant la partie la plus reculee de la paroi inférieure de l’orbite. Sutures qui unissent cette apophyse , en avant a l os sus-max.illaire , en dedans à l’os planum ; et en ariâère au sphénoïde. — 17. Portion de l’os sus-maxillaire placée derrière l’apophyse malaire , et appartenant à la fosse zygomatique. — 18. Aile externe de l’apophyse ptérygoïde bornant en arrière la fosse zygomatique. Entre ce numéro et le précédent, on voit la fente verticale, profonde, triangulaire, appelée plénj go-maxillaire y qui forme le fond de la fosse zygomatique ; on aperçoit au fond de cette fente et en haut le trou sphéno-palatln. — 19. Crin passé dans le trou maxillaire supérieur, et pénétrant dans la fente ptérygo-maxillaire. — 20. Autre crin passant par le trou ptérygo-palatin pour s’introduire dans la meme fente. —
21. Autre crin passant dans le trou vidien , et de là dans la fente précédente. —
22. Crin remontant par le canal palatin postérieur dans la partie inférieure de la môme lente. — 23. Lame carrée du sphénoïde, et au-devant excavation de la fosse pituitaire. — ^24. Languette osseuse unissant l’apophyse clinoïde antérieure au corps du sphénoïde. — 25. Portion du rocher comprise dans la coupe.
Fig. 2. La môme pièce, sur laquelle on a fait une antre coupe verticale au niveau du canal nasal. Ce canal est ouvert dans toute son étendue, ainsi que le sinus maxillaire.
N° 1. Trou sphéno-palatin. — 2. Paroi interne et ouverture du sinus maxillaire. — 3 Lèvre antérieure de la gouttière lacrymale. — 4. Extrémité supérieure de la meme gouttière. — 5. Osunguis, et bord postérieur de la même gouttière. — G. Fond de la môme gouttière, et suture verticale qui unit l’os unguis avec l’apophyse montante de l’os sus-maxillaire. — 7. Canal nasal et petite suture transversale qui unit l’os unguis au cornet inférieur. — 8. Portion du méat inférieur des fosses nasales, où se termine le canal nasal. — 9, 9, 9. Coupe verticale qui a découvert les parties ' précédentes et plusieurs alvéoles.
Fig. 3. Portion de tete séparée par une coupe verticale et transversale passant par le sac lacrymal, le canal nasal , et le trou palatin antérieur. Piece vue par derrière.
N« 1. Portion du frontal. — 2. Partie des sinus frontaux. — 3. Portion de la cloison qui sépare les cavités précédentes. — 4. Apophyse montante de l’os maxillaire, et suture qui l’unit au coronal. — 5. Epine nasale soutenant les os propres du nez. — 6. Les os propres du nez vus par leur face interne. — 7. Portion du cornet inférieur coupé au niveau du prolongement qu il envoie à 1 os unguis. — — 8. Intérieur du canal nasal. — 9. Gouttière lacrymale et os unguis. — 10. Ouverture inférieure du canal nasal sons le cornet inférieur. — 1 1. Petite portion de l’arcade orbitaire du frontal. — 12, 12. I.es deux orifices supérieurs du canal palatin antérieur , s’ouvrant dans chacune des fosses nasales. — 13. Orifice inférieur
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et commun du même canal, aboutissant à la voûte palatine, ouverts. 15. Portion du sinus maxillaire.
— 1 i , 14. Alvéoles
Fig. 4. Tête d’un fœtus à terme , vue par sa région supérieure.
Front et légère saillie que forment au-delà les os du nez. — 2. Occiput. La distance qui sépare les deux n°* précédens Indique le diamètre antéro-postérieur
de la tête. 3, 3, 3. Rosses pariétales limitant en dehors le diamètre transversal
de la tête. 4. Fontanelle antérieure. — 5. Suture sagittale. — 6, fi. Suture frontale. 7. Fontanelle postérieure. — 8. Rosse frontale.
Fig, 5. La même tête vue de face.
N« 1. Sommet de la tête. — 2. Rase de la mâchoire formant la limite inférieure de la face. Suture médiane des deux pièces du même os: — 3. Fontanelle antérieure.
4. Suture tpii se forme entre les deux pièces du coronal. — 5. Rosse frontale. —
6. Suture frontale. — 7. Rord alvéolaire supérieur très-court, arrondi et bosselé. — 8. Rord alvéolaire inférieur offrant la même disposition.
Fig. 6. La même tête , vue de profd.
N° 1. Fontanelle antérieure. — 2. Fontanelle latérale antérieure du coté gauche.
— 3. Fontanelle latérale postérieure correspondante. — 4. Cadre osseux du tympan.
— 5,5. L’intervalle qui existe entre ces deux chiffres marque le diamètre oceipitomentoniiier de la tête.
Fig. 1. La tête d’une femme de 95 ans, chez laquelle toutes les dents sont tombées.
1. Saillie considérable que forme la bosse nasale. — 2. Mâchoire inférieure formant un arc qui se prolonge au-delà de la supérieure qu’elle embrasse. — 3. Mâchoire supérieure rétrécie, et comme rétractée au niveau du bord alvéolaire.
— 4. Angle de la mâchoire fort ouvert, porté en avant, et contribuant ainsi à la saillie du menton. — -5. Apophyse masloïde très-développée. — C. Sutures de la fosse temporale. — 7. Suture lambdoïde en grande partie effacée par les progrès de rossification.
Fig. 2. Angle facial, mesuré sur la tête de Richat , comme type de conformation de la race caucasienne.
N« l, 1. Joigne verticale passant par le front et les dents incisives supérieures, et renconll'ant sous un angle de soixante-quinze degrés, — 2 , 2. la ligne horizontale qui passe par le .conduit auditif externe et par les dents incisives. (En faisant passer la ligne horizontale par l’épine nasale inférieure , selon la méthode de Camper, et comme l’indique la ligne ponctuée , on a un angle de quatre-vingt-cinq degrés. )
— 3. Niveau du grand trou occipital.
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Fig. 3. Angle facial , mesuré sur la tête d’une femme boschisman ; type de la race éthiopienne.
N® 1, 1. Ligne verticale passant par le front et les dents incisives supérieures , pour rencontrer sous un angle de cinquante-six degrés — 2, 2 la ligne horizontale qui passe par le conduit auditif externe et les dents incisives. (En faisant passer la ligne horizontale par l’épine nasale inférieure , comme le marque la ligne ponctuée, on a un angle de soixante-sept degrés. ) — 3. Grand trou occipital placé déjà plus en arrière que dans la tête précédente.
Fig. 4. Angle facial, mesuré sur une tête de singe (orang-outang).
N° 1, 1. Ligne verticale passant par le front et les dents incisives , pour rencontrer sous un angle de quarante degrés. — 2,2. la ligne horizontale qui passe par le conduit auditif externe et les dents incisives supérieures. (En faisant passer la ligne horizontale par l’épine nasale inférieure , suivant la ligne ponctuée , on a un angle de cinquante degrés). — 3. Grand trou occipital situé plus en arrière que dans la tête du nègre.
Fig. 0. Angle facial d’environ vingt-deux degrés, mesuré sur une tête de loup.
N° 1 , 1 . Ligne verticale passant par la partie la plus saillante du frontal et les dents incisives, et venant tomber très - obliquement sur — 2,2. la ligne horizontale. — 3. Grand trou occipital placé encore plus en arrière que dans la tête de l’orang-outang.
Fig. 1. La tête de Bichat , vue par sa partie supérieure. Elle est remarquable par la largeur du front , son élargissement dans le sens transversal , la direction verticale de la face , qui est telle, qu’on n’aperçoit au-delà du front que la saillie formée par le nez. On voit aussi sur ce dessin l’irrégularité du crâne de ce célèbre anatomiste , irrégularité facile à observer dans la direction des sutures frontale , sagittale , dans la saillie oe la partie postérieure du crâne à gauche, et son aplatissement à droite. Ce défaut de symétrie s’observe également à l’intérieur de la cavité. Race caucasienne.
Fig. 2. La tête d’un Tartare tonguse , vue par sa partie supérieure. Elle se distingue par l’écartement des os de la pommette, la largeur, l’aplatissement de la face, et sa légère obliquité en avant , qui est telle, qu’on voit sur un plan raéîcourci les orbites, les os du nez , plats et élargis, et la mâchoire supérieure. Elle se fait remarquer aussi par la courbure considérable et la force des arcades zygomatiques , la profondeur des fosses temporales , et le rétrécissement du front. Race mongole.
I.a tête d’un Nègre , vue par sa face supérieure. Elle se distingue par son alon-
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gement d’avant en arrière, l’étroitesse du front et son obliquité en arrière ; l’obliquité de la face, l’aplatissement du nez et la saillie considérable que forment la mâchoire supérieure et les dents. Race éthiopienne.
Fxg. 4. La tête d’une jeune Géorgienne , remarquable par la beauté et la régularité de ses formes. Race caucasienne.
Fig. 5. Tête d’un Chinois âgé de 88 ans. Race mongole.
Fie. 6. Tête de Makœa, peuplade au-delà de la Cafrerie, rapportée de l’Afrique par M. Delalande. De toutes les têtes humaines que j’ai examinées , c’est celle qui se rapproche le plus de la tête de l’Orang-outang. Son angle facial, mesuré suivant la méthode de Camper , est d’environ soixante-six degrés ; suivant le procédé que j’ai indiqué , il n’est que de cinquante-deux degrés. Race éthiopienne.
Fig. 1. TèiQ à' xm Cditdiihe. Race américaine.
Fig. 2. Tête d’un chef de Caraïbes de l’ile de Saint-Vincent, dont le front a été aplati
dans 1 enfance par une pression continuelle exercée sur cette région de la tête.
Race américaine.
Fig.
Fig.
3. La tête d’un Botocoude , nation anthropophage du Brésil. Elle se distingue par la dureté et l’épaisseur des parois du crâne , l’obliquité du front , l’écartement des os de la pommette , la saillie , la largeur et la force des mâchoires. Race américaine.
4. Tête d’un insulaire de l’ilc des Amis, mer du Sud. Race malaise.
Fig. 1 . L’atlas, ou la première vertèbre cervicale, vu par sa face supérieure.
No 1. Petit arc, ou arc antérieur. — 2. Tubercule de l’arc postérieur. — 3. Apophyses transverses. — 4. Apophyses articulaires supérieures. — 5. Trou des apophyses transverses. — 6, 6. Arc postérieur ou grand arc. — 7. Trou vertébral.
Fig. 2. La même vertèbre vue par sa face inférieure.
A ^ 1^* anterieur. — 2. Arc postérieur. — 3. Apophyse transverse.
i. Apophyse articulaire inférieure. — 5. Trou de l’apophyse transverse.
I IG. 3. L axis, ou la seconde vertèbre cervicale, vu par sa face antérieure.
No 1 . Apophyse odontoïde. — 2. Apophyses articulaires supérieures. — 3. Apop yses articulaires inférieures. — 4. Apophyse épineuse. — 5. Apophyses transverses. D. Corps de la vertèbre.
Explication des Planches ^
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Fig. i. La meme vertèbre , vue obliquement par ses faces supérieure et postérieure.
N° 1. Apophyse odontoïde. — 2. Apophyses articulaires supérieures. 3. Apo-
physes transverses. — 4. Apophyses articulaires inférieures. — 5. Lames. — 6. Apophyse épineuse. — 7. Trou vertébral.
Fig. 5. La même vertèbre vue de profil.
No 1. Apophyse odontoïde. — 2. Apophyse articulaire supérieure gauche. ■— 3. Apophyse épineuse. — 4. Partie inférieure du corps. — 5. Apophyse transverse gauche avec le trou oblique dont elle est percée. — 6. Apophyse articulaire inférieure.
Fig. 6. Quatrième vertèbre cervicale , vue par sa face supérieure.
N® 1. Corps. — 2. Apophyses transverses et trou dont elles sont munies. —
3. Gouttière qui concourt à la formation du trou de conjugaison correspondant. —
4. Apophyses articulaires supérieures, dirigées en haut et en arrière. — 5. Lames. — 6. Apophyse épineuse; — 7. Trou vertébral.
Fig. 7. La même vertèbre vue par sa face inférieure.
N° 1. Corps. — 2. Apophyses transverses. — 3. Gouttière qui concourt à la formation du trou de conjugaison. — 4. Apophyses articulaires inférieures dirigées en bas et en avant. — 5. Lames. — 6. Apophyse épineuse. — 7. Grand trou vertébral.
Fig. 8. La septième vertèbre cervicale, vue par sa face supérieure.
N° 1. Corps. — 2. Trou des apophyses transverses. — 3. Apophyses articulaires supérieures. — 4. Apopyhse épineuse.
Fig. 9. La huitième vertèbre dorsale vue par sa face inférieure.
N® 1. Corps. — 2. Apophyses articulaires inférieures dirigées en avant. — 3. Apophyses transverses. — 4. Apophyse épineuse. — 5. Trou vertébral. — 6. Echancrure qui concourt à la formation des trous de conjugaison.
Fig. 10. La même vertèbre vue par sa face supérieure.
N° 1. Corps. — 2. Apophyses articulaires supérieures dirigées en arrière. — 3. Apophyses transverses. — 4. Apophyse épineuse. — 5. Trou vertébral. — 6. Échancrure qui concourt à former les trous de conjugaison.
Fig. 11. Quatrième vertèbre lombaire vue par sa face inférieure.
No 1. Corps. — 2. Apophyses transverses. — 3. Apophyses articulaires inférieures. — 4. Apophyses articulaires supérieures. — 5. Apophyse épineuse.
Fig. 12. La même vertèbre vue par sa face supérieure.
No 1. Corps. — 2. Apophyses transverses; — 3. Apophyses articulaires supérieures. — 4. Apophyses articulaires inférieures. — 5. Apophyse épineuse.
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Fïg. 1 < La colonne vertébrale avec le sacrum et le coccyx , vus par leur face antérieure.
1. Atlas , formant le sommet de la colonne vertébrale. — 2. Axis. — 3. Vertèbre proéminente , ou septième vertèbre cervicale. — 4. Première vertèbre dorsale.
— 5. Cinquième vertèbre dorsale , au niveau de laquelle se joignent les deux jT^ra-
inides formées parla région dorsale delà colonne vertébrale. — 6. Douzième vertèbre dorsale. — 7. Première vertèbre lombaire. — 8. Cinquième vertèbre lombaire, articulée avec le sacrum, et formant la base de la colonne vertébrale. ■ 9. Sacrum.
— 10. Coccyx. — 11. Apophyse transverse de l’atlas. — 12. Corps d’une vertèbre cervicale. -^13. Apophyse transverse d’une vertèbre cervicale. — 14. Corps d'une vertèbre dorsale. — 15. Apophyse transverse d’une vertèbre dorsale. — 16. Apophyse transversc de la onzième vertèbre dorsale. — 17. Apophyse transverse de la douzième vertèbre dorsale. — 18. Deux des espaces qui restent entre les vertèbres , et sont occupés parles fibro-cartilages intervertébraux. — 19. Apophyse transverse d’une vertèbre lombaire. — 20. Corps d’une vertèbre lombaire. — 21. Milieu de la face antérieure du sacrum, semblant faire suite aux corps des vertèbres. — 22. Le premier ou le plus grand des trous sacrés antérieurs , faisant suite aux trous de conjugaison.
Fig. 2. Les mêmes pièces vues par leur face postérieure.
N° 1. Première vertèbre cervicale. — 2. Seconde vertèbre cervicale. — 3. Septième vertèbre cervicale. — 4. Première vertèbre dorsale. — 5. Quatrième vertèbre dorsale. — 6. Dernière vertèbre dorsale. — 7. Première vertèbre lombaire. — 8. Dernière vertèbre lombaire articulée avec le — 9. Sacrum. — 10. Les quatre pièces du coccyx. — 11. Apophyse transverse de la première vertèbre cervicale. — 12. Apophyse articulaire et lame d’une vertèbre cervicale. — 13. Apophyse épineuse bifurquée d’une vertèbre cervicale. — 14. Apophyse transverse d’une vertèbre dorsale. — 15. Lame d’une vertèbre dorsale. — 16. Apophyse épineuse d’une vertèbre dorsale. — 17. Enclavement des apophyses articulaires des vertèbres lombaires. — 18. Apophyse transverse d’une vertèbre lombaire. — 19. Lame d’une vertèbre lombaire. — 20. Apophyse épineuse d’une vertèbre lombaire. — 21. Trous sacrés postérieurs. — 22. Ouverture inférieure du canal sacré.
l iG. 1 . La colonne vertébrale avec le sacrum et le coccyx vus de profd.
N° 1. Atlas. — 2. Axis. — 3. Apophyses articulaires correspondantes des troisième et quatrième vertèbres cervicales. — 4. Apophyse épineuse d’une vertèbre
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.cervicale. — 5. Apophyse épineuse de la septième vertèbre eervicale. — 6. Apophyse épineuse de la première vertèbre dorsale. — 7 ; Apophyse transverse d’une vertèbre dorsale. —8. Apophyse épineuse d’une vertèbre dorsale. — 9. Apophyse transverse de la onzième vertèbre dorsale. — 10. Apophyse transverse de la douzième vertèbre dorsale. — 11. Première vertèbre lombaire. — 12. Jonction des apophyses articulaires correspondantes de deux vertèbres lombaires. — 13. Apophyse épineuse d’une vertèbre lombaire. — 14. Tubercules de la face postérieure du sacrum , faisant suite aux apophyses épineuses des vertèbres. — 15. Intervalle des corps de deux vertèbres cervicales , et convexité que présente en avant la région cervicale de la colonne vertébrale. — 16. Apophyse transverse de l’une des vertèbres cervicales. — — 17. Corps de la première vertèbre dorsale. — 18. Intervalle qui reste entre le corps de deux vertèbres dorsales , et qui se continue en arrière avec le trou de conjugaison correspondant. — 19. Corps d’une vertèbre dorsale, et concavité que présente en avant la région dorsale de la colonne vertébrale. — 20. Intervalle qui reste entre le corps de deux vertèbres lombaires. — 21. Corps d’une vertèbre lombaire. Convexité offerte en avant par la région lombaire de la colonne vertébrale. — 22. Intervalle qui reste entre le corps de la dernière vertèbre lombaire et la base du sacrum , et se trouve rempli par le dernier fibro-cartilage intervertébral. Angle que forme en avant la colonne vertébrale en s’unissant au sacrum , et qu’on nomme V angle sacro-vertéhr'al. — 23. Face latérale du sacrum. — 24. Concavité que présente la face antérieure du sacrum. — 25. Les quatre pièces du coccyx.
Fig. 2. Coupe longitudinale de la colonne vertébrale , du sacrum et du coccyx, faite suivant leur diamètre antéro-postérieur, et destinée à faire voir le canal vertébral et le canal sacré.
N° 1. Extrémité supérieure du canal vertébral qui le fait communiquer avec la cavité du crâne. — 2. Apophyse odontoïde de la seconde vertèbre coupée par le milieu , de manière à montrer ses rapports avec le petit arc de l’atlas. — 3. Le petit arc de l’atlas. — 4. Orifice inférieur du canal sacré. — 5. Point de réunion de l’extrémité inférieure du canal vertébral avec l’orifice supérieur du canal sacré.
Fie. 1. Colonne vertébrale d’un fœtus à terme, vue par sa face antérieure. Les parties molles ont été entièrement enlevées; les points d’ossification sont représentés dans leur position naturelle. D’après une préparation de M. Pailloux.
NO 1. Atlas. — 2. Apophyse odontoïde de l’axis. — 3. Région cervicale. — 4. Région dorsale. — 5. Région lombaire delà colonne vertébrale. — 6. Sacrum. — 7. Corps des vertèbres. — 8. Masse apophysaire latérale. — 9. Intervalle que laissent entre eux les points d’ossification du corps des vertèbres. — 10. Points d ossification latéraux et — 11. Points d’ossification médians du sacrum.
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Fig. 2. La même pièce vue de profil. On voit la disposition des courbures du rachis , moins prononcées que chez l’adulte. Les numéros indiquent les mêmes objets que dans la figure précédente.
Fig. 3. La même pièce vue par sa face postérieure. On voit que le canal vertébral n’est point fermé en arrière par le défaut d’ossification des apophyses épineuses. Les numéros indiquent les mêmes objets que dans les deux figures précédentes.
Fig. 4. Vertèbre lombaire d’un jeune homme de 14 ans , vue de profil afin de faire voir les points d’ossification qui se développent après la naissance.
N° 1. Corps de là vertèbre. —2,3. Plaques osseuses qui se développent sur les faces supérieure et inférieure du corps. — 4. Point d ossification de 1 apophyse trans verse. — 5. Point d’ossification de l’apophyse épineuse.
Fig. 1. Le sternum d’un homme adulte, vu par sa face antérieure.
N° 1. Légère excavation située entre les deux surfaces qui s’articulent avec les clavicules. — 2. Surface oblicpie qui s’articule avec la clavicule. — 3 et 4. Surface oblongue , qui reçoit le cartilage de prolongement de la première cote. — 5. Cavité formée par la jonction de la première et de la seconde pièce du sternum , articulée avec le cartilage de prolongement de la seconde côle. — 6. Cavité pour le cartilage de la troisième côte. — 7. Cavité pour le cartilage de la quatrième côte. — 8. Cavité pour le cartilage de la cinquième côte. — 9. Cavité qui reçoit le cartilage de la sixième côte; au-dessous est une dernière excavation pour le cartilage de la septième côte — 10. Jonction de l’appendice xiphoïde avec la pièce voisine de l’os. — 11. Appendice xiphoïde.
Fig. 2. Le même os, vu par sa face postérieure.
N° 1. Excavation de l’extrémité supérieure du sternum. — 2. Surface qui s’articule avec la clavicule. — 3 et 4. Surface qui se joint au cartilage de prolongement de la première côte. — 5, 6, 7, 8, 9, 10. Surfaces qui s’articulent avec les cartilages de prolongement des seconde, troisième, quatrième, cinquième, sixième et septième côtes sternales. — 11. Appendice xiphoïde.
Fig. 3. Le même os , vu de profil.'
No 1. Facette qui s’articule avec la clavicule. — 2. Surface qui reçoit le cartilage de prolongement de la première côte. — 3, 4, 5, 6, 7. Surfaces qui reçoivent les cartilages de prolongement des six côtes suivantes. — 8. Appendice xiphoïde.
Fig. 4. La première côte du côté gauche, vue par sa face supérieure. Homme adulte.
No 1. Tête delà côte. — 2. Col qui supporte l’éminence précédente. — 3. Tubérosité de la côte. — 4. Bord externe de l’os. — 5. Son bord interne. — 6. Gouttière superficielle sur laquelle passe l’artère sous-clavière. — 7. Extrémité sternale de l’os.
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Fig. 5. La seconde côte du côté gauche, vue par son bord supérieur.'
N® 1. Tête de la cote. — 2. Col. — 3. Tubérosité. — 4. Bord interne et supérieur. ■— 5. Bord externe et inférieur. — 6. Extrémité sternale.
Fig. 6. La septième côte du côté gauche , vue par son bord inférieur.
N® 1. Double facette que présente la tête de Tos. — 2. Facette arrondie qui s’observe sur la tubérosité, et s’articule avec Tapophyse transverse de la vertèbre correspondante. — 3. Tubérosité. — 4. Angle delà côte. — 5. Gouttière creusée à la face interne et sur le bord inférieur de la côte , pour recevoir les vaisseaux et nerfs intercostaux. — 6. Bord supérieur. — 7. Bord inférieur. — 8. Extrémité antérieure, creusée d'une cavité qui reçoit le cartilage de prolongement.
Fig. 7. La onzième côte du côté gauche , vue par sa face externe.
N® 1. Tête de Tos. — 2. Col se continuant insensiblement avec le corps de l’os
sans présenter de tubérosité. — 3. Extrémité abdominale. — 4. Bord inférieur.
Bord supérieur
Fig. 8. La douzième ou dernière côte du côté gauche.
N® 1. Tête ou extrémité vertébrale. — 2. Extrémité antérieure ou abdominale terminée en pointe. — 3. Bord supérieur. — 4. Bord inférieur.
Fig. 9, Tête d’une côte vue de face, afin de faire voir la double facette dont elle munie.
Fic. 1. Les douze côtes gauches vues par leur face externe, dans leur situation respective , pour faire voir la grandeur relative , la forme et la direction de ces os et des espaces intercostaux.
N° 1. Tubérosité de la première côte confondue avec — 2, L’angle de la même côte. — 3. Tubérosité, et — 4. Angle de la seconde côte. — 5. Tubérosité, et — 6. Angle de la troisième côte. — 7. Quatrième côte. — 8. Cinquième côte. — 9. Sixième côte. — 10. Septième côte. — 11, 11. Huitième et neuvième côtes. — 12. Dixième côte. — 13. Onzième côte. — 14. Douzième ou dernière côte. — 15. Tête de la première côte. — 16. Bord interne ou concave de la première côte. — ■ 17. Extrémité antérieure de la première côte. 18 , 19, 20, 21 , 22, 23 , 24, 25, 26, 27, 28. Le premier, le deuxième, le troisième , le quatrième, le cinquième, le sixième, le septième, le huitième , le neuvième, le dixième, le onzième des espaces intercostaux.
Fig. 2. La poitrine d’un fœtus à terme, vue par sa face antérieure. On voit les pièces d’ossification du sternum à peine développées , et séparées les unes des autres j^^tr des espaces cartilagineux.
Fig. 3. La partie latérale de la poitrine d’un fœtus u terme.
N° 1 1. Ligne ponctuée indiquant la grande étendue du diamètre antéro-
postérieur de l’ouverture supérieure de la poitrine. — 2,2. Ligne ponctuée marquant la grande obliquité de la face antérieure du sternum , projeté en avant par les cotes dont la courbure est peu prononcée. — 3, 3. Autre ligne faisant voir l’obliquité et la grande étendue du diamètre antéro-postérieur de la base de la poitrine. — 4, 4. L’angle des côtes existant à peine, et se trouvant au niveau des lames des vertèbres.
Fig. 1. Les douze côtes du côté gauche vues par leur face interne dans leur situatioi respective.
N®® 1, 2, 3, 4,5,6, 7. Les sept premières côtes ou côtes sternales. — 8,9, 10, 11, 12. Les cinq dernières côtes ou côtes abdominales. — 13. Extrémité antérieure des côtes. — 14. Tcte de la première côte, munie d’une seule facette articulaire. — 15. Têtes des seconde^ troisième, quatrième, cinquième, sixième, septième, huitième , neuvième côtes , munies chacune d’une double facette articulaire. — 16, 17, 17. Têtes des trois dernières côtes, pourvues chacune d’une seule facette articulaire. — 18. Tubérosité de la première côte, réunie à son angle. — 19. Tubérosités des seconde , troisième , quatrième , cinquième, sixième, septième, huitième, ^neuvième et dixième côtes. Elles sont distinctes des angles , et munies d’une facette articulaire arrondie. — 20, 20, La partie postérieure des deux dernières côtes, qui est dépourvue de tubérosité et de facette articulaire. — 21. Le col, dans les dix premières côtes. — 22. Le corps des deux dernières côtes se continuant insensiblement avec la tête , sans qu’il y ait de rétrécissement ou de col.
Le thorax ou la poitrine d’un homme adulte , vu de face.
N° 1. Première côte. — 2. Seconde côté. — 3. Troisième côte. — 4. Quatrième côte. — 5, Cinquième côte. — 6. Sixième côte. — 7. Septième côte. Les sept côtes précédentes sont nommées ou vraies côtes, — 8. Huitième côte. 9. Neu-
vième côte. — 10. Dixième côte. — 11. Onzième côte. — 12. Douzième côte. Les cinq côtes précédentes sont appelées côtes abdominales , asteimalcs , ou fausses côtes ; et les deux dernières , plus côtesflottantes. — 13. Dernière vertèbre cer-
vicale.— 14. Première vertèbre lombaire. — 15. Ouverture supérieure ou petite circonférence de la poitrine. — 16. Ouverture inférieure ou grande circonférence de la poitrine. — 17, 18, 19, 20, 21. Extrémités antérieures des premier, second, troisième , quatrième et cinquième espaces intercostaux se terminant sur les côtés du
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sternum. — 22, 23. Extrémités antérieures des sixième et septième espaces intercostaux , se terminant entre les cartilages de prolongement des côtes correspondantes. — 24. Dernier espace intercostal.
La poitrine d’un homme adulte , vue par sa face postérieure. Sur cette préparation on voit la forme de la région postérieure du thorax ; la portion dorsale des gouttières vertébrales, les rapports des tubérosités des côtes avec les apophyses transverses des vertèbres correspondantes ; la direction de l’extrémité postérieure des côtes ; la forme et la direction de la partie postérieure des espaces intercostaux ; la situation de l’angle des côtes dans chacune d’elles.
^ N° 1. Septième vertèbre cervicale. — 2. Première côte. — 3. Deuxième côte.*
— 4. Troisième côte. — 5. Quatrième côte. — 6. Cinquième côte. — 7. Sixième côte. — 8. Septième côte. — • 9. Huitième côte. — 10. Neuvième côte. — 11. Dixième côte. — 12. Onzième côte, et au-dessous la douzième. — 13. Première vertèbre lombaire. — 14, 14, 14, 14. L’angle des côtes d’autant plus distant de la tubérosité) qu’on l’examine dans des côtes plus inférieures. — 15, 15. Tubérosités des côtes articulées avec — 16, 16. Les apophyses transverses des vertèbres dorsales. — 17. Ouverture supérieure ou petite circonférence de la poitrine.
Eig. 1. Sacrum d’une femme de 25 ans, vu par sa face antérieure.
N“‘ 1 , 1 , 1 , 1 , 1 . Face antérieure de l’os , et surfaces quadrilatères qui la constituent au milieu. — 2, 2, 2, 2. Trous sacrés antérieurs. — 3, 3, 3, 3. Gouttières qui se continuent avec les trous précédons. — 4. Base de Tos et surface qui s’articule avec la dernière vertèbre lombaire. — 5. Apophyses qui s’unissent avec les apophyses articulaires inférieures de la dernière vertèbre lombaire. — 6. Sommet du sacrum. — 7. Bords latéraux , et surface qui s’articule avec l’os iliaque. — 8. Portion libre des bords latéraux. ^
fiG. 2. Le meme os, vu par sa face postérieure.
N® 1. Tubercules moyens de la face postérieure, qui font suite aux apophyses épineuses des vertèbres. —2,2. Lames qui ferment en arrière le canal sacré, et semblent analogues aux lames des vertèbres. — 3, 3, 3, 3. Trous sacrés postérieurs.
— 4. Orifice supérieur du canal sacré. — 5. Orifice inférieur du meme canal. — 6. Base de l’os , et surface qui l’unit au corps de la cinquième vertèbre lombaire.
— 7. Surface articulaire qui reçoit l’apophyse articulaire inférieure de la même
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vertèbre. — • 8. Bords latéraux de Tos, et surface qui l’unit à l’os iliaque. — 9. Sommet du sacrum.
Fig. 3. Le meme os, vu de profil.
N® 1, 1? !• Tubercules moyens de la face postérieure de l’os. — 2. Lames osseuses de la face postérieure. — 3. Bord latéral gauche du sacrum , et surface oblongue qui s’articule avec Tos iliaque correspondant. — 4. Concavité de la face antérieure de l’os. — 5. Base de Tos, et surface qui Tunit au corps de la dernière vertèbre lombaire. — 6. Apophyse qui s’articule avec l’apophyse articulaire inférieure de la meme vertèbre. — 7. Sommet de Tos. — 8. Orifice inférieur du canal sacré.
Fig; 4. Le coccyx vu par sa face antérieure.
N® 1 . Base du coccyx. Première pièce de cet os et surface qui Tunit au sommet du sacrum. — 2. Les cornes du coccyx. — 3, 4, 5. Seconde, troisième et quatrième pièces de cet os.
Fig. ô. Le meme os, vu par sa face postérieure.
N° 1. Les cornes du coccyx. — 2. Echancrure qui sépare les éminences précédentes, et base de Tos. — 3,4,5. Seconde , troisième et quatrième pièces de Tos.
Fig. 6. Le même os, vu de profil.
No 1 , 2, 3 , 4. Première, seconde, troisième et quatrième pièces du coccyx."
Fig. 7. L’os iliaque du côté gauche , vu par sa face externe. Femme de vingt-cinq ans.
No 1. Ligne courbe supérieure. — 2. Ligue courbe inférieure. — 3. Fosse iliaque externe. — 4. Cavité cotyloïde. — 5. Echancrure inférieure de la même cavité. — 6. Bords de la cavité cotyloïde. — 7. Trou sous-pubien. — 8. Tubérosité de Tischion. 9. — ^ Branche descendante du pubis. — 10, 10. Crête iliaque. — 11. Epine iliaque antérieure et supérieure. — 12. Echancrure qui sépare l’apophyse précédente de -- 13. L’éphift iliaque antérieure et inférieure. — 14. Epine fin pnhis. — 15. Epine iliaque ^postérieure et supérieure. — 16. Epine iliaque postérieure et inférieure. 17. Grande échancrure sciatique. — 18. Epine sciatique. — 19. Petite échancrure sciatique qui sépare Tépine précédente de la tubérosité de Tischion.
Fig. 8. Le même os, vu par sa face interne.
NO 1. Fosse iliaque. — 2. Conduit principal de nutrition de Tos. — 3. Bord mousse et concave qui sépare en deux parties cette face interne de Tos. • — 4. Surface plane qui se trouve derrière la cavité cotyloïde. 5. Trou sous-pubien. — 6. Gouttière oblique placée en haut du trou sous-pubien. ■ — 7. Face postérieure du pubis. — 8,8. Crête iliaque. — 9. Epine iliaque antérieure et supérieure. — 10. Echancrure qui séparé l’éminence précédente de — 11. L’épine iliaque antérieure et inférieure. — 12. Eminence iléo-pectinée. — 13. Branche horizontale du pubis. 14. Epine du pubis. • — 15. Surface du pubis qui concourt à la formation de la symphyse pubienne. — 16. Branche verticale du pubis. — 17. Tubérosité de 1 ischion. 18. Petite échancrure sciatique. — 19. Epine sciatique. — 20. Grande cchancriu’e sciatique. — 21. Epine iliaque postérieure et inférieure. — 22. Surface Explication des Planches. 7
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oblongue qui s’articule avec le sacrum. -- 23. Surface rugueuse placée derrière la précédente, et donnant attache à de forts ligamens. — 24. Epine iliaque postérieure et supérieure.
Fig. 1. Bassin d’un homme de quarante ans , vu par sa face antérieure.
N° 1. Corps du pubis. — 2. Union des deux pubis ou symphyse pubienne dépouillée de ses parties molles. — 3,3. Branches descendantes des pubis, formant l’arcade pubienne. — 4. Epine du pubis. — 5. Branche horizontale du pubis. — 6. Gouttière oblique située au-dessus du trou sous-pubien. — 7. Trou sous-pubien à travers lecpiel on voit une portion de — 8,8. La symphyse sacro-iliaque. —
9. Epine sciaticpic. — 10. Tubérosité de l’ischion. — 11. Echancrure qui sépare la tubérosité précédente de la cavité cotyloïde. — 12. Cavité cotyloïde, et surface oblongue de cette cavité cpii est encroûtée de cartilage. — 13. Fond de la cavité cotyloïde. — 14. Echancrure inférieure de la cavité cotyloïde. 15, 15, 15. Bord de la cavité cotyloïde. — IG. Eminence iléo-pectinée. — 17. Epine iliaque antérieure et inférieure. — 18. Portion de la face externe de l’os iliaque. — 19. Epine iliaque antérieure et supérieure. — 20, 20. Crête iliaque. — 21. Base du sacrum placée au fond d’une grande échancrure que circonscrivent latéralement les os iliaques. — 22, 22. Face antérieure du sacrum. Petit bassin ou excavation inférieure du bassin. — 23. Trous saerés antérieurs. — 24. Coccyx. — 25. Fosse iliaque, et grande excavation du bassin séparée du petit bassin par — 26, 26 , 26. La marge ou le détroit supérieur du bassin.
Fig. 2. Le meme bassin, vu par sa face postérieure.
N° 1. Base du aar-rnm placée ail milieu de la grande échancrure que forment latéralement les os iliaques. — 2. La première pièce du sacrum. — 3. Orifice supérieur du canal sacré. — 4. Surfaces concaves qui reçoivent les apophyses articulaires delà dernière vertèbre lombaire. — 5, 5, 5. Tubercules moyens de la face postérieure du sacrum. — 6,6, 6 , 6. Trous sacrés postérieurs. — 7. Echancrure qui termine inférieurement la face postérieure du sacrum , et au-dessous , orifice inférieur du canal sacré. — 8. Coccyx. — 9. Branches du coccyx articulées avec le saerum. —
10. Epine iliaque postérieure et supérieure. — 11. Epine iliaque postérieure et inférieure. — 12. Partie postérieure de la symphyse sacro-iliaque. — 13 , 13. Crête iliaque. — 14. Fosse iliaque externe. — 15. Partie postérieure de la cavité cotyloïde. — 16. Grande échancrure sacro-sciatique, à travers laquelle on voit — 17. La surface osseuse qui correspond au fond de la cavité cotyloïde. — 18, 18. Portion du trou sous-pubien. — 19. Epine sciatique. — 20. Echancrure qui sépare la cavité cotyloïde de la tubérosité sciatique. — 21,21. Tubérosités sciatiques formant la base de l’arcade pubienne. — 22. Face interne de la branche de l’ischion, -3 23. Petite échancrure sciatique.
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Fig. 1.' Bassin trunc femme de vingt-cinq ans , vu par sa face antérieure.
N® 1. Symphyse des pubis. — 2. Corps du pubis. — 3,3. Arcade pubienne. — 4. Trou sous-pubien. — 5. Epine du pubis. — G. Gouttière oblique , située au-dessus du trou sous-pubien. — 7. Branche horizontale du pubis. — 8. Eminence iléo-peclinée. — 9. Tubérosité de l’ischion. — 10. Cavité cotyloïde. Portion de cette cavité qui est encroûtée de cartilage. — 11. Fond de la cavité cotyloïde. — 12. Echancrure inférieure delà meme cavité. — 13. Echancrure qui sépare la cavité cotyloïde de la tubérosité de l’ischion. — 14. Base du sacrum. — 15. Eminence du sacrum qui se joint avec l’apophyse articulaire inférieure de la dernière vertèbre lombaire. IG , IG, Face antérieure du sacrum, et paroi postérieure du bassin. — 17. Trous sacrés antérieurs. 18, 18. Symphyse sacro-iliaque. — 19, 19, 19, 19, 19. Détroit * ' supérieur du bassin. — 20. Fosse iliaque. — 21 , 21. Crête iliaque. — 22. Epine iliaque ifhtéricure et supérieure. — 23. Ecbancrure qui sépare l’cûniriencc précédente de — 24. L’épine iliaque antérieure et inférieure. — 25. Coccyx.
Fig. 2. Le même bassin vu par sa face postérieure.
No 1. Base du sacrum et ouverture supérieure du canal sacré. — 2. Tubercules médians de la face postérieure du sacrum. — 3. Ouverture inférieure du canal sacré ; articulation sacro-coccygienne. — 4. Coccyx. — 5. Facette du sacrum qui s’unit à 1 apophyse articulaire inferieure de la dernière vertèbre lombaire. — G. Partie postérieure de 1 articulation sacro-iliaque. — 7,7. Trous sacrés postérieurs. — 8. Crête iliaque. — 9. Fosse iliaque externe. — 10. Epine iliaque postérieure et supérieure.
1 1. Epine iliaque postérieure et inférieure. — 12. Grande échancrure sacrosciatique. — 13. Epine sciatique. — . 14. Partie postérieure de la cavité cotyloïde. — 15. Trou sous-pubien. — IG. Petite échancrure sciatique. — 17. Tubérosité de l’ischion. — 18. Branches et arcade des pubis.
Fig. 1. Bassin dune femme de trente ans, vu par sa région supérieure.
No 1. Base du sacrum. — 2. Tubercules moyens de la face postérieure du sacrum. — 3. Ouverture supérieure du canal sacré. — 4. Eminence qui se joint avec 1 apojAhyse articulaire inléricure delà dernière vertèbre lombaire. — 5. Partie postérieure de 1 os iliaque saillant en arrière au-delà du sacrum. — 6,6. Crête 1 iac|ue. — 7. Fosse iliaque. — 8. Symphyse sacro-iliaque. — 9. Epine iliaque anté-
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rieiire et supérieure. — 10. Epine lliarpie antérieure et inférieure. — 11. Eminence iléo-pectinée. — 12. Crète du pubis. — 13. Epine du pubis. — 14. Symphyse pubienne. — lo. Sommet du coccyx. — 16. Face postérieure de la symphyse pubienne. La distance qui sépare ce chiffre du n° 1, indique le diamètre antéro-postérieur du détroit supérieur du bassin. 17 , 17. Le détroit supérieur du bassin. La distance qui sépare ces deux numéros marque le diamètre transverse de ce détroit. — 18. Epine sciatique. — 19. Face antérieure du sacrum. — 20. La distance qui sépare ce numéro du 8 indique le diamètre oblique du détroit supérieur du bassin.
Fig. 2. Le meme bassin, vu par sa région inférieure.
No 1. Symphyse pubienne. — 2. Epine du pubis. — 3. Branche horizontale du pubis. — 4. Eminence iléo-pectinée. — 5. Epine iliaque antérieure et inférieure. — 6. Epine iliaque antérieure et supérieure. — 7. Crète iliaque. —8,8. Arcade pubienne. — 9. Trou sous-pubien. — 10. Cavité cotyloïde. — 11 , 11. Tubérosités de Tischion. La distance qui sépare ces deux numéros marque le diamètre transverse du détroit inférieur du bassin. — 12. Epine sciatique. — 13. Sommet du coccyx. — 14. Orifice inférieur du canal sacré. — 15. Base du sacrum. — 16. Symphyse sacro-iliaque. — 17. Partie inférieure de la symphyse pubienne. La distance qui sépare ce numéro du n® 13 indique le diamètre antéro-postérieur du détroit inférieur du bassin.
Fig. 3. Le sacrum et le coccyx d’un fœtus de huit mois, vus par leur face antérieure.
Fig. 4. Les trois pièces principales dont se compose l’os coxal du fœtus.
N® 1. L’ilium. — 2. L’ischion. — 3. Le pubis.
Fig. 5. Le bassin d’un fœtus femelle de huit mois , vu par sa face antérieure.
N° 1. Sacrum. — 2. Coccyx. — 3. Fosse iliaque. — 4. Grande échancrure sciatique. — 5. Pubis. — 6. Ischion. — 7. Ilium. — 8. Cavité cotyloïde au niveau de laquelle se réunissent angulairement les trois pièces de l’os coxal. — 9. Trou sous-pubien.
Fig. 6. Le même bassin , vu de profil.
N° 1 , 1. Sacrum et coccyx. — 2. Crète iliaque. — 3. Ischion. — 4. Pubis. — 5. Cavité cotyloïde. — 6. Trou sous-pubien. — 7,7. Ligne horizontale passant par le pubis , et tombant en arrière sur la réunion du sacrum avec le coccyx. — 8, 8. Ligne oblique passant par la base du sacrum , et la partie supérieure de la symphyse pubienne. Elle indique la direction très-oblique du détroit supérieur du bassin a cet âge.
Fig. 1. L’omojdate du coté gauche, vue par sa face postérieure. Homme de 36 ans.
N'5 1. Fosse sus-épineuse. — 2. Surface triangulaire au niveau de laquelle
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commence — 3. L’épine de Tomoplato. — 4. Face inférieure de Tépinc précédente.
5. Bord externe de la meme apophyse. — G. Apophyse acromion. — 7. Sommet
de la même apophyse. — 8. Apophyse coracoïde. — 9. Fosse sous-épiireuse. — 10. Angle supérieur externe. — 11. Cavité glénoïdc. — 12. Col de la cavité glénoïde. — 13. Bord axillaire ou externe. — 14. Bord spinal ou interne. — 15. Bord. 16. Angle supérieur interne. — 17. Angle inférieur.
Fig. 2. Le meme os, vu par sa face antérieure.
N° 1. Fosse sous-sapulaire. — 2. Base de l’apophyse coracoïde. — 3. Sommet de la meme apophyse. — 4. Echancrure située derrière la hase de l’apophyse précédente. — 5. Bord supérieur. — 6. Bord externe. — 7. Bord interne. — 8 , 8. Apophyse acromion. — 9. Sommet de la meme apophyse. — 10. Facette que présente l’apophyse précédente pour s’unir à la clavicule. — 11. Cavité glénoïde. — 12. Col de la cavité glénoïde. — 13. Angle supérieur et interne. — 14. Angle inférieur.
Fig. 3. Le même os , vu par son bord externe.
1. Cavité glénoïde. — 2. Bord externe. — 3. Angle inferieur. — 4. Base de l’apophyse coracoïde. — 5. Sommet de la meme apophyse. — 6. Angle supérieur interne vu en raccourci. — 7. Fosse sus-épineuse. — 8. Bord externe de Tépîne de l’omoplate. — 9. Face inférieure de la meme apophyse, faisant partie de — 10, 10. La fosse sous-épineuse. — 11. Apophyse acromion.
Fig. 4. La clavicule du coté gauche , vue par sa face supérieure. Homme de trente ans.
1. Face supérieure. — 2. Bord antérieur. — 3. Bord postérieur. — 4. Extrémité interne. — 5. Extrémité externe. — G. Facette qui s’articule avec l’apo^ihyse acromion.
Fig. 5. ’ Le même os , vu par sa face inférieure.
N^ 1. Face inférieure. — 2. Inégalités de la face inférieure auxquelles se fixe
le ligament coraco-claviculaire. — 3. liord antérieur. — 4. Bord postérieur.
5. Extrémité interne. — 6. Extrémité externe, et facette qui s’articule avec l’acromion.
Fig. 6. La surface que présente l’extrémité interne de la clavicule pour s’articuler avec le sternum.
Fig. 7. L’ omoplate d’un fœtus à terme vue par sa face postérieure.
Fig. 8. La clavicule du même fœtus.
Fig. 1. L’humérus du côté gauche, vu par sa face antérieure. Homme de 28 ans.
1. Tête. 2,2. Col. — 3. Petite tubérosité. — 4. Grosse tubérosité. —
5,5, 5. Coulisse bicipiialu. — G. Face antérieure du corps de l’os. Empreinte dcltoïdienne. — 7. Bord mousse qui sépare longitudinalement en deux moitiés la face antérieure de l’os. — 8. Bord externe. — 9. Bord interne. — 10. Cavité dans laquelle est reçue l’apophyse coronoïde du cubitus , pendant la flexion de l’avantbras. — 11. Condyle interne. — 12. Condyle externe. — 13. Poulie qui s’articule avec le cubitus. — 14. Saillie qui est reçue dans un enfoncement que laissent entre elles les extrémités supérieures du radius et du cubitus. — 15. Petite tête de l’humérus.
Fig. 2. Le même os, vu par sa face postérieure.
N° 1. Tete. 2,2. Col. — 3. Grosse tubérosité. — 4. Face postérieure de l’os. — 5. Gouttière obliquement située sur la face précédente. — 6. Bord interne. — 7. Bord externe. — 8. Condyle interne. — 9. Condyle externe. — 10. Fosse olécranienne. — 11. Surface articulaire de l’extrémité inférieure de l’os.
Fig. 3. L’extrémité supérieure du même os, vue en dessus.
N<^ 1. Tête. — 2. Grosse tubérosité. — 3. Petite tubérosité. — 4. Coulisse bicipitale. — 5 , 5,5. Col et rainure qui séparent la tête de l’os des deux tubérosités précédentes.
Fig.
L’extrémité inférieure du même os, vue en dessous
N° 1. Portion de la surface articulaire qui répond au cubitus. — 2. Saillie reçue entre les extrémités supérieures du radius et du cubitus. — 3. Petite tête de rimmérus. — 4. Condyle interne. — 5. Condyle externe.
Fig.
Le radius du côté gauche, vu par sa face antérieure. Homme de 28 ans.
1. Extrémité supérieure. — - 2. Surface qui s’articule avec la petite cavité sigmoïde du cubitus. — 3. Sorte de col qui soutient l’extrémité supérieure. — 4. Eminence bicipitale. — 5. Face antérieure de l’os. Conduit nourricier principal. — 6. Bord externe. — 7. Bord interne. — 8. Gouttière dans laquelle glissent des tendons. — 9. Apophyse st^loïde. 10. Surface inférieure de l’extrémité carpienne de l’os. — 11. Cavité qui reçoit l’extrémité inférieure du cubitus.
Fig. g. Le même os , vu par sa face postérieure.
N° 1. Extrémité supérieure. — 2. Surface qui s’articule avec la petite cavité sigmoïde du cubitus. — 3. Col qui supporte l’extrémité supérieure. — 4. Eminence bicipitale. — 5. Face postérieure. — 6. Bord externe. — 7. Bord interne. — 8. Face inférieure de l’extrémité carpienne de l’os. — ; 9. Apophyse styloïde. — 10. Cavité qui reçoit l’extrémité inférieure du cubitus. — 11, 12, 13, 14, 15. Gouttières dans lesquelles glissent des fendons.
Fig. 7. L’extrémité supérieure du radius, vue en dessus.
N*^ 1. Cavité qui reçoit la petite tête de l’humérus. — 2. Pourtour de cette extrémité qui roule sur le cubitus.
Fig. 8. L’extrémité inférieure du radius, vue en dessous.
N*^ 1. Surface qui s’articule avec le scaphoïde. — 2. Saillie qui sépare la sur-
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Fig. 9.
face précédente d’une autre. — 3. Surfaee qui se joint avec le semi-lunéaire. — 4. Excavation creusée eui la partie interne de cette extrémité, et dans laquelle est reçue l’extrémité inférieure du cubitus. — 5. Apophyse styloïde. — G. Face antérieure. — • Face postérieure.
Humérus d’un fœtus à terme.
1. Extrémité supérieure. — 2. Extrémité inférieure. — 3. Corps.
Fig. lÔ. Radius d’un fœtus ù terme.
N*^ 1. Extrémité supérieure. — 2. Extrémité inférieure. — 3. Corps.
Fig. 11. Cubitus du meme fœtus.
No 1. Extrémité supérieure. — 2. Echancrure sigmoïde. — 3. Corps.
Fig. 1. Le cubitus du coté gauche, vu par sa face interne. Homme de 28 ans.
No 1. Apophyse olécrane. — 2. Apophyse coronoïde. — 3. Grande cavité sigmoïde. — 4. Face interne. — 5. Bord postérieur. — 6. Bord interne. — 7. Surface de l’extrémité inférieure qui s’articule avec le radius. — 8. Surface qui répond à l’articulation radio-carpienne. -- 9. Apophyse styloïde.
Fig. 2. Le meme os, vu par sa face antérieure.
No 1. Olécrane. — 2. Apophyse coronoïde. — 3. Grande cavité sigmoïde. — 4. Petite cavité sigmoïde. — 5. Face antérieure. — 6. Bord interne. — 7. Conduit nourricier principal. — 8. Bord externe. ■ — 9. Extrémité inférieure. — 10. Apophyse styloïde. — 11. Surface qui s’articule avec le radius.
Fig. 3. Le même os, vu par sa face postérieure.
No 1, Olécrane. — 2. Apophyse coronoïde. — 3. Grande cavité sigmoïde.
4. Petite cavité sigmoïde. — 5. Portion de la face antérieure. — G. Face postérieure. — 7. Crête longitudinale que présente cette face. — 8. Bord externe.
9. Bord postérieur. — 10. Apophyse styloïde. — 11. Surface inférieure de l’extrémité carpienne de l’os. — 12. Surface qui se joint au radius.
Fig. 4. Le même os , vu par son extrémité supérieure.
N« 1. Olécrane. — 2. Apophyse coronoïde. — 3. Grande cavité sigmoïde. — 4. Petite cavité sigmoïde.
Fig. 5. L’extrémité inférieure du même os, vue en dessous.
No 1. Surface qui concourt à former l’articulation du poignet. — 2. Apophyse styloïde.
Fig. g. Les huit os du carpe du côté gauche, vus par leurs faces principales. Homme de 28 ans. Dans toutes ces figures , la lettre a désigne la face supérieure , le ^ la face inférieure, le c la face antérieure, le cl la face postérieure, l’rla face externe, ly la face interne.
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No 1. Le scaphoïde > vu par sa face antérieure. — 2. Le meme os, vu par sa face postérieure. ^ 3. Le meme os , vu par sa face supérieure. — 4. Le même os, vu par sa face interne. — 5. Le semi-lunaire, vu par sa face aniérleure. — 6. Le même os , vu par sa face postérieure. — 7. Le même os , vu par ses faces interne et supérieure. — 8. Le même os , vu par ses faces inférieure et interne. — 9. Le pyramidal , vu par sa face antérieure. — 10. Le même os , vu par sa face postérieure. — il. Le même os, vu par sa face externe. — 12. Le même os, vu par sa face inférieure. — 13. Le pisiforme, vu par sa face antérieure. — 14. Le même os, vu par sa face postérieure. — 15. Le même os, vu par sa face externe. — 16. Le même os , vu par sa face interne. — 17. Le trapèze, vu par sa face antérieure. — 18. Le même os , vu par sa face postérieure. ■ — 19. Le même os , vu par ses faces supérieure et interne. — 20. Le même os, vu par sa face inférieure. 21. Le trapézoïde , vu par sa face supérieure. — 22. Le même os, vu par sa face externe. ■ — ^23. Le même os , vu par sa face postérieure. — 24. Le même os , vu par sa face inférieure. — 25. Le grand os, vu par sa face antérieure. — 26. Le même ôs, vu par sa face interne. — 27. Le même os, vu par sa face externe. — 28. Le même os, vu j)ar sa face inférieure. — 29. L’os crochu, vu par sa face postérieure. — 30. Le même os, vu par sa face interne. g\ Son apophyse. — 31. Le même os, vu par sa face externe, g. .Son apophyse. — 32. Le même os, vu par sa face inférieure, g. Son apophyse.
Dans les huit premières figures la lettre a indique l’extrèmite' supérieure , le h l’infe'rieiu'e , le c la face anterieure , le d la face poste'rieure , l’e la face externe, ly^ la face interne des os.
Fig. 1. Le premier os du métacarpe de la main gauche. Homme de 28 ans.
N° 1. Cet os , vu par sa face antérieure. — 2. Le même os, vu par sa face postérieure. — 3. Le même os, vu de profd par sa face externe. — 4. Le même os, vu par son extrémité supérieure. — 5. Le même os, vu par son extrémité inférieure.
Fig. 2. Le second os du métacarpe de la même main.
N® 1. Cet os , vu par sa face antérieure , — 2. vu par sa face postérieure, — 3. vu de profil par sa face externe, — 4. vu par son extrémité supérieure, — 5. vu par son extrémité inférieure.
Fig. 3. Le troisième os du métacarpe de la même main.
N*^ 1. Cet os, vu par sa face antérieure, — 2. vu par sa face postérieure, — 3. vu de profil par sa face externe, — 4. vu par son extrémité supérieure, — 5. vu par son extrémité inférieure.
Fig. 4. Le cpiatrièinc os du métacarpe de la même main.
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N° I. Cet os , vu par sa face antérieure , — 2. vu par sa face postérieure, — 3. vu par sa face externe, — 4. vu par sa face interne, — 5. vu par son extrémité supérieure, — 6. vu par son extrémité inférieure.
Fig. 5. Le cinquième os du métacarpe de la meme main.
N° 1. Cet os, vu par sa face antérieure , — 2. vu par sa face postérieure , — 3. vu par sa face externe, — 4. vu par son extrémité supérieure, — 5. vu par sou extrémité inférieure.
Fig. 6. La première phalange du doigt médius de la meme main.
N« 1. Cet os, vu par sa face antérieure, — 2. vu par sa face postérieure , — 3. vu par sa face externe , — 4. vu par son extrémité supérieure, — 5. vu par son extrémité inférieure.
Fig. 7. La seconde phalange du même doigt.
N« 1. Cet os, vu par sa face antérieure, — 2. vu par sa face postérieure, — 3. vu par sa face externe, — 4. vu par son extrémité supérieure, — 5. vu par son extrémité inférieure.
Fig. 8. La troisième phalange du meme doigt.
N° 1. Cet os, vu par sa face antérieure, — 2. vu par sa face postérieure, — 3. vu par sa face externe, — 4. vu par son extrémité supérieure.
Fig. 9. L’un des os sésamoïdes de Tarticulation métacarpo-phalangienne du pouce.
N® 1. Cet os , vu par sa face libre , — 2. vu par sa face articulaire.
Fig. 10. La main gauche, vue par sa face dorsale ou postérieure. Homme de 30 ans.
Fig. 11. La même main, vue par sa face palmaire ou antérieure.
(Les chiffres indiquent les mêmes objets dans ces deux figures.)
N« 1 , 2, 3, 4. La rangée supérieure des os du carpe. — 1. Os scaphoïde,
2 , os senn-lundire , • • 3. os pyramidal, — • 4. os pisiforme. — 5, 6 , / , 8. La rangée inférieure des os du carpe. — 5. Le trapèze. — G. Le trapézoïde. — 7. Le grand os. — 8. L’os unciforme. — 9. Le premier, — 10. le second, — 11. le troisième,
— 12. le quatrième, — 13. le cinquième os du métacarpe. — 11 , 12 , 13. Espaces inter-osseux. — 14. Première phalange du pouce. — 15, 15, 15, 15. Premières phalanges des autres doigts. — 16, 16, 16, 16. Secondes phalanges des autres doigts. 17. Seconde et dernière phalange du pouce, analogue pour la forme aux troisièmes phalanges des autres doigts. — 18, 19, 20, 21. Troisièmes phalanges des quatre derniers doigts. — 18. Le doigt indicateur. — 19. Le doigt médius.
— 20. Le doigt annulaire. ~ 21. Le petit doigt.
ExplLalion des Planches.
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Fjg. 1. Le fémur du côté gauche, vu par sa face antérieure. Homme de 28 ans.
N^’ 1. Extrémité supérieure et tête de l’os. — 2. Cavité située au sommet de la tête. — 3. Ligne au niveau de laquelle finit le cartilage d’incrustation de la tête.
— 4. Col. — 5. Grand trochanter. — 6. Petit trochanter. — 7. Ligne qui réunit en avant les deux éminences précédentes. — 8. Cavité digitale du grand trochanter.
— 9. Face antérieure du corps. — 10. Bord externe, — 11. Bord interne de la même partie. — 12. Condyle interne. — 13. Condyle externe. — 14. Surface articulaire concave qui unit en avant les deux apophyses précédentes. — 15. Tubérosité située en dehors du condyle externe. < — 16. Tubérosité placée en dedans du condyle interne.
l'iG. 2. Le même os, vu par sa face postérieure.
N® 1. Tête. — 2,2. Ligne onduleuse au niveau de laquelle finit en arrière le cartilage d’incrustation de la tête. — 3. Col. — 4. Grand trochanter. — 5. Petit trochanter. — 6. Ligne oblique qui unit en arrière les deux apophyses précédentes.
— 7. Face postérieure interne du corps. — 8. Face postérieure externe de la même partie. — 9. Bord postérieur ou ligne âpre qui sépare les deux faces précédentes. — 10, 11. Bifurcation de l’extrémité supérieure de la ligne âpre, dont les branches remontent , l’une vers le petit, et l’autre vers le grand trochanter. — 12. Principal conduit de nutrition du corps de l’os. — 13, 14. Divisions de l’extrémité inférieure de la ligne âpre qui descendent , l’une vers le condyle interne , et l’autre vers le condyle externe. — 15. Surface triangulaire qui sépare les deux lignes précédentes. — 16. Bord interne, et — 17. bord externe du corps. — 18. Tubérosité interne. — 19. Tubérosité externe. — 20. Gouttière qui reçoit le tendon du muscle poplité. — 21. Condyle interne. — 22. Condyle externe, séparé en arrière du précédent, par une profonde excavation,
Fig. 3. L^extrémité supérieure du même os, vue en dessus.
N" 1. Tête. — 2. Cavité placée au sommet de l’apophyse précédente. — 3. Partie supérieure du col. — 4. Face externe du grand trochanter. — 5. Sommet de la même apophyse. — 6. Partie antérieure du col. — 7. Partie postérieure du col. — 8. Cavité digitale du grand trochanter.
l'K.. i. L’extrémité inférieure du même os, vue en dessous.
N° 1, 1. Condyle externe. — 2. Condyle interne. — 3. Profonde excavation qui sépare les condyles en bas et en arrière. — 4. Surface concave qui réunit en avant les apophyses précédentes. — 5. Tubérosité externe. — 6. Tubérosité interne.
Fig. 5, La rotule du côté gauche , vue par sa face antérieure. Homme de 28 ans.
N° 1. Face antérieure. — 2. Base de l’os. — 3. Sommet. — 4. Bord externe.
— 5. Bord interne.
Fie. G. Le meme os, vu par sa face postérieure.
N® 1. Face postérieure. Facette concave qui s’articule avec le condyle externe du fémur. — 2. Autre facette qui se joint au condyle interne. — 3. Bord saillant qui sépare les deux surfaces précédentes. — 4. Base de l’os. — 5. Sommet. — 6. Bord interne. — 7. Bord externe.
Fig. 7. Le même os , vu de profil par son bord interne.
N° 1. Face antérieure. — 2. Face postérieure. — 3. Base. 4. Bord interne.
— 5. Sommet.
Fig. 8. Le fémur d’un fœtus à terme.
N° l. Tête. — 2. Grand trochanter. — 3. Petit trochanter. — 4. Corps. — 5. Les condyles.
Fig. 1. Le tibia gauche d’un homme de 28 ans , vu par sa face antérieure.
N® 1. Extrémité supérieure de l’os. Epine du tibia. — 2. Surface articulaire supérieure externe. — 3. Surface articulaire supérieure interne. — 4. Tubérosité interne. — 5. Tubérosité externe. — 6. Surface triangulaire, convexe, placée audessus d’un — 7. tubercule inégal, auquel se fixe le ligament rotulien. — 8. Bord externe du corps. — 9. Bord interne. — 10. Bord anterieur ou crete du tibia. — 11. Face externe. — 12. Face interne. — 13. Surface articulaire de l’extrémité inférieure. — 14. Malléole interne. — 15. Surface qui s’articule avec le péroné.
Fig. 2. Le même os, vu par sa face postérieure.
N° 1. Epine du tibia. — 2. Surface articulaire supérieure interne. — 3. Surface articulaire supérieure externe. — 4. Excavation et inégalités situées derrière l’épine du tibia. — 5. Tubérosité interne. — 6. Tubérosité externe. — 7. Surface qui s’articule avec la tête du péroné. — 8. Face postérieure. Crête rugueuse qui traverse obliquement cette face à sa partie supérieure. — 9. Conduit principal de nutrition de l’os. — 10. Bord interne. — 11. Bord externe. — 12. Malléole interne. — 13. Surface articulaire inférieure. — 14. Excavation rugueuse qui reçoit l’extrémité inférieure du péroné. — 15. Coulisse creusée derrière la malléole interne pour le passage de tendons.
Fig. 3. Extrémité supérieure du même os, vue en dessus.
N° 1. Face postérieure de l’os. — 2. Face antérieure. — 3. Epine du tibia. — 4. Excavation rugueuse placée derrière l’apophyse précédente. — 5. Autre excavation inégale située devant la même apophyse. — 6. Surface articulaire supérieure externe. — 7 . Surface articulaire supérieure interne.
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Fig. 4. Extrémité inférieure tlu même os, vue en dessous.
No 1. Face antérieure. — 2. Face postérieure. — 3. Surface articulaire inférieure. — 4. Face externe delà malléole interne. — S. Face interne de la même éminence. — G. Excavation située en dehors de cette extrémité, et destinée à recevoir le péroné.
Fig. 5. Le tibia gauche d’un fœtus à terme.
N® 1. Extrémité supérieure presque entièrement cartilagineuse. — 2. Corps de l’os. — 3. Extrémité inférieure. — 4. Malléole interne.
FiGi 6. Le péroné gauche, vu par ses faces interne et externe. Homme de 28 ans.
N® 1. Extrémité supérieure terminée par une sorte d’épine. — 2. Surface plane qui s’articule avec la tubérosité externe du tibia. — 3. Face externe. — 4, Face interne. — 5. Ligne longitudinale qui sépare en deux portions la face interne. — G. Bord antérieur de l’os. — 7. Bord externe. — 8. Bord interne. — 9. Surface qui est reçue dans une excavation de l’extrémité inférieure du tibia. — 10. Surface de la malléole externe qui s’articule avec l’astragale. — 11. Surface triangulaire qui est sous-cutanée. — 12. Sommet de la malléole externe.
Fig. 7. Le même os , vu par sa face postérieure.
O 1. Epine qui surmonte l’extrémité supérieure. — 2. Face postérieure. Principal conduit dénutrition. — 3. Bord interne. — 4. Bord externe. — .5. Portion de la face externe. — 6. Face externe de la malléole externe. — 7. Surface convexe qui est reçue dans une excavation de l’extrémité inférieure du tibia. — 8. Surface qui s’articule avec l’astragale. — 9. Coulisse creusée derrière la malléole externe pour le passage de tendons.
Fig. 8. Le péroné gauche d’un fœtus à terme.
N® 1. Extrémité supérieure. — 2. Corps. — 3. Extrémité inférieure.
Dans cette planche, l’a indique la face ou l’extre'mite' poste'rieure des os du larse, le h la face ou l’extre'mite ite'rieure, le c la face ou l’extre'mite' supérieure, le d la face ou l’extre'mite' infe'ricurc , l’c la face externe, Vf
anterieure la lace interne.
Fig. 1. Le calcanéum du pied gauche. Homme de 28 ans.
N® 1. Cet os, vu par sa face supérieure, — 2. vu par sa face inférieure, — 3. vu par sa face interne, — 4. vu par sa face externe.
Fig. 2. L’astragale du même pied.
N° 1 . Cet os , vu par sa face supérieure, — 2. vu par sa face inférieure , — 3. v«i par sa face interne , — 4. vu par sa face externe.
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Fig. 3. E’os scaphoïde du meme pied.
N® 1 Cet os , vu par sa face supérieure , — 2. vu par sa face inférieure , — 3. vu par sa face antérieure, — 4. vu par sa face postérieure.
Fie. 4. L os cuboïde du meme pied.
N® 1. Cet os, vu par sa face supérieure, — 2. vu par sa face inférieure , — 3. vu par sa face antérieure, — 4. vu par ses faces externe et postérieure, — 5. vu par sa face interne.
Fig. o. Le premier os cunéiforme du meme pied.
No 1. Cet os, vu par ses faces supérieure et interne, — 2. vu par ses faces inférieure et externe, — 3. vu par sa face anterieure, 4. vu par sa face postérieure.
hiG. 6. Le second os cunéiforme du même pied.
No 1. Cet os, vu par sa face supérieure , — 2. vu par sa face inférieure , — 3. vu par sa face externe, — 4. vu par sa face interne, — 5. vu par sa face antérieure, — 6. vu par sa face postérieure.
Fig. 7. Le troisième os cunéiforme du meme pied.
No 1. Cet os, vu par sa face supérieure, — 2. vu par sa face inférieure, — 3. vu par sa face externe, — 4. vu par sa face interne, — 5. vu par sa face antérieure, — 6. vu par sa face postérieure.
Dans toutes les figures la lettie a indique l’extre'mite' postérieure, le b l’ extrémité anterieure , le c la l'ace supérieure, le d la face inférieure, l’e la face externe, ly la face interne.
Fig. 1. Le premier os du métatarse du pied gauche. Homme de 28 ans.
No 1. Cel os, vu par sa face supérieure, et un peu par sa face externe. —
2. Le meme os, vu par sa face inférieure,’ — 3. vu par sa face supérieure, et un peu par sa face inférieure, — 4. vu par salace externe. — o. Extrémité postérieure, — 6. extrémité antérieure du meme os.
Fig. 2. Le second os du métatarse du meme pied.
No 1. Cet os, vu par sa face supérieure , — 2. vu par sa face inférieure , —
3. vu par sa face interne, — 4. vu par sa face externe. — o. Extrémité antérieure ,
— 6. extrémité postérieure du même os.
Fig. 3. Le troisième os du métatarse du même pied.
No 1. Cet os, vu par sa face supérieure, — 2. vu par sa face inférieure, — ■ 3. vu par sa face interne , — 4. vu par sa face externe. — 5. Extrémité postérieure ,
— 6. extrémité antérieure du même os.
Fig. 4. Le quatrième os du métatarse du même plod.
N® 1. Cet os, vu par sa face supérieure, — 2. vu par sa face inférieure . ^ — 3. vu par sa face interne , — 4. vu par sa face externe. — 5. Extrémité postérieure, 6. — extrémité antérieure du meme os.
Fig. ô. Le cinquième os du métatarse du même pied.
N® 1. Cet os, vu par sa face supérieure, — 2. vu par sa face inférieure, — - 3. vu par sa face interne , — 4. vu par sa face externe. — 5. Extrémité postérieure , — 6. extrémité antérieure du même os.
Fig. g. La première phalange du gros orteil du même pied.
N® 1. Cet os, vu par sa face supérieure, — 2. vu par sa face inférieure, ■ — 3. vu par son bord interne, — 4. vu par son bord externe. — 5. Extrémité postérieure, — 6. extrémité antérieure du même os.
Fig. 7. La dernière phalange du gros orteil du même pied.
N® 1. Cet os, vu par sa face supérieure, — 2. vu par sa face inférieure, — 3. vu par son bord interne, — 4. vu par son bord externe , — 5. vu par son extrémité postérieure.
Fig. 8. La première phalange du second orteil du même pied.
N® 1. Cet os, vu par sa face supérieure, • — 2. vu par sa face inférieure , — 3. vu par son bord interne, — 4. vu par son extrémité postérieure. — Ô. Extrémité antérieure du même os.
Fig. 0. La seconde phalange du même orteil.
N® 1. Cet os, vu par sa face supérieure, — 2. vu par sa face inférieure, — 3. vu par son bord interne. — 4. Extrémité postérieure , — 5. extrémité antérieure du même os.
Fig. 10. La seconde phalange du quatrième orteil du même pied, vue par sa face supérieure.
Fu.. 11. La troisième phalange du second orteil du même pied.
N® 1. Cet os, vu par sa face^ supérieure, — 2. vu par sa face inférieure, — 3. vu par son bord interne, — 4. vu par son extrémité postérieure.
Fi(.. 12. L’un des os sésamoïdes de l’articulation métatarso-phalangienne du gros orteil du même pied.
N® 1. Cet os, vu par sa face libre ou inférieure, — 2. vu par sa face articulaire ou supérieure , — 3. vu par son bord externe. -
D’ANATOMIE DESCRIPTIVE
fi 3
1 . Le pied du eôlé gauclie , vu par sa face supérieure ou dorsale. Homme de 25 ans. N« 1. Facepostéricure du calcanéum. Extrémité postérieure du pied. — 9 Poj.. tion de la face supérieure du calcanéum qui est libre, derrière l’articulation calcanéo-astragahenne. 3. Face externe du calcanéum. — 4. Portion de la face interne du meme os. — 5. Face supérieure de l’astragale. — 6. Tête du meme os. — 7. Face externe du meme os, et surface triangulaire qui s’articule avec le péroné.
— 8. Face interne du meme os, et facette qui s’articule avec la malléole interne!
9. Le scaphoïde. 10. Le cuboïde. — 11. Le premier os cunéiforme. 12 Le
second os cunéiforme. — 13. Le troisième os cunéiforme. — 14. Le premier .lu .nctau,rse. Bord inlcrnc du pied. - 15, 10, 17, 18. Le second, le troisième le quatrième et le cinquième os du métatarse. - 19. Saillie fotmee sur le bord’ e,xterne du pied, par l’c.Uremité postérieure du cinquième os métatarsien. — 2() 20, 20, 20. Les espaces inter-osseu.x <|ui séparent les os du métatarse oj r ’ première phalange du gros orteil. -22,22,22, 22. Les premières nlialanècs det quatre derniers orteils. - 23. La seconde et dernière phalange .lu gros orteil _ 24, 24, 24 , 24. Les secondes phalanges des quatre orteils suivans. — 25 25 P" ~5. Les troisièmes phalanges des quatre derniers orteils. ’ ~ ^ ’
. Le meme pied , vu par sa face inférieure ou plantaire.
1. Face postérieure du calcanéum. — 2. Face inférieure et — 3 fa interne du même os _ 4. Portion de la tête de l’astragale paraissant à la plante pied, entre le calcanéum et le scaphoïde. - 5. Faec inférieure du .scapLde
- 6. Tubercule de cet os, qui fait saillie sur le bord interne du pied. - 7 VZ m erieuie du cuboïde. — 8. Gouttière oblique qui traverse la même face du cubo.de 9. Le premier os cunéiforme. - ,0. Le secon.l os cunélLtm 1
t . Le troisième os cunéiforme. - 1 2. Le premier os du métatarse. -13) f ') t
. '«s second, troisième, quatiième et cin.|uième os du métatarse. — )’- Saii|, ’
ciue forme sur le bord externe du pied l’extrémité postérieure .lu cin. uimne .!
metalaisien. 18,18, 18, 18. Les espaces inter-osseux. — 19. La première I Isiige du gros orteil 90 90 0/4 «in t • ^ mèie pha-
clerniers oneils -21 Laseen l’ fi 1 ' phalanges des quatre
secontles phalanges des a .atrÏr ~ ^2, 22, 22, 22. Les
phalanges des mêmes orteils. ^5 , 23 , 23. I.es tioisicines
Le meme pied , vu de profil par son bord interne.
du mêle of “ '’s' pf “ '• supérieure
1* ’ interne et voûte du calcanéum. — 4. Face siinôt'in i
astragale. Poulie articulaire qu’elle présente pour l’articulation du piL av"ec les
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os de la jambe. — 5. Portion de la face interne de Tastragale, qui s’articule avec la malléole interne. — 6. Portion libre de la même face. — 7. Tète de l’astragale.
— 8. Scaphoïde. — 9. Tubercule que l’os précédent présente sur le* bord interne du pied. — 10. T ace dorsale du pied. — 11. Premier os cunéiforme. — 12. Second os cunéiforme. 13. Premier os du métatarse. — 14. Second os du métatarse.
— 15. Portion de la face supérieure des trois derniers os du métatarse. — IG. Os sésamoïdes de la première articulation métatarso-phalangienne. — 17. Face plantaire du pied. — 18. La première phalange du gros orteil. — 19,19, 19 , 19. Les premières phalanges des quatre orteils suivans. — 20. La seconde et dernière phalange du gros orteil. — 21, 21, 21, 21. Les secondes et troisièmes phalanges des quatre derniers orteils.
rLCNCHt: 43.
Le squelette d’un homme âg(î de 38 ans ,..remarquable pendant sa vie par la beauté de son corps et la régularité de ses proportions. (Taille de cinq pieds si.v pouces. ) Figure vue de face.
N*^ 1. La tête formant l’extrémité supérieure du tronc. Le crâne. — 2. Le coronal.
— 3. La face. Os de la pommette. — 4. Le pariétal. — 5. Le temporal. — 6. Les os propres du nez. — 7. L’os maxillaire supérieur. — 8. Les deux arcades dentaires. — 9, 10. La mâchoire inférieure. — 11. Le col unissant la tête à la poitrine , et formé par la région cervicale de la colonne vertébrale. — 12. Le sternum formant la partie antérieure de la poitrine. — 13. Les cotes formant les parties latérales de la même cavité. — 14. Sommet et ouverture supérieure de la poitrine.
— 15. Base et ouverture inférieure de la même cavité. — IG. Région lombaire de la colonne vertébrale, unissant la poitrine avec le bassin. Grand espace qui reste entre ces deux dernières parties et correspond â la cavité abdominale. — 17. Le bassin formant l’extrémité inférieure du tronc. Les os coxaux. — 18. Le sacrum.
— 19. Le coccyx. — 20. La clavicule. — 21. L’omoplate formant l’épaule par sa réunion avec l’os précédent. — 22. L’humérus formant à lui seul le bras. — 23 , 23. Le radius placé en dehors, et — 24 , 24. le cubitus situé en dedans de l’avantbras , lequel, du côté droit , est représenté dans la supination, et du côté gauche dans la pronation. — 25. Le carpe. Le scaphoïde. — 2G. Le semi-lunaire. — 27. Le pyramidal. — 28. 1-e pisiforme. — 29. Le trapèze. — 30. Le trapézoïde. — 31. Le grand os. — 32. L’os unciforme. — 33. Le métacarpe. — 34. Le pouce. — 35. Le doigt indicateur. — 3G. Le doigt médius. — 37. Le doigt annulaire. — 38. Le petit doigt. — 39. Le fémur formant â lui seul la cuisse. — 40. La rotule placée au-devant de Tarticulalion du genou. — 41. Le tibia situé en avant et en dedans de la jambe. — 42. Le péroné placé en dehors de la même partie. — 43. Le talon.
D’ANATOMIE DESCRIPTIVE
Le calcaiié jin. — 4i. L’aiiragale. — 45. Le scaphoïde. 46. —Le premier os cunéiforme. — 47. Le second os cunéiforme. — 48. Le troisième os cunéiforme. • 49. Le métatarse. — 50. Les orteils formant la pointe du pied.
PLANCHE /'Cl.
,e squelette de la planche précédente , vu par sa face postérieure. ^
N° 1. La tète formant TeNlrémité supérieure du tronc. 2. Le paiielal.
3. L’os de la pommette, et, derrière, la fosse temporale. — 4. L occipital. Réunion des sutures sagittale et lamhdoïde. — 5. Articulation de 1 occipital , et de la tete par conséquent, avec la colonne vertébrale. — G. Os maxillaire inférieur. 7. Le cou ou la région cervicale de la colonne vertébrale , unissant la tete à la ])oiliine.
— 8. Région dorsale de la colonne vertébrale faisant partie de la poitrine.
9. Région lombaire de la colonne vertébrale, unissant la poitrine au bassin.
10. Articulation de la colonne vertébrale avec le sacrum. — 11. Le coccyx.
12. Grand vide qu’on observe entre la poitrine et le bassin, et ([ui correspond à la cavité al)dominale. — 13. Extrémité supei'ieure, ou sommet de la poitrine.
14. Extrémité inférieure, ou base de la même cavité. — 15. Parties lateiales de la meme cavité formées par les cotes. — 16. Le sacrum formant la paroi postéi ieure du bassin. — 17. f.,cs os coxaux formant de chaque côté la saillie des banebcs. — 18. Les tubérosités de l’ischion. — 19. L’articulation coxo-féinorale ou de la banebe.
— 20. La clavicule formant la partie antéi ieure de l’épaule. — 21. L’omoplate formant la région postérieure de l’épaule, et recouvrant la partie correspondante du thorax. — 22. Articulation scapulo-bumérale ou de l’épaule. -- 23. L’humérus ou l’os du bras. — 24. Articulation buméro-cubitale ou du coude. — 25 , 25. Le cubitus, et — 26, 26. Le radius foi’inant l’avant-bras. Cette dernière partie est représentée à gauche dans la pronation , et à droite dans la supination. — 21. Les os du carpe. Le scaphoïde. — 28. Le semi-lunaire. — 29. Le pyramidal. — 30. Le trapèze. — 31. Le trapézoïde. — 32. Legrand os. — 33. L’osci-ocbu. — 3 1, 34. Les os du métacarpe. — 35. Le pouce. — 36. Le doigt indicateur. — 37. Le doigt médius. — 38. Le doigt annulaire. — 39. Le petit doigt. — 40. Le fémur ou l’os de la cuisse. — 41. L’articulation fémoro-tibiale ou du genou. — 42. Le tibia. — 43. Le péroné. — 44. L’astragale. — 45. Le calcanéum formant le talon , ou l’extrémité postérieure du pied. — 46. L’os cuboïde. Bord extern-edu pied. — 47. Les os cunéilormes. — 48. Les os du métatarse. — 49. Les phalanges ou les os des orteils.
ExplLalion des Planches.
ae
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l‘LAlNCIIE /15.
Elle représente le squelette d’une femme âgée de 22 ans , remarquable pendant sa y\e par la beauté de sa physionomie, l’élégance et la régularité de ses formes. Taille de cinq pieds un pouce. Figure vue par-devant.
C,Ue représente les deux squelettes d’homme et de femme figurés dans les planches précédentes , vus de profd et mis en regard, afin de faire saisir plus faclUment les différences qu’ils offrent dans les dimensions et la conformation de leurs diverses parties.
Fig. 1. Le squelette de l’homme.
Fig. 2. Le squelette de la femme.
Fig. 1. Squelette d’un fœtus male à terme, vu de faee.
Fig. 2. Le même squelette, vu de profil.
Fig. 1. L’articulation temporo-maxillaire du coté gauche, vue en dehors.
N° 1. Coupe horizontale faite au niveau (te la fosse temporale. — 2. Autre coupe verticale faite au niveau de — 3. l’apophyse mastoïde. — 4. Portion de l’os malaire, qui est restée unie à — 5. l’apophyse zygomatique du temporal. — 6. Insertion du ligament latéral externe à la hase de l’apophyse zygomalirpie. — 7. Insertion du même ligament au col de la mâchoire. — 8. Le col de la mâchoire. — 9. Echancrure sigmoïde. — 10. Apophyse coronoïde. — 11. Angle de la mâchoire. — 12. Conduit auditif externe. — 13. Apophyse styloïde. — 14. Ligament stylomaxillaire. — 15 et 16. Coupe verticale tombant sur les deux mâchoires.
Fig. 2. La même pièce vue en dedans, afin de faire voir les ligamens latéral interne et stylo-maxillaire.
D’ANATOMIE DESCRIPTIVE
N® 1. Portion du sinus sphénoïdal. — 2. Coupc verticale faite par le milieu delà gouttière basilaire. Union du sphénoïde avec l’occipital. — 3. Le rocher, et en avant le conduit auditif interne. — 4. Orifice interne du trou condylien antépi0uj.^ 5. Apophyse mastoïde. — 6,7,8. Coupe verticale divisant transversale-
ment les fosses nasales et les deux mâchoires. — 9. Extrémité supérieure du ligament latéral interne inséré à l’épine du sphénoïde. — 10. Extrémité inférieure du même ligament üxée sur le pourtour de — 11. l’orlfiLe du canal dentaire inférieur. — 12. Apophyse styloïde. — 13. Ligament stylo-maxlllalrc. — 14. Echancrure sigmoïde. On voit au-dessus de ce numéro l’arcade zygomatique, en arrière le col de la mâchoire, en avant l’apophyse ptérygoïde. — 15. Portion du cornet inférieur des fosses nasales. — 16. Portion. du cornet moyen.
Fig. 3. Articulation temporo-ma\lllairc vue en dehors. Le ligament latéral externe a été enlevé; le fibro-cartllage inter- articulaire et les deux capsules synoviales sont coupés et mis à nu, le condylc tiré en bas et écarté de la cavité glénoïde , pour faire voir la disposition des parties intérieures de l’articulation.
N° 1. Coupe horizontale du temporal. — 3. Arcade zygomatique. — 3. Coupe verticale faite au niveau de l’apophyse mastoïde. — 4. Le condyle gauche de l’occipital. — 5. Apophyse styloïde. — 6. Ligament stylo-maxillaire. — 7. Rase de l’apophyse zygomatique. — 8. Le condyle de la mâchoire. — 9. Le fd^ro-cartilage inter-articulaire. — 10. La membrane synoviale inférieure. — 11. La membrane synoviale supérieure. — • 12, 12. Coupe verticale divisant transversalement les deux mâchoires.
Fig. 4. Le fd)ro-cartilage inter-articulaire, vu par sa face supérieure.
Fig. 0. La meme pièce, vue par sa face inférieure.
Fig. 6. Un filiro-cartilage inter-articulaire percé â sa partie moyenne, de sorte que les deux membranes synoviales communi(|uaient ensemble.
Fig. 7. Le fibro-carlilage inter-articulaire^ vu de profil.
Fig. 1. Articulations occipito - atloïdienne et atloïdo -axoïdienne , vues par leur face antérieure.
N® 1. Apophyse basilaire sciée transversalement. — 2. Face inférieure de la meme apojihyse. — 3. Ligament occipito-alloïdien antérieur. — 4. Faisceau mince du im'me ligament, qui passe au-devant de la membrane synoviale de l’articulation du condyle de l’occipital avec l’apophyse articulaire de l’atlas. — 5. Membrane synoviale précédente mise â découvert. — 6. Trou condylien antérieur. ■ — 7. Portion do l’oct ipilal. — 8. Partie moyenne du ligament atloïdo-axoïdicn antérieur. — 9. Partie latérale du même ligament. — 10. Commencement du grand ligament
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vertébral antérieur. — 11. Apophyse transverse de l’atlas. — 12. Membrane synoviale qui couvre les apophyses articulaires correspondantes de l’atlas et de l’axis. — 13. Axis. — 14. Troisième vertèbre cervicale.
Fig. 2. Les articulations occlpito-atloïdienne et atloïdo-axoïdiennc , vues par leur face postérieure.
N° 1. Portion de l’occipital sciée transversalement. — 2. Face postérieure de l’occipital. — 3. Insertion du ligament occipiio-alloïdien postérieur, à la partie postérieure du grand trou occipital. — 4. Insertion du meme ligament à l’arc postérieur de l’atlas. — 5. Ouverture du même ligament, par laquelle passe l’artère vertébrale. — 6. Arc postérieur de l’atlas. — 7. Apophyse transverse de la même vertèbre. — 8. Apophyses articulaires correspondantes de l’allas et de l’axis. — 9. Ligament atloïdo-axoïdicn postérieur. — 10. Ouverture latérale que présente ce meme ligament. — 11. wSeconde vertèbre. — 12. Premier ligament jaune. — 13. Troisième vertèbre.
Fig. 3. Articulation occi[)ito-axoïdienne , vue du côté du canal vertébral , lequel a été OLivert’par une coupe transversale faite verticalement.
N® 1. Apophy se basilaire. — 2. Gouttière basilaire. — 3. Insertion du ligament occipilo-axoïdien dans la gouttière précédente. — 4. Ligament occiplto-axoïdien. — ô. Insertion du même ligament derrière le corps de l’axis. — G. Continuation du même ligament avec le ligament vertébral postérieur. — 7. Trou condylien antérieur. — 8. Portion des ligamens odontoïdiens recouverts par le ligament occipilo-axoïdien. — 9. Exlréinltés du ligament transverse de l’atlas. — 10. Condyle de l’occipital reçu dans l’excavation de l’apophyse articulaire de l’atlas. — 11. Apophyse transverse de l’allas. — 12. Apophyses articulaires correspondantes de l’allas et de l’axis. — 13 , 14 , 15. Arc postérieur de l’atlas , et lames des seconde et troisième vertèbres sciées transversalement.
Fig. 4. Articulations occipilo axoïdienne et alloïdo-axoïdienne , vues parleur face postérieure. Le ligament occiplto-axoïdien a été enlevé en grande partie , afin de mettre à découvert les ligamens odontoïdiens et transverse.
IN® 1. Apophyse basilaire. — 2. Gouttière basilaire. — 3. Portion du ligament occipilo-axoïdien. — 4. Apophyse odontoïde passant au-dessus du ligament trans- Ycrsc. — 5. Ligament transverse. — G. Ligamens odontoïdiens. — 7. Trou condylien antérieur. — 8. Ligament occipilo-atloïdien , vu par sa face postérieure. — 9. Base de l’apophyse odonloïdc. — 11). Extrémité inférieure du ligament occipiloaxoïdien. — 11. Portion du ligament vertébral postérieur. — 12. Portion de l’occipital. — 13. Articulation du condyle de l’occipital avec l’atlas. — 14. vVpophyse transverse de l’atlas. — 15, IG, 17. Arc postérieur de l’atlas, et lames des seconde et troisième vertebres sciés transversalement.
Fig. 5. Les articulations précédentes vues de profil, et mises à découvert par une coupe de l’occipital et des trois premières vertèbres, laite verticalement sur la ligne médiane et d’avant en arrière.
1. Moitié de l’apophyse basilaire. — 2. Moitié de la gouttière du meme nom.
D’ANATOMIE DESCRIPTIVE
3^ Orifice inlcrne du trou coïKlyHen antérieur. — 4. Portion de 1 occipital
divisée au niveau de la crête occipitale. — 5, 6. Insertion du ligament occipitoatloïdien postérieur au pourtour du grand trou occipital et à l’arc postérieur de
7. Ouverture latérale du ligament précédent. — 8. IMoitié gauche du
ligament atloïdo-axoïdien postérieur. — 9. Arc postérieur de l’atlas. — 10. Lame
de l’axis. 11. Ouverture latérale du ligament atloïdo-axoïdien postérieur. —
12. Apophyse odontoïde sciée par son milieu. — 13. Ligament odontoïdien du côté gauche. — 14. Ligament occipito-atloïdien antérieur. — Lï. Ligament atloïdoaxoïdien antéi'ieur. — IG. Le ligament transverse coupé verticalement par son milieu, et au-devant de lui la membrane synoviale ejui runlt à la face postérieure de l’apophyse odontoïde. — 17. Petit arc de l’atlas scié verticalement, et derrière lui la membrane synoviale qui l’unit h. la face antérieure de l’apophyse odontoïde. — 18. Trou de conjugaison. — 19. Le premier ligament jaune. — 20, 21. Lame des seconde et troisième vertèbres sciées. — 22. Articulation du corps des seconde et troisième vertèbres.
Fig, 6. L’atlas avec le ligament transversc de l’articulation atloïdo-axoïdlennc , vu par sa face sujiérieurc.
N° 1, Petit arc de l’atlas. — 2. Facette concave cpie ])réscnle en arrière cet arc pour s’articuler avee l’apophyse odontoïde. — 3. Ligament transverse. — 4. Face antérieure du meme ligament, formant avec le petit arc de l’atlas un trou dans lequel est reçue l’apophyse odontoïde. — 5. Trou vertébral. — G. Facette articulaire de l’allas encroûtée de cartilage pour s’articuler avec le condyle de l’occipital. — 7. Trou de l’apophyse transverse. — 8. Sommet de l’apophyse transverse. — 9. Arc postérieur.
Fig. 1. Les trois premières vertèbres lombaires avec les cartilages inter-vertébraux, et la partie correspondante du grand ligament vertébral antérieur.
N® 1. Apophyses articulaires de la première vertèbre lombaire. — 2, 2, 2. Apophyses Iransverses. — 3,3,3. Corps des vertèbres. — 4, 4. Grand ligament vertébral antérieur. — 5 , 5. Fibro-cartilages inter-vertébraux. — G. Substance pulpeuse cpi’on trouve au centre des cartilages inter-vertébraux.
Fig. 2. Portion de la région dorsale de la colonne vertébrale, vue en arrière. La partie postérieure des vertèbres est enlevée, afin de faire voir le grand ligament vertébral postérieur et la partie correspondante des fibro-cartilages.
N° 1. Uenflcnient conique que forment, en se dilatant, les fibro-cartilages intervertébraux coupes transversalement. — 2. Coupe de la masse apophysaire des vertèbres. — 3,3. Le grand ligament vertébral dilaté au niveau des fibro-cartilages intcr-articLiIaires. — 4. Le même ligament rétréci au niveau du corps de chaque vertèbre.
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Fig. 3. Le fibro-carlilage qui sépare la seconde de la troisième vertèbre lombaire, préparé par la macération, afin de rendre plus évident rcnlre-croisement des faisceaux fibreux qui le conslitucnt.
N° 1. Coupe du corps de la seconde vertèbre lombaire. — 2. Corps de la troisième vertèbre lombaire. — 3. Apophyse Lransverse. — 4, 4, 4. Faisceaux fibreux superficiels disposes en sens’ inverse des — 5,5. Faisceaux profonds.
Fig. 4. T. a seconde vertèbre lombaire recouverte de la moitié de son fibro - cartila^m inter-vertébral coupé transversalement.
N° 1 , 1 , 1 , 1. Disposition circulaire des faisceaux fibreux tout autour du corps de la vertèbre. — 2. Substance pulpeuse (jul existe au centre des fibro-cartilages, et qui entoure une capsule synoviale irrégulière, d’après les recherches récentes
de M. A. Pailloux. — 3. Apophyse lransverse. — 4. Apophyse articulaire.
Apophyse épineuse. — fi. Canal vertébral
ô. Les lames des vertèbres avec les liganiens jaunes qui remplissent leurs intervalles, vus par leur face antérieure.
N“ 1 , 1, 1. Lames tics vertèbres. — 2,2. Llgamens jaunes. — 3. Apophyses transvcrscs. — 4. Apophyses articulaires. — 5. Coupe des lames des vertèbres.
6. Portion de la région dorsale de la colonne vertébrale avec scs ligamens , vues de profil. Coté droit.
N° l, I. Portion du grand ligament vertébral antérieur. — 2,2. Corps des vertèbres. — 3, 3. Facettes latérales que présentent les vertèbres pour s’articuler avec les côtes. — 4 , 4. Portion du fibro-cartllagc qui complète la cavité articulaire des côtes. — 5,5. Portion tles llgamens anterieurs de l’articulation costo-vertébrale. — fi, fi. Apophyses transverses. — 7. Trou de conjugaison. — 8,8. Apophyses épineuses. — 0,9. Portion du ligament sur-épineux. — 10, 10. Ligamens inter-épineux. — 11. Intéileur du canal vertébral.
7. La colonne vcrlélnale d'un homme adulte, vue par sa face intérieure et recouverte dans toute son étendue par le grand ligament vertébral antérieur.
N° 1. L’atlas. — 2. Apophyse odontoïde de l’axis. — 3. Région cervicale, — 4. Région dorsale, — ô. Région lombaire de la colonne vertébrale. — fi. .Sacrum.
7. Cocèyx. — 8. Origine du graml ligament vertébral antérieure a la seconde
vertèbre cervicale. — 9. Région cervicale du ligament précédent avec les expansions fdjrcuscs qui naissent de ses parties latérales , et se portent du corps de la vertèbre qui est au-dessus à celui de la vertèbre qui est au-dessous. — 10. Portion dorsale, et 11. portion lombaire du grand ligament vertébral antérieur. — 12. Termi-
naison du ligament précédent sur la face antérieure tlu sacrum. — 13. Ligament sacro-coceygicn antérieur. — 14, 1 4. Fibro-cartilages inter-vertébraux. — 15. Articulation sacro-vertébrale.
Fig. 8. . La meme colonne vertébrale vue de profd par le côté gauche.
Les tpiin/.c premiers numéros indiijuent les mêmes objets que dans la figure précédente. — Ifi. Apophyse épineuse des vertèbres cervicales. — 17. Oiiginedu
D’ANATOMIE DESCRIPTIVE
Ijo-airient sur-épineuv à l’apophyse cpinciise de la dernière vertèbre cervieale. — 18 Terminaison du même ligament sur les tubercules moyens de la face postérieure
du sacrum. 1^* Insertion du meme ligament aux apophyses épineuses dorsales
et aux — 20. apophyses épineuses lombaires. — 21,21,21. Ligamens inter-épineux
dorsaux. 22. Ligamens liiter-épineux lombaires. — 23. Le dernier ligament
inter-éplncux se portant de l’apophyse épineuse de la cliujuièmc vertèbre lombaire aux tubercules moyens de la lace postérieure du sacrum.
PL A NCI! K 51.
Fig. 1. Arllculations des sept premières côtes gauches avec le sternum, au moyen de leurs cartilages de prolongement; articulations qui existent entre les cartilages des sixième, septième, huitième et neuvième côtes.
N° 1. Cartilage de la première côte. — 2. Cartilage de la seconde côte. — 3. Cartilage de la troisième côte. — 4. Cartilage de la (piatrième côte. — 5. Cartilage de la cinquième côte. — 6. Cartilage de la sixième côte, et libres transversales qui runissent à celui de la septième. — 7. Cartilage de la septième côte, et trousseaux fibreux qui le fixent au cartilage de la huitième côte. — 8. Cartilage de la huitième côte, et fd3res qui l’attachent au — 9. cartilage de la neuvième côte. — 10. Facette du sternum qui reçoit le cartilage de la première côte. — 11,12,13, 14. Facettes qui reçoivent les cartilages des seconde, troisième, quatrième et cinquième côtes. — 15. Excavation du sternum qui sépare les facettes articulaires, dans lesquelles sont reçus les cartilages des cinquième et sixième côtes. — 16. Facette pour le cartilage de la sixième côte. Entre elle et l’appendice xiphoïde, on voit la facette pour le septième cartilage. — 17, 17, 17, 17, 17. Ligamens antérieurs appartenans aux articulations des cartilages des vraies côtes avec le sternum. — 18. Ligament costo-xiphoïdien.
Fig. 2. Ligament postérieur de l’articulation du cartilage de la troisième côte gauche avec le sternum.
N® 1. Portion de la troisième côte. — 2. Son cartilage de prolongement. — 3. Le ligament postérieur. — 4. Fibres longitudinales qui couvrent la face postérieure du sternum. — 5. Facette concave qui reçoit le cartilage de la troisième côte droite.
Fig. 3. Elle représente l’union d’une côte avec son cartilage de prolongement. (Coupe longitudinale faite suivant l’épaisseur de ces parties. )
N° l. La côte sciée. — 2. Extrémité externe du cartilage reçue dans l’exca-
vation de la côte. — 3. Extrémité interne ou sternale du cartilage.
Fig.
Elle représente l’extrémité postérieure d’une côte avec les corps des deux vertèbres correspondantes.
droite , sciée longitudinalement Ces parties sont écartées afin
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de faire voir le ligament inter-articulaire et les deux membranes synoviales de l’articulation costo-vertébrale, l^icce vue de profil.
No l. Extrémité coupée de la côte. — 2. Corps de la vertèbre supérieure,
— 3. corps de la vertèbre inférieure à l’articulation costo-vertébrale. — 4. Membrane synoviale supéi ieure. — 5. Membrane synoviale inférieure. — 6. Fibro-cartilagc mter-articulaire. — 7. Ligament iiiter-articulairc , allant s’attacher à la partie moyenne de la cote, et paraissant se continuer avec le fdjro- cartilage précédent. — 8. Portion du grand ligament vei tébral antérieur. — 9. Apophyse articulaire de la vertèbre inférieure. — 10. Son apoj)byse épineuse. — 11. Son apophyse transverse, soutenant le col et la tubérosité de la cote.
Fig. 5. Elle rejn ésente les articulations de deux côtes du côté droit avec les vertèbres corresjîomlantes. Pièce vue de profil.
No I et 2. Ciinpiième et sixième côtes. — 3. Partie .antérieure delà tète de la cinquième côte, donnant attache au ligament rayonné. — 4. Fibres supérieures du ligament rayonné. — 5. Fibres moyennes du même ligament. — G. Fibres inférieures du même liuament. — 7. Ll<»ament costo-transversaire inférieur. Le même ligament se volt encore au-dessous, clans l’intervalle des deux côtes. — 8. Facette articulaire olfei te à la tête de la côte par la vertèbre qui est au-dessus. — 9, Facette présentée à la tête de la côte par la vertèbre qui est au-dessous. — 10. Portion du fibro-cartilage inter-vertébral cpii comjjlète la cavité articulaire dans lacjuelle est reçue la tête de la côte, et à laquelle s’attache le ligament Inter-ai’ticulairc. — 11. Facette articulaire de l’apophyse transverse. — 12. Portion de l’apophyse transverse, sur lacjuelle appuie le col de la côte, et cjui donne attache au ligament costo-ti'ansversaire moyen. — 13. Portion du ligament sur-épineux. — 14. Portion du grand ligament vertébial antérieur. — 15. Apophyse articulaire Inférieure d’une vertèbre dorsale.
Fig. g. Coupe horizontale d’une portion de la clncjulème côte droite, passant aussi par l’apophyse Iransvcrse et le corps de la vertebre correspondante, afin de faire voir le ligament costo-transversaire moyen. Pièce vue en dessus.
N*^ 1. Apophyse transverse de la vertebre. — 2. La côte. — 3. Portion du ligament costo-transversaire postérieur. — 4. Tête de la côte, écartée du corps de la vertebre. — 5. Ligament costo-transversaire moyen. — G. Apophyse épineuse.
— 7. Moitié droite t!u corps de la vertebre. — 8. Moitié droite du trou vertébral.
Fig. 7. Elle représente la partia postérieure des cinquième et sixième côtes droites et des deux vertibres correspondantes , avec les ligamens costo-transversaii'e postérieur et costo-transversaire inférieur.
N° 1. Cinquième côte. ~ 2. Apophyse transverse de la vertèbre correspondante. — 3. Ligament costo-transversaire postérieur. — 4. Ligament costo-lransversaire inférieur. — 5. Portion coupée d’un ligament costo-transversaire inférieur.
• — G. Portion du ligament sur épineux.
Fig. 8. Le sternum du fœtus vu de face, avec le; pointî d’ossification de chacune de ses pièces.
D’ANATOMIE DESCRIPTIVE
N° 1. Première pièce. — 2. Seconde pièce. — 3. Troisième pièce. — 4. Deux noyaux devant former la quatrième pièce. — 5. Deux noyaux qui forment ordinairement la cinquième pièce. — 6. La sixième pièce.
PLANC HE 52.
Fig. 1. Portion du bassin d’une femme de 20 ans, avec ses ligamens, vu par sa face antérieure.
N® 1. Dernière vertèbre lombaire. — 2. Fibro-cartilagc qui unit le corps de la vertèbre précédente à la base du sacrum. — 3. Terminaison du grand ligament vertébral antérieur. — 4. Apophyse Iransversc de la dernière vertèbre lombaire.
— 5. Ligament iléo-lombaire. — 6. Ligament sacro-vertébral. — 7. Crète iliaque.
— 8. Epine iliaque antérieure et supérieure. — 9. Symphyse pubienne. — 10. Ligament pubien antérieur. — 11. Ligament jjubien inférieur. 12. Epine du pubis. — 13. Ouverture supérieure du ligament sous-pubien. — 14. Ligament sous-pubien. — 15, 15, 15. Ligament cotyloïdien. — 16. Cavité cotyloïde. — 17. Faisceaux du ligament cotyloïdien, qui convertissent en trou — 18. l’échancrure inférieure de la cavité cotyloïde. — 19. Ligament sacro-coccygien antérieur.
— 20. Fosse iliaque. — 21, 21. Fibres transversales qui couvrent la partie antérieure de la symphyse sacro-iliaque. — 22. Portion du petit ligament sacrosciatique.
Fig. 2. La meme pièce, vue par sa face postérieure.
N° 1. Dernière vertèbre lombaire, et coupe transversale de l’avant-dernier fibro-cartilage inter-vertébral. — 2. Canal vertébral. — 3. Terminaison du ligament sus-épineux sur les tubercules moyens de la face postérieure du sacrum. — 4. Ligament iléo-lombaire. — 5. Crète iliaque. — G. Ligament sacro-vertébral.
— 7, 7, 7, 7. Ligament sacro-iliaque postérieur. — 8,8. Trous sacrés postérieurs.
— 9. Ligament sacro-épineux. — 10, 11 , 12. Insertion du grand ligament sacrosciatique à l’os iliaque, au sacrum ctau coccyx. — 13. Insertion du même ligament à la tubérosité sciatique. — 14. Petite échancrure sciatique. — 15. Epine sciatique.
— 16. Partie postérieure de la cavité cotyloïde. — 17. Grande échancrure sacrosciatique. — 18. Ligament sacro-coccygien postérieur; — 19. Fosse iliaque externe. — 20. Jonction de l’apophyse articulaire de la dernière vertèbre avec le sacrum.
Fig. 3. La moitié gauche du bassin d’une femme de 18 ans, avec ses ligamens , vu de profil par sa face extérieure.
N® 1. Crete iliaque. — 2. Epine iliaque antérieure et supérieure. — 3. Angle du pubis. 4. Branche verticale du pubis. — 5. Tubérosité de l’ischion. — 6. Ligament sous-pubien. — 7. Ligament cotyloïdien , et rebord de la cavité cotyloïde. Explication des Planches. 10
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— 8. Cavité cotyloïdc. — 9. Faisceaux, fibreux' du ligament cotyloïdien , qui convertissent en trou récliancrure inférieure de la cavité cotyloïde.- — 10, 10. Le petit ligament sacro-sciatique , recouvert par — 11, 11, 11, 11. le grand ligament: sacro-sciaticjue. — 12. Ligament sacro-épineux. — 13, 13. Terminaison du ligament sus-epineux sur les tubercules moyens de la face postérieure du sacrum. — 14, 14. Ligament saci’o-coccygien postérieur. — 1.5. Grand ti’ou sacro-sciatique. — IG. Petit trou sciatique.
Fig. 4. La même pièce , vue de profil par sa face interne.
N° 1 , 1. Dernière vertèbre lombaire coupée par sa partie moyenne. — 2. Terminaison du ligament sus-épineux et au-devant: dernier ligament inter-épineux, et dernier ligament jaune. — 3. Moitié du ligament sacro-coccygieu postérieur.
— 4. Flbro - cartilage placé entre la dernière vertèbre lombaire et la base du sacrum. — 5. .Sacrum scié par son milieu , et canal sacré. — 0. Face antérieure du sacrum, et trous sacrés antérieurs. Paroi postérieure du petit bassin. — 7, 7. Grand ligament sacro-sciatique. — 8. Prolongement falciforme que le ligament précédent envoie en dedans de la branche de l’iscbion. ^ — 9. Insertion du petit ligament sacro-sciatique au sacrum et au coccyx. — 10. Insertion du meme ligament h l’épine sciatique. — 11. Grand trou sacro-sciatique. — 12. Petit trou sciatique. — 13. Ouverture du ligament sous-pubien. — 14. Le ligament souspubien. — 1-5. Surface polie revêtue de cartilage et d’une membrane synoviale , appartenant à la symphyse pubienne. — 16. Fibres divisées du ligament pubien antérieur. — 17. Fibres divisées du ligament pubien inférieur. — 18. Crête iliaque.
— 19. Epine iliaque antérieure et supérieure. — 20. Epine iliaque antérieure et inférieure. — 21 Angle du pubis. — 22. Angle sacro-vertébral. Une ligne droite qui s’étendrait de ce numéro au précédent, indiquerait l’inclinaison du détroit supérieur du bassin en avant, et le diamètre sacro-pubien de ce même détroit. — 23. Le sommet du coccyx. Une ligne qui s’étendrait de ce numéro au 17 , marquerait l’obliquité du détroit inférieur, et son diamètre coccy-pubien. — 24 , 24. Axe du détroit supérieur. — 25, 25. Axe du détroit inférieur.
PLANCmî 53.
Eu;. 1. L’articulation sterno-claviculalre , vue par-devant. Homme de 30 ans.
N° 1. Clavicule sciée. — 2. Extrémité sternale de la clavicule. — 3, 3. Première côte. — 4. Cartilage du prolongement de la côte précédente. — 5,5. Portion de la face antérieure du sternum. — 6. Ligament sterno-claviculairc antérieur. — 7. Ligament inter-claviculaire. — 8. Ligament cosLo-claviculaire.
Fig. 2. La même articulation du côté droit , vue par-derrière.
N® 1. Clavicule. — 2. Face inférieure de la première côte. — 3. Face inférieure
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du cartilage de prolongement de la cote précédente. — 4. Extrémité sternale de
la clavicule. 5. Portion de la lace posiérieure du sternum. — 6. Ligament sterno-
cbviculaire postérieur. — 7. Ligament costo-claviculaire. — 8. Moitié du ligament inter-claviculaire. — 9. Coupe verticale faite sur le milieu du sternum. — 10. Coupe liorizontale du meme os.
fiG. 8. La meme articulation, vue par-devant. Les ligamens cpii l’eiitourent ont été enlevés et les os écartés, afin de faire voir les surfaces articulaires du sternum et de la clavicule, et le fd>ro-carlilage qui les sé[>are.
N® l. Clavicule. — 2. Surface articulaire de la clavicule, et — 8. surface articulaire du sternum, avec leurs cartilages d’incrustation. — 4. Le fdaro-cartilage inter-claviculaire. — 5. Portion de la première côte. — 6. Cartilage de prolongement de la côte précédente. — 7. Portion du sternum.
Fig. 4. Le fdjro-cartilage inter-articulaire, vu par sa face qui répond au sternum.
Fig. .5. Articulation de l’acromion avec l’extrémité externe de la clavicule, vue par sa face inferieure.
N° 1. Face inférieure de l’apophyse acromion. — 2. Face inférieure de la clavicule. — 3. Sommet de l’acromion. — 4. Extrémité externe de lu clavicule. — 5. Ligament acromio-claviculaire inférieur.
Fig. C. Les articulations scapulo-claviculaire et scapulo humérale du côté gauche, vues par leur face antérieure. Homme de 30 ans.
N“ l. La clavicule sciée. — 2. Extrémité externe de la clavicule. — 3. Sommet de racromion. — 4. Ligament acromio-claviculaire supérieur. — 5. Insertion du ligament acromio-coracoïdien à l’acromion. — 6. Insertion du môme ligament à l’apophyse coracoïde. — 7. Sommet de l’apophyse coracoïde. — 8. Partie moyenne de la même apophyse. — 9. Insertion du ligament coraco-claviciilaire à la hase de l’apophyse coracoïde. — 10, 10. Insertion du même ligament à la face inférieure de la clavicule. — 11. Ligament coracoïdien. — 12. Partie moyenne de la capsule de l’articulation scapulo-humérale. — 13. Insertion du même ligament capsulaire au scapulum. — 14, 14. Insertion du même ligament au col de l’humérus. — 15. Le tendon du muscle biceps soulevant le ligament capsulaire. — IG. Le meme tendon sortant par l’ouverture que lui offre le ligament précédent. — 17. Faisceau fibreux nommé ligamcnl cornco-huméml. — 18. Humérus. — 19. Bord axillaire du scapulum. — 20. Angle supérieur interne du même os. — 21. Fosse sous-scapulaire. — 22. Portion du bord interne du scapulum.
4ig. (. Elle offre la cavité glénoïde du scapulum, et le ligament glénoïdicn qui l’entoure.
N® 1. Tendon du muscle biceps. — 2. Le tendon précédent s’insérant au-dessus de la cavité glénoïde, et se divisant pour se continuer avec — 3, 3, 3. le ligament glénoïdicn. 4. Rainure qui sépare le ligament précédent du cartilage de la cavité glénoïde. — 5. Cavité glénoïde revêtue du cartilage. — 6. Apophyse
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coracoïde sciée. — 7. Apophyse acromion également sciée. — 8. Epine du scapulum. — 9. Portion du bord axillaire du meme os.
Fig. 8. L’art;culatlon scapulo-humcrale fendue verticalement par sa partie moyenne , et représentée de profd, afin de faire voir rintérieiir de cette articulation.
]\® 1, 1. Insertion du ligament capsulaire autour de la cavité glénoïde. - 2, 2. Insertion du même ligament au col de riiumérus. —3,3. Partie moyenne du meme ligament. 4. face interne du ligament capsulaire. — 5. Moitié de la cavité glenoide. — 6. Cartilrge de la cavité précédente, coupé verticalement. — 7. Insertion du tendon du muscle biceps a la cavité glénoïde, et ligament glénoïdien. — 8. Le même tendon encore renfermé dans rarlieulalion , et recouvert par la gaine que lui fournil la membrane synoviale. — 9. Cul-de-sac rpie forme la membrane synoviale, en se portant de la coulisse bicipitale sur le tendon (pi’elle entoure. — 10, 11. Le même tendon hors de rarliculation , et abandonné par la membrane synoviale. — 12. Tête de riiumérus coupée par sa partie moyenne dans le sens vertical. — 13. Cartilage d’incrustation de la tête de riiumérus, également coupé verticalement. — 14. Coupe verticale de l’angle supérieur externe du scapulum. — là. Portion de l’épine du même os. — 16. Angle supérieur interne du scapulum. ' — 17. Bord interne. — 18. Portion de la fosse sous-scapulaire. — 19. Portion du bord externe ou axillaire.
I*LAÎ\C]IE 5/1.
Fie. 1. Les articulations liuméro-cubitale , cubito-radiale et radio-carpienne , vues par leur partie antérieure. Côté droit. Homme de 25 ans.
N° 1. Partie inférieure de la face antérieure' de riiumérus. — 2. Insertion du ligament antérieur de rarticulaiion liuméro-cubitale à l’iiuinériis. — 3,3. Insertion du même ligament au ligament annulaire du radius. — 4. Condyle interne de riiumérus. — 5. Ligament latéral interne. — G. Condyle externe de l’humérus.
7. Portion du ligament latéral externe. — 8. Face antérieure du radius. —
9. Face antérieure du cubitus. — 10. Tubérosité bicipitale. — Il et 12. Insertions du ligament rond au radius et au cubitus. — 13. Face anterieure du ligament inter-osseux. — 14 et 15. Insertions du ligament precedent au bord interne du radius et au bord externe du cubitus. — 16. Ouverture supérieure du ligament inter-osseux. — 17. Articulation radio-carpienne. Insertion du ligament antérieur de cette articulation au radius. — 18, 19, 20. Insertions du même ligament aux os scaphoïde , semi-lunaire et pyramidal. — 21 . Ligament latéral externe de 1 articulation radio-carpienne. — 22. Ligament latéral interne. — 23. Le trapèze.
Le trapézoïde. — 25. Le grand os. — 26. L’os crochu
Fio. 2. Les mêmes articulations, vues par-derrière.
No 1. Extrémité inférieure de la face postérieure de l’humérus. — 2. Condyle
interne de riiumérus. — 3. Insertion du ligament latéral interne à l’apophyse précédente. 4. Insertions du inéine ligament au cubitus et en dedans de l’olécrane.
5, Condyle externe donnant insertion au ligament latéral externe. — 0. Le
ligament précédent s’attachant au ligament annulaire du radius. — 7. Portion du même ligament (pii se j)ro!ongc juscju’au cubitus. — 8. Olécrane. — 0. Ligament postérieur de rarticulalion huméro-cubitale. — 10. bord postérieur du cubitus.
11. Face postérieure du radius. — 1 2. Face postérieure du ligament inter-osseux.
13. Articulation radio-carpicnne. Insertion du ligament postérieur de cette articii* lation au radius. — 14 , 15. Insertions du même ligament aux os pyramidal et , semi-lunaire. — 16. Apophyse slyloïde du radius. — 17. Ligament latéral externe.
— 18. Ligament latéral inlernei — 19. L’os crochu. — 20. Le grand os. — 21. Lt' trapézoïde. — 22. Le trapèze.
Fig. 3. . L’articulation huméro-cubitale, vue par sa partie interne.
N® 1. Extrémité inférieure de l’humérus. — 2. Condyle interne du même os, donnant insertion au ligament latéral interne. — 3. Insertion du même ligament en dedans de l’apophyse coronoïde. — 4. Insertion du même ligament en dedans de — 5. l’olécràne. — 6,0. Le ligament antérieur. — 7. Portion de la face interne du cubitus. — 8. Apophyse bicipitale du radius. — 9. Ligament rond.
Fig. 4. La même articulation , vue par sa partie externe.
N® 1. Extrémité inlérieure de l’humérus. — 2. Condyle externe donnant attache au ligament latéral externe. — 3. Insertion du ligament précédent au ligament annulaire du radius. — 4. Autre insertion du même ligament au cubitus. — 5. Cul-de-sac formé par la mend3rane synoviale de l’articulation, entre le radius et son ligament annulaire. — 6. Olécrane. — 7 et 8. Petite tête de l’humérus, et extrémité supérieure du radius soulevant le ligament antérieur. — 9. Portion de la face externe du cubitus. — lÜ. Portion de la face externe du radius.
Fig. 5. La même articulation ouverte et vue par sa partie antérieure, afin de faire voir les rapports des surlaces articulaires, et la disposition de la membrane synoviale.
N° 1. Partie inférieure de la face antérieure de l’humérus. 2. Petite tête
de l’humérus. — 3. Saillie articulaire qui est reçue entre le radius et le cubitus. — 4. Poulie de l’humérus, articulée avec le cubitus. — 5. Extrémité supérieure du radius — 6. Portions du ligament antérieur et de la capsule synoviale coupés et relevés. — 7. Portion du ligament latéral externe. — 8. Section du ligament annulaire. du radius. — 9. Repli en forme de cul-de-sac que forme la membrane synoviale entre le radius et son ligament annulaire. — 10. Portion du même repli située entre le radius et la petite cavité sigmoïde, du cubitus. — II. Apophvse 12.. Portion du ligament latéral interne. — 13. Apophyse bicipiule
coronoïde.
du radius.
I.igament rond
Fig. 6. Extrémités inférieures du radius et du cubitus réunies par le fibro- cartilage et vues en dessous.
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N® 1. Face anlérlGure du radius. — 2. Face postérieure du meme os. 3. Son
apophyse slyloïde. — 4. l aeetle inférieure du radius qui s’articule avee le scaphoïde. — 5. Autre facette placée en dedans de la précédente, et qui se trouve en rapport avec le seini-lunaire. — 6,6. Extrémité inférieure du cubitus. — 7. Apophyse styloïde du même os. — 8. Inserlion du fibro-eartilage inter-articulaire en dedans de l’apophyse précédente. — 0. Insertion du même fd^ro-cartilage au radius.
7. Le carpe , vu par sa partie supérieure, après avoir été détaché de la pièce fig. 6.
N° I. Le scaphoïde. — 2. Le semi-lunaire. — 3. Le pyramidal. — 4. Le pisiforme. — 5. Le trapèze. — 6. Le trapézoïde. — 7. Le grand os. 8. L’os crochu."
— 9 et 10. Ligamens inter-osseux placés entre le scaphoïde et le semi-lunaire, entre ce dernier os et le pyramidal.
8. Les os du cai'pe et les extrémités supérieures de ceux du métacarpe, du côté droit, sciés transversalement dans une direction verticale, et vus par leur face postérieure, alin de mettre à découvert les nombreuses articulations de ces os et les membranes synoviales qui les séparent.
N° 1. Le scaphoïde. — 2. Le semi-lunaire. — 3. Le pyramidal. — 4. Le pisiforme. — 5 et 6. Ligamens inter-osseux situés entre les trois premiers des os précédens. — 7. Le trapèze. — 8. Le trapézoïde. — 9. Le grand os. — 10. L’os crochu. — 1 1 . Le premier os du métacarpe. — 12, 13, 14, 15. Le second , le troisième, le quatrième et le cinquième os du métacarpe.
Fjg. 1. La main avec ses ligamens, vue par sa face postérieure ou dorsale. Côté droit. Homme de 36 ans.
N° 1. Extrémité inférieure du radius. — 2. Extrémité inférieure du cubitus. — 3. Partie inférieure de l’espace inter-osseux. — 4. Fibres ligamenteuses qui passent derrière l’articulation radio-cubitale inférieure. — 5. Apophyse styloïde du radius. — 6. Ligament latéral externe de l’articulation radio-carpienne. — 7. Apophyse styloïde du cubitus. — 8. Ligament latéral interne de l’articulation radiocarpienne. — 9. Os pisiforme. 10. Ligament étendu entre 1 os précédent et le cinquième os du métacarpe. — 11. Ligament postérieur de 1 articulation radiocarpienne. — 12, 12, 12. Ligamens dorsaux des articulations carpiennes. — 13, 13, 13 , 13, 13. Ligamens carpo-métacarpiens dorsaux. — 14, 14, 14. Ligamens dorsau.x des articulations métacarpiennes. — 15, 15 , 15. Ligament métacarpien palmaire inférieur. — 16, 16. Ligament latéral externe d’une articulation métacarpo-phalangienne. — 17, 17. Ligament latéral interne d’une articulation métacarpo-phalangienne. — 18. Partie postérieure de la capsule synoviale de la
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meme artioulalion. 19, 19. Ligament latéral externe des articulations phalan-
giennes. 20, 20. Ligament latéral interne des mômes articulations. — 21. Membrane synoviale de ces memes articulations. — 22. Saillie du trapèze. — 23. Capsule fibreuse de la première articulation carpo-métacarpienne.
Fig. 2. La môme pièce, vue par sa Ltce antérieure ou palmaire.
]\o 1. Extrémité inférieure du radius. — 2. Extrémité inférieure du cubitus. 3. Partie inférieure de l’espace inter-osseux. — 4. Fibres ligamenteuses qui passent au-devant de l’articulation radio-cubitale inférieure. — 5. Ligament latéral interne, de l’articulation radio-carpienne. — G. Apophyse styloïde du radius. — 7. Ligament latéral externe de l’articulation radio-carpienne. — 8. Ligament antérieur de l’articulation précédente. — 9,9. Ligamens palmaires des articulations des os du carpe de la ])remière rangée. — 10 , lO. Ligamens palmaires des articulations des os du carpe de la seconde rangée. — 11. Ligament latéral externe de l’articulation des deux rangées des os du carpe entre elles. — 12. Os pisiforme. ~ 13. Apophyse de l’os miciforme. — li. Ligament qui se porte de l’os pisiforme à l’apophyse précédente. — LL Ligament étendu de l’os pisiforme au cinquième os du métacarpe. — iG. Extrémité supérieure du cinquième os du métacarpe. —
17. Ligament capsulaire de la première articulation carpo-métacarpienne. ~
18, 18. Ligamens métacarpiens palmaires supérieurs. — 19. Ligamens carpo-métacarpiens palmaires. — 20. Ligament latéral externe d’une articulation métacarpophalangienne. — 21. Ligament latéral externe d’une articulation phalangienne.
— 22. Ligament latéral externe d’une autre articulation métacarpo-phalangienne.
23. Ligament latéral interne d’une articulatioji métacarpo-phalangienne. — 24',
24, 24, 24, 24. Ligament métacarpien palmaire inférieur. — 2o , 25, 25, 25. Ligamens latéraux des articulations j)halangiennes. — 2G. Ligament antérieur d’une artieulation phalangienne.
Fie. 3. La môme pièce, vue par sa partie externe. On a coupé les os du métacarpe transversalement.
j\° 1. Extrémité inférieure du radius. — 2. Extrémité inférieure du cubitus.
— 3. Apophyse styloïde du radius. — 4. Ligament latéral externe de l’articulation radio-carpienne. — 5. Ligament dorsal de la môme articulation. — G. Ligamens carpiens dorsaux. — 7. Capsule fd^reuse de la première articulation carpo-métacarpienne. — 8. Premier os du métacarpe. — 9, 10, 11. Second, troisième et cinquième os du métacarpe. — 12. Os pisiforme. — 13. Ligament se portant de l’os précédent à — 14. l’apophyse de l’os unciforme. — 15. Ligament antérieur de r articulation radio-carpienne.
Fig. 4. La môme pièce, vue par sa partie interne.
N® 1. Extrémité inférieure du cubitus. — 2. Extrémité inférieure du radius. 3. Apophyse styloïde du cubitus. — 4. Ligament latéral interne de l’articulation radio-carpienne. — 5. Ligament antérieur de la môme articulation. — 6. Os pisiforme. — 7. Ligament qui se porte de l’os précédent à — 8. l’apophyse de l’os unciforme. — 9. Ligament étendu de l’os pisiforme à — 10. l’extrémité supérieure
Fig.
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du cinquième os du métacarpe. — 11. Li-ameiU latéral interne de l’articulation des deux rangées des os du carpe. — 12. Ligament antérieur, de l’ariiculalion radio-carpienne. — 13. Ligamens carpiens dorsaux. — H, 15, 16, 17, 18. Portion des cinquième, (quatrième, troisième, second et premier os du métacarpe*.
Le doigt indicateur avec la moitié inférieure du second os du métacarpe, fendu longitudinalement de sa face palmaire à sa face dorsale, afin de Liirc voir 'la disposition des capsules synoviales d’une arliculalion métacarpo-phalangienne, et des articulations plialangiennes.
N° 1. Exliémité inféiieurc du second os du métacarpe. — 2. Capsule synoviale de l’articulation métacarpo-phalangienne. - 3. Première phalange. — 4. Membrane synoviale de la première articulation phalangieune. — 5. Seconde phalange. — G. Capsule synoviale de la seconde articulation phalangienne. -- 7. Troisième phalange.
Fig. 0. L’extrémité supérieure du cubitus gauche avec le ligament annulaiie de l’articulation cubito-radiale supérieure.
N° 1. Oleciane. 2,2. Grande cavité sigmoïde. — 3. Apophyse coronoïde. — 4. Ligament annulaire. — 5. Extrémité antérieure de ce ligament, insérée en devant de la petite cavité sigmoïde. — 6. Extrémité postérieure du même ligament, fixée derrière la petite cavité sigmoïde. — 7. Face interne de ce ligament, qui est en rapport avec la tête du ratlius.
Fig. 1. L’articulation coxo - fémorale droite, vue par sa face antérieure. Homme de 36 ans.
N® 1. Os iliaque coupé horizontalement. — 2. Eminence ilio-peclinée. — 3. Section verticale du pubis, passant aussi par — 4. la branche de l’ischion. — 5. Portion du trou sous-pubien. — 6. Epine iliaque antérieure et inférieure. — 7, 7, 7. Insertion du ligament capsulaire autour de la cavité cotyloïde. — 8,8,8, 8,8.' Insertion du même ligament à la base du col du fémur. — 9,9. Faisceau fibreux très-fort, se portant de l’épine iliaque antérieure et inférieure au col du fémur, et fortifiant, en avant, le ligament capsulaire. — 10. Grand trochanter. — 11. Petit trochanter. — 12. Portion du corps du fémur. — 13. Tubérosité de l’ischion. — l4. Ouverture par laquelle des vaisseaux pénètrent dans l’articulation.
Fig. 2. La même articulation fendue transversalement et suivant le sens vertical, afin de mettre à découvert le ligament inter-articulaire, la capsule synoviale, et les autres parties intérieures.
N® 1 , 1 . Os iliaque coupé horizontalement. — 2. Portion de la fosse iliaque
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interne. 3. Portion de la fosse iliaque externe. — 4. Coupe verticale et trans-
versale faite à l’os iliaque, passant par la cavité cotyloïde. — 5. Coupe de la cavité cotyloïde et de son cartilage d’incrustation. — 6. Coupe du ligament cotyloïdien, et rapports dans lesquels il se trouve avec la cavité cotyloïde , le ligament capsulaire, et la membrane synoviale. — 7,7. Insertion du ligament capsulaire au pourtour de la cavité cotyloïde. — 8,8. Insertion du meme ligament au col du fémur, et cul-de-sac que forme la capsule synoviale en se portant de Tune à l’autre de ces parties. — 9,9,9. Coupe verticale passant par le grand trochanter, la tête, le col, et une partie du corps du fémur, faisant voir — 10. le cartilage d’incrustation delà tête. — 11. Insertion du ligament inter-articulaire au sommet de la tête du fémur. — 12. Faisceau inférieur, et — 13. faisceau supérieur de ce même ligament. — 14. Repli triangulaire formé par la capsule synoviale, derrière le ligament précédent. — 15. Cavité de la capsule synoviale. — 16, 16. Coupe verticale passant par le pubis et la branche de l’iscliion. — 17. Tubérosité de l’ischion. — 18. Grand trochanter. — 19. Petit trochanter. — 20. Portion du trou souspubien.
Fig. 3. Les articulations fémoro-tibiale et péronéo-tibiale supérieure, vues par leur face antérieure. Homme de 36 ans.
N® 1. Portion du tendon des muscles extenseurs de la jambe. — 2. Insertion de ce tendon à la rotule. — 3. Face antérieure de la rotule. - — 4. Insertion du ligament rotulien à la rotule. — 5. Partie moyenne du même ligament. — 6. Insertion du même ligament au tibia. — 7. Portion du corps du fémur, qui est un peu fléchi sur le tibia. — 8. Condyle externe du fémur. — 9,9. Condyle interne du même os. — 10. Tubérosité interne du tibia. — 11. Tubérosité externe du même os. — 12, 12. Membrane synoviale passant au-devant des condyles du fémur. — 13, 13. Membrane synoviale passant des condyles du fémur sur le tibia.
— 14. Insertion du ligament latéral externe de l’articulation du genou au fémur.
— 15. Insertion du même ligament à — 16. la tête du péroné. — 17. Ligament antérieur de l’articulation péronéo-tibiale supérieure. — 18. Portion du ligament latéral interne de l’articulation du genou. — 19. Tibia. — 20. Péroné.
Fig. 4. Les mêmes articulations , vues par derrière.
N° 1. Corps du fémur. — 2 , 2. Lignes résultant de la bifurcation inférieure delà ligne âpre du fémur. — 3. Surface triangulaire, concave, interceptée entre les deux lignes précédentes. — 4. Condyle interne du fémur. — 5. Condyle externe du même os. — 6. Portion du tendon du muscle demi-mendiraneux. — .7. Insertion du tendon précédent au tibia. — 8. Fibres de ce tendon se continuant avec le ligament postérieur de l’articulation du genou. — 9. Ouvertures que présente la partie moyenne du ligament précédent. — 10. Insertion du même ligament audessus du condyle externe du fémur. — 11. Autres fibres croisant la direction de celles du ligament précédent. — 12, 12. La capsule synoviale tapissant la partie postérieure des condyles du fémur. — 13. Insertion du ligament latéral externe de 1 articulation du genou au fémur. — 14. Partie moyenne du même ligament. — Eocplicalwn des Planches, ii
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15. Insertion du meme ligament à la — 16. tète du péroné. — 17. Ligament postérieur de rarticulation péronéo-libiale supérieure. — 18. Péroné., — 19, Tibia.
rLANCHE 57.
Fig. 1. L’articulation fémoro-tibiale, vue de profil par sa partie interne. Homme de 36 ans.
N° 1. Extrémité inférieure du fémur. — 2. Portion du tendon des muscles extenseurs de la jambe. — 3. Face antérieure de la rotule. — 4. Ligament rotulien.
— 5. Extrémité supérieure du ligament, latéral interne, insérée sur la tubérosité interne du fémur. — 6. Partie moyenne du même ligament. — 7. Extrémité inférieure du meme ligament fixée au tibia. — 8. Face postérieure du ligament rotulien. — 9. Petite poche synoviale placée entre le ligament précédent et le tibia.
— 10. La capsule synoviale de l’articulation se portant de la rotule sur les condyles du fémur. — 11. Cul de-sac formé par la membrane précédente entre le fémur et le tendon des muscles extenseurs de la jambe. — 12. La membrane synoviale recouvrant le condyle interne du fémur, et — 13. L’extrémité supérieure du tibia.
— 14. Le tibia. — 15. Le péroné.
Fig. 2. La mémo articulation , vue de profil par sa partie externe.
1. Extrémité inférieure du fémur. — 2. Portion du tendon des muscles extenseurs de la jambe. — 3. Face antérieure de la rotule. — 4. Ligament rotulien.
— 5. Insertion du ligament précédent au tibia. — 6. Extrémité supérieure du ligament latéral externe , insérée à la tubérosité correspondante du fémur. — 7. Partie moyenne du même ligament. — 8. Extrémité inférieure du même ligament insérée à la tête du péroné. — 9. Le ligament antérieur de l’articulation péronéo-tibiaie supérieure. — 10. Tendon du muscle poplité, passant sous le ligament latéral externe pour s’insérer au fémur. — 11. Petite poche synoviale placée entre le tibia et le ligament rotulien. — 12. La membrane synoviale de l’articulation , se portant de la rotule sur les condyles du fémur. — 13. Cul-de sac formé par la membrane précédente, entre le fémur et le tendon des muscles extenseurs de la jambe. — 14, 14. Portion de la membrane synoviale qui recouvre le condyle externe du fémur, et se porte sur — 15, 15. l’extrémité supérieure du tibia. — 16. Le péroné. — 17. Le tibia.
Fig, 3. Les extrémités supérieures des deux os de la jambe , vues par en haut, afin de faire voir la disposition des fibro-cartilages semi-lunaires et des ligamens croisés. Côté gauche.
N® 1. Face antérieure du tibia. — 2. Face postérieure du même os. 3. Ligament croisé antérieur. — 4. Portion du ligament croisé postérieur. — 5. Fibrocartilage semi-lunaire externe. — 6. Extrémité antérieure, et 7. extremite
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poslcrieure du même fibro-cartilage. — 8. Fibro-carlilagc semi-lunaire interne. — 9. Extrémité antérieure, et — 10. extrémité postérieure du même fibro-cartilage.
Face supérieure du tibia encroûtée de cartilage, et vue par Fécliancrure
des fibro-cartilages. — 12. Portion du ligament latéral externe, et tête du péroné.
— 13. Ligament antérieur, et — ; H. ligament postérieur de l’articulation péronéolibiale supérieure.
Fig. 4. L’articulation fémoro-tibiale du coté gauche , ouverte par sa partie antérieure. Le fémur est fléchi sur le tibia, le ligament rotulien renversé, et la capsule synoviale enlevée en grande partie , afin de faire voir l’intérieur de ra?-iiculation.
N® 1. Excavation en forme de gorge de poulie qui réunit en avant les deux condyles du fémur. — 2. Le condyle externe. — 3. Le condyle interne du fémur.
4. Insertion du ligament croisé antérieur au tibia. — 5. Insertion du même
ligament au condyle externe du fémur. — G. insertion du ligament croisé antérieur au condyle interne. — 7. Extrémité antérieure du fibro-cartilage semi- lunaire externe. — 8. lîord externe du même fibro-cartilage. — 9. Face supérieure, et
— 10. Extrémilé postérieure du même fibro-cartilage. — Il 11. Face supérieure du tibia. — 12. Insertion de l’extrémité antérieure du fibro-cartilage semi-lunaire interne au tibia. — 13. Bord externe du même fibro-cartilage. — 14. Petite poche synoviale placée entre le ligament rotulien et le tibia, ouverte par sa partie supérieure. — lô, 15. Face postérieure du ligament rotulien renversé. — 16. Portion du ligament latéral externe insérée sur la tête du péroné. — 17. Ligament antérieur de l’articulation péronéo-tibiale supérieure. — 18. Le péroné.
Fig. 5. La même articulation fendue longitudinalement suivant son diamètre antéropostérieur, afin de faire voir la disposition de la membrane synoviale, et le ligament adipeux.
N® 1. Extrémité inférieure du fémur. — 2. Face antérieure du même os. — 3. Tendon des muscles extenseurs de la jambe. — 4. Cul-de-sac formé par la capsule synoviale entre les parties précédentes. — 5. Moitié externe de la rotule.
G. Ligament rotulien. — 7. Insertion du ligament précédent au tibia. — 8. Capsule synoviale placée entre le tibia et le ligament rotulien; elle est ouverte. — 9. La membrane synoviale se portant de la rotule sur le tibia, et se réfléchissant pour former le prolongement canaliculé appelé ligament adipeux. — 10. Insertion du ligament adipeux entre les condyles du fémur. — 11, II. Cavité de la membrane synoviale. — 12. Condyle externe du fémur. — 13. Extrémilé supérieure du ligament croisé antérieur. — 14. Portion du fibro-cartilage semi-lunaire externe.
— 15, 16. Forme triangulaire que présente la section des deux extrémités du fibro-cartilage précédent. — 17. Portion du ligament postérieur de l’articulation.
— 18. Coupe du cartilage qui revêt la face postérieure de la rotule. — 19. Coupe verticale du tibia. — 20. Coupe verticale du fémur. — 21. Extrémité supérieure du péroné.
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Fig. 1. Elle offre les articulations péronéo-tibiales , tibio-tarsienne, calcanéo-astragalienne , etc. , \ues par leur face antérieure. Côté droit. Homme de 24 ans.
N*^ 1. Epine et extrémité supérieure du tibia. — 2. Tubérosité interne , et — 3. tubérosité externe du même os. — 4. Tubercule auquel se fixe le ligament rotulien. — 5. Tête du péroné. Articulation péronéo-libiale supérieure. — 6. Crête du tibia. — 7. Insertion du ligament intcr-osseiix au tibia. — 8. Insertion du même ligament au péroné. — 9. Partie moyenne du même ligament. — 10. Ouverture de 1 extrémité supérieure du même ligament. — 11. Malléole interne. — 12. Malléole externe. — 13. Insertion au péroné du ligament antérieur de l’articulation péronéo-tibiale inférieure. — 14. Insertion du ligament précédent au tibia. — 15. Insertion à la partie antérieure du tibia, du ligament tibio-tarsien , l’un des ligamens antérieurs de l’articulalion tibio-tarsienne. — 10. Partie moyenne, et — 17. insertion du ligament précédent au-dessus du col de l’astragale. — 18. Portion de la membrane synoviale recouvrant la poulie articulaire de l’astragale. — 19. Ligament péronéo-tarsien , ou second des ligamens antérieurs de l’articulation tibio-tarsienne , se portant du péroné a l’astragale. — 20. Petite portion du ligament latéral externe. — 21. Ligament inter-osseux de l’articulation calcanéo-astragalienne. — 22. Tête de l’astragale. — 23. Cavité du scaphoïde écartée de l’apophyse précédente qu’elle reçoit. — 24. Portion du ligament calcanéo-scaphoïdien inférieur. — 25. Ligament calcanéo-scaphoïdien externe. — 26. Face antérieure du calcanéum.
Fig. 2. Les articulations péronéo-tibiale inférieure, tibio-tarsienne, et calcanéo-astragalienne, vues par leur face postérieure. Même pièce que la précédente. L’extrémité postérieure du calcanéum a été fortement abaissée.
N° 1. Portion de l’extrémité inférieure du tibia. — 2. Portion du péroné.
— 3. Petite partie du ligament inter-osseux. — 4. La malléole interne ou du tibia.
— 5. La malléole externe ou du péroné. — 6. Ligament postérieur et inférieur de l’articulation tibio-tarsienne, se portant du péroné à — 7. la partie postérieure de l’astragale. — 8. Partie moyenne du ligament postérieur transverse de l’articulation tibio-tarsienne. — 9. Insertion du ligament précédent au péroné. — 10. Insertion du même ligament au tibia. — 11. Insertion au péroné du ligament postérieur de l’articulation péronéo-libiale inférieure. — 12. Insertion du ligament précédent au tibia. — 13. Ligament latéral externe de l’articulation tibiotarsienne. — 14. Union du calcanéum avec l’astragale. — 15. Partie postérieure de la membrane synoviale de l’articulation tibio-tarsienne. — 16. Ligament latéral interne de l’articulation précédente. — 17. Insertion au calcanéum du ligament postérieur de l’articulation calcaneo-aslragalienne. — 18. Insertion du ligament
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précédent à l’astragale. — 19. Face externe du calcanéum. — 20. Face interne
du meme os. — 21. Face postérieure du même os. — 22. Portion de 1 astragale.
FiCi 3. Les mêmes articulations, vues par leur partie interne.
N® 1. Tibia. — 2. Péroné. — 3. Ligament inter-osseux. — 4. Malléole interne.
5 Ligament antérieur de l’articulation tibio-tarsienne. Son insertion au tibia.
— 6. Insertion du ligament précédent à l’astragale. — 7. Ligament latéral interne de l’articulation tibio-tarsienne. Son insertion à la malléole interne. — 8. Insertions du ligament préeédent au calcanéum et à — 9. l’astragale. — 10. Partie postérieure delà membrane synoviale de l’articulation tibio-tarsienne. — 11. Ligament postérieur de l’articulation calcanéo-astragalicnne. — 12. Face interne du calcanéum. — 13. ’Face postérieure du même os. — 14. Insertion au calcanéum du ligament calcanéo-scapboïdien inférieur. — 15. Insertion du même ligament au scaphoïde. IG. Tête de l’astragale. — 17. Face postérieure du scaphoïde, écartée de la tête de l’astragale. — 18. Face antérieure du scaphoïde. — 19. Tubérosité du même os.
Fig. 4. Les mêmes articulations, vues par leur partie externe.
N® 1. Le tibia. — 2. Le péroné. Le ligament inter-osseux. — 3. Partie antérieure du tibia. — 4, 4, 4. La partie antérieure de la capsule synoviale, se portant du tibia sur l’astragale. Le ligament antérieur de l’articulation (jiii la recouvrait est enlevé. — 5. Malléole externe. — 6. Ligament antérieur de l’articulation péronéo-tibiale inférieure. — 7. Ligament latéral externe de l’articulation tibiotarsienne. — 8. Insertion du ligament précédent au calcanéum. — 9. Partie postérieure de l’astragale. — • 10, 11. Ligament postérieur de l’articulation calcanéo-astragalienne. — 12, 12. Ligament inter-osseux de l’articulation calcanéo-astragalienne. — 13. Insertion du ligament précédent au calcanéum. — 14. Insertion du même ligament à l’astragale. — 15. Tête de l’astragale. — 16. Face postérieure du scaphoïde. — 17. Face antérieure du même os. — 18. Face anterieure du (Calcanéum. — 19, 19. Face externe de l’os précédent. — 20. Ligament péronéotarsien antérieur, l’un des ligamens antérieurs de l’articulation tibio-tarsienne.
ri.ANCHE 59.
Fig. 1
. Articulations des os du tarse , vues par leur partie supérieure. L’astragale a été enlevé afin de faire voir le ligament inter-osseux qui l’unissait au calcanéum, et les ligamens calcanéo-scaphoïdiens inférieur et externe. Pied droit.
N® 1. Face postérieure du calcanéum. — 2. Portion non articulaire delà face supérieure du même os. — 3. Facette articulaire du même os qui se joint à l’astragale. — 4, 4. Rainure profonde de la face supérieure du calcanéum, dans laquelle se trouve inséré — 5. le ligament inter-osseux qui unit le calcanéum à l’astragale.
Fig.
— 6. Facctic nrliciilaire du calcanéum placée au-devant du ligament précédent, et faisant partie de la fosse profonde qui reçoit la tête de l’aslragale. — 7,7. Le ligament calcanéo-scaphoïdien Inférieur, formant la partie moyenne de la fosse précédente. — 8. Face postérieure du scaphoïde, formant la partie antérieure de la môme fosse. — 9. Ligament calcanéo scaplioïdien externe. — 10. Face supérieure du scaphoïde. — 11. Face interne du calcanéum. — 12. Face externe du môme os. — 13. Ligament calcaiiéo-cuhoïdien supérieur. — 14. Os cuboïde. — 1.5. Idgament scaphoïdo-euhoïdien dorsal. — 16. Premier os cunéiforme. -- - 17. Second os cunéiforme. Mortaise carrée dans laquelle se trouve enclavée l’extrémité postérieure du second os du métatarse. — 18. Troisième os cunéiforme. — 19, 19, 19, 19. Les trois ligamens cunéo-scaphoïdiens dorsaux se portant du scaphoïde aux trois os cunéiformes. — 20. Ligament cunéo - cuboïdien dorsal, unissant le cuboïde au troisième os cunéiforme. — 21, 21. Ligamens cunéens dorsaux, passant transversalement sur les os cunéiformes qu’ils unissent.
2. Les articulations péronéo-tihiale inférieure , tibio-tarsienne et calcanéo-aslragalienne , sciées verticalement et transversalement. Côté droit. Homme de 2.) ans.
N° 1. Moitié de l’extrémilé inférieuie du tibia. — 2. Partie correspondante du péroné. — 3. Extrémiié inléiieure du ligament inter-osseux. — 4. Malléole interne. — 5. Malléole externe. — G. Portion du ligament latéral externe de l’articulation tibio-tai sienne. — 7. Ligament inter-osseux de l’articulation péronéotihiale iidérieurc, et au-dessous, cul-de-sac que forme la membrane synoviale de rarliculalion tibio-tarsienne entre le tibia et le péroné. — 8,8. Mendarane synoviale de i’ai’ticidation tibio-tarsienne ouverte, afin de faire voir la manière dont elle se comporte relativement aux parties qu’elle recouvre. — 9. Portion du ligament latéral interne de l’articulation tibio-tarsienne. — 10. Astragale scié verticalement. — 11. Calcanéum également scié. — 12. Moitié de la gouttière de la face supérieure du calcanéum — 13. Ligament inter-osseux de l’articulation calcnnéo-astragalienne , mis à découvert par sa face postérieure, afin de faire voir ses insertions, en bas au calcanéum , et en haut à l’astragale.
3. Le pied avec scs ligamens, vu par sa face antérieure. Côté droit. Homme d’environ 36 ans.
N°. 1. Face postérieure du calcanéum. — 2. Portion non-articulaire de la face supérieure du même os. — 3. Face externe du môme os. — 4. Poulie articulaire de la face supérieure de l’astragale. — 5. Facette articulaire externe du môme os qui se joint au péroné. — 6. Ligament postérieur de l’articulation calcanéo-astragaüenne. — 7. Face interne- de l’astragale. — 8. Partie supérieure du col de l’astragale. — 9. Ligament scapboïdo- astragalien. — 10. Face supérieure du scaphoïde. — 11. Premier os cunéiforme. — 12. Second os cunéiforme. — 13. Troisième os cunéiforme. — 14, 14, 14. Les trois ligamens cunéo-scaphoïdiens dorsaux qui unissent le scaphoïde avec les trois os cunéiformes. — 15. Ligament calcancocuboïdien supérieur. — 16. Extrémité externe du ligament inter-osseux de l articulation calcanéo -astragalienne. — 17. Cuboïde. — 18. Ligament scaphoïdo-cu-
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boïtllen dorsal unissant le cuboïde au scaphoïde. — 19. Ligameris dorsaux que le cuboïde envoie à la partie correspondante des deux derniers os du métatarse. — 20. Ligament cimco-cuboïdien dorsal , qui unit le cuboïde avec le troisième os cunéiforme. — , 21. Les deux ligamens iransvcrses dorsaux qui unissent les
trois os cunéiformes à leur face supérieure. — 22. Ligament dorsal de la première articulation tarso-métalarsienne. — 23, 2 i , 2 ). Trois ligamens dorsaux fournis au second os du métatarse par les trois os cunéiformes entre lesquels il est enclavé.
9fi. Ligament dorsal de la troisième articulation tarso-mélatarsienne. — 27, 27,
27, 27. Ligamens transverses qui uii.ssent entre elles les extrémités tarsiennes des os du métatarse. — 28. Ligament latéral interne, et — 29. ligament latéral externe de la première articulation métatarso-phalangienne. — 30. Membrane synoviale de Tarticulatioii précédente. — 31, 31, 31. Ligament métatarsien transverse. — 32. Ligament latéral interne, et — 33. ligament latéral externe de l’articulation pbalangienne du gros orteil. — 3i. Membrave synoviale de la meme articulation.
Fig. 4. Le même pied, vu par sa face inférieure ou plantaire.
N® I. Face postérieure du calcanéum. — 2. Face interne du ménie os. • — 3. Face externe du même os. — 4. Face inférieure du même os. — S. Insertion au calcanéum du ligament calcanéo-cuboïdien inférieur. — G. Faisceau superficiel de ce ligament passant sous le cuboïde. — 7,7. Le même faisceau allant s’attacher aux troisième et quatrième os du métatarse. — 8,8. Faisceau profond du ligament précédent s’attachant au cuboïde. — 9. Insertion du ligament calcanéo-scaphoïdieu inférieur au calcanéum. — lO. Partie moyenne du même ligament. — 11. Insertion du même ligament au scaphoïde. — 12. Face inlérieure du scaphoïde.
— 13, 13. Face inférieure du cuboïde. — 14. Ligament scaphoïdo-cuboïdien
plantaire. — 15. Face inférieure du premier os cunéiforme. — 16. Ligament cunéo-scaphoïdien plantaire, unissant le scaphoïde au premier os cunéiforme. — 17, 17. Les deux autres ligamens ciinéo-scaphoïdiens plantaires, se portant du scaphoïde aux deux derniers os cunéiformes. — 18. Ligament cunéo-cuboïdien plantaire. — 19. Ligamens transverses plantaires qui unissent entre eux les os cunéiformes. — 20. Ligament très-volumineux et oblique, se portant du premier os cunéiforme à la face inférieure de l’extrémité postérieure des second et troisième os du métatarse. — 21. Ligament plantaire se portant des second et troisième os cunéiformes à la partie coirespondante des second et troisième os du métatarse. — 22. Ligamens plantaires unissant le cuboïde aux deux derniers os du métatarse. — 23, 23, 23. Ligamens plantaires unissant entre elles les extrémités postérieures des os du métatarse. — 24. Ligament plantaire de la première articulation tarso- métatarsienne.. — 25, 25. Ligament métatarsien transverse.
26 et 27. Ligamens latéraux de la première articulation métatarso-phalangienne.
— 28, 28. Ligamens latéraux, et — 29. Membrai^ synoviale de l’articulation phalangienne du gros orteil.
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PLAINCHE 60.
Fig. 1. Elle représente le muscle sterno-pubien d’une grenouille, vu dans sa partie supérieure et postérieure, pour faire voir la manière dont le nerf s’y distribue. Vu par réflexion. Grossissement de dix fois. (D’après MM. Prévost et Dumas. )
1. Le filet nerveux, dont il est facile de suivre toutes les divisions et subdivisions.
Fig. 2. Portion du meme muscle , vue par transparence , et grossie davantage , afin de saisir les derniers ramuscules nerveux. On les voit épanouis et étalés dans les troncs, puis se répandant au travers des fibres musculaires, perpendiculairement à leur direction , se contournant sur eux-mêmes en forme d’anse pour revenir dans le tronc qui les a fournis.
N° 1. Tronc nerveux se subdivisant. — 2. Fibres musculaires. — 3,3. Anses nerveuses.
Fig. 3. Lame musculaire grossie quarante-cinq fois, et dans l’état de repos.
N° 1. Fibres musculaires. — 2. Nerf qui s’y distribue et fournil à des distances régulières des — 3 , 3,3, 3. branches qui coupent à angles droits la direction des fibres musculaires.
Fig. 4. La même lame musculaire contractée. Les zigzags de cette lame sont parfaitement exprimés, et l’on voit que les branches qui sortent du nerf passent précisément au sommet des angles de flexion.
N° 1, 1, 1. Fibres musculaires. — 2. Le nerf qui s’y distribue. — 3 , 3 , 3 , 3, 3 , 3. Les branches qui émanent du nerf précédent.-
Fig. 5. Fibre secondaire d’un muscle. Les bandes transversales et sinueuses qu’elle présente tiennent ou à une illusion d’optique, ou à l’enveloppe cellulaire qui la recouvre.
Fig. 6. La même fibre, convenablement éclairée. On reconnaît aisément les chapelets des fibres primitives.
Fig. T. Fibres nerveuses secondaires, formées de quatre séries de globules en chapelets, disposées de champ l’une à côté de l’autre.
(Les trois deinières figures ont été grossies trois cents fois en diamètre. )
Fig. l. Levier du premier genre ou intermobile.
N® l. Le point d’appui. — 2. La résistance. — 3. La puissance.
Fig. 2. La tête représentant un levier du premier genre dans son articulation avec la colonne vertébrale, lors de ses mouvemens de flexion ou d’extension.
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N® 1. La colonne vertébrale représentant le point d’appui. ■ — 2 , 2. La partie antérieure de la tcte , formant la résistance lors de l’extension de cette partie ou de son renversement en arriéré. — 3^3. La puissance représentée par les muscles qui se fixent à l’occiput.
Fig. 3. Levier du second genre, ou inter-résistant.
N® 1. Le point d’appui. — 2. La résistance ou le poids à soulever. — 3. La
puissance.
Fig. 4. Exemple d’un levier du second genre, pris dans l’articulation tibio-tarsienne , lors de l’élévation du corps sur la pointe du pied.
N® 1 . Le point d’appui sur lequel repose la pointe du pied. — 2,2. La résistance représentée par les os de la jambe qui transmettent au pied le poids du corps. — 3. La puissance représentée par une corde qui élève le talon , et remplace ici le tendon des muscles du mollet.
Fig. 5. Levier du troisième genre, ou inter -puissant.
N® 1. Le point d’appui. — 2. La résistance. — 3. La puissance.
Fig. 6. Exemple d’un levier du troisième genre , pris dans les mouvemens de flexion des os de l’avant-bras sur l’humérus.
N® 1. Le point d’appui. — 2. La résistance. — 3. La puissance placée entre le point d’appui et la résistance.
Ffg. 7. Le muscle biceps brachial dans l’état de repos. Il est allongé, ses fibres sont droites, et ses extrémités éloignées l’une de l’autre.
N® 1, 1. Les tendons supérieurs. — 2. Le tendon inférieur. — 3. Le corps du muscle.
Fig. 8. Le même muscle dans l’état de contraction. Son corps est gros, raccourci, ses fibres plissées , ses extrémités rapprochées ; il a acquis en largeur et en épaisseur ce qu’il a perdu en longueur.
N® 1. Les deux tendons supérieurs. — 2. Le tendon inférieur. — 3. -Le corps charnu du muscle.
Fig.- 9. Exemple d’un muscle peçniforme dont les fibres s’insèrent obliquement sur leur tendon commun , comme les barbes d’une plume sur leur tige.
N® 1 , 2. Les fibres musculaires venant s’insérer de chaque côté de — 3 , 4. leur tendon.
Fig. 10. Exemple d’un muscle semi-penniforme.
N® 1, 1. Le tendon. — 2,2. Les fibres venant s’insérer obliquement sur un seul côté de leur tendon.
Fig. 11. Le muscle temporal , comme exemple d’un muscle à fibres rayonnées.
N® 1. Tendon épanoui en aponévrose, recevant les fibres par toute sa circonférence. — 2. Fibres postérieures, — 3. fibres supérieures , — 4. fibres antérieuies du muscle. — 6. Apophyse coronoïde recevant l’insertion du tendon.
Fig. 12. Figure géométrique pour faire voir le mode d’action du muscle précédent suivant que ses différentes fibres se contractent ensemble ou isolément.
Explication des Planches.
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N® 1. Angle représentant le tendon du muscle ou son insertion au point mobile de la mâchoire. Lorsque les fibres antérieures seules se contractent, elles agissent dans la direction 1,4. — Quand ce sont les fibres postérieures qui se contractent, elles agissent suivant la ligne 1,2. — Et enfin quand ces deux ordres de fibres se contractent ensemble, leur obliquité en sens inverse produit le mouvement direct d’élévation dans la direction 1,3, qui est le sens des fibres moyennes.
Fig. I. Muscles de la partie antérieure du crâne et de la face. Homme de 25 ans.
N° 1. M. frontal. — 2. Bord inferieur, — 3. bord externe, — 4. bord interne,
— 5. bord supérieur du muscle précédent. — 6. Aponévrose épicranienne. — 7. La meme aponévrose, relevee et renversée. — 8. M. pyramidal du nez. — 9. Extrémité supérieure du meme muscle, se continuant avec les fibres du M. frontal. — 10. Extrémité inferieure du même muscle. — 11, 11. M. orbiculaire des paupières. — 12 , 12. Tendon direct du muscle précédent. — 13. Insertion du M. élévateur commun de l’aile du nez et de la lèvre supérieure à l’os sus-maxillaire. — 14. Portion de ce muscle qui se porte à l’aile du nez. — 15. Seconde portion se portant à la lèvre supérieure. — 16. M. élévateur propre de la lèvre supérieure. — 17. Insertion du M. petit zygomatique à l’os de la pommette. — 18. Terminaison du même muscle dans la lèvre supérieure. — 19. Insertion du
• M. grand zygomatique à l’os de la pommette. — 20. Terminaison du même muscle à la commissure des lèvres. — 21. M. buccinateur. — 22. M. masseter. — 23. Faisceau supérieur du M. orbiculaire des lèvres. — 24. Faisceau inférieur du même muscle. — 25. Insertion du M. triangulaire des lèvres à la ligne oblique externe de l’os maxillaire inférieur. — 26. Terminaison du même muscle à la commissure des lèvres. — 27. M. canin. — 28. Insertion du muscle précédent dans la fosse canine.
— 29. Terminaison du même muscle à la commissure des lèvres. — 30. Insertion du M. carré du menton à l’os maxillaire inférieur. — 31. Terminaison du même muscle dans la lèvre inférieure. — 32. Epanouissement des fibres de la houppe du menton. — 33 , 33. Os maxillaire inférieur. — 34. Aponévrose du M. temporal.
— 35. Insertion du M. élévateur de la paupière supérieure au cartilage tarse correspondant. — 36. M. triangulaire du nez. — 37. Insertion du muscle précédent à l’os sus-maxillaire. — 38. Terminaison du même muscle sur le dos du nez. — 39. Os frontal. — 40. Os de la pommette. — 41. M. sourcilier.
Fig. 2. La même pièce , vue par-derrière.
N° 1. Insertion du M. occipital à la ligne courbe supérieure de l’occipital.
— 2. Insertion du même muscle à la région mastoïdienne du temporal. — 3. Les fibres du même muscle donnant naissance à l’aponévrose épicranienne. — 4,4,
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4, 4. Aponévrose épicranienne. — 5. Les parties précédentes détachées et soulevées par deux airignes. - 6. Pariétal. - 7. Occipital et suture lambdoïde. - 8. Ligne courbe supérieure de l’occipital. — 9. Apophyse mastoïde. — 10, 10. Angles de la mâchoire inférieure. — 11. Insertion du M. auriculaire postérieur a la conque de l’oreille. — 12. Insertion du même muscle à la région mastoïdienne
du temporal.
Fig. 1. Muscles du crâne et de la face. Tête vue de profil. Homme de 25 ans.
N° 1, 1. Extrémité inférieure du M. frontal. — 2. Extrémité supérieure du même muscle, se continuant avec — 3. l’aponévrose épicrânienne. — 4, 4. M. occipital. — 5. M. orbiculaire des paupières. — 6. M. pyramidal du nez. — 7. M. triangulaire du nez. — 8. Extrémité supérieure du M. élévateur commun de l’aile du nez et de la lèvre supérieure. — 9. Portion du muscle précédent qui se fixe à l’aile du nez. — 10. Seconde portion du même muscle qui s’attache à la lèvre supérieure. — 11, 11. M. orbiculaire des lèvres. — 12. M. élévateur propre de la lèvre supérieure. — 13. Extrémité supérieure du M. petit zygomaticjue se fixant à l’os de la pommette , et se continuant avec les fibres du M. orbiculaire des paupières. — 14. Extrémité inférieure du même muscle se confondant avec l’orbiculaire des lèvres. — 15. Extrémité supérieure du M. grand zygomatique, s’attachant à l’os de la pommette. — 16. Extrémité inférieure du même muscle , se portant à la commissure des lèvres. — 17, 17. M. canin. — 18. Fibres supérieures, — 19. fibres hioyennes , et — 20. fibres inférieures du M. buccinateur. — 21. Insertion du M. triangulaire des lèvres à l’os maxillaire inférieur. — 22. Terminaison du muscle précédent à la commissure des lèvres. — 23. M. carré du menton. — 24. Houppe du menton. — 25 , 25. Os maxillaire inférieur. — 26. Insertion du M. masseter à l’apophyse zygomatique de l’os temporal. — 27. Insertion du même muscle à l’os de la pommette. — 28 , 28. Insertion du même muscle à l’os maxillaire inférieur. ~ 29. Fibres profondes du même muscle. — 30. Ligament latéral externe de l’articulation de la mâchoire. — 31. La conque de l’oreille renversée, afin de faire voir la disposition de ses muscles extrinsèques. — 32. M. auriculaire antérieur. — 33. M. auriculaire supérieur. — 34. M. auriculaire postérieur. — .35. Apophyse mastoïde. — 36 , 36, 36. Aponévrose temporale recouverte par les muscles précédens.
Fig. 2. Le M. temporal dépouillé de son aponévrose, et le M. abaisseur de l’aile du nez.
No 1, 1, 1. Insertion des fibres du M. temporal à la ligne demi-circulaire qui borne la fosse du même nom. — 2. Aponévrose sur laquelle viennent se rendre les fibres précédentes. — 3. La même aponévrose venant s’insérer sous la forme d’un tendon aplati à l’apophyse coronoïde de l’os maxillaire inférieur. — 4^, 4. Coupe
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faite à l’arcade zygomatique , pour mettre à découvert le muscle temporal. — ,5. Ligament latéral externe de l’articulation temporo-maxillaire. — 6. Os maxillaire inférieur. — 7. Insertion à l’aile du nez de son M. abaisseur. — ’8. Insertion du même muscle à l’os maxillaire supérieur.
fiG. 1. Les muscles de l œil gauche, vus en dehors, la paroi externe de l’orbite avant été enlevée.
N° 1, 1. Portion de la paroi supérieure de l’orbite appartenant au frontal. — 2. Coupe passant par l’os de la pommette et l’apophyse malaire de l’os sus-maxillaire. — 3. Globe de 1 œil. — 4. M. droit externe de l’œil. — 5. L’une des deux ^ insertions postérieures du muscle précédent, se faisant à la petite aile du sphénoïde.
— 6. L autre de ces insertions, se faisant en dedans de la gouttière caverneuse. — 7. M. droit inferieur de l’œil. — 8. Insertion postérieure du même muscle. — 9. M. droit supérieur de l’œil. — 10. Insertion postérieure du même muscle à la petite aile du sphénoïde. — 11. M. grand oblique de l’œil. — 12, 12. Tendon réfléchi du même muscle. — 13. M. petit oblique de l’œil. — 14. M. interne de l’œil. — 15. M. élévateur de la paupière supérieure. — 16. Insertion postérieure du même muscle. — 17. Nerf optique. — 18. Portion du sphénoïde. — 19. Apophyse ptérygoïde. — 20. Os propre du nez. — 21. Portion de l’ouverture antérieure des fosses nasales. — 22. Bord alvéolaire supérieur.
Fig. 2. La pièce précédente isolée des os de l’orbite, afin de mieux faire voir la disposition et les rapports des muscles de l’œil. (Le M. droit externe a été coupé près de ses deux insertions , et enlevé en partie , pour laisser voir le nerf optique et le muscle droit interne. )
N® 1. Globe de l’œil. — 2. Nerf optique. — 3. Aponévrose du M. droit externe.
— 4. Extrémité postérieure du muscle précédent. — 5. L’une des insertions de cette même extrémité, se faisant en dehors du trou optique. — 6. La seconde insertion , se faisant en dedans de la fente sphénoïdale, par une aponévrose qui lui est commune avec les M. droits inférieur et interne. — 7. L’aponévrose précédente.
— 8. M. droit supérieur. — 9. Extrémité postérieure du même muscle. — 10. M. droit inférieur. — 11, 11, 11. M. grand oblique. — 12. Anneau cartilagineux dans lequel se réfléchit le muscle précédent. — 13. M. petit oblique. — 14. M. droit interne. — 15. M. élévateur de — 16. la paupière supérieure.
Fig. 3. Le globe de l’œil avec ses muscles , vus par-derrière.
N° 1. Nerf optique. — 2. M. droit supérieur. — 3. M. droit inférieur. — 4. M. droit interne. — 5. M. droit externe. — 6. M. grand oblique. — 7. Membrane synoviale qui entoure le tendon du muscle précédent à l’endroit où il se
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réflécliil. <S , 8. Tendon du muscle précédent passant au-dessous du M. droit
supérieur pour s’épanouir en aponévrose, et s’insérer au globe de Tœil. — 9. Petite portion de l’os maxillaire supérieur , à laquelle se fait l’insertion du — % 10. muscle petit oblique.
Fig. 4. Le globe de l’œil, vu par sa partie antérieure, et entouré de ses muscles qui sont écartés.
N° 1. Globe de l’œil. — 2. M. droit supérieur. — 3. M. droit inférieur. —
I. Extrémité postérieure du M. droit externe avec ses deux portions. — .5.
M. droit interne. — 6. M. grand oblique. — 7. Petite portion du coronal , et -_8. poulie cartilagineuse dans laquelle se réfléchit— 9 le tendon du grand.oblique.
— 10. Petite portion de Tos maxillaire supérieur, à laquelle se fixe — 11. le M. petit oblique.
Fig. 5. Le M. élévateur de la paupière supérieure.
N® 1. Petite aile du sphénoïde. — 2. Trou optique. — 3. Extrémité postérieure du M. élévateur, insérée au-devant du trou optique. — 4. Expansion aponévrotique du même muscle, se fixant au — 5. cartilage tarse de la paupière supérieure.
— 6. Les cils.
Fig. 0. Portion de la tête d’un jeune homme, préparée de manière à faire voir la disposition de plusieurs des muscles de la face.
N° 1. Coupe horizontale du crâne. — 2. Portion des sinus frontaux. — 3. Cavité du crâne. — 4. Portion du frontal. — 5. Os propre du nez. _ 6. Os de la pommette. — 7. Os temporal. — 8. Os maxillaire supérieur. — 9, 9. Os maxillaire inférieur. — 10, 11, 12, 13. Insertions des M. droit supérieur, droit inférieur, droit interne et droit externe au globe de l œil. — • 14. Tendon du ]M. grand oblique, s’insérant au globe de Tœil. — 15. Poulie dans laquelle se réfléchit le tendon précédent. — 16. Corps charnu du M. grand oblique. — 17. Insertion du M. petit oblique à la paroi inférieure de l’orbite. — 18. Tendon direct du M. orbiculaire des paupières , s’insérant à l’apophyse montante de l’os sus-maxillaire , et se bifurquant pour se continuer avec — 19. le cartilage tarse de la paupière supérieure , et — 20. le cartilage tarse de la paupière inférieure. — 21. Expansion fibreuse ou tendon réfléchi du M. orbiculaire , allant se fixer à la crête de l’os unguis. — 22. Insertion du M. élévateur propre de la lèvre supérieure à Tos susmaxillaire. — 23. Extrémité inférieure du muscle précédent, se confondant avec
24. le M. orbiculaire des lèvres. — 25. Les cartilages latéraux du nez.
26. Les fibro-cartilages des narines. — 27. L’aile du nez donnant insertion au 28. M. abaisseur de Taile du nez. — 29. Insertion du muscle précédent â Tos sus-maxillaire. — 30. Insertion de la houppe du menton à Tos maxillaire inférieur
— 31. Portion épanouie du même muscle, isolée de la peau à laquelle elle se fixait. — 32. Le même muscle du côté gauche, se fixant â — 33. la peau du menton. — 34. Face interne de la moitié gauche de la lèvre inférieure abaissée pour faire voir la disposition du muscle précédent.
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Fig. 1. Les deux muscles ptérygoïdiens , vus parleur face externe.
N® 1, 1. Coupe horizontale du crâne. — 2,2. Coupes faites au niveau de l’os de la pommette et de l’apophyse zygomatique de l’os temporal. —3,3. Autre coupe faite a 1 os maxillaire inferieur , afin de mettre à découvert les M. ptérygoïdiens. — 4. Insertion du M. pterygoïdien externe à la grande aile du sphénoïde, et au fond de la fosse zygomatique. — 5. Autre insertion du même muscle à l’aile externe de l’apophyse ptérygoïde. — 6. Terminaison de l’extrémité externe du même muscle au fîbro-cartilage de l’articulation temporo-maxillaire. — 7 . Principale terminaison du même muscle au-devant du condyle de la mâchoire inférieure. — 8. Interstice celluleux qui sépare les deux faisceaux principaux dont se compose le muscle precedent. — 9. Face externe du M. ptérygoïdien interne. — 10. Bord postérieur, et 11. bord antérieur du même muscle. — 12. Insertion du même muscle en dedans de la branche de la mâchoire inférieure. — 13. La mâchoire inférieure. — 14. L’os maxillaire supérieur. — 15. Portion de l’os temporal. — 16. L’orbite.
Fig. 2. La même pièce, vue du côté de la bouche et des fosses nasales.
N° 1. Coupe horizontale du crâne. — 2. Sinus frontal. — 3. Apophyse crista gain. — 4,4. Coupe verticale faite au niveau du corps du sphénoïde et de la gouttière basilaire. — 5. Moitié de la fosse pituitaire. — 6. Moitié de la gouttière basilaire. — 7, 7, 7. La paroi externe de la fosse nasale droite et les trois cornets qu’elle présente, recouverts de la membrane muqueuse. — 8. Portion de l’ouver ture antérieure des fosses nasales. — 9. Méat inférieur des fosses nasales, et apoph vse palatine. — 10. Moitié de la voûte palatine. — 11. Face interne de la mâchoire inférieure. — 12. Aile interne de l’apophyse ptérygoïde. — 13. Insertion du M. ptérygoïdien interne dans la fosse ptérygoïde. — 14, 14. Terminaison du muscle précédent à la face interne de la branche de la mâchoire. — 15. Petite portion de l’aile externe de l’apophyse ptérygoïde. — 16. M. ptérygoïdien externe. — 17. Insertion du muscle précédent au-devant du condyle de la mâchoire inférieure.
Fig. 3. Les muscles stylo-glosse , stylo-hyoïdien, hyo-glosse , génio-glosse et géniohyoïdien du côté gauche.
N° 1. Portion de l’os temporal. — 2. Apophyse mastoïde. — 3. Base de l’apophyse zygomatique. — 4,4. Apophyse styloïde. — 5. Insertion du M. styloglosse à l’apophyse styloïde. — 6. Terminaison du muscle précédent sur les parties latérales de la langue, et — 7. continuation de quelques-unes des fibres du même muscle avec celles de l’hyo-glosse. — 8,8. Ligament stylo-hyoïdien. — 9. Termi-
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liaison du ligament précédent à la petite corne de l’os hyoïde. — 10. Insertion du M. stylo-hyoïdien à l’apophyse styloïde. — 11. Terminaison du même muscle à l’os hyoïde. 12. Ouverture que présente le M. stylo-hyoïdien avant de se ter-
miner à l’os hyoïde. — 13. Corps de l’os hyoïde. — 14. Grande corne du même
os. 15. Insertion du M. hyo-glosse au corps de l’os hyoïde. — 16. Insertion du
même muscle à la petite corne de l’os hyoïde. — 17. Insertion du même muscle au ligament stylo-hyoïdien. — 18. Face externe du même muscle. — 19. Bord antérieur du même muscle. — 20, 20. Insertion du même muscle sur les parties latérales de la base de la langue. — 21. Insertion du M. génio-glosse au tubercule supérieur de l’apophyse géni. — 22 , 22. Terminaison des fdmes du même muscle au-dessous de la langue. — 23. Insertion du M. génio-hyoïdien au tubercule inférieur de l’apophyse géni. — 24. Terminaison du même muscle au-devant du corps de l’os hyoïde. — 25 , 25. La langue. — 26. Coupe verticale faite à l’os maxillaire inférieur au niveau delà symphyse du menton. — 27. Apophyse coronoïde. — 28. Condyle de la mâchoire inférieure. — 29. Angle, et — 30. face interne du même os. — 31. Portion du ligament stylo-maxillaire coupé vers sa partie moyenne.
Fig. 4. Le muscle génio-glosse et les parties qui l’avoisinent.
N® 1. Portion de l’os temporal. — 2. Apophyse styloïde. — 3. Insertion du M. stylo-glosse à l’apophyse styloïde. — 4. Terminaison du même muscle sur les parties latérales de la hase de — 5. la langue. — 6. Coupe verticale de la mâchoire inférieure. — 7. Insertion du M. génio-glosse au tubercule supérieur de l’apophyse géni. — 8. Fibres antérieures, — 9. fibres moyennes, et — 10. fibres postérieures du même muscle. — 11 , 11. Quelques fibres appartenant au M. lingual. — 12. Le M. hyo-glosse détaché et renversé. — 13. Grande corne de l’os hyoïde. — 14, 14. Ligament stylo-maxillaire. — 15, 15. Portion de la branche gauche delà mâchoire inférieure, conservée afin de faire voir l’insertion inférieure du ligament précédent. — 16, 16. Branche droite de la mâchoire inférieure.
Fig. 5. L’os hyoïde vu par sa face supérieure. Homme de 40 ans.
N° 1. Corps de l’os. — 2,2. Grandes cornes. — 3,3. Jonction des grandes cornes avec le corps. — 4. Extrémité postérieure des grandes cornes. — 5,5. Petites cornes.
Fig. 6. Le même os, vu par sa face inférieure.
N° 1. Corps de l’os. — 2. Grandes cornes. — 3. Jonction des grandes cornes avec le corps. — 4. Extrémité postérieure des grandes cornes.
Fig. 7. Le même os, vu de profil.
N° 1. Corps. — 2. Face inférieure, et — 3. face supérieure du corps. — 4. Grandes cornes. — 5. Petites cornes.'
Fig. 8. Le même os, vu de face.
1. Face antérieure du corps. — 2. Face supérieure, et — 3. face inférieure de la même partie. — 4,4. Petites cornes. — 5,5. Grandes cornes.
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Fig. 1. Le M. buccinateur du côté gauche. On volt sur cette préparation, à l’aide de la coupe faite à la branche de la miiehoire qui est enlevée , comment ce muscle s’insère aux deux bords alvéolaires , à l’aponévrose ptérygo-maxillaire , et se continue en avant avec les deux faisceaux de l’orbiculaire des lèvres.
N° 1. Coupe horizontale du crâne. — 2. Coupe verticale de la même cavité
passant par — 3. l’apophyse mastoïde du temporal. 4. Fosse temporale.
.5. Os de la pommette. — 6. Arcade zygomatique. — 7. Conduit auditif externe.
— 8. Cavité glénoïde du temporal. — 9. Apophyse styloïde du même os.
10. Fosse orbitaire. — 1 1 . Os maxillaire supérieur. — 12. Os propres du nez.
13. Cartilage latéral du nez. — 14. Fibro-cartilagc de l’ouverture des fosses nasales.
— 1.5. Cartilage de l’aile du nez. — IG. Aile externe de l’apophyse ptérygoïde.
— 17. Insertion de l’aponévrose ptcry go-maxillaire à l’aile interne de l’apophyse ptérygoïde. — 18. Insertion de la même aponévrose à la maclioire inférieure. — 19. L’aponévrose ptérygo-maxillaire donnant attache par sa partie postérieure aux fibres du M. constrieteur supérieur du pharynx. — 20. La même aponévrose donnant insertion par sa partie antérieure aux fibres moyennes du M.b uccinateur. — 21. Insertion des fibres supérieures du muscle précédent, en dehors du bord alvéolaire supérieur. — 22. Les mêmes fibres se continuant avec — 23. le faisceau inférieur du M. orbiculaire des lèvres. — 24. Fibres inférieures du M. buceinateur, s’insérant en dehors du bord alvéolaire inférieur. — 25. Une partie des fibres précédentes se continuant avec — 26. le faisceau supérieur du M. orbiculaire. — 27, 27. Portion de la membrane muqueuse qui recouvre à leur face interne les M. buccinateur et orbiculaire des lèvres. — 28. L’os maxillaire inférieur coupé au niveau de la réunion de son corps avec sa branche gauche. — 29. M. constricteur supérieur du pharynx. — 30. Bord supérieur du même muscle. 31. Portion du M. constricteur moyen. — 32. Museles de la région sus-hyoïdienne.
Fig. 2. Les M. péristaphylins interne et externe, et les M. palato-staphylins , vus par la partie postérieure des fosses nasales.
N° 1. Coupe verticale de la tête, passant par l’apophyse basilaire de l’oceipital, et par — 2. la partie postérieure des grandes ailes du sphénoïde. — 3. Lame carrée du sphénoïVle , et au-dessous , portion de la gouttière basilaire. — 4. Petite aile du sphénoïde. — 5. Fente sphénoïdale. — G. Coupe verticale passant par les fosses temporale et zygomatique. — 7. Le vomer , formant la partie postérieure de la cloison des fosses nasales. — 8. L’ouverture postérieure des fosses nasales.
9. Insertion des deux M. palato-staphylins à l’épine gutturale de la voûte
palatine. — 10. Extrémité libre des deux muscles précédens, et ligne médiane qui les sépare dans toute leur longueur. — 11. Les trompes d’Eustachi. — 12. In-
D’ANATOMIE DESCRIPTIVE
sertion du M. péristaphylin interne à la face inférieure du rocher et à la trompe d’Eustachi. — 13. Terminaison du meme muscle sur la ligne médiane du voile du palais, au-dessous des M. palato-stapliylins. — 14, 14. Insertion du M. péristaphylin externe à la base de l’apophyse ptérygoïde et à la trompe d’Eustachi.
15, 15. Portion verticale du muscle précédent. — 16. Portion horizontale du meme muscle, venant de se réfléchir autour de — 17. l’aile interne de l’apophyse ptérygoïde. — 18, 18. Aile externe de l’apophyse ptérygoïde. — 19 , 19. Arcade dentaire supérieure. — 20. Portion de la voûte palatine. — 21. Fente orbitaire inférieure , et fosse zygomatique.
Fig. 3. Les M. péristaphylins interne et externe, et les palato-staphylins , vus par leur partie inférieure, ou du côté de la voûte palatine.
N® 1. Arcade dentaire supérieure. — 2. Voûte palatine. — 3. Canal palatin antérieur. — 4. Face inférieure de la portion horizontale de l’os du palais, formant la partie postérieure de la voûte palatine. — 5. Canal palatin postérieur. — G. Aile externe de l’apophyse ptérygoïde. — 7. Insertion du M. péristaphylin externe à la base de l’apophyse ptérygoïde et à la trompe d’Eustachi. — 8. Portion horizontale du meme muscle, venant de se réfléchir sur — 9. le crochet de l’aile interne de l’apophyse ptérygoïde. — 10. Insertion de l’aponévrose du M. péristaphylin externe à la face inférieure de la portion horizontale de l’os palatin. — 11. Insertion du M. péristaphylin interne à la face inférieure du rocher, au-devant de — 12. l’orifice
inférieur du canal carotidien. — 13. Insertion du M. péristaphylin interne à
14. la trompe d’Eustachi. — 15. Les deux M. péristaphylins internes, se réunissant sur la ligne médiane du voile du palais, et allant s’attacher a — 16. la partie postérieure de l’aponévrose des péristaphylins externes. — 17. Portion libre de la face inférieure des M. palato-staphylins formant la lunette. — 18. Portion de l’apophyse basilaire de l’occipital. — 19. Suture sphéno-basilaire. — 20. Trou déchiré antérieur. — 21. Os maxillaire supérieur. — 22. Os de la pommette. — 23. Arcade zygomatique. — 24. Fosse temporale. — 25. Cavité glénoïde.
Fig. 4. Les M. mylo-hyoïdien , génio-hyoïdicn , génio-glossc , lingual, stylo -gfosse et hyo-glosse.
N° 1 . Portion de la branche droite de l’os maxillaire inférieur , servant à supporter — 2.. la ligne myloïdienne conservée sur la lame interne du corps de l’os. — 3. Insertion du M. mylo-hyoïdien à la ligne myloïdienne. — 4. Terminaison des fibres postérieures du même muscle au corps de l’os hyoïde. — 5. Terminaison des fibres moyennes et antérieures du meme muscle sur le raphé de la ligne médiane. — 6. Les quatre tubercules de l’apophyse géni , soutenus par l’arc osseux de la ligne myloïdienne. — 7. Insertion du M. génio-hyoïdien au tubercule inférieur de l’apophyse géni. — 8. Terminaison du même muscle au corps de l’os hyoïde. — 9. Insertion du M. génio-glosse au tubercule supérieur de l’apophyse géni. — 10. Fibres antérieures, — 11. fibres moyennes, et — 12. fibres postérieures du M. gémo-glosse. — 13. Raphé ou ligne celluleuse qui sépare les deux M. genio-glosses sur la ligne médiane. — 14. Apophyse styloïde. — 15. Liffamenl Explication des Planches. ' J
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stylo-hyoïdien. — 16. M. stylo-glosse. — 17, 17. Insertion du M. hyo-glosse aux cornes de l’os hyoïde. — 18. M. lingual. — 19. La langue soutenue par un crochet. — 20. Cartilage thyroïde. — 21. Ligament thyro-hyoïdien.
Fig. 1. Les M. stylo-glosse, stylo-hyoïdien, stylo-pharyngien; les ligamens stylo-maxillaire et stylo-hyoïdien ; les M. hyo-glosse, génio-glosse , génio-hyoïdien et thyrohyoïdien. Coté gauche. Homme de 22 ans.
N° 1 , 1. Coupe horizontale du crâne. — 2. Os de la pommette. — 3. Os maxillaire supérieur. — 4. Portion de la branche gauche de l’os maxillaire inférieur fortement relevée , afin de mieux faire voir la disposition des muscles qui naissent de l’apophyse styloïde. — 5. Articulation temporo-maxillaire. — 6. Temporal. — - 7. Arcade zygomatique. — 8. Conduit auditif externe. — 9. Portion de l’apophyse mastoïde. — 10. La base, et — 11. le sommet de l’apophyse styloïde.
— 12. Insertion du ligament stylo-maxillaire à l’apophyse styloïde. — 1 3. Insertion du même ligament à l’angle de la mâchoire. — 14. Insertion du M. stylo-glosse à l’apophyse styloïde et au ligament stylo-maxillaire. — 15. Terminaison du M. styloglosse sur les parties latérales de la base de la langue. — 16. Continuation de quelques-unes des fibres du muscle précédent avec celles du M. hyo-glosse. — 17. Insertion du ligament stylo-hyoïdien à l’apophyse styloïde. — 18. Ligament stylo-hyoïdien passant derrière le M. hyo-glosse pour se rendre à — 19. la petite corne de l’os hyoïde. — 20. Insertion du M. stylo-pharyngien à l’apophyse styloïde.
— 21. Partie moyenne du même muscle s’épanouissant sur les parties latérales du pharynx. — 22, 22. Terminaison des fibres du muscle précédent au bord postérieur du cartilage thyroïde. — 23, 23. Portion du M. constricteur supérieur du pharynx. — 24. Portion du M. constricteur moyen, et — 25. portion du M. constricteur inférieur dont on a enlevé la partie externe , afin de mettre à découvert le M. stylo-pharyngien. — 26. Membrane muqueuse du pharynx. — 27. Pointe, et — 28. base de la langue. — 29. Cavité de la bouche. — 30. Os maxillaire inférieur scié au niveau de la symphyse du menton. — 31. Insertion du M. génio-glosse au tubercule supérieur de l’apophyse géni. — 32. Fibres antérieures , — 33. fibres moyennes, et — 34. fibres postérieures du M. génio-glosse. — 35. Insertion du M. génio-hyoïdien au tubercule inférieur de l’apophyse géni. — 36. Terminaison du même muscle au — 37. corps de l’os hyoïde. — 38. Grande corne de l’os hyoïde. — 39. Insertions du M. hyo-glosse au corps, à la — 40. petite corne, et à la — 41. grande corne de l’os hyoïde. — 42 et 43. Terminaison du même muscle sur les parties inférieures et latérales de la langue. — 44, 44. Insertion du M. thyrohyoïdien à l’os hyoïde. — 45 , 45. Terminaison du même muscle à la ligne oblique externe du — 46. cartilage thyroïde. — 47. Grande corne du cartilage thyroïde,
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— 48. Petite corne du même cartilage. — 49. Membrane tbyro-hyoïdienne. — 50. Cartilage cricoïde. — 51. Extrémité supérieure de la trachée-artère, et — 52. extrémité supérieure de l’œsophage. — 53. Insertion du M. stylo-hyoïdien à l’apophyse stylo ide. — 54. Terminaison du même muscle à Tos hyoïde.
Fig. 2. Les M. constricteurs du pharynx du coté gauche , et le M. huccinateur correspondant distendu par de l’air, ainsi qu’on Tohserve dans l’action de souffler.
N® 1, 1. Coupe horizontale du crâne. — 2. Fosse temporale. — 3. Os de la pommette. — 4. Arcade zygomatique. — 5. Cavité glénoïde. — 6. Conduit auditif externe. — 7. Apophyse styloïde. — 8. Portion de l’apophyse mastoïde. — 9. Aile externe de l’apophyse ptérygoïde. — 10. Extrémité inférieure de l’aile interne de l’apophyse ptérygoïde. — 11. Aponévrose ptéry go -maxillaire , se portant de l’aile interne de l’apophyse ptérygoïde à — 12. l’os maxillaire inférieur. — 13. Fibres supérieures du M. huccinateur, se fixant à l’os maxillaire supérieur. — 14. Fibres inférieures du même muscle, se fixant à l’os maxillaire inférieur. — 15. Fibre/ moyennes du même muscle , allant s’attacher à l’aponévrose ptéry go-maxillaire.
— 16. Insertion du M. constricteur supérieur du pharynx à l’aile interne de l’apophyse ptérygoïde. — 17. Seconde insertion du même muscle à l’aponévrose ptérygo-maxillaire. — 18. Troisième insertion du même muscle à l’os maxillaire inférieur. — 19. Quatrième insertion du même muscle sur les parties latérales de la hase de la langue. ■ — 20. Bord supérieur du même muscle. — 21. Bord interne du même muscle, allant se réunir, sur la ligne médiane du pharynx, avec celui du côté opposé. — 22. Bord inférieur du même muscle. — 23. Portions du M. styloglosse , et du — 24. M. stylo-pharyngien qui ont été coupés , afin de mettre à découvert le M. constricteur supérieur. — 25. Os hyoïde. — 26. M. mylo-hyoïdien.
— 27. Portion du M. hyo-glosse. — 28. Insertion du M. constricteur moyen du pharynx à la petite corne de Tos hyoïde. — 29. Insertion du même muscle à la grande corne de l’os hyoïde. — 30. Autre insertion du même muscle au ligament stylo-hyoïdien. — 31. Fibres supérieures , — 32. fibres moyennes, et — 33. fibres inférieures du M. constricteur moyen du pharynx. — 34. Ligament thyro-hyoïdien.
— 35. Cartilage thyroïde. — 36. Grande corne du même cartilage. — 37. Insertion
du M. constricteur inférieur à la ligne oblique externe du cartilage thyroïde.
38. Autre insertion du même muscle à la petite corne du cartilage tlivroïde.
39. Autre insertion du même muscle au cartilage cricoïde. — 40. Autre insertion du même muscle au premier anneau de la trachée-artère. — 41. Bord supérieur,
— 42. bord inférieur, et ■— 43. bord interne du même muscle. — 44. Extrémité supérieure de la trachée-artère, et — 45. extrémité supérieure de l’œsophage.
— 46. Portion du M. péristaphylin interne, et — 47. Membrane muqueuse du pharynx.
Fig. 3. Les M. génio-hyoïdien et mylo-hyoïdien, vus par leur face supérieure ou du côté de la bouche.
NM , 1 , 1. Arcade dentaire inférieure. — 2. Face interne du corps de la mâchoire. 3. Apophyse coronoïde. — 4. Condyle de la mâchoire. — 5. Echan-
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crure sigmoïde. — 6. Orifice du canal dentaire inférieur. — 7. Angle de la mâchoire. — 8. Bord inférieur du même os. — 9. Corps de Tos hyoïde. — 10. Petite corne , et — 11. grande corne du même os. — 12. Portion du tendon du M. génioglosse insérée au tubercule supérieur de l’apophyse géni. — 13. Insertion du M. génio-hyoïdien au tubercule inférieur de l’apophyse géni. — 14. Terminaison du même muscle à la partie supérieure du corps de l’os hyoïde. — 15, 15. Insertion du M. mylo-hyoïdien à la ligne myloïdicnnc. — IG. Le même muscle passant au-dessous du génio-hyoïdien pour aller se réunir sur la ligne médiane avec celui du coté opposé. — 17. Bord postérieur du même muscle.
Fig. 4. Le M. mylo-hyoïdien, vu par sa face inférieure.
N° 1. Menton. — 2,2. Base , et — 3. angle de la mâchoire. — 4. Bord parotidien, et — 5. condyle du même os. — 6, 6. Insertion du M. mylo-hyoïdien à la ligne myloïdienne de la mâchoire. — 7. Réunion sur la ligne médiane des fibres antérieures des deux M. mylo-hyoïdiens. — 8. Insertion à l’os hyoïde des fibres postérieures du M. mylo-hyoïdien. — 9. Bord postérieur du même muscle.
Fig. 1. Les M. du pharynx, vus par leur partie postérieure. Homme de 45 ans.
N° 1 , 1. Coupe horizontale du crâne. — 2. Coupe verticale passant par l’apophyse mastoïde, par — 3. le rocher, et par — 4. l’apophyse basilaire. — 5. Lame carrée, et — 6. petite aile du sphénoïde. — 7. Bord postérieur, et — 8. Angle de la mâchoire inférieure. — 9. M. ptérygoïdien interne. — 10. M. constricteur inférieur du pharynx. — 11. Bord interne, — 12. bord externe, — 13. bord inférieur, et — 14. bord supérieur du même muscle, — 15. Extrémité de la grande corne de l’os hyoïde, et insertion du M. constricteur moyen à cet os. — IG. M. constricteur moyen. — 17. Bord interne, — 18. bord supérieur, et — * 19. bord inférieur du même muscle. — 20. M. constricteur moyen du côté gauche, recouvert par le constricteur inférieur correspondant , et recouvrant le — 21. M. constricteur supérieur. — 22. Aponévrose céphalo-pharyngienne donnant insertion aux M. constricteurs moyen et supérieur. — 23. Bord supérieur du M. constricteur supérieur. — 24. Bord externe du même muscle. — 25. Membrane muqueuse du pharynx, mise a découvert par sa face extérieure. — 2G. Apophyse stvlüïde , donnant insertion au — 27. M. stylo-pharyngien. — 28. Extrémité inférieure du muscle précédent, venant se terminer à — 29. la grande corne, et au
— 30. bord postérieur du cartilage thyroïde. — 31. Portion du cartilage cricoïde.
— 32. Parlic inférieure du constricteur inférieur, allant s’attacher au cartilage précédent. — 33. Trachée-artère.
Fig. 2. La pièce précédente sur laquelle on a enlevé les M. constricteurs inférieur et
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moyen , et le M. stylo-pharyngien gauche , afin de mettre à découvert le M. constricteur supérieur.
1, 1. Coupe horizontale du crâne. — 2. Coupe verticale passant par l’apophyse mastoïde, par — 3. le rocher, et par — 4. l’apophyse basilaire. — 5. Lame
carrée, et 6. petite aile du sphénoïde. — 7, 7. Bord postérieur, et — 8. angle
de la mâchoire. — 9. M. ptérygoïdien interne. — 10. Le constricteur supérieur gauche se réunissant sur la ligne médiane avec — 11. le constricteur supérieur droit. — 12. Bord supérieur, et — 13. bord inférieur du meme muscle. — 14. Portion du bord externe du M. constricteur supérieur, s’attachant â l’aile interne de l’apophyse ptérygoïde. — 15. Seconde portion du meme bord, qui se fixe â l’aponévrose ptéry go-inaxillaire. 10. Troisième portion du meme bord, qui s attache
en dedans de la mâchoire inférieure. — 17. Membrane muqueuse du pharynx.
— 18. Apophyse coronoïde de la mâchoire inférieure. — 19. Orifice du canal dentaire inférieur. — 20. Apophyse styloïde donnant inseition au 21. ]\I. stylopharyngien. — 22. Fibres du muscle precedent, s attachant a 23. la partie postérieure de la grande corne, et au — 24. bord postérieur du cartilage thyroïde.
— 25. Autres fibres du M. stylo-pharyngien, se perdant sur les parties latérales et inférieures du pharynx. — 2G. Cartilage cricoïde. — 27. Portion de la trachéeartère. — 28. Commencement de l’œsophage. — 29. Extrémité postérieure de la grande corne de l’os hyoïde , et — 30. base de la mâchoire.
Fig. 3. Les M. palato-staphylins, pharyngo-staphylin , péristaphylins interne et externe, et les glosso-staphylins , mis à découvert par leur face postérieure. Le pharynx est fendu longitudinalement sur la ligne médiane, et ses parois sont tenues écartées au moyen de crochets. Le M. pharyngo-staphylin gauche est enlevé, afin de laisser voir les M. péristaphylins.
N° 1. Coupe horizontale du crâne. — 2. Coupe verticale passant par l’apophyse mastoïde, par — 3. le sommet du rocher, et par — 4. l’apopliyse basilaire.
— 5. Lame carrée , et — 6. petite aile du sph.énoïde. — 7. Partie postérieure de la . cloison des fosses nasales. — 8. Insertion des deux M. palato-staphylins à l’épine
nasale postérieure. — 9. Extrémité libre des mêmes muscles formant la luette.
— 10, 10. Trompe d’Eustachi. — 11, 11. Extrémité postérieure des cornets inférieurs des fosses nasales. — 12. Insertion du M. péristaphyiin interne au rocher et â la trompe d’Eustachi. — 13. Terminaison du muscle précédent sur la ligne médiane, au-dessous des M. palato-staphylins. — 14. Portion verticale du M. péristaphylin externe, allant s’insérer â la base de l’apophyse ptérygoïde et â la trompe d’Eustachi. — 15, 15. Portion horizontale du M. péristaphyiin externe, venant de se réfléchir sur le crochet de l’aile interne de l’apophyse ptérygoïde. — 1 0. Extrémité supérieure du M. pharyngo-staphylin. -—17. Partie movenne et rétrécie du même muscle, formant le pilier postérieur du voile du palais. — 18. Extrémité inférieure du même muscle, venant se terminer à la grande corne et au bord postérieur du cartilage thyroïde , et se perdre sur les parties inférieures et latérales du pharynx. — 19. M. glosso-staphylin. — 20. Base de la langue. — 21. Muscle
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constricteur supérieur renversé, et vu par sa face interne. — 22. Portion du bord antérieur du même muscle, qui se fixe à l’aile interne de l’apophyse ptérygoïde entre les M. périslaphylins interne et externe. — 23. Fibres du même muscle qui s’attachent sur les parties latérales de la base de la langue. — 24. Bord supérieur, 25. bord inférieur, et 26. bord postérieur du même muscle. — 27. Portion de la face interne du M. constricteur moyen. — 28. Membrane muqueuse du phaiynx, lecouviant la partie interne des M. constricteurs du côté gauche. —
29. La même membrane recouvrant le larynx. — 30. Epiglotte, et au-dessous ouverture supérieure du lai’ynx. — 31. Commencement de l’œsophage. — 32. Bord postérieur, et — 33. angle de la mâchoire. — 34. Portion du M. ptérygoïdien interne.
Fig. 4. Coupe verticale de la tête faite sur la ligne médiane, et destinée à montrer les rapports des muscles du voile du palais, du pharynx, des parois de la bouche, des régions linguale et sus-hyoïdienne.
N° 1. Coupe horizontale du crâne. — 2. Coupe verticale de la tête, passant par le frontal : — 3. les os j^ropres du nez, — 4. le nez, — 5. la partie moyenne de la voûte palatine, — 6. la lèvre supérieure, — 7. la lèvre inférieure, — 8. la symphyse de la mâchoire inférieure, — 9. le menton, — 10. la partie moyenne de l’os hyoïde, — 11. la membrane thyro-hyoïdienne , — 12. le cartilage thyroïde,
— 13. la partie moyenne de l’épiglotte, — 14. le cartilage cricoïde, et — 15. la glande épiglottique. — 16. Ventricule, et — 17. cavité du larynx. — 18. Cai'tilage aryténoïde. — 19. Trachée-artère. — 20. Moitié delà fosse pituitaire , et au-dessous le sinus sphénoïdal. — 21. Lame carrée du sphénoïde. — 22. Portion du rocher, et conduit auditif interne. — 23. Portion de l’occipital, et trou condylien antérieur. — 24. Cornet supérieur, — 25. cornet moyen, et — 26. cornet inférieur des fosses nasales avec les méats qu’ils séparent. — 27. Voûte palatine.
— 28. Face inférieure du voile du palais. — 29. Extrémité supérieure, et —
30. extrémité inférieure du M. glosso-staphylin gauche. — 31. Moitié de la face supérieure de la langue. — 32. Base, et — 33. pointe de la langue. — 34. Extrémité supérieure du M. pharyngo -staphyliii. — 35. Partie moyenne du même muscle. — 36. Fibres inférieures du même muscle, s’attachant au cartilage thyroïde. — 37. Autres fibres du même muscle, se perdant sur les côtés du pharynx.
— 38. Insertion du M. palato-staphylin à l’épine gutturale de la voûte palatine. — 39. Extrémité libre du même muscle. — 40. Trompe d’Eustachi. — 41. Aile interne de l’apophyse ptérygoïde recouverte par la membrane muqueuse des fosses nasales. — 42. Ouverture de la trompe d’Eustachi. — 43. Extrémité supérieure du M. péristaphylin interne , s’attachant à la face inférieure du rocher et â la trompe d’Eustachi. — 44. Extrémité inférieure du même musele. — 45. Face interne de la portion verticale du M. péristaphylin externe. — 46. Portion du M. constricteur supérieur qui s’attache à l’aile interne de l’apophyse ptérygoïde entre les deux M. périslaphylins. — 47. Bord supérieur du M. constricteur supérieur. — 48. Portion du même muscle, allant s’attacher à la partie inférieure de
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l’apophyse basilaire. - 49. Bord interne du M. constricUiir supérieur , et ligne médiane de la paroi postérieure du pharynx. — 50. Bord inferieur du muscle précédent. 51. Fibres du M. constricteur supérieur, s’insérant à la partie posté-
rieure de l’aponévrose ptéry go-maxillaire. — 52. Autres fibres du même muscle, qui s’attachent sur les parties latérales de la base de la langue. — 53. Face interne du M. buccinateur, allant se fixer, en arrière, à l’aponévrose ptérygo-maxillaire. 54. Face interne du M. orbiculaire des lèvres. — 55 , 55, 55. Les deux M. constricteurs moyens, vus par leur face interne. — 56, 56. Extrémité supérieure des mêmes muscles, passant derrière les constricteurs supérieurs. — 57. Extrémité inférieure des mêmes muscles passant au-devant de 58. la face interne des M. constricteurs inférieurs. — 59. Portion du M. stylo-pharyngien. — 60. Grande corne du cartilage thyroïde. ■ — 61. Commencement de 1 œsophage, 62. hibres musculaires propres de la langue. — 63. M. genio-glosse. 64. M. genio-hyoïdien. — 65. Bord interne du M. mylo-hyoïdien. — 66. Petite portion du ventre antérieur du M. digastrique. — 67. Peau, tissu cellulaire recouvrant les parties précédentes. — 68. Portion de la houppe du menton. — 69. Portion du M. sternothyroïdien.
Fig. 1. Les muscles de la partie antérieure et superficielle du cou: les 31. peaucier, sterno-mastoïdien , sterno-hyoïdien , omoplat-hyoïdien , etc. Homme de 20 ans.
N° 1. Face antérieure du M. peaucier. — 2. Bord inférieur, — 3. bord interne, et — 4,4. bord externe du même muscle. — 5. Insertion du bord supérieur du même muscle à l’os maxillaire inférieur. — 6. Fibres du même muscle passant sur le masseter. — 7, 7. Fibres du même muscle, se rendant de la région parotidienne à la commissure des lèvres. — 8. Portion du M. triangulaire des lèvres. — 9. Portion du M. carré du menton. — 10. La houppe du menton. — 11. Base de l’os maxillaire inférieur. — 12. Tendon par lequel l’un des faisceaux du 31. sterno-mastoidien s’insère au sternum. — 13, 13. Second faisceau charnu, par lecpiel le même muscle se fixe au bord supérieur de la clavicule. — 14. Endroit où les deux faisceaux précédens s’unissent intimement. — 15, 15. Insertion du 31. sterno-mastoidien à l’apophyse mastoïde. — 16. Bord antérieur, et — 17. bord externe du même muscle. — 18. Corps de l’os hyoïde. — 19. Grande corne du même os. — 20. Union des deux 31. mylo-hyoïdiens sur la ligne médiane. — 21. 31. mylo-hyoïdien du côté gauche. — 22. Insertion du ventre antérieur du 31. digastrique à l’os maxillaire inférieur. — 23. Expansion fibreuse se détachant du tendon du muscle précédent pour se fixer à l’os hyoïde. — 24. Ventre postérieur du M. digastrique. — 25. Extrémité inférieure du 31. stylo-hyoïdien. — 26. Insertion du 31. sternohyoïdien à l’os hyoïde. — 27. Extrémité inferieure du même muscle. — 28. Por-
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tion du M. sterno-thyroïdien. ■— 29. Insertion à l’os hyoïde du M. omoplat-hyoïdien. — 30. Faisceau supérieur du meme muscle, s’engageant derrière le sternomastoïdien. — 34. Faisceau inférieur du M. omoplat-hyoïdien , passant derrière la clavicule. — 32, 32. Portion du M. trapèze. — 33. Insertion du même muscle à la clavicule. — 34, 34. Portion du M. deltoïde. — 35. Portion du M. grand pectoral, s’attachant à la clavicule. — 30. Autre portion du même muscle se fixant au sternum. — 37. Cartilage thyroïde. — 38. Membrane crico-thyroïdienne. — - 39. Petite portion du cartilage cricoïde. — 40. Corps thyroïde. — 41. Trachéeartère.
Fig. 2. Les muscles de la partie antérieure et latérale gauche du cou.
N° 1 . Tendon du M. sterno - mastoïdien se fixant à la partie supérieure du
sternum. — 2. Insertion de la seconde portion du même muscle à la clavicule.
3. Endroit où se réunissent les deux portions du M. sterno-mastoïdien. — 4. Insertion du muscle précédent à l’apophyse mastoïde, — 5. Autre insertion du même muscle à la ligne courbe supérieure de l’occipital. — 6. Bord antérieur du même muscle. — 7. Base, et — 8. angle de l’os maxillaire inférieur. — 9. M. stylohyoïdien. — 10. Insertion du même muscle à l’os hyoïde. — 11. Ventre postérieur du M. digastrique, passant au-dessous du M. sterno-mastoïdien pour aller s’insérer dans la rainure mastoïdienne. — 12. Tendon du même muscle passant à travers le M. stylo-hyoïdien, et envoyant ensuite une — 13. Expansion fibreuse qui s’attache à l’os hyoïde. — 14. Insertion du ventre antérieur du M. digastrique à l’os maxillaire inférieur. — 15. Raphé formé par la réunion, sur la ligne médiane, des deux M. mylo-hyoïdiens. — 16 , 16. M. mylo-hyoïdien du côte' gauche. — 17. Corps de l’os hyoïde. — 18. Grande corne du même os. — 19. Cartilage thyroïde. — 20. La membrane crico-thyroïdienne. — 21. Corps thyroïde. — 22. Trachéeartère. — 23. Ligament inter-claviculaire. — 24. Insertion du M. sterno-hyoïdien à l’os hyoïde. — 25. Extrémité inférieure du même muscle, passant derrière le sterno-mastoïdien. — 26. Insertion du faisceau supérieur du M. omoplat-hyoïdien à l’os hyoïde. — 27. Le faisceau inférieur du même muscle, passant derrière le M. sterno-mastoïdien pour s’enfoncer derrière. — 28, 28. La clavicule. — 29. Occipital. — 30. Insertion du M. trapèze à l’occipital. — 31. Insertion du même muscle à la clavicule. — 32. Portion du M. splénius. — 33. Portion du M. angulaire de l’omoplate. — 34. Portion du M. scalène postérieur. — 35. Portion du M. thyrohyoïdien. — 36. Portion du M. sterno thyroïdien. — 37. Portion du M. deltoïde. — 38. Portion du M. grand pectoral.
Fig. 1. Les muscles des régions sus-hyoïdienne et sous-hyoïdienne, vus de fece.
( Les M. pcauciers et sterno-mastoïdiens ont été enlevés des deux côtes, ainsi que les M. digastrique, stylohyoïdien, inylo-hyoïdien et sterno-hyoïdien droits* afin de mettre à découvert les muscles sous-jacens. ;
N° 1. La tête dépouillée de ses parties molles et renversée en arrière. — 2. Apophyse inastoidc. — 3. Insertion dans la rainure mastoïdienne du — 4. ventre J. ]\I, d i^as tricjue . o. Tendon moyen du muscle piecedent. —
6. Expansion aponévrotique se détachant du tendon du M. digastrique pour aller s’insérera — 7. l’os hyoïde. — 8. Ventre antérieur du M. digastrique allant s’insérer
à 9. la partie postérieure de la symphyse du menton. — 10. Le M. stylo-hyoïdien
s’ouvrant pour laisser passer le M. digastrique. — 11, 11. M. mylo-hoïdien. — 12. Extrémité supérieure, et — 13. extrémité inférieure du M. génio-hyoïdien. — 14. M. hyo-glosse. — 15. Insertion du M. sterno-hyoïdien à l’os hyoïde. — IG. Extrémité inférieure du meme muscle. — 17. Insertion du M. omoplat-hyoïdien à l’os hyoïde. — 18. Tendon moyen, et — 10. insertion du muscle précédent au bord supérieur de — 20. l’omoplate. — 21. Le M. thyro-hyoïdien s’insérant à l’os hyoïde. — 22. Insertion inférieure du muscle précédent à la face externe du — 23. cartilage thyroïde. — 24. Insertion du M. sterno-thyroïdien au cartilage Ibyroïde. — 25. Extrémité inférieure du muscle précédent. — 26. Membrane thyrohyoïdienne. — 27. Membrane crico-thyroïdienne. — 28. Cartilage cricoïde , et M. crico-thyroïdiens. — 29 , 29. Glande thyroïde. — 30. Portion de la trachéeartère. — 31 , 31. Le M. sterno-thyroïdien recouvert par le sterno-hyoïdien. — 32, 32. Portion des M. grands droits antérieurs de la tête. — 33. Portion du M. scalène postérieur. — 34. Portion du M. scalène antérieur. — 35. Portion du M. angulaire de l’omoplate. — 36. Portion du M. splénius. — 37. Extrémité supérieure du sternum. — 38. Clavicule. — 39 , 40 et 41. Portions des première, seconde et troisième cotes. — 42 et 43. Portions des deux premiers M. intercostaux externes. — 44. Apophyse coracoïde. — 45. Apophyse acromion , et — 46. cavité glénoïde du scapulum.
Fig. 2. Les insertions des M. thyro-hyoïdien , sterno-thyroïdien , et constricteur inférieur du pharynx au cartilage thyroïde. Pièce vue de profil. Homme de 3 G ans.
No 1. Le corps, — 2. les petites cornes, et — 3. les grandes cornes de l’os hyoïde. — 4, 4. Membrane thyro-hyoïdienne. — 5. Cartilage thyroïde. — 6. Grande corne, et — 7. petite' corne du cartilage précédent. — 8. Insertion du M. thyrohyoïdien à l’os hyoïde. — 9. Terminaison du muscle précédent à la ligne oblique du cartilage thyroïde. — 10. Insertion du M. sterno-thyroïdien au-dessous de la même ligne oblique du cartilage thyroïde. — 11. Portion coupée du muscle précédent. — 12. Insertion du M. constricteur inférieur du pharynx au cartilage thyroïde.
— 13. Portion du muscle précédent, retenue par des airignes.
Fig. 3. La partie supérieure de la face jiostérieure du sternum avec les insertions des M. sterno-hyoïdien et sterno-thyroïdien.
( L’extremitc inferieure du muscle sterno-thyroïdien gauche a e'te' enlevee, afin de mettre à découvert la partie inferieure du muscle sterno-hyoïdien correspondant. )
N° 1. Portion de la face postérieure du sternum. — 2. Ligament interclaviculaire. — 3,3. Portions des deux clavicules. — 4. Ligament costo-claviculaire.
— 5. Portion de la première côte avec son cartilage de prolongement. 6,6. Ex-
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trémités inférieures des deux M. sterno-hyoïdiens. 7. Insertion au sternum du M. sterno-liyoïdien gauche. — 8. Extrémité inférieure du M. sterno-thyrodïen droit. — 9. Insertion du muscle précédent à la face postérieure du sternum.
fiG. 1. Les M. grand et petit droits antérieurs de la tcte , droit latéral , long du cou, scalènes anterieur et postérieur. (Le M. droit antérieur de la tête du côté gauche est enlevé, afin de laisser voir le M. petit droit correspondant, ainsi que les M. intertransversaires du même côté. Les fdjres superficielles du M. long du cou du côté gauche , sont également enlevées , pour mettre à découvert les faisceau.x profonds du même muscle et leurs insertions. )
N° 1,1,1. Coupe horizontale du crâne. — 2. Coupe verticale du crâne passant par le rocher et par — 3. l’apophyse basilaire. — 4. Le conduit auditif externe mis â découvert par la coupe précédente. — 5. Partie postérieure de la cavité glénoïde du temporal. — 6. Apophyse mastoïde. — 7. Portion du canal carotidien.
— 8. Trou déchiré postérieur. — 9. Insertion du M. grand droit antérieur de la tête à l’apophyse basilaire. — 10. Partie moyenne, — 11. extrémité inférieure,
— 12 .bord interne, et — 13. bord externe du même muscle. — 14. Insertion supérieure du M. petit droit antérieur à l’apophyse basilaire. — 15. Insertion inférieure du même muscle au-devant du petit arc et des masses latérales de l’atlas. — 16. Insertion du M. droit latéral à l’occipital, derrière le trou déchiré postérieur. — 17. Insertion inférieure du même muscle au-devant de — 18. l’apophyse transverse de l’atlas. — 19. Insertion du M. long du cou au-devant de l’arc antérieur de l’atlas. — 20. Partie moyenne , et — 21 , 22, 23 et 24. terminaison du même muscle sur les parties latérales du corps de la septième vertèbre cervicale , de la première, de la seconde et de la troisième dorsale. — 24 bis. M. scalène antérieur.
— 25 et 26. Faisceaux du M. scalène postérieur qui se fixent à la première et à la seconde côte. — 27. Première côte. — 28. Seconde côte. — 29. Portion du premier M. intercostal externe. — 30. Premier faisceau profond du M. long du cou , se portant de l’arc antérieur de l’atlas à — 31. la partie antérieure de l’apophyse iransverse de la troisième vertèbre cervicale. — 32 et 33 , 34 et 35, 36 et 37. Les trois faisceaux suivans du même muscle se portant du corps des seconde et troisième vertèbres cervicales à la partie antérieure des apophyses transverses des quatrième, cinquième et sixième vertèbres cervicales. — 38. Faisceau interne du même muscle , se portant du corps de la quatrième vertèbre du cou à la partie correspondante de — 39. la septième vertèbre cervicale. • — 40. Autres faisceaux profonds, du même muscle, s’insérant aux apophyses transverses des dernières vertèbres cervicales, et venant se terminer sur — 41 , 41 , 41. les parties latérales, du corps des trois premières vertèbres dorsales. — 42, 43 , 44, 45, 46, 47. Apophyses transverses des six dernières vertèbres cervicales. — • 48. Premier M. inter-
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transversaire cervical. — * 49. Quatrième M. intertransversaire antérieur. — 60. Quatrième M. intertransversaire postérieur. (Les autres M. intertransversaires, offrant la meme disposition, ne sont point indiqués par des numéros.) — 51. Face interne de la poitrine. — 52. Apophyse styloïde du temporal droit. (L’apophyse styloïde du côté gauche a été enlevée, afin de laisser à découvert le M. droit latéral correspondant. ) — 53. Portion externe du M. petit droit antérieur, dépassant le bord externe du M. grand droit.
2, 1° Le M. grand droit antérieur de la tête, du côté droit , soulevé et renversé en
dedans par une airigne, afin de mettre à découvert les tendons d’insertion de ce muscle aux apophyses transverses des vertèbres cervicales, et les insertions supérieures du muscle scalène antérieur correspondant aux mêmes apophyses; 2° le muscle scalène antérieur du côte droit , et le muscle scalène postérieur du cote
gauche.
N‘’M,2, 3, 4, 5, G, 7, 8, indiquent les mêmes objets que dans la figure préeédente. — 9. Insertion du M. grand droit antérieur à l’apophyse basilaire. — 10. Face postérieure du même muscle renversé en dehors. — 11 , 12, 13 et 14. Tendons d’insertion du muscle précédent à la partie antérieure des apophyses transverses des troisième , quatrième , cinquième et sixième vertèbres cervicales.
— 15. M. petit droit antérieur de la tête, mis à découvert par le renversement du grand droit correspondant, — 16. M. droit latéral. — 17. Insertion du tendon du M. scalène antérieur à la partie supérieure de la première côte. — 18 , 19 , 20 et 21. Insertions supérieures du même muscle à la partie antérieure des apophyses transverses des troisième , quatrième , cinquième et sixième vertèbres cervicales.
— 22. Bord externe , et — 23. bord interne du M. scalène antérieur. — 24 et 25. Insertions inférieures du M. scalène postérieur aux deux premières côtes. (Le reste du même muscle a été enlevé afin de laisser voir plus distinctement le IM. scalène antérieur.) — 26. Insertion du M. scalène postérieur à la première, côte, et — 27. insertion du même muscle à la seconde côte. — 28 , 29 , 30 , 3 1 , 32 , 33. Tendons supérieurs du même muscle s’insérant aux tubercules postérieurs des apophyses transverses des six dernières vertèbres cervicales. — 34. Bord externe, et
— 35. bord interne du même muscle. — 36, 36. M. intertransversaires cervicaux postérieurs s’insérant à la partie postérieure des apophyses transverscs cervicales , et mis à découvert par l’ablation des M. intertransversaires cervicaux antérieurs.
37. Tendon du M. scalène antérieur gauche, coupé près de son insertion à la première côte. — 38 , 38. M. longs du cou. — 39, 40, 41 , 42 et 43. Corps des troisième , quatrième , cinquième , sixième et septième vertèbres cervicales , et les fibro-cartilages correspondans. — 44, 45 et 46. Corps des trois premières vertèbres dorsales. — 47. Portion de la face interne de la poitrine. — 48. Apophyse styloïde du temporal.
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Fig. 1. Le M. grand pectoral du coté gauclie , vu par sa face antérieure. Homme de 36 ans.
N*^ 1. Extrémité interne de la clavicule, et articulation sterno-claviculaire. — 2. Extrémité externe du même os, et articulation scapulo-claviculaire. — 3. Insertion des fd^res du M. grand pectoral à la clavicule. — 4. Insertion des fibres du même muscle à la face antérieure du sternum. — 5. Insertion des fibres du même muscle au cartilage de prolongement de la septième côte. — 6. Bord supérieur du même muscle. — 7. Intervalle qui sépare le M. grand pectoral du — 8,8. M. deltoïde. ■ — 9. Portion du M. sous-clavier. — 10. Bord inférieur et externe du M. grand pectoral formant le bord antérieur de l’aisselle. — 11. Les fibres du grand pectoral réunies sur leur tendon commun , pour aller s’attacher à l’humérus. — 12. Extrémité inférieure du M. deltoïde. — 13. Portion du M. biceps brachial. — 14. Portion du M. coraco brachial. — 15. Portion du M. brachial antérieur. — 16. Paroi latérale de la poitrine , et portion du M. grand dentelé. • — 17 . Portion du IM. grand dorsal, formant le bord postérieur de l’aisselle. — 18. Extrémité supérieure du sternum. — 19. Appendice xiphoïde. — 20, 21 , 22, 23, 24, 25 et 26. Portions des cartilages de prolongement des sept premières côtes. — 27. Portion de la clavicule du côté droit.
Fig. 2. Les M. petit pectoral et sous-clavier , avec les insertions du M. grand pectoral à la clavicule , au sternum , aux cartilages de prolongement des côtes , et le tendon de terminaison du même muscle à la lèvre antérieure de la coulisse bicipitale de l’humérus.
N° 1. Extrémité supérieure du sternum. — 2. Extrémité interne de la clavicule, et articulation sterno-claviculaire. — 3. Extrémité externe de la clavicule, et articulation scapulo-claviculaire. — 4. Insertion des fdjres supérieures du grand pectoral a la clavicule. — 5. Insertion des fibres movennes du même muscle sur la
face antérieure du sternum. — 6, 7, 8,9, 10, 11. Insertions des fibres du M. grand pectoral aux cartilages de prolongement des six premières côtes. — 12. Cartilage de prolongement de la septième côte. — 13. Apophyse coracoïde. — 14. Tendon du M. petit pectoral s’insérant à l’apophyse caracoïde. — 15, 16, 17. Les trois digitations inférieures du petit pectoral, se fixant à la face externe des troisième , quatrième et cinquième côtes sternales. — 18. Partie moyenne du M. petit pectoral. 19. M. sous-clavier. — 20. Portion de la première côte. — 21. Seconde cote. — 22 et 23. Sixième et septième côtes. — 24, 24, 24, 24, 24, 24. Portions des M. intercostaux externes, — 25 , 25 , 25 , 25 , 25 , 25. Portions des M. intercostaux internes. — 26. Portion du ligament coraco-acromien. — 27. Extrejnite de 1 apophyse acromion. — 28. Insertion de la courte portion du M. biceps à 1 apophyse
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coracoïde. — 29. Insertion du M. coraco-bracliial à Tapophyse coracoïde. — 30. Le ligament capsulaire de l’articulation scapulo-huinerale. — 31. Le tendon de la longue portion du M. biceps brachial sortant de dessous le ligament précédent. — 32. Portion externe, et — 33. portion interne du M. biceps bracbial. — 34. Lame superficielle , et — 35. lame profonde du tendon du M. grand pectoral, allant s’insérer à la lèvre antérieure de la coulisse bicipitale de riiumérus.
37. Portion du M. Iiracbial antérieur. — 38. Le creux de l’aisselle et le
M. sous-scapulaire. — 39. Portion du M. grand dorsal. — ^ 40 et 41 . Les cotes et les M. intercostaux mis à découvert par l’ablation du M. grand dentelé. — 42. Appendice xipboïde. — 43 , 44 , 45, 46 , 47 , 48, 49. Portions des cartilages de prolongement des sept premières cotes.
PLANCIIIÎ 73.
Elle représente les M. scalènes antérieur et postérieur, angulaire de l’omoplate , grand dentelé, sous-capulaire , intercostaux internes et externes du côté gauebe , dans leurs rapports entre eux et avec les parties voisines. ( Les muscles superficiels de la poitrine ont été enlevés, la clavicule coupée à son extrémité interne, et l’épaule fortement écartée et renversée en arrière et en dehors, afin de laisser voir dans toute son étendue le M. grand dentelé. )
N° 1. Coupe horizontale de la base du crâne. — 2. Portion de l’occipital.
3. Apophyse mastoïde. — 4. Apophyse styloïde du temporal. — 5. Face antérieure de la région cervicale de la colonne vertébrale. — 0,7,8. Insertions du M. angulaire de l’omoplate aux apophyses transverses de première , seconde et troisième vertèbres cervicales. — 9. Partie moyenne , et — 10. insertion inférieure du meme muscle à l’angle supérieur et interne de l’omoplate. — 11. Portion du
M. petit complexus. — 12. Autres muscles de la région cervicale postérieure et profonde. — 13. Insertion du M. scalène antérieur à la première cote. 14, 14
14, Terminaison du même muscle aux apophyses transverses des vertèbres cervicales — 15. Extrémité inférieure du M. scalène postérieur passant au-dessous de la portion supérieure du M. grand dentelé pour aller s’insérer aux deux premières côtes. — 16, 16. Tendons supérieurs du même muscle, allant se fixer aux apophyses transverses des vertèbres cervicales. — 17. Espace triangulaire qui reste entre les deux M. scalènes et à travers lequel on voit une portion de la réo-ion cervicale de la colonne vertébrale. — 18. Gouttière de la face supérieure de la première côte, sur laquelle glisse l’artère sous-clavière. — 19. Extrémité interne de la clavicule sciée. — 20. Articulation sterno-claviculaire , et portion du li«-ament costo-claviculaire. - 21 , 22 , 23 , 24, 25 , 26, 27, 28, 29, 30. Fape Externe des dix premières côtes avec leurs cartilages de prolongement. — 31. Face anterieure du sternum. — 32. Appendice xiphoïde. — 33. Extrémité externe de la
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clavicule. — 34. Portion de l’apophyse acromion , et articulation acromio-claviculaire. — 3o. Apophyse coracoïde. — 3G. Ligament coraco-claviculaire. — 37. Portion du bord supérieur de l’omoplate. — 38. Insertion du M. grand dentelé à l’angle supérieur de l’omoplate. — 39 , 39. Insertion du même muscle au bord interne de l’omoplate. — 40 Insertion du même muscle à l’angle inférieur de l’omoplate. — 41, 42. Terminaison des libres supérieures du M. grand dentelé à la face externe des deux premières côtes. — 43 , 44 et 45. Terminaison des fibres moyennes du même muscle par des languettes distinctes, à la face externe des troisième, quatrième et cinquième côtes. — 46, 47, 48 et 49. Terminaison des fibres inférieures du même muscle par des languettes distinctes à la face externe des sixième, septième, huitième et neuvième côtes. • — 50. Bord inférieur du M. grand dentelé. — 51,51. Insertion des fibres du M. sous-scapulaire près du bord postérieur de l’omoplate, à côté des insertions du M. grand dentelé. — 52. Partie moyenne du M. sous-scapulaire. — 53. Tendon de terminaison du muscle précédent à la petite tubérosité de l’humérus. — 54. Portion de la fosse sous-scapulaire.
— 55. Portion du bord externe de l’omoplate. — 56. Grosse tubérosité de l’iiumérus. — 57. Section transversale faite à la partie supérieure de l’humérus. — 58 , 58, 58 , 58, 58, 58, 58, 58 , 58. Portions des M. intercostaux externes. — 69, 59, 59, 59, 59, 59 , 59. Portions des intercostaux internes, se prolongeant au-delà des intercostaux externes entre les cartilages des côtes jusqu’au sternum.
— 60. Portion du bord externe du M. petit rond.
Fig, 1. Elle représente le M. sous-clavier du côté gauche , vu par sa face antérieure.
N° 1. Moitié de l’extrémité supérieure du sternum. — 2. Extrémité interne de de la clavicule. — 3. Ligament antérieur de l’articulation sterno-claviculaire. — 4. Extrémité externe de la clavicule. — 5. Cartilage de prolongement , et — 6. portion de la première côte. — 7. Ligament costo-claviculaire. — ■ 8. Tendon d’insertion duM. sous-clavier au cartilage de prolongement de la première côte. — 9 , 9. Insertion du M. sous-clavier à la face inférieure de la clavicule. — 10. Portion du cartilage de prolongement de la seconde côte.
Fig. 2. Elle représente les M. intercostaux externes et internes, vus par leur face extérieure. Côté gauche. Homme de 40 ans.
N° I , 2, 3. Cinquième, sixième et septième vertèbres dorsales. — 4,4. Fibrocartilages intervertébraux. 5,5. Extrémité postérieure des cinquième et sixième côtes, et articulations costo-vertébrales correspondantes. — 6. Apophyse transverse de la cinquième vertèbre dorsale. — 7,7. Ligamens costo-transversaires inférieurs. 8 , 8. Apophyses épineuses des vertèbres précédentes. — 9. Bord supérieur, et —
Fig.
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10. cartilage de prolongement de la cinquième côte sternale. — 11. M. intercostal externe. — 12. Insertion de fibres du muscle précédent en dehors du bord inférieur de la cinquième côte. — 13. Terminaison des memes libres en dehors du bord supérieur de la sixième côte. — 14. Extrémité postérieure, et — 15. extrémité antérieure du M. intercostal précédent. — IG. Portion duM. intercostal interne correspondant, se prolongeant entre les cartilages des cinquième et sixième côtes.
17. intercostal interne , mis à découvert par l’ablation de l’intercostal externe
correspondant. — 18 et 19. Insertion des fibres du muscle précédent, en dedans du bord inférieur de la sixième côte, et en dedans du bord supérieur de la septième. — 20. Extrémité postérieure du muscle précédent , commençant au niveau de l’angle des côtes. — 21. Extrémité antérieure du meme muscle, insérée entre les cartilages de prolongement des sixième et septième côtes. — 22. Appendice xiphoïde. — 23, Bord inférieur de la septième côte.
B. Elle représente deux des M. surcostaux, elles M. intercostaux internes et externes , pris vers le milieu de la poitrine.
N° 1, 2, 3. — Partie postérieure des cinquième, sixième et septième vertèbres dorsales. — 4, 4, 5, 5, 6, G, 7, 7. Quatrième, cinquième, sixième et septième côtes. — 8. Insertion du cinquième M. surcostal du côté gauche, en arrière de l’apophyse transverse de la cinquième vertèbre dorsale. — 9. Terminaison du muscle précédent entre l’angle et la tubérosité de la sixième côte. — 10. Ligament costo-transversaire correspondant. — 11. Sixième M. surcostal. — 12, 12, 12, 12, 12, 12, 12. — Face externe des M. intercostaux externes. — 13. M. intercostal interne , mis h découvert par la soustraction complète du M. intercostal externe correspondant. — 14. Extrémité postérieure du muscle précédent, commençant au niveau de l’angle des côtes. — 15. Portion de la plèvre mise à découvert par la soustraction des M. surcostal et intercostal externe. — • IG, IG, IG. Articulations des apophyses transverses des vertèbres avec les tubérosités des côtes correspondantes, et ligamens costo-transversaires postérieurs. — 17, 18 , 19. Face interne des quatrième , cinquième et sixième côtes. — 20, 21 , 22 , 23. Cartilages de prolongement des côtes précédentes. — 24. Portion du cartilage de prolongement de la septième côte. — 25. Appendice xiphoïde. — 2G, 2G. Coupe horizontale passant par les côtes et les M. intercostaux précédons. — 27. Face postérieure du sternum. — 28 , 28 , 28 , 28. Extrémité antérieure des M. intercostaux internes , vus par leur face interne.
Le M. triangulaire du sternum et les M. des parois antérieure et latérales de l’abdomen , mis à découvert par une coupe transversale faite verticalement et passant par les deux clavicules , les côtes , les trois muscles larges de l’abdomen et les parties latérales du bassin (préparation vue du côté de l’abdomen).
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N° 1. Ligament interclaviculaire. — 2. Articulation sterno -claviculaire.
3. Partie moyenne de la clavicule sciée. — 4,5, 6,7, 8,9, 10,11, 12 et 13. Les dix premières côtes au niveau de la section. — 14, 14, 14, 14, 14, 14, '14, 14. Portions des M. intercostaux internes. — • 15. Face postérieure du sternum. 16.
Face postérieure de l’appendice xiphoïde. — 17, 17. Insertion des fibres du M. triangulaire du sternum sur les côtés de la face postérieure du sternum. ^ — 18. Insertion des fibres du muscle précédent en arrière de l’appendice xiphoïde. — 19 ,
des cartilages de prolongement des deux premières côtes. ( Chez la plupart des individus ces deux portions n’existent pas. ) — 21, 22, 23, 24. Digitations du M. triangulaire du sternum, allant se terminer à la face postérieure des cartilages de prolongement des troisième, quatrième, cinquième et sixième côtes. — 25. Partie inférieure du même muscle se confondant avec la partie supérieure du M. transverse de l’abdomen. — 26 , 27 , 28 et 29. Insertion du M. transverse de l’abdomen à la face interne des cartilages de prolongement des septième , huitième, neuvième et dixième côtes. — 30, 30, 30, 30. Intervalles restant entre les digitations du M. transversé de l’abdomen , intervalles dans lesquels se faisaient les insertions du diaphragme qui ont été enlevées. — 31. Fibres du M. transverse de l’abdomen divisées au niveau de la coupe verticale. — 32. Insertions des fibres du muscle précédent à la lèvre interne de la crête iliaque. — 33 , 33 , 33. Bord antérieur du M. transverse donnant naissance à son — 34. aponévrose qui passe derrière le M. droit de l’abdomen avec celle du M. petit oblique pour aller se terminer à — 35. la ligne blanche. 36, 36. Bord inférieur de l’aponévrose du M. transverse abdominal.— 37. Fibres inférieures du muscle précédent, confondues avec celles du petit oblique. — 38. Ecartement des fibres des deux muscles précédens , par lequel passaient les vaisseaux testiculaires. — 39. Petite portion de l’arcade crurale. — 40. Ligament de Gimbernat. — 41. Ouverture placée au-dessous de l’arcade crurale. 42. Extrémité inférieure du M. droit de l’abdomen, allant s’insérer à la
face supérieure du — 43. pubis. — 44. Partie postérieure de la symphyse des pubis.
45. Coupe horizontale de la branche des pubis. — 46. Trou sous-pubien. —
47. Petite portion de la cavité cotyloïde. — 48. Section passant par l’os iliaque. 49, Portion de la fosse iliaque externe. — 507 Fibres du M. petit oblique s’insérant à la partie moyenne de la crête iliaque. — 51. Fibres du muscle précédent se terminant au bord inférieur de la dixième côte. — 52, 52. Fibres du M. grand oblique, se fixant à la lèvre externe de la crête iliaque. — 53 , 53. Fibres du muscle précédent allant se terminer en dehors des côtes. — 54, 54. Portion de la face externe du M. grand oblique. — 55 , 56, 57, 58. Faces internes des cartilages de prolongement clés septième, huitième, neuvième et dixième côtes mises à découvert par l’ablation des insertions des M. diaphragme et transverse de l’abdomen. — 59. Insertion des fibres du M. petit oblicpie a la partie moyenne de la crête iliaque. _ 60 , 61. Terminaison des fibres du muscle précédent au bord inférieur des cartilages de prolongement des neuvième et dixième cotes. — 62. Portion du M. petit oblicpie intéressée par la coupe verticale. — 63. Fibres supérieures, — 64. fibres
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moyennes , et — 65. fibres inférieures du M. petit oblique. — 66 , 66 , 66 , 66. Aponévrose du M. petit oblique coupée, afin de mettre à découvert la face postérieure du M. droit de l’abdomen. — 67. Extrémité supérieure du M. droit de l’abdomen.
0g Tendon de l’extrémité inférieure du M. précédent s’insérant au pubis. —
69. Portion des intersections aponévrotiqucs du M. droit de l’abdomen, moins apparentes ici qu’à la face antérieure du muscle. — 70. Insertion de la ligne blanche à l’appendice xiphoïde., — 71. Ouverture fibreuse de l’ombilic. — 72. Faisceau fibreux triangulaire qui termine inférieurement la ligne blanche, et s’insère à la partie supérieure de la symphyse des pubis.
Elle représente le M. grand oblique de l’abdomen, son aponévrose et l’anneau inguinal; le M. droit, le M. petit oblique, le crémaster et la ligne blanche. ( Le M. grand oblique du coté droit est enlevé ; son aponévrose, qui s’unit à celle du petit oblique , est également coupée dans sa partie supérieure , afin de laisser voir le M. droit correspondant, sur lequel elle était appliquée. Le pilier interne de l’anneau inguinal droit est divisé , et la partie inférieure de l’aponévrose du grand oblique correspondant renversée en dehors , afin de laisser voir les insertions du petit oblique en dedans du canal inguinal , et la disposition du M. crémaster. ) Homme de 80 ans.
N® 1. Coupe horizontale faite au niveau de la partie moyenne delà poitrine. — 2. Extrémité inférieure du M. grand pectoral. — 8,4, 5. Digitations inférieures du M. grand dentelé. — 6, 7, 8. Digitations du M. grand oblique ' s’insérant aux sixième, septième et huitième côtes, en s’entre-croisant avec celles du M. grand dentelé. — 9. Face externe du M. grand oblique. — 10. Fibres du muscle précédent, s’insérant à la lèvre externe de la crête iliaque. — 11 , 11. Bord antérieur du M. grand oblique , donnant attache à son aponévrose. — 12. Extrémité supérieure de l’aponévrose du grand oblique , se confondant avec les fibres aponévrotiques du M. grand pectoral. — 18. Partie moyenne de l’aponévrose précédente passant au-devant du M. droit , et permettant de voir, à travers son épaisseur,
quelques traces des intersections aponévrotiqucs de ce dernier muscle. 14
14. Bord interne de l’aponévrose du grand oblique venant s’insérer à la ligne blanche. ~ 15. Aponévrose du grand oblique s’insérant à l’épine iliaque antérieure et supérieure. — 16. Bord inferieur de l’aponévrose précédente , formant ce qu’on appelle Yarcade crurale. — 17. Anneau inguinal donnant passage au cordon testiculaire et au M. crémaster. — 18. Pilier interne de l’anneau inguinal gauche, s insérant à la partie antérieure des pubis en s’entre-croisant avec — 19, 19. le pilier interne de l’anneau inguinal droit, coupé près de son origine. — 20. Pilier externe de 1 anneau inguinal, allant s’attacher à l’épine du pubis. — 2L Fibres Explication des Planches. 15
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obliques passant au-dessus de l'anneau inguinal qu’elles fortifient. — 22. Expansion triangulaire de l’aponévrose du grand oblique , s’insérant à la crête du pubis, et nommée Ugamerd de Gimhcrnat. — 23. Grande ouverture triangulaire restant au-dessous de l’arcade crurale , et destinée au passage de différons muscles , vaisseaux et nerfs. — 24. Faisceau externe du M. crémaster sortant de l’angle externe de l’anneau inguinal. — 25. Faisceau interne du muscle précédent s’insérant au pubis, et sortant de l’angle interne de l’anneau inguinal. — 26 , 26, 26. Les deux faisceaux du M. cremasler , allant se réunir sous forme d’arcades renversées audevant du cordon spermatique et du testicule. — 27, 28 , 29 , 30 , 3 1 , 32. Partie antérieure des cinquième , sixième, septième, huitième , neuvième et dixième côtes droites , avec leurs cartilages de prolongement, mise à découvert par l’ablation des M. grand pectoral, grand dentelé et grand oblique de l’abdomen. — 33 , 33 , 33 , 33. Extrémité antérieure des M. intercostaux externes. — 34, 34, 34. Extrémité antérieure des M. intercostaux internes. — 35. Partie inférieure de la face antérieure du sternum. — 36. Appendice xiplioïde donnant attache à — 37. l’extrémité supérieure de la ligne blanche. — 38. Ombilic. — 39. M. pyramidal se terminant à — 40. l’extrémité inférieure de la ligne blanche. — 41 , 42 , 43. Les trois digitations de l’extrémité supérieure du M. droit , allant s’insérer à la face externe de la cinquième côte et de son cartilage de prolongement, ainsi qu’aux cartilages de la sixième et de la septième. — 44, 44. Insertion aponévrotique du M. droit.
— 45. Extrémité inférieure du même muscle, passant derrière les fdjres correspondantes du — 46. M. petit oblique de l’abdomen. — 47. Fibres supérieures du muscle précédent, allant s’insérer au bord inférieur des cartilages de prolongement des dernières côtes abdominales. — 48. Fibres moyennes du petit oblique, donnant naissance à l’aponévrose de ce muscle. — 49 , 49. Feuillet antérieur de l’aponévrose du M. petit oblique, qui passait devant le M. droit, coupé près de son point d’origine. — 50. Le même feuillet coupé à son point d’insertion à la ligne blanche. — 51. Feuillet postérieur de la même aponévrose, passant derrière le M. droit. — 52. Fibres du M. petit oblique, s’insérant à la partie moyenne de la
— 53. crête iliaque. — 54. Face interne de l’aponévrose du M. grand oblique, renversée en avant et en dehors. — 55. Pilier interne de l’anneau inguinal coupé, et renversé avec l’aponévrose du M. grand oblique. — 56. Angle supérieur de l’anneau inguinal correspondant. — 57. Fibres inférieures du M. petit oblique, s’insérant en dedans de l’arcade crurale. — 58. Fibres du petit oblique, passant avec leur aponévrose devant l’extrémité inférieure du M. droit. — 59. Fibres inférieures du même muscle , sortant par l’angle externe de l’anneau inguinal pour former le faisceau externe du crémaster. — 60. Faisceau interne du M. crémaster s’insérant au pubis , et sortant par l’angle interne de 1 anneau. 61 , 61 . Les fibres des deux faisceaux du M. crémaster, allant s’unir sous forme d anses flexueuses audevant du testicule et du cordon spermatique. — 62. Epine iliaque antérieure et inférieure. — 63. Cavité cotyloïde. — 64. Corps du pubis. — 65. lubérosite de l’ischion. — 66. Ligament sous-pubien. — 67. Partie inférieure de la symphyse pubienne.
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Le M. grand oblique de l’abdomen du coté gauche avec son aponévrose , l’anneau inguinal et le M. crémaster. Homme de 30 ans.
N° 1. Coupe horizontale faite vers la partie moyenne de la poitrine. — 2. Face externe du M. grand oblique. ^ 3. Fibres du M. précédent s’insérant à la lèvre externe de la crête iliaque. — 4. Insertion des fibres du M. précédent au cartilage de prolongement de la sixième cote. — 5 , 6 , 7, 8. Autres fibres du même muscle s’insérant par des digitations distinctes ii la face externe des sixième , septième , huitième et neuvième cotes.' — 9. Digitations inférieures du M. grand oblique s’entre-croisant avec celles du grand dorsal, et s’insérant aux dixième, onzième et douzième côtes. — 12. Bord postérieur et libre du M. grand oblique. — 13, 13. Bord antérieur du grand oblique se continuant avec son — 14. 14. aponévrose qui passe au-devant du M. droit de l’abdomen pour venir se terminer à — 15, 15 , 15. la ligne blanche. — 16. L’épine iliaque antérieure et supérieure donnant attache au — 17. bord inférieur de l’aponévrose du grand oblique, communément appelé X arcade crurale. — 18. Le cordon testiculaire et les anses du M. crémaster sortant à travers l’anneau inguinal. — 19. Pilier externe de l’anneau inguinal. — 20. Pilier interne de l’anneau inguinal, s’insérant à la partie antérieure de la symphyse des pubis. — 21. Fibres aponévroticjues passant transversalement audessus de l’angle supérieur de l’anneau inguinal qu’elles fortifient. — 22. Faisceau externe du M. crémaster sortant de la partie externe de l’anneau inguinal. — 23. Faisceau interne du muscle précédent sortant de la partie interne de l’anneau inguinal. 24 , 24 , 24. Les fibres des deux faisceaux du M. crémaster allant se réunir sous forme d’arcades renversées au-devant du cordon testiculaire et du — 25. testicule enveloppé dans la tunique vaginale. — 26. Le testicule et le cordon testiculaire du côté droit. — 27. La verge. — 28. Cuisse gauche. — 29. Cuisse droite. — 30. Portion de l’aponévrose fémorale recouvrant le M. moyen fessier, et allant s’insérer à la lèvre externe de la crête iliaque. — 31. Coupe faite aux tégumens et au — 32. tissu cellulaire sous-cutané. — 33, 34, 35, 36, 37, 38. Les six di^italions inférieures du M. grand dentelé, allant s'insérer a la face externe des quatrième , cinquième, sixième, septième, huitième et neuvième côtes. — 39. Partie
inférieure du creux de l’aisselle. — 40. Bord externe du M. grand dorsal. 41
42, 43, 44. — Digitations du muscle précédent allant s’insérer aux quatre dernières côtes. ~ 45. Bord libre du M. grand dorsal, séparé du M. grand oblique par un — 46. espace triangulaire à travers lequel on voit les fibres du M. petit oblique. — 47 . Portion du M. grand dorsal s’insérant à la crête iliaque. — 48. Bord
supérieur du M. grand dorsal passant derrière l’angle inférieur de l’omoplate.
49, 49. Partie inférieure des deux M. pectoraux. — 50. Portion de la face anté-
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rieure du sternum. — ol. Appendice xiphoïde donnant attache à la partie supérieure de la ligne blanche. — 62 , 62. M. droit de l’abdomen du côté droit. — 53. Ombilic.
Le M. petit oblique de l’abdomen du côté gauche, dans ses rapports avec. les parties voisines. Homme de 20 ans. ( Les fibres charnues du M. grand oblique ont été enlevées, son aponévrose est renversée en dehors, et le pilier interne de l’anneau inguinal coupé, afin de laisser voir les insertions du petit oblique et le mode d’origine du crémaster. )
N° 1. Partie inférieure des M. grands pectoraux. — 2. Portion de la face antérieure du sternum. — 3. Bord externe du grand pectoral, formant le bord antérieur du creux de l’aisselle. — 4. Bord externe du M. grand dorsal, formant le bord postérieur de l’aisselle. — 5. Bord supérieur du muscle précédent. — 6. Pe- ^ lite portion de l’aponévrose du M. grand oblique passant au-devant du M. droit.
- 7, 8 , 9. Insertion du M. grand dorsal , par des digitations distinctes, à la face
externe des quatre dernières côtes. ~ 10, 11, 12, 13, 14, 15. Les six digitations inférieures du M. grand dentelé s’insérant à la face externe des côtes. — 16, 17, 18, 19 , 20, 21 , 22. Portion des sept dernières côtes mises à découvert par l’ablation du M. grand oblique de l’abdomen qui les recouvrait. — 23. Face externe du M. petit oblique de l’abdomen. — 24. Fibres du muscle précédent s’insérant à une
aponévrose qui lui est commune avec le M. transverse et passe au-devant du
25. M. grand dorsal , en partie détaché et renversé pour laisser voir l’aponévrose précédente. • — 26. Insertion des fibres du M. petit oblique a l’interstice de la crête iliaque. — 27. Dernière insertion des fibres du muscle précédent, en dedans de l’arcade crurale. — 28. Fibres du M. petit oblique se terminant au bord inférieur des cartilages de prolongement des quatre dernières côtes. — 29, 29. Fibres du M. petit oblique donnant naissance à leur aponévrose antérieure, laquelle se divise en deux feuillets au niveau du bord externe du M. droit. — 30. Portion de l’aponévrose du M. grand oblique , coupée à l’endroit où elle s’unit à celle du petit oblique. — 31, 31. Aponévrose du grand oblique intimement unie avec le feuillet antérieur de celle du petit oblique, et passant au-devant du M. droit pour aller se terminer avec elle à — 32, 32. la ligne blanche. — 33. Ombilic. — 34. Aponévrose du grand oblique , coupée et renversée. — 35. Angle externe de l’anneau inguinal vu en dedans. — 36, 36. Pilier interne de l’anneau inguinal coupé et renversé. — 37. Faisceau externe du M. crémaster naissant derrière — 38. le pilier externe de l’anneau inguinal. — 39. Faisceau interne du même muscle naissant du pubis, derrière le pilier interne de l’anneau inguinal. — 40, 40, 40. Anses renversées que les fibres du M. crémaster forment au-devant du cordon testicu-
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laire et du — 41 , 41. testicule. — 42. La verge. — 43. Lèvre externe de la crête iliaque à laquelle était inséré le M. grand oblique. — 44. Aponévrose fémorale recouvrant le M. moyen fessier, et se fixant à la crête iliaque. — 45. Tissu cellulaire sous-cutané coupé. — 46. Peau incisée au-dessous de la saillie de la hanche. 47^ 47. M. droit abdominal, et intersections aponévrotiques qu’il présente.
l'CANCIIK 79.
Elle représente le, M. transverse de l’abdomen du côté gauche et son aponévrose, dans leurs rapports avec les parties voisines. Homme de 2G ans. (Les M. grand et petit obliques correspondans ont été enlevés , ainsi que leurs aponévroses , pour laisser voir le M. transverse dans toute son étendue : le M. droit est enlevé dans ses trois quarts supérieurs, afin de mettre à découvert l’aponévrose du M. transverse qui passe derrière. )
N° 1. Partie inférieure des deux M. pectoraux. — 2. Portion de la face antérieure du sternum. — 3. Portion du bord externe du M. grand pectoral. — 4. Bord externe du M. grand dorsal. — 5. Portion du bord supérieur du muscle précédent. — 6,7,8. Digitations du M. grand dorsal s’insérant à la face externe des trois dernières cotes. — 9. Portion du bord externe du M. grand dorsal détachée et renversée, afin de laisser voir au-dessous l’aponévrose du M. ti’ansvcrse. ~ 10, 11, 12, 13. Les quatre digitations inférieures du M. grand dentelé s’insérant à la face externe des sixième, septième, huitième et neuvième côtes. — 14, L5, 16, 17, 18 et 19. Insertions du M. grand oblique par des digitations distinctes à la face externe des septième , huitième , neuvième , dixième , onzième et douzième côtes.
— 19, 19. Coupe faite au M. grand oblique. — 20 , 21 , 22 , 23 , 24 , 25. Carti-
lages de prolongement des six dernières côtes. — 26 , 26. Partie antérieure des m! intercostaux internes. — '27. Partie moyenne du M. transversc. 28. Inser-
tion des fibres du M. transversc en dedans des cartilages de prolongement des six dernières côtes. — 29. Extrémité supérieure du M. transverse. — 30. Insertion des fibres moyennes du M. transverse à son — 31. aponévrose qui va se fixer aux vertèbres lombaires, en passant devant le M. grand dorsal. — 32. Insertion des fibres du M. transverse à la lèvre interne de la crête iliaque. — 33. Insertion des fibres
du même muscle en dedans de — 34. l’aponévrose du M. grand oblique.
35. Fibres du M. petit oblique, coupées près de leur insertion à l’arcade crurale.
— 36. Bord inférieur du M. transverse passant au-devant du — 37. cordon testiculaire renfermé dans sa gaine propre. (Le M. créinaster qui le recouvrait a été enlevé.) — 38, 38. Aponévrose du M. transverse mise à découvert par la soustraction de la partie supérieure du M. droit , et allant s’insérer à — 39. la ligne blanche
— 40. Partie inférieure de l’aponévrose du M. transverse passant au-devant de la partie correspondante du M. droit. — 41. La partie inférieure du M. droit coupée
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transversalement. — 42 , 42. Le M. droit de l’abdomen. — 43. Appendice xiphoïde.
— 44 , 44. Pilier interne de l’anneau inguinal coupé vers sa partie moyenne.
45. Pilier externe de l’anneau inguinal recouvert par le cordon testiculaire. — 4G. Interstice de la crête iliaque auquel s’insérait le M. petit oblique. — 47. Lèvre externe de la crête iliaque à laquelle se fixait le M. grand oblique. — 48. Aponévrose fémorale recouvrant le M. moyen fessier. — 49. Tissu cellulaire sous-cutané.
— 50. Peau de la cuisse coupée. — 51. La verge. — 52, 52. Les testicules. — 53. La cuisse gauche. — 54. La cuisse droite.
1>LA1\CIIE 80.
Fig. 1. Coupe transversale de l’abdomen , faite au niveau de l’ombilic , afin de faire voir les rapports des M. abdominaux entre eux, et ceux de leurs aponévroses avec les parties voisines. Homme de 40 ans.
N® 1. Face supérieure du corps de la seconde vertèbre lombaire. — 2. Faisceaux des nerfs lombaires renfermés dans le canal vertébral et coupés transversalement. — 3. Apophyse articulaire supérieure, — 4. apophyse transverse, — 5. lame, — 6. apophyse épineuse de la même vertèbre. — 7. Portion du pilier droit, et — 8. portion du pilier gauche du diaphragme. — 9. Coupe de l’extrémité supérieure du M. grand psoas. — 10. Face antérieure du M. précédent. — 11. Face antérieure du M. carré des lombes. — 12. Coupe transversale du M. carré des lombes, — 13. Coupe de la masse musculaire commune au sacro-lombaire et au long dorsal. — 14. Coupe du M. grand oblique de l’abdomen. — 15. Extrémité postérieure du muscle précédent. — 16. Espace qui sépare le M. grand oblique du 17. ]\i. grand dorsal. • — 18. Bord antérieur du M. grand oblique donnant naissance à son aponévrose. — 19. L’aponévrose du M. grand oblique passant, avec le feuillet antérieur de celle du petit oblique qui est derrière, au-devant du — 2(5. M . droit.
21. L’aponévrose du M. grand oblique venant se terminer à la ligne blanche. —
22. Coupe du M. petit oblique. — 23. Aponévrose postérieure du M. précédent s’unissant à celle du M. transverse. — 24. Aponévrose antérieure du M. petit oblique, placée derrière celle du grand oblique, et devant celle du transverse.
25. Séparation de l’aponévrose précédente en deux feuillets, au niveau du bord
externe du M. droit. — 26. Feuillet antérieur de l’aponévrose du petit oblique passant avec l’aponévrose du grand oblique devant le M. droit. — 27. Feuillet postérieur de l’aponévrose du petit oblique, passant avec l’aponévrose du M. transverse derrière le M. droit. — 28. Les deux feuillets de l’aponévrose du petit oblique se réunissant l’un a l’autre au niveau de la ligne blanche. — 29. M. transverse. — 30. Aponévrose antérieure du M. transverse. — 31. L’aponévrose précédente passant, avec le feuillet postérieur de celle du petit oblique, derrière le M. droit, et allant se terminer à — 32. la partie postérieure de la ligne blanche. — 33. Apo-
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névrosé postérieure duM. transverse se divisant en trois feuillets. — 34. Le feuillet antérieur de l’aponévrose du M. transverse, passant devant le M. carré lombaire pour se terminer a — 35. la base de l’apopliyse transverse des vertèbres lombaires.
36. Feuillet moyen de la meme aponévrose, passant entre le M. carré lombaire
qui est en avant, et la masse commune au sacro-lombaire et long dorsal qui est en arrière, pour aller se fixer au — 37. sommet de l’apophyse transverse des vertèbres lombaires. — 38 Feuillet postérieur de la meme aponévrose uni à l’aponévrose correspondante du petit oblique , et passant derrière la masse commune au long dorsal et au sacro-lombaire, pour aller se terminer au — 39. sommet de l’apophyse épineuse des vertèbres lombaires. — 40 , 40. Tissu cellulaire souscutané. — 41 , 41. Coupe de la peau. — 42 , 42. Les fesses. — 43, 43. Portion de la face externe des cuisses. — 44 , 44. Saillie formée sous la peau par la partie antérieure de la crête iliaque. — 45. Excavation pelvienne. — 46 , 46. Face postérieure des M. droits recouverte par les aponévroses des M. petit oblique et transverse. — 47. Face postérieure du pubis.
2. Les quatre premières vertèbres lombaires vues de trois quarts, avec les trois premiers M. intertransversaires lombaires.
N° 1 , 2, 3. Première , seconde et troisième vertèbres lombaires. — 4. Portion
de la quatrième vertèbre lombaire. — 5. Fibro-cartilages intervertébraux.
6. Portion du grand ligament vertébral antérieur. — 7, 7, 7, 7. Apophyses transverses. — 8,8,8. M. intertransversaires lombaires. — 9, 9, 9. Insertion des M. précédens au bord inférieur de l’apophyse transverse qui est au - dessus. — 10, 10, 10. Insertion des memes muscles au bord supérieur de l’apophyse transverse qui est au-dessous.
Le M. diaphragme, fvu par sa face inférieure.
N° 1. Face antérieure du sternum vue en raccourci. — 2. Appendice xiphoïde soutenue et renversée par une airigne. —3,3. Face externe des côtes. — 4 4
Cartilages de prolongement des côtes. — 5. Partie moyenne de l’aponévrose diaphragmatique. — 6. Partie droite, et — 7. partie gauche de l’aponévrose précédente. — 8,8. Ouverture de l’aponévrose phrénique qui donne passage à la veine cave inférieure, et faisceaux fibreux qui la circonscrivent. — 9. Ouverture œsophagienne du diaphragme. — 10. Portion de l’œsophage. — 11. Fibres antérieures du diaphragme allant se terminer derrière l’appendice xiphoïde. — 12 12. Fibres latérales du diaphragme parlant de la partie externe du centre phrénique , et allant se terminer à la face interne des côtes inférieures et de leurs cartilages de prolongement. - 13, 13. Fibres postérieures et latérales du diaphragme se terminant au 14. ligament cintré. — 15. Petite arcade aponévro tique
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qui donne a t lâche à des fibres du diaphragme, et sous laquelle passe — IG. le M. grand psoas. — 17. Le pilier droit du diaphragme. — 18. Tendon du pilier précédent s’attachant aux trois premières vertèbres lombaires et à leurs fibro-carlilages. — 19. Pilier gauche du diaphragme. — 20. Le tendon du pilier précédent se fixant aux deux premières vertèbres lombaires et à leurs fibro-cartilages. —
21. Faisceau charnu qui descend obliquement du pilier gauche et va se porter au —
22. pilier droit. — 23, 23. Autre faisceau charnu partant du pilier droit et descendant se confondre avec le pilier gauche , en passant derrière le faisceau précédent. — 24. Ouverture aortique du diaphragme donnant passage à l’aorte, située entre les piliers du muscle , et séparée de l’ouverture œsophagienne par les faisceaux charnus qu’ils s’envoient réciproquement. — 25, 26, 27, 28, 29. Première, seconde, troisième, quatrième et cinquième vertèbres lombaires. — 30. Face antérieure du sacrum. — 31, 31. Trous sacrés antérieurs. — 32. Paroi latérale droite de l’abdomen coupée verticalement afin de faire voir la position respective et les insertions des trois muscles qui la forment. — 33. M. grand oblique allant s’insérer en dehors des côtes et à — 34. la partie externe de la crête iliaque. — 35. M. petit oblique s’insérant à la partie inférieure des cartilages de prolongement des dernières côtes abdominales, et à — 36. la partie moyenne de la crête iliaque. — 37. M. transverse se fixant avec le diaphragme en dedans des cartilages de prolongement des côtes abdominales. — 38. Insertion du M. transverse à la partie interne de la crête iliaque. — 39. Bord postérieur du M. transverse donnant naissance à son aponévrose. — 40. Feuillet antérieur de l’aponévrose du M. transverse passant au-devant du M. carré des lombes du côté correspondant. — 41. M. carré lombaire du côté gauche. — 42, 42. M. petit psoas. — 43 , 43. Tendon du muscle précédent. — 44, 44. Crête iliaque. — 45. M. iliaque s’attachant en dedans de la crête du même nom. — 46. Coupe faite au M. iliaque, et divisant aussi — 47. le M. grand psoas, et — 48. le tendon commun aux M. grand psoas et iliaque.
Le diaphragme pendant l’expiration, vu par-devant. (Le sternum est enlevé dans sa partie moyenne , ainsi que les six dernières côtes sternales , afin de faire voir la face supérieure de ce muscle , et ses rapports avec les parois latérales de la poitrine. ) Homme de 36 ans.
N*^ 1. Septième vertèbre cervicale. — 2. Première vertèbre dorsale. Ouverture supérieure de la poitrine. — 3. Première côte. — 4. Extrémité supérieure du sternum. — 5. Saillie formée par le corps des vertèbres dorsales à la j)artie postérieure de la poitrine. — 6, 7, 8, 9, 10, 11 , 12, 13, 14, 15. Seconde, tioisième, quatrième, cinquième, sixième, septième, huitième, neuvième, dixième et onzième côtes. — 16. Extrémité inférieure du sternum. — 17. Appendice
Fig.
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xiphoïile. — 18, 10, 20, 21, 22. Cartilages de prolongement des sixième, septième, huitième , neuvième et dixième côtes. — 23. Parois internes de la poitrine recouvertes par les plèvres à travers lesquelles on aperçoit les côtes et les M. intercostaux internes. — 24. Face supérieure de l’aponévrose phrenique et du diaphragme.
25. Fibres antérieures du diaphragme allant s’attacher derrière l’appendice
xiphoïde. — 26. Partie latérale droite du diaphragme plus élevée du côté delà poitrine que — 27. la partie latérale gauche du meme muscle. — 28. Fibres latérales du diaphragme'allant s’attacher à la l’ace interne des côtes inférieures et de leurs cartilages de prolongement. — 29. Ouverture du cul-de-sac profond que les parties latérales du diaphragme forment, lors de l’expiration, avec les parois latérales de la poitrine. (C’est au niveau de cet endroit que la hase du poumon remonte dans l’expiration.)
— 30. Fond du cul-de-sac précédent. (C’est en cet endroit que la base du poumon descend pendant l’inspiration. ) — 31. Pilier droit du diaphragme s’insérant aux trois premières vertèbres lombaires. — 32. Extrémité inférieure du tendon du pilier précédent. — 33. Le pilier gauche du diaphragme s’insérant aux deux premières vertèbres lombaires et à leurs libro-cartilages. — -34. Tendon du pilier précédent.
— 35. Ouverture œsophagienne du diaphragme. — 36. Faisceau charnu que le pilier gauche du diaphragme envoie au pilier droit. — 37, 37. Faisceau charnu que le pilier droit envoie au pilier gauche. (Ce faisceau croise la direction du précédent, derrière lequel il passe.) — 38. Aorte traversant l’ouverture que lui offre le diaphrame, entre scs deux piliers. — 30. Fibres charnues postérieures du diaphragme, placées en dehors des piliers et allant se fixer à une — 40. petite arcade aponévrotique sous laquelle passe l’extrémité supérieure du M. grand psoas. — 41. Fibres postérieures du diaphragme allant se fixer au — 42. ligament cintré. — 43 , 44, 45, 46. Première, seconde, troisième et quatrième vertèbres lombaires et fibro-cartila ges intervertébraux correspondans.
1. Coupe verticale du tronc, faite suivant son diamètre antéro-postérieur, sur la ligne médiane, afin de faire voir la position du diaphragme et la forme des 'cavités thoracique et abdominale, pendant l’inspiration. ( Les viscères de la poitrine et du ventre ont été enlevés; le tronc est dans sa rectitude naturelle. )
l. Région dorsale, —2. région lombaire de la colonne vertébrale. — 3. Angle sacro-vertébral. — 4, Sacrum. — 5. Coccyx. — 6. Canal vertébral et moelle cpimcre. — 7. Apophyses épineuses des vertèbres et ligamens interépineux. ». Museles qui remplissent les gouttières vertébrales. — 9. Coupe du sternum. lU. Cavité iboracique agrandie par l’abaissement du diaphragme. — U. Oui verture supérieure de la poitrine. - 12. Le diaphragme devenu plan par sa conraction et son ahaissement au niveau de la base de la poitrine. - 13. Insertion du
Explication des Planches. ^ «
diaphragme derrière l’appendice xiphoïde. — 14. Insertion des piliers du diaphragme à la colone vertébrale. — 15. Portion de la face inférieure du diaphragme. — 16. M. transverse de l’abdomen. — 17. Petite portion du M. iliaque.— 18. Portion duM. grand psoas. — 19. Le pilier droit. —20. Excavation du bassin.— 21. Petite portion du M. relevcur de l’anus. — 22. Cavité abdominale rétrécie de haut en bas , et élargie dans ses diamètres horizontaux , par l’abaissement du diaphragme. — 23. Paroi antérieure de l’abdomen poussée en avant par les viscères qui étaient derrière. — 24 à 25. Ligne oblique en bas et en avant, indiquant la direction suivant laquelle les viscères abdominaux sont poussés par l’abaissement du diaphragme. — 26. Région périnéale légèrement déprimée par l’abaissement des viscères abdominaux. — 27. Fesse droite. — 28. Face interne de la cuisse.
Fig. 2. La meme coupe, pour faire voir la position du diaphragme et la forme des
cavités thoracique et abdominale pendant l’expiration.
N° 1. Cavité de la poitrine fortement diminuée dans son diamètre vertical. — 2. Face supérieure du diaphragme faisant saillie du côté de la poitrine. — 3. Face inférieure du diaphragme. — 4. L’abdomen rétréci transversalement par la contraction des muscles de ses parois latérales et antérieure, et allongé par l’ascension du diaphragme. — 5. Paroi antérieure de l’abdomen, tirée en arrière et devenue concave par la contraction du M. transverse qui agit comme une ceinture contractile. — 6, Paroi inférieure de l’abdomen légèrement soulevée par la contraction du M. releveur de l’anus.
Fig. 3. M. diaphragme pendant l’expiration. (Les côtes, leurs cartilages de prolongement et le sternum , ont été enlevés. Le muscle est vu en avant à la fois par une portion de sa face supérieure et de sa face inférieure. Une partie de la colonne vertébrale a été conservée pour le soutenir. )
N° 1. Vertèbres dorsales. — 2. Vertèbres lombaires. — 3. Face supérieure du centre aponévrotique du diaphragme. — 4. Moitié droite de la face supérieure du diaphragme inclinée en dehors. — 5. Portion gauche de la face supérieure inclinée également en dehors. — 6. Fibres charnues antérieures qui s’attachaient derrière l’appendice xiphoïde. — 7, 7, 7. Digitations des fibres latérales qui s’inséraient en dedans des côtes et de leurs cartilages de prolongement, et s’entrecroisaient avec les digitations du M. transverse. — 8. Portion de la face inférieure. — 9. Pilier .droit. — 10. Pilier gauche. — 11. Fibres postérieures qui s’attachaient à l’aponévrose nommée le ligament cintré du diaphragme. — 12 à 13. Ligne oblique de haut en bas , et de droite à gauche , suivant laquelle la moitié droite du diaphragme tend à abaisser les viscères abdominaux. — 14 à 15. Ligne oblique de haut en bas et de gauche à droite suivant laquelle la moitié gauche du diaphragme tend à abaisser les viscères abdominaux. — 16 à 17. Ligne médiane suivant laquelle les viscères sont abaissés par la rencontre des deux forces obliques précédentes et par la partie moyenne du diaphragme.
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PDANCilE 84
Fig. 1. Coupe verticale du tronc faite d’avant en arrière sur la ligne médiane. Le tronc est courbé en avant , le diaphragme abaissé et les autres muscles abdominaux contractés, afin de faire voir comment les viscères abdominaux sont comprimés , et la forme que prend la cavité de l’abdomen pendant les efforts , comme ceux que nécessite la défécation. Les viscères abdominaux ont été enlevés.
N® 1. Colonne vertébrale courbée en avant. — 2. Cavité thorachique agrandie par l’abaissement du — 3. diaphragme fortement contracté. — 4. Cavité de l’abdomen rétrécie, en hauteur par l’abaissement du diaphragme, et en largeur parles muscles de ses parois latérales. — 5. Paroi antérieure de l’abdomen refoulée en arrière vers la colonne vertébrale par le I\I. transverse. — 6. Paroi inférieure de l’abdomen déprimée par les viscères abdominaux et soutenue par le M. releveur de l’anus qui agit en sens inverse du diaphragme. — 7 à 8. Ligne oblique de haut en bas et d’avant en arrière , suivant laquelle les viscères sont abaissés vers l’excavation pelvienne, par l’inclinaison que prend le diaphragme pendant la flexion du tronc.. — 9. Cuisse fléchie.
Fig. 2. Le tronc vu de face et incliné de coté , dans la position qu’il prend lorsqu’on fait effort pour soulever , avec l’une des mains , quelque corjDs pesant. Celle figure fait voir comment , dans ce cas, les viscères abdominaux sont poussés vers l’une des aines, suivant que le corps s’incline à droite ou à gauche, et que le diaphragme devient oblique de l’un ou l’autre colé. Une partie du sternum et des cotes ont été enlevés, afin de laisser mieux voir la position du diaphragme dans cette attitude du tronc.
N° 1. Cavité thorachique. — 2. Cavité abdominale. — 3. Le diaphragme séparant les deux cavités précédentes et incliné en bas et à droite. — 4. Partie latérale gauche de la poitrine dont les cotes sont légèrement rapprochées. — 5. Partie latérale droite de la poitrine dont les côtes sont un peu écartées. — 6. Côté gauche
de la base de la poitrine rapproché de la crête iliaque correspondante. 7. Côté
droit de la poitrine éloigné de la crête iliaque correspondante. — 8. Le bassin.
9 à 10. Ligne oblique en bas et à droite, suivant laquelle les viscères abdominaux sont poussés par l’abaissement du diaphragme.
Les muscles grand et petit psoas , iliaque et carré des lombes , dans leurs rapports
avec les parties voisines. (Homme de 30 ans. Le muscle petit psoas du côté gauche a été enlevé.)
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No 1, 2. Onzième et douzième vertèbres dorsales. — 3, 4, 5, 6, 7. Première seconde, troisième, quatrième et cinquième vertèbres Ipmbaires et cartilages intervertébraux correspondans. — 8. Angle sacro-vertébral. — 9. Excavation du bassin. 10, 10. Onzième et douzième côtes. — 11. Dernier M. intercostal interne. — 12. M. grand psoas. — 13. Insertion du muscle précédent sur les côtés du corps de la dernière vertèbre dorsale. — 14, 15 , 16 , 17. Insertions du meme muscle sur les côtés des quatre premières vertèbres lombaires et des fdjro-carlilages intervertébraux correspondans. ■ — 18. Extrémité inférieure du M. grand psoas, s’unissant au
— 19. M. iliaque. — 20. Fibres du M. iliaque s’attachant à la partie inférieure du ligament ilio-lombaire. — 21. Fibres du M. iliaque s’insérant en dedans de — 22. la Crète iliaque. — 23. Fibres du M. iliaque se fixant en dedans de l’épine iliaque antérieure et supérieure. — 24. Extrémité inférieure du M. iliaque s’unissant au tendon du M. grand psoas pour aller se terminer avec lui au — 25. petit trochanter.
— 26. Grand trochanter. — 27. Extrémité supérieure du fémur. — 28. Eminence ilio - pectinée. — 29. Epine du pubis. — 30. Symphyse du pubis. — 31. Tubérosité de l’ischion. — 32. Trou sous - pubien. — 33. Extrémité supérieure du M. petit psoas se fixant au corps de la dernière vertèbre dorsale.
— 34. Partie moyenne du meme muscle. — 35, Tendon du même muscle. — 36. Le tendon précédent se fixant à l’éminence illo-pectinée. — 37. M. carré des lombes.
— 38. Insertion du muscle précédent à la partie inférieure de la douzième côte.
— 39. Insertion du même muscle à la crête iliaque et au ■ — 40. ligament ilio-lom-
balre. — 41. Portion de la masse commune au sacro-lombaire et au long dorsal, située derrière le M. carré des lombes. — 42. M. pectiné. — 43. Insertion
du M. pectiné à la partie supérieure du pubis. — 44. Le bord externe du
M. pectiné côtoyant — 45. la masse commune aux M. grand psoas et iliaque.
— 46. Bord interne du M. pectiné côtoyant — 47. le M. moyen abducteur.
— 48. Insertion du IM. moyen abducteur au pubis. — 49. Petite portion du M. droit interne de la cuisse. — 50. Le M. couturier passant au-devant des muscles psoas et iliaque. — 51. Insertion du M. couturier à l’épine iliaque antérieure et supérieure. — 52. M. tenseur de l’aponévrose fémorale. — 53. Insertion du muscle précédent à la partie antérieure et externe de la crête iliaque. — 54. Extrémité inférieure du même muscle se continuant avec — 55. l’aponévrose fémorale. — 56. Portion de l’aponévrose fémorale qui recouvre le M. moyen fessier. — 67. M. droit antérieur de la cuisse se montrant entre le M. couturier qui est en dedans et en avant, et le M. tenseur de l’aponévrose fémorale qui est en avant et en dehors.
Fig.
1. Le M. carré des lombes et les insertions profondes du M. grand psoas à la base des apophyses transvcrscs des vertèbres lombaires. (Les M. giand et petit psoas
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du coté droit ont été enlevés à leur partie supérieure; du eoté gauehe on n’a conservé que les fibres profondes du grand psoas. Femme de 40 ans. )
N° l. Corps de la dernière vertèbre dorsale. — 2, 3 4, 5, 6. Corps des"cinq vertèbres lombaires réunis par les fibro-cartilages intervertébraux correspondans.
7^ Dernier fibro-cartilage unissant la cinquième vertèbre lombaire avec la base
du sacrum; angle sacro-vertébral. — 8. Face antérieure du [sacrum. — 9. Douzième côte. — 10, 10. Le M. carré des lombes. — 11. Insertion du [muscle précédent au bord inférieur de la dernière côte. — 12. Insertion du meme muscle à la partie postérieure de la crête iliaque. — 13. Insertion du meme muscle au — 14. ligament ilio-lombaire. — 15, 15 , 15, 15. Insertion du M. carré des lombes aux apophyses transverses des quatre premières vertèbres lombaires. — IG. Bord externe du meme muscle. — 17. Fibres profondes du M. grand psoas. — 18, 18 , 18, 18. Insertion des fibres précédentes aux apophyses transverses des quatre premières vertèbres lombaires. — 19. Portion des fibres antérieures du M. grand psoas. — 20. Coupe transversale des filirès précédentes. — 21 . Portion du tendon du M. petit psoas. — 22. Apophyse transverse de la cinquième vertèbre lombaire donnant attache au ligament ilio-lombaire. — 23. Portion du M. iliaque. — 24. Fibres
internes du M. iliaque s’attachant au-dessous du ligament ilio-lombaire. 25. Crète
iliaque. — 26. Epine iliaque antérieure et supérieure.
Fig. 2‘ Le M. constricteur de la vulve; coté droit; d’après une fille de 20 ans.
N° 1. Partie antérieure de la symphyse des pubis. — 2. Face antérieure du corps du pubis droit. — 3. Coupe faite au niveau de la branche horizontale du
pubis. — 4. Autre coupe faite a la branche verticale du meme os. 5. l^ortion
interne de la circonférence du trou sous-pubien. — G. Pubis du côté gauche.
7. Clitoris. — 8. M. ischio-caverneux droit appliqué sur la branche correspondante du clitoris. — 9. Insertion du M. constricteur de la vulve sur les côtés du clitoris. — 10. Partie moyenne du muscle précédent. — 11. Extrémité postérieure du même muscle se confondant vers la commissure postérieure de la vulve avec
les M. transverse du périnée et sphincter de l’anus. — 12, 12. Petites lèvres
13. Grande lèvre du côté gauche. (Celle du côté droit est cidevée. ) 1 1. Méat
urinaire. — 15. L’entrée du vagin. — 16. L’anus. — 17. Fibres antérieures du muscle releveur de l’anus. — 18. La vessie. — 19. Portion du vagin. 20. Por-
tion de l’intestin rectum.
Fig. 1. Les M. releveur de l’anus et ischio-coccygien du côté droit, vus par leur face interne. Femme de 25 ans.
NO 1. Dernière vertèbrclombaireavec son fibro-carlilage supérieur.— 2. Fibro-
cartilage qui unit la veitèbre precedente a la base du sacrum. — 3. Moitié di’o't
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de la face antérieure du sacrum. — 4,4. Trous sacrés antérieurs. — 5. Coccyx
— 6. Fin du canal vertébral. — 7. Canal sacré. — 8. Apophyse épineuse de là dernière vertèbre lombaire. — 9. Tubercules médians de la face postérieure du
sacrum. 10. Parties molles qui remplissent les gouttières sacrées. 11. Fosse
iliaque. 12. Crete iliaque. — 13. Epine iliaque antérieure et supérieure.
14. Epine iliaque antérieure et inférieure. — 15. Face supérieure du pubis. — 16. Cai tilage de la symphyse du pubis. — 17. Fibres antérieures du M. releveur de l’anus s’insérant à la face postérieure du pubis. — 18. Les fibres précédentes se terminant en dehors de l’urètre et du — 19. vagin. — 20. Arcade aponévrotique
s’insérant derrière le pubis et se terminant à — 21. l’épine ischiatique. 2'^ Les
fibres moyennes du M. releveur de l’anus se fixant à l’arcade aponévrotique précédente. — 23. Quelques fibres postérieures du M. releveur de l’anus s’attachant à l’épine sciatique. — 24. Fibres du M. releveur de l’anus se terminant sur les côtés de l’intestin rectum. — 25. Autres fibres s’insérant sur un raphé aponévrotique commun aux deux M. relevcurs de l’anus , et se portant du rectum au
26. sommet du coccyx. — 27. Bord postérieur du M. releveur de l’anus se confondant avec — 28. le M. ischio-coccygien. — 29. Insertion du muscle précédent à l'épine sciatique. — 30 , 30. Terminaison du meme muscle sur les côtés du coccyx.
— 31. Le grand trou sacro-sciatique. — 32, 32. Le M. releveur de l’anus du côté gauche renversé. — 33. Canal de l’urètre. — 34. Portion de la face interne de la
35. \agin. — 36. Piectum. — 37. Aponévrose mince recouvrant le
vessie.
M. obturateur interne , et allant s’attacher au — 38. détroit supérieur du bassin.
— 39. Ouverture de l’aponévrose précédente pour le passage des vaisseaux et nerfs obturateurs. — 40. Portion du petit ligament sacro-sciatique.
Fig. 2. Les M. releveur de l’anus, ischio-coccygien du côté gauche, et le M. sphincter de l’anus, vus par leur face externe, sur un homme de 40 ans. (Le bassin est vu de profil et un peu renversé à droite. L’ischion du côté gauche a été enlevé par deux coupes passant, l’une par la partie moyenne de la branche descendante du pubis, et l’autre par l’épine sciatique et la cavité cotyloïde. Les deux ligamens sacro-sciatiques et les deux M. obturateurs ont été détachés. L’excavation du bassin est remplie d’étoupe pour soutenir et faire saillir légèrement en dehors le M. releveur de l’anus. )
N® 1. Crète iliaque gauche. — 2. Crète iliaque droite. — 3,3. Epines iliaques antérieures et supérieures. — 4. Symphyse des pubis. — 5. Branche horizontale du pubis gauche. — 6. Coupe oblique faite à travers le corps et la branche descendante du pubis. — 7. Cavité cotyloïde. — 8, 8. Coupe passant par l’ischion et la cavité cotyloïde, dont la partie inférieure a été enlevée. — 9. Epine sciatique.
— 10. Face antérieure du sacrum vue à travers le grand trou sacro-sciatique.
11. Fosse iliaque externe. — 12. Prépuce. — 13. Gland. — 14. Corps caverneux de la verge. — 15. Portion de la branche gauche du corps caverneux, coupée transversalement et détachée de l’ischion. — 16. Canal de l’urètre. — 17. Portion spongieuse de l’urètre. — 18. Portion membraneuse du même canal. — 19. Terminaison de la portion prostatique du même canal. — 20. La tubérosité de l’ischion
Fig.
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du coté droit. — 21. Insertion des fibres antérieures du M. releveur de l’anus, derrière le pubis. — 22. Arcade aponévrotique du M. reieveur de l’anus, étendue entre le pubis et — 23. l’épine sciatique. Insertion des fibres postérieures du M. releveur de l’anus à cette apophyse. — 24. Bord antérieur, — 25. partie moyenne, — 26. bord postérieur du M. releveur de l’anus. — 27. Terminaison des fibres antérieures du M. releveur de l’anus au-devant du rectum , sur les côtés de la prostate. — 28. Terminaison des fibres moyennes du meme muscle sur les côtés du rectum. — 29. Terminaison des fibres postérieures du meme muscle sur un raphé tendineux étendu entre la partie postérieure du rectum et — 30. le sommet du coccyx. — 31. Face postérieure du coccyx. — 32. Insertion du M. isciiio-coccygien à l’épine sciatique. — 33. Bord antérieur du muscle précédent se confondant avec les fibres postérieures du M. releveur de l’anus. — 3i. Bord postérieur du M. iscbio-coccyglcn. — 35. Insertion du muscle précédent au coccyx. — 3G. Cordon fibro-cclluleux s’attachant au sommet du coccyx et donnant attache à l’extrémité postérieure du — 37. M. sphincter de l’anus. — 38. Ouverture de l’anus. — 39. M. bulbo caverneux. — 40. Aponévrose pelvienne qui s’attache au détroit supérieur du bassin , et se continue avec celle du M. releveur de l’anus. — 41. Trou par lequel passent les vaisseaux et le nerf obturateurs.
1. Muscles des régions génitale et anale chez l’homme. (Le bassin est renversé et vu partie inférieure. Homme de 40 ans. )
N° 1. Pubis. — 2. Branche horizontale du pubis. — 3. Eminence ilio-pecllnée.
4. Epine iliaque antérieure inférieure. — 5. Epine iliaque antérieure supérieure.
6. Cavité cotyloïde. — 7. Ligament cotyloïdicn. — 8. Portion du ligament cotvloïdien qui convertit en trou l’échancrure inférieure de la cavité cotyloïde. — 9. Trou par lequelpassentlcs vaisseaux de l’intérieur de l’articulation coxo-fémorale, — 10. Trou et ligament soiis-pubicns. — 11. Branche ascendante de l’ischion. — 12. Tubérosité de l'ischion. — 13. Fosse iliaque externe. — 14. Epine sciatique. — 15. Coccyx* 18. Verge. 17. Le gland. — 18, 18. Corps caverneux. — 19. Canal de l’urètre. — 20. M. sphincter de l’anus. — 21. Faisceau fibro-ccllulcux au moyen duquel le muscle précédent se fixe au sommet du coccyx. —22. Extrémité antérieure du M.^ sphincter de fanus, se confondant avec les M. bulbo-caverneux et transverse du peiinée. 23. Anus. 24. Face inférieure du IM. releveur de l’anus. 25. In-
sertion du muscle précédent à l’épine sciatique. — 26. Bord postérieur dirméme muscle avoisinant le M. ischio-coccygicn. — 27. Fibres antérieures du muscle releveur de l’anus. — 28. Insertion du M. ischio-coccyglen à l’épine sciatique. — 29. insertion du meme muscle sur les bords du coccyx. — 30. Grand trou sacro-sciatique. — 31. M. transverse du périnée. — 32. Insertion du muscle précédent en de-
dans de la brandie de l’ischion. — 33. Extrémité interne du meme muscle se confondant avec les M. bulbo-caverneiix et sphincter de l’anus, et se continuant aussi avec le M. transverse de l’autre côté. — 34. Raphé ou ligne médiane qui sépare les deux M. bulbo-caverneux. — 35. M. bulbo-caverneux recouvrant le bulbe de l’urètre. — 3 G. Extrémité postérieure du même muscle se confondant avec le sphincter de l’anus et le M. transversc du périnée. — 37. Extrémité antérieure du même muscle s’attachant au corps caverneux. — 38. Espace triangulaire que laissent entre eux les deux M. bulbo-caverneux, et dans lequel on voit le canal de l’urètre. — 39. Insertion du M. ischio-caverneux en dedans de la branche de l’ischion. — 40. Le muscle précédent recouvant la branche correspondante du corps caverneux. — 41. Terminaison du même muscle en dehors du corps caverneux. — 42. Espace triaiigulaire que laissent entre eux , au niveau du périnée, les M. bulbocaverneux , ischio-caverneux et transverse du périnée.
2. Les muscles releveur de l’anus et ischio-coccygicn du côté droit, chez l’homme, vus par leur face interne. (Le bassin et la verge sont coupés sur la ligne médiane; le rectum et la vessie ont été enlevés. )
N° 1. Dernière vertèbre lombaire. — 2. Flbro-cartilage qui unit la vertèbre précédente à la base du — 3. sacrum. — 4. Portion de la face antérieure du sacrum. 5. Canaux vertébral et sacré. — 6. Apophyse épineuse de la dernière vertèbre lombaire. — 7. Dernier ligament inleréplneux unissant l’apophyse précédente à l’extrémité supérieure de — 8. la crête médiane de la face postérieure du
sacrum. 9. Portion du ligament sacro- coccygien postérieur. — 10. Coccyx.
11. Symphyse sacro-iliaque droite. — 12. Fosse iliaque. — 13. Portion de la
crête iliaque. — - 14'etl5. Epines iliaques antérieures. — 16. Pubis. — 17. Moitié de la symphyse pubienne. — 18. Fibres antérieures du M. releveur de l’anus s’insérant il la face postérieure du pubis. — 19. Arcade aponévrotique qui se porte du pubis à l’épine sciatique , et donne insertion aux fd3res moyennes du M. releveur de l’anus. — 20. Insertion des fibres postérieures du M. releveur de l’anus à l’épine scia-
^Ique. 21. Les fibres antérieures du même muscle se terminant sur les côtés et
au-dessous de la prostate. — 22. Les fibres moyennes se terminant sur les côtés du rectum. 23. Les fibres postérieures du même muscle se fixant sur un raphé mé-
dian étendu du coccyx à l’anus. — 24. Bord postérieur du même muscle. — 25. Portion de l’anus. — 2G. Col delà vessie. — 27. Moitié de la prostate. — 28. Portion membraneuse du canal de l’urètre. — 29. Bulbe de l’urètre. — 30. Moitié du canal de l’urètre. — 31. Moitié du corps caverneux. — 32. Moitié du gland. — 33. Insertion du M. ischio-coccygien à l’épine sciatique. — 34. Terminaison du muscle précédent sur les côtés du coccyx. — 35. Grand trou sacro-sciatique. — 3G. Portion du M. obturateur interne. — 37. Trou par lequel passent les vaisseaux et le nerf obturateurs.
Ik
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Les M. trapèze , grand dorsal et deltoïde du côté droit , dans leurs rapports naturels avec les parties voisines. Homme de 20 ans , vu de trois quarts.
N° 1. Occipital. —2. Insertion du M. trapèze à la partie interne de la ligne courbe supérieure de l’occipital. — 3. Insertion du muscle précédent au ligament cervical postérieur. —4. Insertion du même muscle à l’apophyse épineuse de la septième vertèbre cervicale. — 5, G, 7, 8, 9, 10, 11, 12, 13, 14, 15, 16. Insertion du M. trapèze aux apophyses épineuses des douze vertèbres dorsales et au ligament sur-épineux coi'respondant. — 17. Fibres supérieures du M. trapèze se contournant pour aller s’insérer au bord postérieur de la cla\icule. 18. Autres fibres du meme muscle s’attachant à l’acromion. —19. Fibres moyennes se fixant au-dessus de l’épine de l’omoplate. — 20. Aponévrose triangulaire appartenant aux fibres moyennes précédentes. —21. Fibres inférieures du trapèze, remontant en dehors, pour se terminer à une — 22. petite aponévrose triangulaire qui s’attache à la base de Tépine de l’omoplate. — 23. M. grand dorsal. — 24. Insertion du muscle précédent à la partie postérieure de la lèvre externe de la crête iliaque. — 25. Forte aponévrose du M. grand dorsal , se fixant a la face postérieure du sacrum et aux — 26 , 26. apophyses épineuses des vertèbres lombaires. — 27. Fibres supérieures du M. grand-dorsal , passant au-dessous de l’extrémité inférieure du M. trapèze , pour aller se fixer aux apophyses épineuses des cinq ou six dernières vertèbres dorsales. — 28,29,30, 31. Fibres du M. grand-dorsal , s’insérant aux quatre dernières côtes par des digitations qui s’entrecroisent avec — 32, 33, 34 , 35. les digitations du M. grand oblique de l’abdomen. — 36. Bord supérieur du M. grand dorsal , passant
derrière l’angle inférieur de l’omoplate auquel il s’insère quelquefois. — 37. Le même muscle passant au-dessous du grand rond qu’il contourne , pour aller se fixer avec lui à la lèvre postérieure de la coulisse bicipitale de l’humérus. — 38. Bord externe du M. grand dorsal , formant le bord postérieur du creux de l’aisselle. — 39. Face externe du M. grand oblique. — 40. Bord postérieur du muscle précédent. — 41. Espace triangulaire qui reste entre la crête iliaque , leM. grand oblique et le grand dorsal , et dans lequel on voit une portion du M. petit oblique de l’abdomen. — 42. Crête iliaque recevant en haut les insertions du grand oblique, et en bas celles du — 43. moyen fessier. — 44. Aponévrose duM. grand oblique. — 45 , 45. Digitations du M. grand oblique s’insérant aux côtes en s’entrecroisant avec — 46. 46 , 46. les digitations inférieures du M. grand dentelé. — 47. Creux de l’aiselle. — 48. Bord externe du M. grand pectoral , formant le bord antérieur du creux de l’aisselle. — 49. Portion du M. splénius. — 50. Petite portion du M. angulaire de l’omoplate. — 5 1. Portion duM. sterno-mastoïdien. — 52. Epine de l’omoplate. — 53. Acronuon. — 54. Articulation acromio-claviculaire. — 55. Insertion du M. deltoïde à la partie inférieure de l’épine de l’omoplate. — 56. Insertion du muscle précé- Explicalion des Planches. 17
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dent à l’acromion. — 57 . Partie moyenne du meme muscle. — 58. Lord postérieur du même muscle. — 59. Portion du M. triceps brachial. — 60. Partie de la face poste’rieurc du M. sons-cpineux. — 61. M. petit rond. — 62. M. grand rond. — 63. Longue portion du M. triceps brachial, passant entre les M. grand et petit ronds, pour s’insérer au-dessous de la cavité glénoïde du scapulum. — 64. Portion du bord ' interne de l’omoplate. — 65. Petite portion du M. rhomboïde. — 66. M. trapèze du côté gauche. — 67. Epaule gauche. — 68. M. grand dorsal du côté gauche.
Les M. trapèze, rhomboïde et petit dentelé postérieur et inférieur , dans leurs rapports avec les parties voisines. ( Les M. trapèze et grand dorsal du côté gauche ont été enlevés, afin de mettre à découvert le rhomboïde et le petit dentelé correspondans. ) Homme de 30 ans.
N° 1. Occipital. — 2. Suture lambdoïde. — 3. Insertion du trapèze à la partie interne de la ligne courbe supérieure de l’occipital. — 4. Les fibres charnues de l’insertion précédente, descendant obliquement en dehors, pour aller se fixer a la clavicule. — 5. Insertion du trapèze au ligament cervical postérieur. — 6. Insertion du même muscle a l’apophyse épineuse de la septième vertèbre cervicale. — 7,8, 9, 10, 11, 12, 13, 14, 15, 16, 17,18. Insertions du même muscle aux apophyses épineuses des douze vertèbres dorsales. — 19. Aponévrose triangulaire que présente le trapèze au niveau de la région dorso-cervicale. — 20. Insertion du trapèze à l’apophyse acromion. — 21. Autre insertion du même muscle au bord supérieur de l’épine de l’omoplate. — 22. Aponévrose triangulaire à laquelle se terminent une partie des fibres moyennes et les fibres inférieures du trapèze, et qui glisse sur la base de l’épine de l’omoplate , pour aller s’insérer à cette même apophyse. — 23. M. rhomboïde. — 24. Insertion du muscle précédent à la fin du ligament cervical postérieur, et à l’apophyse épineuse de la septième vertèbre cervicale. — 25, 26, 27 , 28 , 29. Insertion du même muscle aux apophyses épineuses des cinq premières vertèbres dorsales. — 30 , 30. Insertions du même muscle au bord interne de l’omoplate. — 31. Ligne celluleuse qui sépare ordinairement le M. rhomboïde en deux portions inégales (M. rhomboïde du col et M. rhomboïde du dos, de quelques auteurs). — 32. Portion du M. petit dentelé postérieur et supérieur. — 33. Insertion du M. angulaire de l’omoplate aux apophyses transverses des vertèbres cervicales supérieures. — 34. Terminaison du muscle précédent a l’angle supérieur interne de l’oinoplate. — 35 , 35. Insertibn du M. sterno-mastoïdien à l’apophyse mastoïde. — 36 , 36. M. sterno-mastoïdiens. — 37. Insertion du M. splénius au-dessous de la ligne courbe supérieure de l’occipital et a l’apophyse mastoïde. — 38 , 38 , 38. Insertion du muscle précédent aux apophyses transverses des trois premières vertèbres cervicales.— 39. Petite portion du M. transversaire. — 40. Extrémité supérieure du
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M. sacro-lombaire. — 41. Portion cluM. grand complexus. — 42. Portion du M. splcnius du côté droit, visible entre le trapèze et le sterno-mastoïdien. — 43. M. grand
dorsal. 44. Fibres supérieures du grand dorsal passant sous le trapèze, pour aller se
fixer aux apophyses épineuses des dernières vertèln'cs dorsales. — 46. Bord supérieur du M. grand dorsal passant derrière l’angle inférieur de l’omoplate. — 46. Insertion du M. grand dorsal à la partie postérieure de la crête iliaque. — 47. Large aponévrose qui attache le M. grand dorsal à la crête iliaque, au sapruin et aux apophyses épineuses des vertèbres lombaires. — 48. Région sacrée. — 49 , 49. Fosses iliaques externes. -^50. Epine de l’omoplqte. — 51. Acromion. — 52. Articulation acromio-claviculaire. — 53. Portion de la clavicule gauche. — 54 , 54. Insertion du
M. deltoïde à la partie inférieure de l’épine de l’omoplate. — 55 , 55. Insertion du muscle précédent à l’acromion. — 56, 56. Bord postérieur du deltoïde. — 57. Extrémité inférieure du même muscle. — 58 , 58. M* sous-epineux. — 59 , 59. M. petit rond. — 60, 60. M. grand rond. — 61. Petite portion du M. rhomboïde placé sous la peau , dans un espace triangulaire qu’on observe entre le bord interne de l’omoplate , le trapèze et le grand dorsal. — 62 , 62. Longue portion du M. triceps brachial. — 63 , 63. Portion externe du muscle précédent. — 64. M. petit dentelé postérieur inférieur. — 65 , 66. Insertion du muscle précédent aux apophyses épineuses des deux dernières vertèbres dorsales. • — 67 , 68, 69. Insertions du même muscle aux apophyses épineuses des trois premières vertèbres lombaires.
— 70, 71 , 72 73. Terminaison du même muscle aux quatre dernières côtes.
74. Portion du M. grand dentelé. — 75. Portion du M. sacro-lombaire. — 7 6. Portion du M. long dorsal. — 77. Portion du M. oblique externe. — 78. Portion du M. oblique interne. — 79. Aponévrose du M. transverse de l’abdomen. —80. Feuillet postérieur de l’aponévrose précédente , passant derrière la masse commune au sacro-lombaire et au long dorsal , pour aller se fixer aux apophyses épineuses des vertèbres lombaires.
Les M. spidnius, angulaire de l’omoplale et petit dentelé postérieur et supérieur ( Homme de 25 ans. ) ^
Ts» 1. Occipital. — 2. Protubérance occipitale externe. — 3. Partie interne de 'n ligne courbe supérieure à laquelle s’insérait le M. trapèze. - 4. Suture lainbdoldè' - 5 Apophyse mastoïde. - 6. Insertion du splénius au-dessous de la partie externe de ligne courbe super.eure de l’occipital. _ 1. Insertion du mémo muscle à 1 apophyse mastoïde du temporal. - 8 , 9 , 10. Autres insertions du même muscle . ux apophyses transverscs des trois premières vertèbres cervicales (souvent l’inser ion a la troisième vertèbre n’existe pas). - 11. Insertion du spléniùs au li.mmenl cefvica postérieur. - 12. Insertion du même muscle à l’apophyse épineuse de la
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septième vertèbre cervicale. 13, 14, 15, 16,17. Autres insertions du meme muscle aux apophyses épineuses des cinq premières vertèbres dorsales. — 18. Bord interne du splénius séparé de celui du côté opposé par un intervalle triangulaire dans lequel on voit — 19, 19. l’extrémité supérieure des deux M. grands complexus. — 20. Bord externe du splénius. — 21. M. angulaire de l’omoplate. — 22 , 23 , 24 , 25. Insertions du muscle précédent aux apophyses transverses des quatre premières vertèbres cervicales. — 26. Insertion du même muscle à l’angle supérieur interne de l’omoplate. — 27. Epine de l’omoplate. — 28. Fosse sus-épineuse. — 29. Fosse sous - épineuse. — 30. Clavicule. — 31. Petite portion du M. grand dentelé. — 32, 33, 34. Insertion du M. scalène postérieur aux apophyses transverses des vertèbres cervicales. — 35. Extrémité inférieure du muscle précédent. — 36. Portion du M. omoplat-hyoïdien. — 37. M. petit dentelé postérieur supérieur. — 38. Insertion du muscle précédent au ligament cervical postérieur. — 39. Autre insertion du même muscle à l’apophyse épineuse de la septième vertèbre cervicale. — 40 , 41 . Autres insertions du même muscle aux apophyses épineuses de la première et de la seconde vertèbre dorsale. — 42, 43, 44, 45. Terminaisons du même muscle à la partie postérieure des seconde , troisième , quatrième et cinquième côtes. — 46. M. splénius du côté gauche. — 47. Extrémité inférieure du M. précédent. — 48 , 48. Extrémités inférieures des deux BI. grands complexus. — 49. Partie moyenne du M. transversaire. — 50, 51 , 52. Insertions du M. transversaire aux apophyses transverses des vertèbres cervicales inférieures. — 53 , 53. M. longs dorsaux. — 54. Terminaison du M. long dorsal droit à l’apophyse transverse de la première vertèbre dorsale. — 55 , 55. M. sacro-lombaire. — 56, 57, 58, 59. Insertion du M. sacro-lombaire aux apophyses transverses des vertèbres cervicales. — 60, 61 , 62 , 63 , 64 , 65 , 66 , 67. Tendons externes de terminaison du M. sacro-lombaire à la tubérosité jde la première côte et à l’angle des seconde, troisième, quatrième, cinquième, sixième, septième et huitième côtés. — 68, 69 , 70. Apophyses épineuses des sixième, septième et huitième vertèbres dorsales. — 71,71. Portion du M. sur-épineux dorso-lombaire. — 72 , 73 , 74, 75, 76 , 77, 78 , 79. Portion des première, seconde, troisième, quatrième, cinquième, sixième , septième et huitième côtes. — 80, 80, 80, 80. M, intercostaux externes. — 81. Angle de la mâchoire.
Fig. 1. Les insertions supérieures du M. sacro- lombaire du côté droit. Homme de 40 ans.
N° 1. Face postérieure de l’occipital. — 2. Apophyse mastoïde. — 3. Suture lambdoïde. — 4. Apophyse iransverse et — 5. arc postérieur de l’atlas. — 6. Ligament occipito-atloïdien postérieur. — 7. Apophyse transverse de l’axis. — 8. "Apophyse
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épineuse de la même vertèbre. — 9. Ligament atloïdo - axoïdien postérieur. — 10, 1 1 , 12, 13, 14. Apophyses épineuses des troisième, quatrième, cinquième, sixième et septième vertèbres cervicales. — 1^? C5, l*^? 15. 1^1. mterepineux du
cou. — 16 , 17 , 18,**19 , 20 , 21 , 22. Apophyses épineuses des sept premières vertèbres dorsales. — 23 , 23 , 23 , 23 , 23 , 23 , 23 , 23. Articulations costo-transversaires. 24, 25 , 26, 27, 28, 29 , 30. Moitié postérieure des sept cotes supé-
rieures et desM. intercostaux correspondans. — 3 1 . M. sacro-lombaire. — 32. Extrémité supérieure du muscle précédent, se fixant par un tendon grêle à l’apophyse transverse de la seconde vertèbre cervicale. (Cette insertion n’existe pas constamment.)—33, 34 , 35, 36, 37. Tendons de terminaison duM. sacro -lombaire s’insérant aux apophyses transverses des troisième, quatrième, cinquième, sixième et septième vertèbres cervicales. — 38, 39 , 40 , 41 , 42, 43, 44. Tendons externes de terminaison du M. sacro-lombaire , se fixant à la partie inférieure des première , seconde, troisième, quatrième , cinquième , sixième et septième côtes. — 45. Face antérieure de la région cervicale de la colonne vertébrale.
Fig. 2. Le M. transversaire du côté droit. Homme de 40 ans.
N° 1. Occipital. — 2. Apophyse mastoïde. — 3. Suture lambdoïde. — 4. Apophyse transversc de l’atlas. — 5. Arc postérieur de la meme vertèbre. 6. Apophyse transversc de Taxis. — 7. Apophyse épineuse de la même vertèbre.
8. Ligament occipito-alloïdien postérieur. — 9. Ligament atloïdo-axoïdien postérieur. —.10, 11, 12, 13, 14. Apophyses épineuses des cinq dernières vertèbres du cou. — 15, 16, 17, 18, 19 , 20, 21. Apophyses épineuses des sept premières vertèbres du dos. — 22 , 23 , 24, 25 , 26, 27, 28. Extrémité posérieure des sept côtes supérieures, et M. intercostaux correspondans. — 29. 31. transversaire soutenu et tiré en arrière par une airigne, afin de faire voir distinctement ses insertions aux apophyses transverses des vertèbres. — 30, 31 , 32 , 33, 34. Tendons d’origine du muscle précédent , insérés aux apophyses transverses des seconde troisième, quatrième, cinquième et sixième vertèbres dorsales. — 35. Portion du M. transversaire qui passe derrière l’apophyse transverse de la première vertèbre dorsale sans s’y attacher. — 36, 37, 38 , 39, 40 , 41. Tendons de terminaison du 31. transversaire se fixant aux tubercules postérieurs des apophyses transverscs des seconde, troisième, quatrième, cinquième, sixième et septième vertèbres cervicales. — 42, 43 , 44. 31. inter-épineux cervicaux. — 45. Face antérieure de la région cervicale de la colonne vertébrale.
Fig. 1. Le 31. complexus du côté droit. (Homme de 45 ans.)
N°. 1. Occipital. — 2. Apophyse mastoïde. — 3. Suture lambdoïde. -- 4. Apophyse transverse de Tatlas. — 5. Arc postérieur de la même vertèbre. 6 7 8
9, 10, 11. Apophyses épineuses des seconde, troisième, quatrième, cinqJième,'
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sixième et septième vertèbres cervicales. — 12 , 13 , 1 4 , 15 , 16 , 17. Apophyses épineuses des première , deuxième, troisième, quatrième, cinquième et sixième vertèbres dorsales. — 18, 19, 20, 21 , 22, 23. Extrémité postérieure des six premières cotes et des M. intercostaux corrcspoiidans. — ^ 24 , 25, 26 , 27, 28. Tendons du M. petit complexus, s’insérant aux tubercules postérieurs des apophyses iransverscs dos troisième, quatrième, cijKjuièmo, sixième et septième vertèbres cervicales. — 29. Tendon du même muscle se fixajit à l’apophyse transverse de la première vertèbre dorsale. 30. Tendon du meme muscle se fixant à l’apophyse iransverse de la seconde vertèbre dorsale ( souvent ce dernier tendon n’existe pas). — 81. Partie moyenne du M. petit coraplexus. 32. Terminaison du muscle précédent à la partie postérieure de l’apophyse mastoïde. — 33. Face antérieure de la région cervicale du rachis.
Fig. 2- M. grand complexus du côté droit. (Femme de 28 ans. )
N° 1. Occipital. — 2. Apophyse mastoïde. — 3. Suture lambdoïde. — 4. Apophyse transverse de la première vertèbre cervicale. — 5, 6, 7, 8, 9, 10. Extrémité
postérieure des six premières côtes, elM. intercostaux correspondans. 1 (. Grand
complexus. — 12, 13, 14, 15, 16^, 17. Aponévroses d’insertion du M. grand complexus aux apophyses transverses et articulaires des seconde, troisième, quatrième, cinquième, sixième et septième vertèbres cervicales. — 18, 19, 20, 21 , 22. Aponévroses d’insertion du meme muscle aux apophyses transverses des première, seconde, troisième, quatrième et cinquième vertèbres dorsales. 23, 24.
Faisceaux charnus distincts du M. grand complexus. — 25. Tendon qui réunit les deux faisceaux précédons, et en forme une sorte de muscle digastrique. — 26. Aponévrose irrégulière placée entre les fd^res du ]\I. grand complexus , près de son insertion à l’occipital. — 27, 27. Terminaison du M. grand complexus à la partie
interne des inégalités qu’on observe entre les deux lignes courbes de l’occipital.
28. Bord libre du grand complexus étendu de l’axis à l’occipital. — 29. Face antérieure de la région cervicale de la colonne vertébrale.
Les M. grand et petit complexus , le transversaire , le sacro-lombaire, le long dorsal, le sur-épineux dorso-lombaire, le transversaire épineux elles muscles delà région occipito-cervicale postérieure. (Les M. grand et petit complexus du côté droit ont été enlevés afin de mettre en évidence les muscles correspondans de la région cervicale profonde , le M. transversaire et l’extrémité supérieure du transversaire épineux. Le M. transversaire et l’extrémité supérieure du sacro-lombaire du meme côté, sont un peu déjetés en dehors, pour mieux faire voir leurs insertions aux apophyses transverses des vertèbres cervicales. Du côté gauche, le 31. sacro-lombaire est détaché et renversé en dehors, pour montrer ses tendons profonds d’insertion,
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et mettre à découvert les tendons externes du M. grand dorsal qu’il recouvrait dans sa position naturelle )i'
N° 1. Portion de l’os occipital. — 2,2. Apophyse mastoïde. — 3. 31. petit complexus. — 4. Le même muscle s’insérant à l’apophyse mastoïde. — 5. Extrémité inférieure du meme muscle se terminant en pointe , entre le grand complexus qui est en dedans et le transversaire qui est en dehors. — 6. Extrémité supérieure du 31. grand complexus se fixant entre les deux lignes courbes de l’occipital. — 7, 7. Insertions du grand complexus aux apophyses transverses et articulaires des •vertèbres cervicales ( elles sont en grande partio recouvertes et masquées par le 31. petit complexus). — 8. Bord interne du grand complexus. — 9. Extrémité inférieure du meme muscle. 10, 10. Deux faisceaux charnus, sorte de muscle digastrique , que présente en arrière le grand complexus. — 11. Tendon qui réunit les deux faisceaux précédens. — 12. 31. transversaire du céte gauche. — 13. Crête iliaque. — 14. Fosse iliaque externe. — 15. Partie postérieure de la cavité cotyloïde. — IG. Grand trou sacro-sciatique. — 17. Tubérosité de l’ischion. — 18. Grand ligament sacro-sciatique. • — 19. Coccyx. — 20. Ligament sacro-coccygien postérieur. — 21. 31. sacro-lombaire. — 22. 31. long dorsal. — 23. Forte aponévrose commune aux deux muscles précédens ( et au transveraire épineux , suivant plusieurs auteurs). — 24, 24. Iiisertion de l’aponévrose précédente à la partie postérieure de la crête iliaque. — 25. Insertion de la même aponévrose sur les côtés de l’échancrure qui termine en bas le canal sacré. — 2G. Insertion de la
même membrane a la crête médiane de la face postérieure du sacrum. 27, 28,
29 , 30. Insertions de la même aponévrose aux apophyses épineuses des quatre dernières vertèbres lombaires (ces insertions se confondent avec celles du 31. surépineux dorso-lombaire). — 31, 31. La même aponévrose se prolongeant en pointe sur la face postérieure du 3!. long dorsal. — 32 , 32. Point de séparation des 31. Ion» dorsal et sacro-lombaire à leur partie inférieure. — 33, 34, 35, 3G, 37, 38, 39, 40, 41 , 42, 43, 44. Tendons externes de terminaison du 31. sacro-lombaire, se fixant à la partie postérieure et inférieure de l’angle des douze cotes. — 45. Portion cervicale du 31. sacro-lombaire passant en dehors du 31. transversaire, pour aller se fixer aux apophyses transverses des vertèbres cervicales. — 4G, 4G. Bord interne du 31. sacro-lombaire en rapport avec le 31. grand dorsal. — 47, 47. Face antérieure du 31. sacro-lombaire gauche, lec^uel est détaché par son bord interne et renversé en dehors. - 48 , 49 , 50 , 5 1 , 52, 53, Si, 55, 56, 57, 58, 59. Les icndons internes d’origine du 31. sacro-lombaire, s’insérant a la partie supérieure de 1 angle des douze côtes , en dedans des tendons de terminaison. — GO. Airigne tenant renversée en dehors la portion cervicale du M. sacro-lombaire. _ 61 , G2, 63. Tendons supérieurs du 31. sacro-lombaire, se fixant aux apophyses transverses des vertèbres cervicales. - Ci, 65 , 66, C7, 68 , 69 , 70 , 7 1. Languettes aponcvrotiques par lesquelles le M. long dorsal sc termine en dehors, et qui s’attachent au bord inferieur dc,s huit dernières cotes. — 72, 72. Terminaison de l’extrémité supérieure du M. long dorsal à l’apophyse transverse de la première vertèbre dor- 73. M. transversaire du coté droit. — 71, -7 i. M. sur-épineux dorso-lom-
sale.
MANUEL
baires. — 75 , 76, 77, 78 , 79. Tendons supérieurs du M. sur-épineux dorso-lombaire , se fixant aux apophyses épineuses des troisième , quatrième , einquième , sixième et septième vertèbres dorsales. — 80, 81, 82, 83, 84, 85. Tendons inférieurs du meme muscle, s’attachant aux apophyses épineuses des dernières vertèbres
dorsales et de la première lombaire. — 86, 80. Les faisceaux du M. transversaire épineux du coté droit , mis à découvert par l’ablation des M. grand et petit complcxus correspondans. — 87. Extrémité supérieure du muscle précédent se terminant à l’apophyse épineuse de la seconde vertèbre cervicale. — 88. Portion du 31. transversaire épineux du côté gauche, visible en dedans du grand complcxus qui le recouvre. — 89. Apophyse transverse de la seconde vertèbre cervicale. — 90. Apophyse transversc de l’atlas. — 91. 31. grand droit postérieur de la tète. — 92. 31. petit droit postérieur. — 93. 31. oblique inférieur de la tête. — 94. 31. oblique supérieur. — 95. Apophyse épineuse de la septième vertèbre cervicale. — 96, 96. 3Ioitié postérieure des côtes et des 31. intercostaux divisés par une coupe verticale de la poitrine.
Fig. 1. Les muscles de la région occipito-cervicale profonde, le 31. transversaire, le transversaire épineux, les interépineux cervicaux et le 31. long dorsal. ( Le 31. transversaire est déjeté en dehors pour faire voir ses tendons d’insertion; les faisceaux charnus superficiels du long dorsal ont été enlevés , afin de mettre à découvert en même temps ses tendons de terminaison internes et externes. Homme de 30 ans. ) N® 1. Partie inférieure de l’occipital. — 2,2. Apophyses mastoïdes. — 3,3. Fiainure digastrique. — 4. Insertion du 31. petit droit postérieur de la tête , au tubercule de l’arc postérieur de l’atlas. — 5. Terminaison du muscle précédent a l’occipital. — G. Petite portion des fibres du 31. grand droit du côté droit, coupées au niveau de l’occipital. — 7. Portion du 31. petit droit qui n’est j^oint recouverte par le grand droit. — 8. Insertion du 31. grand droit postérieur à l’ajiophyse épineuse de la seconde vertèbre cervicale. — 9. Terminaison du muscle précédent à l’occipital. — 10, 10. Apophyses transverses de l’atlas. — 11. Insertion du 31. oblique supérieur de la tête à l’apophyse transverse de l’atlas. — 12. Terminaison du même muscle à l’occipital. — 13. Insertion du 31. oblique inférieur à l’apophyse épineuse de la seconde vertèbre cervicale. — 14. Terminaison du muscle précédent à l’apophyse transverse de l’atlas. — 15. 31. droit latéral de la tête. — 10. Partie moyenne du 31. transversaire. — 17, 18,. 19, 20, 21, 22. Tendons supérieurs du 31. transversaire s’attachant aux apophyses transverses des six dernières vertèbres cervicales. — 23, 24, 25, 26, 27. Tendons inférieurs du même muscle s’attachant aux apophyses transverscs des seconde, troisième, quatrième, cinquième et sixième vertèbres dorsales. — 28, 28 , 28 , 28, 28, 28, 28. 31. sur-
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costaux. 29. Portion cervicale du M. transversaire épineux. — 30. Portion dorsale
du meme muscle. 31. Portion lombaire du même muscle. — 32. Portion sacree
du même muscle. — 33 , 34. Insertions du M. transversaire épineux à la face postérieure du sacrum. — 35 , 36 , 37 , 38 , 39. Aponévroses d'insertion de la portion lombaire du M. transversaire épineux , aux apophyses articulaires des cinq vertèbres lombaires. — 40 , 41 , 42 , 43 , 44 , 45 , 46 , 47 , 48. Aponévroses d’insertion delà portion dorsale du muscle transversaire épineux aux apophyses transverses des neuf dernières vertèbres dorsales. — 49 , 50 , 51. Insertions de la portion cervicale du IM. transversaire épineux aux apophyses transverses des trois premières vertèbres dorsales. ~ 52 , 53 , 54, 55 , 56. Insertions des fibres de la portion cervicale du M. transversaire épineux aux apophyses articulaires des six dernières vertèbres cervicales. — 57 , 57 , 57 , 57 , 57 , 57 , 57, 57, 57, 57, 57 , 57, 57, 57, 57, 57, 57, 57, 57, 57, 27, 57, 57. Tendons de terminaison du M. transversaire épineux, aux apophyses épineuses des vingt-trois dernières vertèbres. — 58. M. long dorsal dont les fibres charnues superficielles et l’aponévrose postérieure sont enleyées. — 59. Insertion des fibres du long dorsal à la lace postérieure du sacrum. — 60. Autre insertion du même muscle a la partie postérieure de la crête iliaque ( Ces insertions se confondent avec celles du sacro-lombaire). — 61, 61, 61, 61, 61. Tendons internes et Inférieurs duM. grand dorsal, s’attachant aux apophyses transverses des cinq vertèbres lombaires. — 62 , 62 , 62 , 62 , 62 , 62 , 62 , 62 , 62 , 62 ,
62, 62. Tendons internes et supérieurs du M. long dorsal se terminant aux apophyses transverses des douze vertèbres dorsales. — 63 , 63 , 63 , 63 , 63, 63 , 63 ,
63. Tendons externes du M. long dorsal se terminant au bord inférieur des huit dernières côtes. — 64, 64. La partie postérieure des côtes et des M. intercostaux correspondans. — 65 , 66 , 67, 68 , 69. Les apophyses transverscs des vertèbres lombaires — 69. Ligament ilio-lombaire. — 70, 70, 70. Gouttière vertébrale du côté droit. — 71. Crête iliaque. — 72. Fosse iliaque externe. — 73. Ligament sacroiliaque. — 74. Ligament sacro-épineux. — 75. Grand ligament sacro - sciatique. 76. Tubérosité de l’ischion. — 77. Coccyx. — 78 , 78. M. interépineux cervicaux.
Fig. 2. Les 1^1. grand et petit droits postérieurs de la tête, les deux obliques et les 31. interépineux, vus par derrière. (Les 31. grand droit et oblique supérieur du côté droit ont été enlevés).
N° 1. Partie inférieure de l’occipital. — 2. Suture lambdoïdc. 3. Apophyse
inastoïde. — 4. 31. grand droit. — 5. Insertion du muscle précédent à l’apophyse
épineuse de l’axis. — 6. Terminaison du même muscle à l’occipital. 7 7. 7. Fibres
du 31. grand droit du côté droit, restées adhérentes a l’occipital. 8. 31. petit
droit. — 9. Insertion du même muscle au tubercule de l’arc postérieur de l’atlas
10. Terminaison du même muscle à l’occipital. — Il , 11. 31. oblique inférieur de
la tête. — 12. Insertion du même muscle à l’apophyse épineuse de l’axis. 13 Xer
minaison du même muscle a l’apophyse transverse de l’atlas. 14. 31. oblique su
périeur. — 15. Insertion du muscle précédent à l’apophyse transverse de l’atlas
16. Terminaison du même muscle à l'occipital. — 17. Espace triangulaire qui s’ob- ExpUcation des Planches. < 7
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serve entre le M. grand droit et les deux M. obliques. — 18. M. petit droit en partie recouvert par le M. grand droit correspondant. — 1 9 , 20, 21 , 22 , 23 , 24. Les six vertèbres inférieures du cou. — 26. Première vertèbre dorsale. — 26 , 27, 28 , 29 , 30 , 31. Les douze petits M. interépineux cervicaux. — 32. Ligament occipitoatloïdieii postérieur.
Fig. 3. Les memes muscles que dans la pièce précédente : vus de profil.
N° 1. Partie postérieure de l’occipital. — 2. Apophyse mastoïde. — 3. Conduit auditif externe. — 4. Apophyse styloïde. — 5, G, 7, 8, 9, 10, 11. Les sept vertèbres cervicales. — 12. La première vertèbre dorsale. — 13. M. oblique supérieur. — 14. M. oblique inférieur. — 15. M. grand droit postérieur. — IG. Espace triangulaire qui se voit entre les .trois muscles précédens. — 17, 18, 19, 20, 21. Les cinq premiers M. interépineux du cou placés entre les apophyses épineuses des vertèbres cervicales. — 22. Le sixième ou dernier M. interépineux, placé entre l’apophyse épineuse de la dernière vertèbre cervicale et celle de la première dorsale.
Fig. 1. Le M. deltoïde du côté gauche, vu par sa face externe. Homme de 30 ans.
N° 1. Extrémité interne de la clavicule. — 2. Extrémité externe du meme os.
— 3, 3. Ligament acromio-claviculalre supérieur, et articulation de la clavicule avec l’apophyse acromion. — 4. Apophyse acromion. — 6. Epine de l’omoplate vue en raccourci. — 6. Insertion du deltoïde à la partie externe du bord antérieur de la clavicule. — 7. Insertion du même muscle au-devant de l’articulation acromio - claviculaire. — 8. Insertion du même muscle à l’apophyse acromion. — 9. Insertion du même muscle à l’épine de l’omoplate. — 10, 10. Faisceaux charnus descendans du M. deltoïde. — 11 , 11. Faisceaux charnus ascendans du même muscle.
— 12. Bord antérieur du deltoïde. — 13. Bord postérieur du même muscle. — - 14. Tendon inférieur du deltoïde se fixant à l’empreinte deltoïdienne de l’humérus.
— 15. M. sus-épineux. — 16. Angle supérieur interne de l^omoplate. — 17, 17. M. sous-épineux vu en raccourci. — 18. M. petit, rond. — 19. M. grand rond.
— 20. Portion moyenne du M. triceps brachial. — 21. Portion externe du même muscle. — 22. Extrémité supérieure du M. brachial antérieur, embrassant dans sa bifurcation le tendon du deltoïde. — 23. Portion du M. biceps. — 24. Bord interne de l’omoplate.
Fig. 2. Les M. sus-épineux, sous-épineux, grand et petit ronds du côté gauche. (Le M. deltoïde a été enlevé dans sa partie supérieure, et son tendon inférieur est renversé , afin de mettre à découvert les muscles précédens. )
N° 1. Apophyse acromion. — 2. Petite portion de l’apophyse coracoïde. — 3. Epine de l’omoplate. — 4. M. sus-épineux remplissant la fosse du même nom. —
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5. Tendon du muscle précédent s’insérant à la partie supérieure de la grosse tubérosité de l’humérus. — 6. M. sous-épineux, remplissant la fosse du même nom. — 7. Insertion des fibres supérieures du muscle précédent , au-dessous de 1 épine de 1 o-
moplate. 8. Fibres moyennes, et — 9. fdmes inférieures du même muscle. ^
10. Le tendon du M. sous-épineux s’attachant à la partie moyenne delà grosse tubérosité de riiumérus. — U. Tête de riiumérus enveloppée dans le ligament capsulaire qui l’unit à l’omoplate. — 12. Insertion du M. petit rond à l’omoplate. — 13. Insertion du tendon du même muscle à la partie inférieure de la grosse tubérosité de l’humérus. — 14. Sillon qui sépare le muscle précédent du muscle sousépineux.— 15. Insertion du M. grand rond derrière l’angle inférieur de l’omoplate. (^Dans cet endroit ce muscle recouvre le sous-epineux et le petit rond. ) 16. Par-
tie moyenne du muscle grand rond. — 17. Tendon du même muscle se fixant à la lèvre postérieure de la coulisse bicipitale. — 18. Longue portion du M. triceps brachial passant entre les M. grand rond, qui est en avant, et petit lond, qui est en arrière, pour aller s’attacher au-dessous de la cavité glénoïde de l’omoplate. — 19 , 19. Portion externe du muscle triceps brachial. — 20. Extrémité inférieure du M. deltoïde coupée et renversée. — 21. Le tendon inférieur du M. deltoïde embrassant l’humérus pour se fixer l’empreinte dcltoïdienne de cet os, — 22. Angle supérieur interne de l’omoplate.
Angle inférieur du même os.
Fig. 1 . Les M. sous-scapulaire , grand rond , biceps brachial , coraco-brachial, dans leurs rapports avec les parties voisines: coté droit.
N° 1. Apophyse coracoïde, — 2. Acromlon. — 3. Ligament coraco-acromien.
— 4. Petite portion du bord supérieur de l’omoplalc et ligament coracoïdien. ^ — 5. M. sus-épineux. — G. M. sous-scapulaire. — 7, 7, 7. Insertion du muscle précédent au bord interne du scapulum. — 8. Portion du même muscle en rapport avec le M. grand rond. — 9. Fibres supérieures; — 10. Fibres moyennes , et — 11. fibres inférieures du M. sous-scapulaire. — 12. Tendon du muscle sous-scapulaire s’attachant à la petite tubérosité de l’humérus. — 13. Insertion commune des M. biceps et coraco-brachial au sommet de l’apophyse coracoïde. — 14. M. coraco-brachial.
— 15. Insertion du muscle précédent à la partie moyenne delà face interne de l’humérus, entre le triceps brachial et le brachial antérieur. — 16. Courte portion du M. biceps. — 17. Longue portion du même muscle. — • 18. Le tendon de la longue portion du M. biceps glissant dans la coulisse bicipitale de l’humérus, et s’introduisant sous le ligament capsulaire de l’articulation scapulo-humérale , pour aller s’attacher au-dessus de la cavité glénoïde de l’omoplate. — 19. Ligament capsulaire de l’articulation scapulo-humérale. — 20. Endroit où les deux portions du biceps se réunissent en un seul faisceau. — 21 . Tendon inférieur du biceps. — 22. Insertion
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tUi tendon précédent à la tubérosité bicipitale du radius. — 23. Petite tête de l’humérus. — 2i , 24. Tète du radius recouverte par les ligamens de rarticulation du coude. — 25. Portion de la face antérieure du M. grand dorsal. — 26 , 26. Le M. grand dorsal passant derrière l’angle inférieur de l’omoplate et l’extrémité infé» rieui e du M. grand rond qu’il contourne. — 27. Le même muscle passant au-devant du grand rond après l’avoir contourné. — 28, 28, 28. M. grand rond. — 29. Les tendons réunis des M. grand rond et grand dorsal, s’insérant à la lèvre postérieure delà coulisse bicipitale de l’humérus. — 30. Portion du M. grand pectoral renversée en dehors , afin de laisser voir les M. biceps et coraco-brachial sur lesquels elle est appliquée. — 31. Tendon du M. grand pectoral allant s’insérer à la lèvre antérieure de la coulisse bicipitale de l’humérus. — 32. M. brachial antérieur. — 33. Le tendon du muscle précédent s’insérant à l’apophyse coronoïde du cubitus. — 34. Bord interne du même muscle se fixant à une cloison aponévrotique qui lui est commune avec la portion interne du M. triceps brachial. — 35. Extrémité supérieure du cubitus. — 36. Condyle interne de l’humérus. — 37. Portion interne du triceps brachial. — 38. La même portion du M. triceps passant derrière le coraco-brachial pour aller s’attacher à l’humérus. — 39. Longue portion du M. triceps brachial. — 40. La même portion passant entre les M. grand et petit ronds pour aller se fixer a la partie supérieure du bord externe de l’omoplate. — 41 , 41 . Bord inférieur du muscle petit rond. — 42. Radius.
Fig. 2. Le tendon de la longue portion du M. biceps brachial s’insérant au-dessus de la cavité glénoïde du scapulum : le ligament capsulaire est ouvert par sa partie antérieure.
N° 1. Portion de la fosse sous-scapulaire. — 2. Bord interne de l’omoplate. — 3. Bord supérieur du même os. — 4. Apophyse coracoïde. — 5. Portion de l’acromion. — 6. P'artie supérieure du bord externe de l’omoplate. — 7. Tête de l’humérus. — 8. Petite tubérosité, et — 9. grosse tubérosité du même os. — 10. Partie inférieure du ligament capsulaire. — 11. Partie supérieure du même ligament soulevée par une airigne. — 12. Tendon du M. biceps glissant dans la gouttière bicipitale, sous le ligament capsulaire. — 13. Le même tendon enveloppé dans sa membrane synoviale, et s’aplatissant en passant sur la tête de l’humérus. — 14. Le même tendon s’insérant à la partie supérieure de la cavité glénoïde, et se bifurquant pour se continuer avec — 15 , 15. Le ligament glénoïdien. — 16. La cavité glénoïde. — 17. Coupe transversale faite à l’humérus.
Fie» 3. Le muscle sus-épineux du côté droit. L’apophyse acromion a été enlevée afin de laisser voir le tendon du muscle précédent.
N® 1. Epine de l’omoplate. — 2. Apophyse acromion sciée au niveau de sa base. — 3. Petite portion de l’apophyse coracoïde. — 4. Angle supérieur de l omoplate. — 5. Bord interne, — 6. bord externe du même os. — 7. Portion de la fosse sous-épineuse. — 8. M. sus-épineux s’insérant à la fosse du même nom. — 9. Insertion du même muscle à la partie supérieure du bord interne du scapulum. — 10. Tendon du même muscle allant s’insérer à — 11. la partie supérieure de la grosse tubérosité de l’humérus. — 12. Tendon du M. sous-épineux, et — 13. tendon du
Fig.
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M. petit rond, coupés près de leur insertion à la grosse tubérosité de riiinnérus. — 14. Partie postérieure du ligament capsulaire. — 15. Extrémité supérieure de l’humérus.
1 . M. coraco-brachial , brachial antérieur , et triceps brachial , du coté droit. Homme de 30 ans.
N® 1. Fosse sous-scapulaire. — 2. Bord interne, — 3. Bord externe,
4. Angle inférieur, — 5. angle supérieur, — 6. bord supérieur de l’omoplate.
7. Apophyse coracoïde. — 8. Acromion. — 9. Ligament coraco-acromien. — 10. Portion du M. su.s-épineux. — 11. Pourtour delà cavité glénoïde de l’omoplate donnant attache au — 12, 12. ligament capsulaire de l’articulation scapulo-humérale. — 13. Tête de l’humérus recouverte par le ligament précédent. 14. Ten-
don de la longue portion du iU. biceps, placé dans la gouttière bicipitale dé l’humérus, et s’introduisant sous le ligament capsulaire. — 15. Portion de l’humérus mise à découvert par l’ablation des M. biceps brachial et deltoïde qui la recouvraient — IG. Empreinle ddtoïdienne de rimmérus. — 17. M. coraco-brachial. — 18 Insertion du muscle précédent a l’apophyse coracoïde de l’omoplate. 19. Termi-
naison du muscle au bord interne de l’humérus, entre le brachial antérieur oui est en avant, et la portion interne du M. triceps brachial qui se trouve en arrière — 20. M. brachial antérieur. — 21 , 21. Insertion supérieure du M. brachial antérieur à la face antérieure de l’humérus : elle a lieu par une extrémité bifurquée qui embrassait le tendon du M. deltoïde. — 22. Insertion inférieure du même muscle à l’apophyse coronoïde du cubitus. — 23. Insertion des fibres internes du M. brachial
antérieur à une cloison aponévrotique qui hii est commune avec la portion interne
du triceps brachial. — 24. Portion moyenne du M. triceps brachial 25. Tendo
d’insertion de la portion précédente du M. triceps braehial à la partie supérieure du bord externe de l’omoplate, au-dessous delà cavité elénoïdp t
don precedents épanouissant sous forme d aponévrose sur le corns rlnrnn d.i cle. - 27. Portion interne du M. triceps brachial. - 28 , 28. Extrémité suné rieure de la portion précédente , se fixant, par une pointe allongée, au bord interne de l’imménis , derrière l’insertion du M. coraco-brachial. — 29. Insertion de I même portion du M. triceps à une cloison aponévrotique qui la sépare du JI ' f chiai anterieur. — 30 , 30. I,a portion interne du JI. triceps, se réunissant 'iT
P'xuons du M.\Z
ceps. 82. Extrémité supérieure de la portion externe du M. triceps. 33 T
valle qui sépare en haut la longue portion du M. triceps de la face postérieure de'
1 humeius. — 34 , 34. Partie de la lace postérieure de l’humérus _ 35 p 1 i
imerne de l’humérus. - 36. Condyle externe du même os. - 37. Petite tÏ' " humérus et-38 yte du radius couverte par le ligament antérieur de l’ar.ieull' tion du coude. — 39. Apophyse bicipitale du — 40. radius. — 41. Cubitus.
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Fig. 2. Le M. triceps brachial vu par sa face postérieure; le scapuhim est fortement relevé, et l’avant-bras fléchi, afin de tendre le muscle précédent , en éloignant ses points d’insertion.
N° 1. Fosse sous - épineuse. — 2. Face inférieure de l’épine de l’omoplate.
3. Bord postérieur de 1 épine précédente. — 4. Apophyse acromion vue par sa face inférieure. — 5. Bord interne, et — G, angle inférieur de l’omoplate — 7, 7. Bord externe du meme os, vu en raccourci. — 8. Apophyse coracoïde. — 9, 9. Partie
inférieure du pourtour de la cavité glénoïtle du scapulum, donnant attache au
10, 10. ligament capsulaire de l’articulation scapulo-huniéralc. — 11. Portion moyenne du M. triceps brachial. — 12. Tendon d'insertion de la portion précédente au bord externe du scapulum , au-dessous de la cavité glénoïde. 13. Ex-
pansion aponévrotique venant du tendon précédent. — 14. Portion externe du M. triceps. — 15. Extrémité supéi ieure de la meme portion , s’insérant en arrière et en dehors de l’extrémité supérieure de l’humérus. — 16. Portion Sterne du M. triceps. — 17. Point de jonction des portions externe et moyenne du même muscle. — — • 18. 1 oint de jonction des portions interne et moyenne du même muscle.
— 19. Aponévrose fort épaisse, commune aux trois portions du M. triceps.
20. Fibres charnues de la portion moyenne, — 21, fibres charnues de la portion externe, et — 22. fibres charnues de la portion interne du M. triceps, se terminant sur leur aponévrose commune. — 23. L’aponévrose tendineuse du M. triceps, se terminant à — 24. la partie supérieure de l’olécrane. — 25. Condyle interne l’humérus. — 26, Portion du ligament latéral interne de l’articulation du coude. — 27. Saillie formée par le cubitus. — 28. Condyle externe de l’humérus. — 29. Tête du radius recouverte par les llgamcns. — 30. Extrémité supérieure du radius, et
— 31. extrémité supérieure du cubitus, vues en raccourci.
Fig.
, Le M. triceps brachial du coté gauche, vu par sa partie antérieure. L’humérus a été coupé vers sa partie moyenne , et ses deux extrémités renversées , la supérieure en haut , et rinférleure en bas, pour bien faire voir les rapports dans lesquels se trouvent entre elles les trois*portions du muscle précédent.
N° 1 . Fosse sous-scapulaire vue en raccourci. — 2. Bord supérieur, — 3. bord interne, et — 4. angle supérieur interne de l’omoplate. — 5. Apophyse acromion. — 6. Bord de la cavité glénoïde, donnant attache au ligament capsulaire. — 7. Bord externe de l’omoplate. — 8. Extrémité supérieure de l’humérus, renversée et vue par sa face postérieure. — 9. Partie inférieure du ligament capsulaire de l’articulation scapulo-humérale. — 10. Portion externe du M. triceps brachial. — 11. Aponévrose au moyen de laquelle la portion précédente s’insérait au bord externe de l’humérus. — 12. Extrémité supérieure, et — 13. extréniité inférieure de la même portion. — 14. Portion interne du IM. triceps. — 15. Aponévrose au moyeu de laquelle la portion précédente se fixait au bord interne de l’iiumérus. — 16. Extrémité supérieure de la portion précédente soutenue par une airigne. — 17. Extrémité inférieure delà même portion, s’attachant au-dessus du condyle interne de l’humérus. — 18. Endroit où les trois portions du M. triceps se réunissent pour ein-
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brasser la face postérieure de riuimérus. - 19, 19. Portion moyenne du triceps, placée en arrière des deux autres. - 20. Extrémité supérieure de la portion précédente , s’insérant au-dessous de la cavité glénoïde du scapulum, — 21. Olccrane recevant l’insertion inférieure du M. triceps. — 22. Cavité olecranienne. 23. Condyle externe de l’iiumérus. — 24. Condyle interne du même os. — 25. Extrémité inférieure de l’humérus, renversée, et vue par sa face postérieure. — 2G. Cubitus. — 27. Radius.
PLANClIlî 9i).
1. Les muscles de la région antérieure et superficielle de l’avant-bras, dans leur situation et leurs rapports naturels. Côté droit. Homme de 36 ans.
N° 1 . Exirémité inférieure du M. biceps brachial. — 2. Tendon du muscle précédent. — 3. Insertion du meme tendon à l’apophyse bieipltale du radius. — 4.4. Extrémité inférieure du M. brachial antérieur. — 5. Portion externe du M. triceps braehial. — G. Saillie formée par le condyle interne de l’humérus. — 7. M. rond pronateur. — 8. Insertion du musele précédent au condyle interne de l’humérus. ^9. Tendon inférieur du meme muscle glissant sous le grand supinateur, pour aller s’insérer au radius. — 10. Cloison aponévrotique , commune aux M. rond pronateur et grand palmaire. — 11 . Partie du M. court supinateur. — 12. M. grand palmaire. — 13 Insertion du muscle précédent au condyle interne de l’humérus. — 14. Tendon inférieur du même muscle. — 15. Le tendon précédent glissant dans une coulisse que lui ofiVe le trapèze. — 16. Terminaison du même tendon à la partie antérieure de l’extrémité supérieure du second os du métacarpe. — 17. Partie antérieure dusccondos du métacarpe. — 18. M. petitpalmaire. — 19. Insertion du même muscle au condyle interne de l’humérus. — 20. Cloison aponévrotique commune aux M. grand et petit palmaires. — 21. Cloison aponévrotique commune auxM. petit palmaire et fléchisseur superflcicl des doigts. — 22. Terminaison du tendon du M. petit palmaire au ligament annulaire antérieur du carpe. — 23. Aponévrose palmaire, naissant en partie de l’expansion du tendon du petit palmaire. — 24. Premier os du métacarpe. — 25. Os trapèze. — 26, 26 , 26. Ligament annulaire antérieur du carpe. — 27. Os pisiforme. — 28. M. palmaire cutané recouvrant les
29. muscles de l’éminence hypothénar. — 30. Premier M. interosseux dorsal.
31. Tendon Inférieur du M. cubital antérieur. — 32, -32. Corps charnu du muscle précédent. — 33 , 33. Portion du M. fléchisseur digital superficiel. — 34, 34. Tendons des M. fléchisseurs des doigts. — 35. M. long fléchisseur propre du pouce.
36. Petite portion du M. carré pronateur. — 37. M. grand supinateur. 38. Extré-
mité supérieure du muscle précédent, située entre les M. brachial antérieur et brachial postérieur. — 39. Tendon du M. long supinateur, se terminant à la partie externe de l’extrémité inférieure du radius. — 40 , 40. Tendons des M. long abducteur et court extenseur du pouce.
ViG. 2.
Le muscle cubilal antérieur et une partie du fléchisseur superficiel des doigts. (La main est dans la pronation. Côté droit. Homme de 20 ans.)
N° 1. Face antérieure, — 2. face postérieure, — 3. portion du bord interne, et — 4. condyle interne de riiLimérus. — 5. M. cubilal antérieur. — G. Insertion du meme muscle au condyle interne de riiumérus. — 7. Seconde insertion du même muscle en dedans de l’olécrane. — 8. Arcade aponévrotique étendue entre les deux insertions précédentes, cl souslaquelle passe le nerf cubital. — 9, 9. Aponévrose du M. cubilal antérieur, s’insérant au bord postérieur du cubitus. — 10. Fibres charnues inférieures du meme muscle , se fixant directement au bord postérieur du cubitus. — 11. Tendon du même muscle. — 12. Insertion du tendon précédent à l’os pisiforme. — 13. Cloison aponévrotique commune au M. cubital antérieur et au — 14. M. fléchisseur superficiel des doigts. — 15. Insertion du muscle précédent au condyle interne de l’humérus. — IG. Tendons du même muscle. — 17. Tendons du IM. fléchisseur profond des doigts. • — 18. Tendon du M. long fléchisseur propre du pouce. — 19. Tendons du grand abducteur et du petit extenseur du pouce. —
20. Extrémité inférieure du radius, et petite partie du M. carré pronateur. —
21. Ligament annulaire antérieur du carpe. — 22. Saillie formée par l’extrémité inférieure du cubitus. — 23. Olécrane. — 24. Petite partie du M. cubital postérieur.
PliANCllE 100.
Fie. I. Le M. fléchisseur superficiel des doigts, mis à découvert par l’ablation des M. grand pronateur, grand et petits palmaires; le ligament annulaire antérieur du carpe est enlevé, ainsi que l’aponévrose palmaire et les M. lombricaux ; les gaines fibreuses des doigts index et médius sont fendues dans toute leur longueur et renversées, afin de faire voir la disposition des tendons des M. fléchisseurs dans leur intérieur. Les gaines fibreuses de l’annulaire et du petit doigt sont conservées et préparées jusqu’à leur extrémité. Côté droit. Homme de 20 ans.
N" 1. Extrémité inférieure du M. biceps. — 2. Tendon du muscle précédent se terminant à la tubérosité bicipitale du radius, — 3. Partie inférieure du M. brachial antérieur. — 4. Tendon du muscle précédent, se fixant à l’apophyse coronoïde du cubitus. — 5. Portion interne du M. triceps brachial. — 6. Condyle interne, — 7. condyle externe de l’humérus. — 8. M. petit supinateur. — 9. Insertion du muscle précédent au condyle externe de l’humérus. — 10. Terminaison du même muscle au radius. — 11. M. fléchisseur superficiel des doigts. — 12. Tendon d’insertion du muscle précédent au condyle interne de l’humérus. —13. Autre petit tendon par lequel le meme muscle s’insère souvent à l’apophyse coronoïde du cubitus. — 14, 14. Portion charnue aplatie, au moyen de laquelle le même muscle s’insère à la partie supérieure de la face antérieure du radius. — 15, 15, 15, lo. Les quatres tendons par lesquels le fléchisseur superficiel se termine inférieure-
ment. — 16 , 16. Tendons du muscle fléchisseur profond, situés derrière ceux du fléchisseur superficiel. — 17 , 17. Endroit où les tendons du fléchisseur superficiel se fendent pour laisser passer les tendons du fléchisseur profond. — 18. Gouttière que les deux portions divisées de chaque tendon du fléchisseur superficiel forment en se réunissant de nouveau , et dans laquelle est logé le tendon correspondant du fléchisseur profond. — 19, 19. Nouvelle bifurcation par laquelle^ chaque tendon du fléchisseur superficiel se termine sur les colés de la face antérieure du corps de la seconde phalange. — 20 , 20. Tendon du M. fléchisseur profond, coupé au niveau de l’articulation métacarpo-phalangienne du doigt indicateur, et renversé afin de mettre à découvert la disposition du tendon correspondant du fléchisseur superficiel. — 21. Tendon du fléchisseur profond, devenant antérieur au tendon du fléchisseur superficiel, après avoir traversé l’ouverture que lui présente ce dernier. — 22. Le meme tendon se terminant à la troisième phalange. — 23, 23,
23, 23. La gaine fibreuse du doigt indicateur fendue, et renversée en dehors. —
24, 24, 24. Le ligament métacarpien transverse, se confondant avec l’origine des gaines fibreuses des doigts. — 25, 25. Les tendons des fléchisseurs superficiel et profond, s’introduisant dans les gaines fibreuses des doigts. — 26, 26. Les
— 27 , 27. Terminaison des gaines précédentes au
doigts.
gaines fibreuses des
niveau des troisièmes phalanges. — 28. Tendon du M. cubital antérieur s’insérant au condyle interne de l’humérus. — 29. Partie moyenne, et — 30. tendon du M. cubital antérieur, se terminant ii — 31. l’os pisiforme. — 32. Ligament étendu de l’os pisiforme au — 33. crochet de l’os unciforme. — 34. Petite portion de l’extrémité inférieure du cubitus. — 35. Petite télé de l’humérus. — 36. Petite partie de la face antérieure du radius. — 37. Partie du bord externe du radius à laquelle se fixait le M. rond pronateur. — 38, 38. Le M. long fléchisseur propre du pouce. — 39. Le tendon du muscle précédent. — 40. Le même tendon placé entre les deux portions du M. court fléchisseur du pouce. — 41. Terminaison du même tendon à la dernière phalange du pouce. — 42, 42. Bord externe du radius. — 43. Petite portion du M. carré pronateur. — 44. Ligament antérieur de l’articulation radio-carpienne. — 45. Muscles de l’éminence thénar. — 46 , 46. M. adducteur du pouce. — 47. Premier M. interosseux dorsal. — 48. Première phalange du pouce. — 49. Dernière phalange du même doigt. — 50. Muscles de l’éminence hypothénar. — 51 , 51 , 51. M. interosseux palmaires.
. Les M. rond pronateur , fléchisseur profond des doigts , et long fléchisseur propre du pouce. Le M. rond pronateur est soulevé et renversé en dehors, afin de mettre a découvert ses deux insertions supérieures; les autres muscles de la région antérieure et superficielle de l’avant-bras ont été enlevés , ainsi que le ligament annulaire antérieur du carpe et les M. lombricaux , afin de laisser à découvert, dans toute son étendue, le M. fléchisseur profond des doigts. Les gaines fibreuses des doigts sont ouvertes; les tendons du fléchisseur superficiel sont détachés, excepté pour le doigt indicateur. Homme de 30 ans.
N° 1. Extrémité inférieure du M. brachial antérieur. — 2. Le tendon du même muscle. — 3. Le tendon précédent, s’insérant à l’apophyse coronoïde du cubitus.
Explication des Planches. 1 9
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— 4. Extrémité inférieure de l’humérus.- — 5. Condyle interne du même os. — G. Olécrane. — 7. M. rond pronateur. — 8. Insertion du muscle précédent au condyle interne de l’iiumérus. — 9. Autre insertion du même muscle en dedans de l’apophyse coronoïde du cubitus. — 10. Tendon inférieur du même muscle , se fixant au radius. — 1 1 . Portion du M. court supinateur. — 12. Apophyse bicipitale du radius. — 13. Portion du ligament interosseux. — 14. M. fléchisseur profond des doigts. — 15. Les fibres du muscle précédent se fixant en dedans de l’olécrane. — 16. Autres fibres du même muscle se fixant au cubitus, immédiatement au-dessous de l’apophyse coronoïde. — 17. Autres fibres s’attachant au ligament interosseux.
— 18, Les quatre tendons du M. fléchisseur profond , réunis en un seul faisceau. — 19. Les mêmes tendons commençant à s’isoler au niveau de rarticulation du poignet. — 20, 20, 20 , 20. Les mêmes tendons complètement isolés les uns des autres, et se portant en divergeant vers les quatre derniers doigts. — 21. Portion d’un tendon du fléchisseur superficiel , coupé au niveau de l’articulation métacarpo-phalangienne. — 22. Tendon du fléchisseur profond, venant de traverser l’ouverture que lui offre le tendon du fléchisseur superficiel. — 23, 23, 23, 23. Terminaison des tendons du fléchisseur profond à la dernière phalange des quatre derniers doigts.
— 24 , 24. Les deux languettes d’un tendon du fléchisseur superficiel, qui formaient l’ouverture traversée par le tendon correspondant du profond. — 25,25. Les gaines tendineuses des doigts , ouvertes et renversées en dehors. — 26,26,26. Continuation de ces gaines avec le ligament métacarpien transverse. — 27 . M. long fléchisseur propre du pouce. — 28. Insertion du muscle précédent au radius, audessous de la terminaison du M. court supinateur. — 29. Insertion du même muscle au ligament interosseux. — 30. Tendon du même muscle, recevant les fibres charnues. — 31. Le tendon précédent, s’engageant sous la saillie du trapèze. — 32. Le même tendon en rapport avec le court fléchisseur du pouce. — 33. Terminaison du même tendon à la dernière phalange du pouce.- — 34. Gaine fibreuse qui renfermait le tendon précédent. — 35. Bord externe du radius. — 36. Bord interne du cubitus. — 37, 37. Portion du M. carré pronateur. — 38. Os pisiforme. 39. Ligament étendu entre le pisiforme et — 40. le crochet^ de l’os unciforme.
41. Muscles de l’éminence hypothénar. 42. Muscles de 1 éminence thenar.
43, 43. M. adducteur du pouce.
PLANCHE lOi.
Fig.
Les M. rond pronateur , court supinateur, carré pronateur, et linseitlondu endon du M. long supinateur. Côté gauche. Homme de 20 ans.
N® 1 . Extrémité inférieure de l’humerus. — 2. Petite tele de 1 humei us. 3. Poulie
articulaire du même os. — 4. Apophyse coronoïde du cubitus. 5.Tete du ladius. ■ — 6. M. rond pronateur, — 7. Insertion du muscle précèdent au condyle interne c e
Fig.
l’humérus. — 8. Insertion profonde du même muscle en dedans de l’apophyse coronoïde du cubitus. — 9 , 9. Le tendon du même muscle , se terminant au bord externe du radius. — lO.M. court supinateur. — 11. Insertion du muscle précédent au condyle externe de l’humérus. — 12 , 12 , 12. Terminaison du même muscle au tiers supérieur des faces postérieure et externe du radius. < — 13. Eminence bicipitale du — 14. radius, — 15. cubitus. — *10. Ligament interosseux. — 17. M. carré pronateur. — 18, 18. Insertion du muscle précédent au quart inférieur de la face antérieure du cubitus. — 19, 19. Terminaison du même muscle au quart inférieur de la face antérieure du -radius. — 20. Tendon du M. long supinateur. — 21. Insertion du tendon précédent à la partie inférieure du bord externe du radius, au-dessus de son apophyse styloïde. — 22. Ligament antérieur du carpe. — 23. Os pisiforme.
2. L’un des tendons du M. fléchisseur profond des doigts, isolé du tendon correspondant du fléchisseur superficiel, et vu par sa face antérieure.
N° 1. Le tendon. — 2. Ligne longitudinale que présente le tendon précédent sur son milieu. — 3. Rétrécissement du même tendon à l’endroit où il traversait l’ouverture du tendon du fléchisseur superficiel. — 4. Troisième phalange. — 5, Terminaison du tendon à la phalange précédente. — 6. Seconde phalange.
Fig. 3. L’un des tendons du M. fléchisseur superficiel des doigts, isolé du tendon correspondant du fléchisseur profond, et vu par sa face antérieure.
N° 1. Le tendon. — 2. Endroit où le tendon s’aplatit et se bifurque. — 3,3. Bifurcation du tendon précédent. — 4. Ouverture par laquelle passait le tendon du fléchisseur profond. — 5. Coulisse que forment les deux divisions du tendon, en se réunissant, et dans laquelle était logé le tendon du fléchisseur profond. — G , 6. Nouvelle bifurcation du tendon à son insertion sur les parties latérales de la face antérieure de la seconde phalange. — 7. Troisième phalange.
Fig. 4. Le tendon précédent, entièrement isolé, et vu par sa face postérieure.
N° 1. Le tendon. — 2. Aplatissement du tendon avant sa bifurcation. — 3,3. Les deux languettes de la bifurcation du tendon. — 4. Réunion des deux languettes précédentes. — 5,5. Terminaison bifurquée du tendon.
Fig. 5. Tendons des M. fléchisseurs superficiel et profond des doigts.
N° 1. Tendon du fléchisseur superficiel. — 2. Le tendon précédent se divisant pour laisser passer le tendon du fléchisseur profond. — 3. Languettes résultant de la bifurcation du tendon précédent. — 4. Gouttières que forment, en se réunissant, les deux languettes précédentes. — 5. Terminaison du tendon du M. fléchisseur superficiel à la seconde phalange. — 6. Tendon du fléchisseur profond. — 7. Le tendon précédent venant de traverser le tendon du fléchisseur superficiel. — 8. Terminaison du même tendon à la troisième phalange. — 9. Seconde phalange. — 10. Première phalange. — 11. Premier os du métacarpe.
Fig. 6. Les tendons des M. fléchisseurs superficiel et profond, entourés de leur mem brane synoviale. Leur gaine fibreuse est ouverte et renversée.
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N« 1 , 1,1. Tendon du fléchisseur superficiel. — 2,2,2. Tendon du fléchisseur profond. — 3 , 3 , 3. La gaine fibreuse ouverte et renversée. — 4. Repli triangulaire que forme la membrane synoviale derrière le tendon du fléchisseur profond.
5. Autre repli synovial situé derrière le tendon du fléchisseur superficiel.
— G. Petite bride synoviale étendue entre les deux tendons. — 7 et 8. Cul-de-sac formé en arrière par la .membrane synoviale entre les tendons et la gaine fibreuse. — 0 , 9. La membrane synoviale retenue par des airignes. — 10,11,12. Première, seconde et troisième phalanges. — 13. Os du métacarpe.
Fig. 7. La gaine fibreuse du doigt médius, vue de profil et renfermant les tendons des fléchisseurs.
N« 1 , 2 , 3. Face dorsale des première , seconde et troisième phalanges. — 4 , 4. La gaine fibreuse. — 5. Terminaison de la guîne précédente au niveau de la troisième phalange. — G, G. Insertions de la même gaine sur les cotés des phalanges. — 7. Commencement de la meme gaine au niveau du ligament transverse du métacarpe. — 8. Tendon du fléchisseur superficiel. — 9. Tendon du fléchisseur profond. — 10. Extrémité du troisième os du métacarpe. — 11. Ligament latéral interne de l’articulation métacarpo-phalangienne.
Fig. 8. La membrane synoviale qui entoure les tendons des M. fléchisseurs des doigts, derrière le ligament annulaire antérieur du carpe. Ce dernier ligament est fendu dans sa partie moyenne , et renversé. Homme de 30 ans. Coté gauche.
N° l. Extrémité inférieure du radius. — 2. Extrémité inférieure du cubitus. — 3. Portion du ligament interosseux. — 4 , 4 , 4 , 4 , 4 , 4. Tendons du fléchisseur superficiel. — ô , 5 , 5 , 5. Tendons du fléchisseur profond. — G , G. Tendon du long fléchisseur du pouce. — 7. Membrane synoviale commune aux tendons précédons. — 8, 8, 8. Culs-de-sac supérieurs , et — 9. culs-de-sac inférieurs que forme la membrane synoviale, en se réfléchissant sur les tendons précédens. — 10. Premier os du métacarpe. — 11. Cinquième os du métacarpe. — 12. Os pisiforme. — 13, 13. Ligament annulaire antérieur du carpe, coupé et renversé. — 14. Tendons du long abducteur et du court extenseur du pouce.
Fie, 1. Les muscles de la région externe et de la région postérieure et superficielle de l’avant bras. Coté droit. Homme de 40 ans.
N® 1. Face postérieure de l’humérus. — 2. Cavité olécranienne. — 3. Condylc externe de l’humérus. — 4. M. long supinateur. — 5 , 5. Insertion du muscle précédent à la partie inférieure du bord externe de l’humérus. — G. Tendon inférieur du même muscle. — 7. Ligne celluleuse qui sépare le M. long supinateur du —
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8. M. premier rarlial externe. — 9. Insertion du muscle précédent à la partie inférieure du bord externe de l’humérus. — 10. Autre insertion du même muscle au condylc externe de l’humérus. — 11 et 12. Ee tendon du muscle précédent, passant sous les M. grand abducteur et petit extenseur du pouce. — • 13. Le même tendon s’engageant sous le ligament annulaire postérieur du carpe. — 14. Le même tendon s'insératit à la partie postérieure de l’extrémité supérieure du second os du métacarpe. — L'). IM. second radial externe. — 16. Insertion du muscle précédent au condylc externe de l’humérus. — 17, 18. Le tendon du même muscle, glissant derrière les M. long abducteur et court extenseur du pouce, et le ligament annulaire postérieur du carpe. — 19. Le même tendon se fixant à l’extrémité supérieure du troisième os du métacarpe. — 20. Cloison aponévrotic|ue commune au M. second radial externe et au — 21. M. oxfonsenr commun ries doigts. — 22. Insertion du muscle précédent au condyle externe de riimnérus. — 23. Cloison aponévroticjue commune au même muscle et à l’extenseur propre du petit doigt. —24. Les tendons du M. extenseur commun, se séparant des faisceaux charnus. — 25. Les memes tendons s’engageant sous — 26. le ligament annulaii’e postérieur du carpe.
— 27, 27, 27. Les mêmes tendons sortant de la gaine que leur forme le ligament précédent. — 28. Le tendon du doigt indicateur. — 29. Le tendon du doigt médius.
— 30. Le tendon du doigt annulaire. — 31. Languette fibreuse unissant les tendons extenseurs de l’annulaire et du petit doigt. — 32. Tendon de l’extenseur placé sur la première phalange, et recevant à son niveau — 33, 33. lesexpansions tendineuses des M. lomhricaux et interosseux. — 34. Languette moyenne du tendon de l’extenseur, Cjui s’insèi c à la partie postérieure de l’extrémité supérieure delà seconde phalange.
— 35 , 35. Languettes latérales passant de chaque côté de la languette moyenne.
— 36. Les deux languettes précédentes réunies en un seul faisceau , au niveau delà seconde phalange, pour aller se terminera — 37. la partie postérieure de l’extrémité supéj’icurc delà troisième phalan ge. — 38. Seconde et — 39. troisième phalano-e
— 40. Languette se séparant du tendon du doigt annulaire pour se porter à celui du doigt médius. — 41. Tendon duM. extenseur propre de l’index, se montrant entre les tendons de l’extenseur commun, après avoir passé derrière eux, au niveau du poignet. — 42. Le tendon précédent venant se confondre avec celui que l’extenseur commun envoie h l’index. — 43. Les deux tendons précédens réunis en un seul —
44 , 45. Second os du métacarpe. — 46. Premier ÎM. interosseux dorsal. 47 47
47. Les autres M. interosseux dorsaux. —48. M. long abducteur du pouce.
49. !\I. court exienseur du pouce. — 50. Les tendons des muscles précédens glissant en dehors du radius. — 51. Tendon du long abducteur du pouce s’insérant au premier os du métacarpe. — 52. Terminaison du tendon du court extenseur du pouce
à la première phalange de ce doigt. — 53. Tendon du long extenseur du pouce —
54. Le même tendon x^enant de croiser ceux des deux ]M. radiaux externes 55 f e
jnêmc tendon s'unissant à celui du petit extenseur, et se terminant à 56 la der
nière phalange du pouce. — 57. M. extenseur propre du petit doigt. — 58. Insertion du muscle pi écédcnt au condyle externe de l’humérus. — 59. Cloison aponévrotique commune au muscle précédent et au cubital postérieur. — 60. Le tendon de
l’extenseur propre du petit doigt, allant s’engager dans la gaine que lui offre le ligament annulaire postérieur. — 61. Le même tendon au-dessous du ligament annulaire. — 62. Le même tendon s’unissant a celui que l’extenseur commun envoie au petit doigt. — 63. M. cubital postérieur. — 64. Insertion du muscle précédent au condylc externe de riiumérus. — 65. Portion du muscle précédent contiguë à l’anconé. — 66 , 66. Insertions du même muscle aux deux quarts moyens du bord postérieur du cubitus. — 67. Le tendon du même muscle glissant dans une coulisse du cubitus, et passant sous le ligament annulaire postérieur. — 68. Le même tendon au-dessous du ligament annulaire, allant s’insérera — 69. la partie interne de l’extrémité supérieure du cinquième os du métacarpe. — 70,70,70, 70. Les deux extrémités du ligament annulaire postérieur. — 71. Portion du M. cubital antérieur. — 72. Insertion du muscle précédent au bord postérieur du cubitus. — 73. Tendon inféricurdu même muscle. — 74. Apophyse styloïde du cubitus. — 75. Os pisiforme. — 76. M. anconé. — 77. Insertion du muscle précédent à la partie postérieure et inférieure du condyle externe de l’humérus. — 78 , 78. Terminaison du même muscle à la face et au bord postérieurs du cubitus. |— 79. Pointe que forme l’anconé entre les deux muscles cubitaux. — 80. Olécrane. — 81 . Muscles de l’éminence hypo-
ibénar. — 82. Portion de l’adducteur du pouce. — 83. Portion du cubitus.
Petite portion du radius
Tig. 2. Les M. de la région postérieure et profonde , et ceux de la région externe de l’avant-bras. Les M. extenseur commun des doigts , extenseur propre du petit doigt et cubital postérieur ont été enlevés. Homme de 30 ans. Coté droit.
N" 1. Face postérieure de l’immérus. — 2. Condyle externe de l’humérus. — 3. Olécrane. — 4. M. long supinateur. — 5. Insertion du muscle précédent au bord externe de l’humérus. — 6. Tendon du même muscle. — 7. Le même tendon passant derrière ceux des M. long abducteur et court extenseur du pouce, pour aller SC terminer au radius. — 8. Bords contigus des M. long supinateur et — 9. premier radial externe. — 10. Insertion du muscle précédent à la partie inférieure du bord externe de l’humérus. — 11. Autre insertion du même muscle à la partie supérieure du condyle externe de l’humérus. — 12. Tendon du même muscle. — 13. Le tendon précédent , au niveau de la coulisse que lui offre le ligament annulaire. — 14. Insertion du même tendon à la partie postérieure de l’extrémité supérieure du — 15. second os du métacarpe. — 16. M. second radial externe. — 17. Insertion du muscle précédent au condyle externe de riiumérus. — 18 et 19. Le tendon du muscle précédent, glissant à côté et au-dessous de celui du premier radial externe, pour aller s’insérérer à — 20. l’extrémité supérieure du troisième os du métacarpe. — 21. Portion du court supinateur. — 22. M. anconé. — 23. Insertion du muscle précédent a la partie postérieure du condyle externe de l’humérus. — 24. Fibres supérieures du muscle précédent, qui se continuent avec celles de la portion externe du triceps brachial. — 25. Insertion du même muscle au bord et à la face postérieurs du cubitus. — 26.'Sommet du M. anconé. — 27, 27. Face postérieure du radius. — 28. Face postérieure du cubitus. — 29. Portion du M. cubital antérieur. — 30. M. long abducteur du pouce. — 31. Insertion du même muscle à la face postérieure du radius.
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32. Insertion du meme muscle au ligament interosseux. — 33. Insertion du meme
muscle à la face postérieure du cubitus. — 34. Bords contigus des M. long abducteur et court extenseur du pouce. — 35. Ee tendon du long abducteur glissant avec celui du petit extenseur, dans une gaine fibreuse commune. — 36. Insertion du tendon du long abducteur du pouce à rextrémité supérieure du premier os du métacarpe.— 37. M. court extenseur du pouce. — 38. Insertion du muscle précédent à la face postérieure du cubitus et du ligament interosseux. — 39. Le tendon du même muscle allant se terminer à — 40. l’extijémité supérieure de la première phalange du pouce. — 41. M. long extenseur du pouce. — 42. Insertion du muscle précédent à la face postérieure du cubitus et du ligament interosseux. — 43. Le tendon du meme muscle passant dans la gaine fibreuse que lui offre le ligament annulaire postérieur, et allant se terminer a — 44. la partie postérieure de la dernière phalange du pouce. — 45. M. extenseur propre de l’index. — 46. Insertion du muscle précédent à la face postérieure du cubitus et du ligament interosseux. — 47. Le tendon du muscle précédent, passant dans la meme gaine que ceux de l’extenseur commun. — 48. Le même tendon se réunissant à celui que l’extenseur commun envoie à l’index. — 49 , 49 , 49. Les tendons de l’extenseur commun , coupés transversalement.— 50, 50. Le ligament annulaire postérieur du carpe. — 51. Gaine propre au tendon de l’extenseur propre du petit doigt. — 52. Portion du tendon précédent. — 53. Porlion du tendon du M. cubital postérieur.
Fig. 1. Elle représente les muscles opposant et court fléchisseur du pouce , l’adducteur et le court fléchisseur du petit doigt, et les M. lombricaux, dans leurs rapports naturels avec les parties voisines. Côté gauche. Homme de 30 ans.
N° 1. Portion du M. court abducteur du pouce, coupé près de son insertion au ligament annulaire antérieur du carpe. —2. L’autre portion du meme muscle, détachée et renversée. — 3. M. opposant du pouce. — 4. Insertion du muscle précédent au ligament annulaire antérieur du carpe et à l’os trapèze. — 5 , 5. Terminaison du même muscle à la partie externe de la face antérieure, et au bord externe du — G. premier os du métacarpe. — 7. Faisceau antérieur du muscle court fléchisseur du pouce. — 8. Insertion du faisceau précédent au ligament annulaire antérieur du carpe. — 9. Terminaison du même faisceau à l’os sésamoïde externe de l’articulation métacarpo-phalangienne et à l’extrémité supérieure de la première phalange du pouce. — 10. Faisceau profond du muscle court fléchisseur du pouce. — 11, 11. Tendon du muscle long fléchisseur du pouce. — 12. Première et — 13. dernière phalange du pouce. — li. Portion du muscle adducteur du pouce. — 15. Portion du premier muscle interosseux dorsal. — 16. Ligament annulaire antérieur du carpe. — T/, 17. Tendons du fléchisseur profond des doigts. — 18. Les memes tendons au-
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dessous du ligament annulaire anterieur du carpe. — 1 9. Premier des M. lombricaux. — 20. Insertion du muscle précédent au tendon du fléchisseur profond qui va au doigt indicateur. — 21. Tendon du muscle précédent passant en dehors de l’articulation métacarpo-phalangienne de l’index, pour aller s’unir au tendon extenseur correspondant. — 22. Le second des muscles lomhrlcnux. — 23 et 24. Double insertion du muscle précédent aux tendons du fléchisseur profond, qui vont à l’index et au doigt du milieu. — 25. Le tendon du même muscle allant s’unir au tendon de l’extenseur destiné au médlq(>. — 2G. Le troisième des muscles lombricaux. — 27 et 28. Double insertion du muscle précédent aux tendons du fléchisseur profond, qui vont aux doigts médius et annulaire. — 29. Le tendon du même muscle, allant s’unir au tendon de l’extenseur qui appartient au doigt annulaire. — 30. Le quatrième des muscles lombricaux. — 3f. Insertion du muscle [)réeédent aux tendons de l'annulaire et du petit doigt. — 32. Tendon du même muscle , allant rejoindre le tendon extenseur de l’annulaire. — 33 , 33 , 33. Les tendons du fléchisseur profond. — 34 , 34. Portion du ligament transverse du métacarpe. — 35 , 35 , 35 , 35. Les gaines fibreuses des doigts. — 3G. Muscle court fléchisseur du petit doigt. — 37. Insertion du même muscle au ligament annulaire du carpe et à l’apophyse de l’os crochu. — 38. Terminaison du même muscle en dedans de l’extrémité supérieure de la première phalange du petit doigt. — 39. Muscle adducteur du petit doigt. — -40. Insertion du même muscle à l’os pisiforme. — 41. Terminaison du même muscle en dedans de l’extrémité supérieure de la première ])halange du petit doigt. — 42. Portion du muscle opposant du petit doigt. — 43. Tendon du muscle cubital antérieur.
Fig.* 2. Elle représente les muscles court fléchisseur et adducteur du pouce , et l’opposant du petit doigt.
N® 1. Extrémlté.inférieure du cubitus et du ■ — 2. radius. — 3. Ligament antérieur de l’articulation radio-carpienne. — 4. Os pisilorme. — 5. Ligament annulaire antérieur du carpe. — G. Articulation carpo - métacarpienne du pouce. — 7. Premier os du métacarpe. —8. Faisceau superficie! du muscle court fléchisseur du pouce. -—9. Insertion du faisceau précédent au ligament annulaire du carpe. — 10. Terminaison du même faisceau à l’os sésamoïde externe de l’articulation métacarpo-phalangienne, et en dehors de la première phalange du pouce. — 1 1. Faisceau profond du muscle court fléchisseur du pouce. — 12. Insertion du faisceau précèdent au grand os et à la partie antérieure de 1 extrémité supericuie du tiolsicme os du métacarpe. — 13. Terminaison du même faisceau à 1 os sésamoïde inteine de l aiticulation métacarpo-phalangienne , et à la partie interne de 1 extrémité supérieure de la première phalange du pouce. — 14. Gouttière qui reste entre les deux faisceaux précédens , et logeait le tendon du long fléchisseur du pouce. lo. Première phalange du pouce. — IG. Muscle adducteur du pouce. 17, 18. Inseï tion du muscle précédent aux trois cjuarts inférieurs de la face anterieure du troisième os du métacarpe. ■ — 19. Terminaison du meme muscle a l os scsamoïde interne de l’articulation métacarpo-phalangienne, et à la partie correspondante de la pie-
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iiiicrc phalange du pouce. ■ — 20. Portion du premier M. interosseux dorsal. — 21. M. opposant du petit doigt. — 22. Insertion du même muscle au ligament annulaire du carpe. — 23. Autre insertion du même muscle à Tapophyse de l’os
crochu. 24, 24. Terminaison du même muscle au bord interne du cinquième
os du métacarpe. — 25. Portion du troisième M. interosseux dorsal. — 2G. Le second M. interosseux palmaire. — 27. Portion du quatrième M. interosseux dorsal. — 28. Le troisième M. interosseux palmaire. — 29 , 29 , 29, 29. La première phalange des quatre derniers doigts.
Fig. 1. Elle représente les quatre muscles interosseux dorsaux. Côté gauche. Homme de 20 ans.
N® 1. Extrémité inférieure du radius et du — 2. cubitus. — 3. Ligament postérieur de l’articulation radio-carpienne. — 4, 5, G, 7,8. Premier, second, troisième , quatrième et cinquième os du métacarpe. — 9, 9, 9, 9. Tendons du M. extenseur des doigts, coupés au-dessus des articulations mélacarpo-phalanglennes. — 10. Portion du M. adducteur du pouce. — 11. M. premier interosseux dorsal. — 12 et 13. Double insertion du même muscle au premier et au second os du métacarpe. — 14. Intervalle par lequel passe l’artère radiale. — 15, 15. Tendons du premier M. interosseux dorsal , se terminant en dehors du tendon de l’extenseur qui va a. l’index. — 16. Tendon de terminaison du premier M. interosseux palmaire. — 17. Second M. interosseux dorsal. — 18 et 19. Double insertion du même muscle aux second et troisième os du métacarpe. — 20. Tendon du muscle précédent, se terminant à la partie externe du tendon extenseur du doigt médius. — 21. Troisième M. interosseux dorsal. — 22, 23. Double insertion du muscle précédent aux troisième et quatrième os du métacarpe. — 24. Tendon du même muscle allant se terminer en dedans du tendon de l’extenseur qui va au doigt médius. — 25. Tendon de terminaison du second M. interosseux palmaire. — 26. Quatrième M. interosseux dorsal. — 27 et 28. Double insertion du muscle precedent au quatrième et au cinquième os du métacarpe. — 29. Tendon du muscle précédent, se terminant en dedans de l’extenseur qui va au doigt annulaire. — 30. Tendon de terminaison du troisième muscle interosseux palmaire.
Fig. 2. Elle représente les trois M. interosseux palmaires. Coté gauche. Homme de 18 ans.
N« 1. Extrémité inferieure du cubitus et du — 2. radius. — 3. Ligament antérieur des articulations carpiennes, mis à nu par l’ablation du ligament annulaire antérieur. •— 4. Os pisiforme, réuni par un ligament à — 5. l’apophyse de Explication des Planches» 20
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Los crochu. — 6. et 7. Arliculalion carpo-métacarpieiine du pouce. — 8. Ligament antérieur de l’articulation radio-carpienne. — 9, 10, 11, 12, 13. Premier, second, troisième , quatrième et cinquième os du métacarpe. — l'4. Premier M. inlerosseux palmaire. — 15 , 15. Insertion du meme muscle à la partie antérieure de la face interne du second os du métacarpe. — 16. Tendon de terminaison du meme jnuscle au côté interne de l’extrémité supérieure de la première phalange de l’indicateur et du tendon extenseur correspondant. — 17. Second M. interosseux palmaire.
— 18, 18. Insertion du muscle précédent à la partie antérieure de la face externe du quatrième os du métacarpe. — 19. Tendon de terminaison du même muscle au côte externe de l’extrémité supérieure de la première phalange de l’annulaire, et du tendon extenseur correspondant. — 20. Troisième M. interosseux palmaire. — 21 , 21. Insertion du muscle précédent à la partie antérieure de la face externe du cinquième os du métacarpe. — 22. Tendon de terminaison du même muscle au côté externe de l’extrémité supérieure de la première phalange du petit doigt et du tendon extenseur correspondant.
Fig. 3. Elle représente le M. court supinateur du côté gauche. Homme de 25 ans.
N® 1. Extrémité inférieure de l’humérus. — 2. Olécrane. — 3. Face postérieure du cubitus. — 4. Portion de la tête du — 5. radius. — 6. M. court supinateur. — 7. Insertion du muscle précédent à la tubérosité externe de l’humérus.
— 8. Autre insertion du même muscle au ligament annulaire du radius. — 9,9. Autre insertion du même muscle à la face postérieure du cubitus. — 10, 10. Les fibres du muscle précédent, se contournant sur la partie externe du radius , pour aller s’attacher à sa face antérieure. — 11. Portion du ligament interosseux.
Fig. 1. Elle représente l’aponévrose d’enveloppe du membre supérieur vue par sa face antérieure. Bras droit. Homme de 40 ans.
N® 1. Extrémité interne de la clavicule. — 2. M. deltoïde. — 3. Apophyse coracoïde. — 4. M. coraco-brachial réuni à la — 5. courte portion du M. biceps.
— 6. M. grand pectoral coupé près de son tendon. — 7. Tendon des M. grand dorsal et grand rond, — 8. Aponévrose mince recouvrant le M. sous-scapulaire.
— 9. Portion du grand rond. — 10. Aponévrose brachiale. — II. Arcade fibreuse , formée au niveau de l’aisselle par la partie supérieure de l’aponévrose précédente , et étendue entre les tendons du grand pectoral et du grand dorsal.
— 12, 13, 14. L’aponévrose brachiale recouvrant les M. biceps, triceps et brachial antérieur. — 15. Aponévrose anti-brachiale. — 16. Expansion fibreuse qui naît du tendon du biceps, et concourt à la formation de l’aponévrose précédente.
— 17. Insertion de l’aponévrose anti-brachiale au condyle interne de l’humérus.
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— 18, 19, 20', 21, 22. L’aponévrose anti-bracliiale recouvrant les M. long supinateur, rond pronaleur , grand palmaire , petit palmaire , fléchisseur superficiel des doigts et cubital antérieur. — 23. Tendon du M. petit palmaire se dégageant de l’aponévrose anti-brachiale pour devenir sous-cutané. — 2 4. Le meme tendon s’unissant au ligament annulaire antérieur du carpe, et se portant à la paume de la main, pour former par son expansion — 25. l’aponévrose palmaire. —
26, 20, 26, 26. Fibres longitudinales de l’aponévrose palmaire formant quatre faisceaux longitudinaux qui recouvrent les tendons des fléchisseurs des doitgs. —
27, 27, 27. Fibres transversales réunissant les^ faisceaux longitudinaux de l’aponévrose palmaire. — 28, 28, 28. L’aponévrose palmaire s’unissant au ligament transverse du métacarpe, dans les intervalles des doigts. — 29, 29, 29. Gaines fibreuses des doigts. — 30. M. court abducteur du pouce. ■ — 31. Insertion du muscle précédent au scaphoïde et au ligament annulaire antérieur du carpe. — 32. Terminaison du meme muscle au côté externe de l’extrémité supérieure de la première phalange du pouce. — 33. Portion du M. court fléchisseur du pouce. 34. Portion de l’opposant du pouce. — 35. Portion de l’adducteur du pouce. — 36. M. palmaire cutané. — 37. Insertion du muscle précédent au ligament annulaire antérieur du carpe , et en dehors l’aponévrose palmaire. — 38. Terminaison des fibres du muscle précédent aux tégumens. — 39. M. de l’éminence hypothénar. — 40. Portion du M. sus-épineux.
2.‘ Elle représente l’aponévrose d’enveloppe du membre supérieur , vue par sa face postérieure.
N® 1. Apophyse acromion. — 2. Epine de l’omoplate. — 3. Angle supérieur, et — 4. angle inférieur du même os, — 5. Aponévrose mince qui se fixe au bord interne et à l’épine de l’omoplate, et recouvre les M. sous-épineux et petit rond.
— 6. Expansion fibro-celluleuse qui couvre le M. deltoïde. — 7, 8, 9. Aponévrose
brachiale recouvrant les M. triceps brachial, brachial antérieur et biceps.
10, 11. La même aponévrose recouvrant les M. long supinateur et premier radial externe. — 12. La même aponévrose venant se fixer à l’oléci\àne. — 13. Insertion de l’aponévrose anti-brachiale au condylc externe de l’humérus. — 14, 14. Insertion de la même aponévrose au bord postérieur du cubitus. — 15. La même aponévrose recouvrant le M. cubital antérieur j — 16. le M. anconé , • — 17. le M. cubital postérieur, — 18. l’extenseur du petit doigt, — 19. l’extenseur commun des doigts, — 20. le second radial externe, — 21. le long abducteur, et — ■ 22. le court extenseur du pouce. — 23. L’aponévrose anti-brachiale venant se confondre inférieurement avec — 24. le ligament annulaire postérieur du carpe.
— 25. Expansion aponévrotique fort mince, qui se détache du bord inférieur du ligament précédent , et recouvre la face dorsale de la main.
Fig. 3. Elle représente une coupe transversale faite au ligament annulaire postérieur du carpe, au niveau de l’extrémité inférieure des deux os de l’avant-bras, afin de faire voir la disposition des gaines que ce ligament présente aux tendons des muscles de la partie postérieure et de la partie externe de l’avant-bras. Coté droit.* Homme de 20 ans.
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N<^ 1. Surface articulaire de rextrérnité inférieure du radius. — 2. Ligament triangulaire de rarticulalion radio- carpienne. — 3. Apophyse styloïde, et 4. ex-
trémité inférieure du cubitus. — 5. Face antérieure du poignet. — 6. Ligament annulaire postérieur du carpe. — 7. Gaine propre au tendon du M. cubital postérieur. — 8. Gaine propre au tendon de Fexlenseur du petit doigt. — 9. Gaine fibreuse commune aux tendons de l’extenseur commun des doigts et à celui de l’extenseur propre de l’index. — 10.. Gaine propre au tendon du long extenseur
du pouce. — 11. Gaine commune aux tendons des deux M. radiaux externes.
12. Gaine commune aux tendons des M. court extenseur et long abducteur du pouce.
Fig. 4. Elle représente l’anneau que le ligament annulaire antérieur forme avec la partie antérieure du carpe, pour le passage des tendons des M. fléchisseurs des doigts. Le carpe est vu par sa partie supérieure. Côté droit.
N° 1. Face dorsale du carpe. — 2. Os scaphoïde. — 3. Os sémi-lunaire.
4. Os pyramidal. — Ô, Os pisiforme. — 6. Trapèze. — 7. Ligament annulaire antérieur du carpe. — 8. Anneau moitié fibreux et moitié osseux que traversent les tendons des M. fléchisseurs des doigts. — 9. Canal creusé entre les fibres du ligament annulaire antérieur, et traversé par le tendon du M. grand palmaire.
Fig. ü. Elle représente les M. lombrical et interosseux du doigt médius, isolés et vus de profil, afin de faire voir leur insertion sur le tendon extenseur correspondant, dont ils augmentent l’action lorsque le doigt est étendu.
N°M , 2, 3. Première, seconde et troisième phalanges. — 4. Troisième os du métacarpe. — 5,5,5. Gaine fibreuse du doigt. — 6,6. Tendon de l’extenseiir. — 7. Tendon du fléchisseur superficiel placé au devant du — 8. tendon du fléchisseur profond. — 9. M. lombrical. — 10. Insertion du muscle précédent au tendon du fléchisseur profond. — 11. Expansion fibreuse du M. lombrical, se terminant sur le côté du tendon de l’extenseur. — • 12. M. interosseux. — 13. Tendon du muscle précédent se terminant sur le côté du tendon de l’extenseur. — 14. Ligament transverse du métacarpe, séparant les tendons des M. lombricaux qui sont en avant, de ceux des interosseux c^ui sont en arrière.
Fie, 6. Elle représente la meme préparation; le doigt est dans la flexion, afin de faire voir comment , dans ce cas , les M. lombricaux et interosseux peuvent agir comme fléchisseurs. Les numéros indiquent les memes objets que dans la figure 5.
l’iCr. J. Elle représente l°le M. grand fessier du côté gauche, dans scs rapports naturels avec les autres muscles de la fesse et ceux de la cuisse ; 2® le M. moyen fessier du
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coté droit , avec une partie des muscles de la région pelvi-trochantérienne correspondante. Homme de 40 ans d’une vigoureuse complexion.
N° 1. Apophyse épineuse de la cinquième vertèbre lombaire. — 2. Crète médiane du sacrum. — 3. Coccyx. — 4. Aponévrose qui recouvre les muscles des Gouttières sacrées. — 5 , 5. Crêtes iliaques. — 6. M. grand fessier. — 7, 7. Insertion du muscle précédent au cinquième postérieur de la lèvre externe de la crête
iliatjiie. 8. Autre insertion du même muscle a la face postérieure du sacrum. —
9. Autre insertion du même muscle au grand ligament sacro-sciatique. — 10. Autre insertion du même muscle au bord du coccyx. — 11. Fibres supérieures du IM. grand fessier, se contournant sur le grand trochanter pour aller s’insérer sur l’extrémité supérieure du — 12. large tendon de terminaison du même muscle. — 13, 14. Insertion du tendon précédent à l’empreinte raboteuse qui descend du grand trochanter a la ligne âpre du fémur. — 15. Ford inférieur du M. grand fessier. — 16. Portion du M. moyen fessier, recouverte par l’aponévrose fascia-lata. — 17, 17. L’aponévrose précédente au niveau du bord supérieur du grand fessier. — 18. Saillie du grand trochanter. — 19. L’aponévrose fémorale recouvrant — 20. la portion externe du M. triceps fémoral. — 21. Expansion que le tendon du grand fessier envoie à l’aponévrose fémorale. — 22. ?rl. biceps. — 23. IM. demi-tendineux. — 24. M. demi-membraneux. — 25 , 25. M. droit interne de la cuisse. — 26, 26 , 27, 28 , 28 , 29 , 30. Parties de la crête et de l’os iliaques, du sacrum , du grand ligament sacro-sciatique et du coccyx , qui donnaient attache aux fd^rcs du ]M. grand fessier. — 31. Tubérosité de l’ischion. — 32 Branche de l’ischion. — 33. M. moyen fessier. — 34. Portion du même muscle qui n’est point recouverte par le grand fessier, et qui s’attache à l’aponévrose fémorale. — 35. Portion du même muscle que recouvre le grand fessier. — 36 , 36. Insertion du moyen fessier aux trois quarts antérieurs de la lèvre externe de la crête iliaque. — 37. Tendon de terminaison du même muscle, se fixant au bord supérieur du grand trochanter. — 38. 31. jiyrami-
dal. — 3g. 31. jumeau supérieur. — 40. Portion du 31. obturateur interne.
41. 31. jumeau inférieur. — 42. Tendon de l’obturateur externe. — 43. 31. carré. — 44. Petit trochanter. — 45. Face externe du grand trochanter que recouvrait le tendon du grand fessier. — 46. Tendon du 31. grand fessier, renversé afin de faire voir ses insertions à — 47, 47. la ligne rugueuse qui descend du grand trochanter à — 48. la ligne âpre du fémur. — 40. Ligne oblique qui descend du petit trochanter à la ligne âpre du fémur.
Fk;. 2. Elle représente le M. petit fessier du coté droit.
1 , 1 , 1. Crête iliaque. —2. Ligne courbe supérieure, et — 3, 3. surface placée entre la ligne précédente et la crête iliaque, pour l’insertion du 31. grand fessier. — 4. Ligne courbe inférieure de l’os iliaque. — 5,5, 5. Portion de l’os des îles comprise entre les deux lignes précédentes et la crête iliaque, et servant d’insertion au 31. moyen fessier. — 6. 31. petit fessier. — 7, 7, 7. Insertion du muscle précédent au-dessous de la ligne courbe inférieure de l’os iliaque. 8. Ten-
don du même muscle s’insérant à la partie antérieure du — 9.' grand trochanter
Fig.
— 1(). Face postérieure du sacrum. — 11. Coccyx. — 12. Grand ligament sacrosciatique. — 13. M. pyramidal. — 14. Petit ligament sacro-sciatique. — 15. M. jumeau supérieur. — 16. M. obturateur interne. . — 17. M. jumeau inférieur. ^ — 18. Tendon de l’obturateur externe. ~ 19. M. carré de la cuisse. — 20. Tubérosité de l’ischion. — 21. Petit trochanter.
1 . Elle représente les muscles obturateurin terne et pyramidal vus du côté de l’excavation pelvienne. Côté droit. Homme de 40 ans.
N"^ 1. Crète iliaque. — 2. Fosse iliaque interne. — 3. Portion de la symphyse pubienne. — 4. M. obturateur interne. — 5. Insertion du muscle précédent en arrière des branches réunies de l’ischion et du pubis. — 6. Autre insertion du meme muscle derrière le corps du pubis. — 7. Autre insertion du même muscle à une arcade fibreuse tendue au-dessous du trou sous-pubien. — 8. Autre insertion du meme muscle au-dessous du détroit supérieur du bassin. — 9. Les fdjres du même muscle convergeant pour sortir par la petite échancrure sciatique. — 10. Branches réunies de l’ischion et du pubis. — 11. Tubérosité sciatique — 12. Repli falciforme du grand ligament sacro-sciatique, embrassant la partie inférieure du muscle obturateur interne. — 13. Petite échancrure sciatique. — 14. Epine sciatique. — 15. Petit ligament sacro-sciatique. — 16. M. pyramidal. — 17, 17, 17, 17. Insertion du muscle précédent à la face antérieure du sacrum, entre les trous sacrés antérieurs. — 18. Le même muscle sortant par la — 19, 19o grande échancrure sciatique. — 20, 20. M. moyen fessier. — 21. Cinquième vertèbre lombaire. • — 22. Sacrum scié par sa partie moyenne. — 23. Coccyx. — 24. Canal sacré. — 25. Face postérieure du sacrum. — 26. Fémur.
b Elle représente les muscles moyen fessier, pyramidal, obturateurs interne et externe et jumeaux de la cuisse, vus par derrière. Côté droit. Homme de 20 ans.
N° 1. M. moyen fessier. — 2. Crête iliaque. — 3, 3. Insertion du M. moyen fessier en dehors et au-dessous de la crête iliaque. — 4. Insertion du meme muscle au-dessous de la ligne courbe supérieure delà fosse iliaque externe. — 5, 5. Tendon du même muscle se terminant au bord supérieur du grand trochanter. — 6. Grand trochanter. — 7. Epine iliaque postérieure et supérieure. — 8. Epine iliaque postérieure et inférieure. — 9. Face postérieure du sacrum. ■ — 10. Le grand ligament sacro-sciatique s’insérant au sacrum et au coccyx. — 11. Insertion du même ligament à — 12. la tubérosité de l’ischion. — 13. M. pyramidal. — 14. Tendon du muscle précédent, se terminant à la partie supérieure de la cavité digitale du grand trochanter. — 15. Épine sciatique. — 16. Petit ligament sacro-sciatique. — 17. Le M. obturateur interne se réfléchissant derrière la petite échancrure sciatique. — 18. Tendon du même muscle allant s’insérer au milieu de la cavité diÿtalcdu grand
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trochanter. — 19. M. jumeau supérieur. — 20. Insertion du muscle précédent en dehors de l’épine sciatique. — 21. Terminaison du meme muscle au-dessus du tendon de l’obturateur interne et à la cavité digitale du grand trochanter. — 22. M. jumeau inférieur. 23. insertion du muscle précédent à la partie postérieure de la tubé-
rosité de Tischion. — 24. Terminaison du même muscle au-dessous du tendon de l’obturateur interne et à la cavité digitale du grand trochanter. — 25. Portion du M. obturateur externe. — 26. Le tendon du muscle précédent passant au-dessous du col du fémur, pour aller se fixer à la partie inférieure de la cavité digitale du grand trochanter. — 27. Col du fémur. — 28. Petit trochanter, — 29. Coccyx. ~ 30, 30. Grand trou sacro-sciatique. — 31. Petit trou sciatique.
Eig. 3. Elle représente le M. obturateur externe et le carré de la cuisse , vus par devant.
. Coté droit. Homme de 30 ans. 1
N° 1. Crête iliaque. — 2. Fosse iliaque Interne. — 3. Corps du pubis. — 4. Moitié de la symphyse pubienne. — 5. Tubérosité de l’ischion. — G. Moitié de la cinquième vertèbre lombaire. — 7. Moitié du sacrum. — 8. Symphyse sacro-iliaque. — 9. Coccyx. — 10. Fémur. — 11. Ligament capsulaire de l’articulation coxo-fémorale. — 12. Col du fémur. — 13. Grand trochanter. — 14. M. obturateur externe.
— 15. Insertion du muscle précédent au ligament sous-pubien, au-dessous du trou du même nom. — 16, 17. Autre insertion du même muscle au-devant du pubis et en dehors du ligament sous-pubien. — 18. Autre insertion du même muscle à la face antérieure de la branche de l'ischion. — 19. Les libres du muscle obturateur externe, se réunissant sur leur tendon commun , et se contournant au-dessous du col du fémur. — 20. M. carré de la cuisse. — 21. Insertion du muscle précédent en dehors de la tubérosité de l’ischion. — 22 Extrémité externe du même muscle passant derrière le fémur, pour aller s’insérer en arrière du grand trochanter. — 23. Bord inférieur du muscle carré. — 24. Petit trochanter. — 25. M. moyen fessier.
— 26. M. petit fessier.
Fig. 1. Elle représente les muscles de la partie antérieure de la cuisse, dans leurs rapports naturels. Homme de 30 ans. Côlé gauche.
N° 1 . Moitié du sacrum. — 2. Fosse iliaque interne. — 3. Crête iliaque. — 4. Epine il laque antérieure et supérieure. — 5. M. couturier. — 6. Insertion du muscle précédent l’épine iliaque antérieureet supérieure. — 7 et8. Extrémité inférieure du même muscle, passant en dedans de l’articulation fémoro-tibiale. — 9. Tendon dumême muscle, se terminant à la partie supérieure de la face interne du tibia. — 10. M. du fascialata. li. Insertion du muscle précédent en dehors de l’épine antérieure et supérieure de l'os des îles. —12. Extrémité inférieure du même muscle, se terminant entre
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Fig.
les lames de l’aponévrose fémorale. -- 13. L’aponévrose fémorale, coupée au niveau delà portion externe du muscle triceps fémoral. 14. M. moyenfessier. ~ 15. Sillon (pii sépare le muscle précédent du M. tenseur de l’aponévrose fémorale. — 16. M. droit antérieur de la cuisse. 17. Extrémité supérieure du muscle précédent, s’enfonçant sous les muscles couturier et tenseur de l’aponévrose fémorale. — 1 8. Tendon inférieur du meme muscle, se terminant à la partie supérieure de — 19. la rotule. —20. Extrémité inférieure des muscles iliacpie et psoas. — 21. M. pectiné.— 22, Insertion du muscle précédent a la partie supérieure du pubis. - 23. Le meme muscle s’enfonçant au-dessous du couturier. — 21. M. moyen adducteur. — 25 Insertion du muscle précédent à la face antérieure du corps du pubis. — 26. Partie inférieure du même muscle, s’enfonçanUsous le couturier. — 27. M. grand adducteur. — 28. Insertion du muscle précédent à la branche du pubis. — 29. Portion interne du M. triceps fémoral. — 30. Portion externe du même muscle. — 31. Ligament inférieur de la rotule. — 32 et 33. Expansion aponévrotique venant du M. triceps fémoral, et s’insérant sur les côtés de la rotule. — 34. Portion du tibia. — 35, Partie de l’aponévrose jambière.
>. Elle représente le muscle droit antérieur de la cuisse , mis à découvert dans toute son étendue. (Les muscles couturier, tenseur de l’aponévrose fémorale, fessier, et l’ext rémité inférieure du psoas et de l’iliaque, sont enlevés. )
N° 1. Moitié du sacrum. — 2. Fosse iliaque interne. — 3. Portion de la crête iliaque. — 4. Epine iliaque antérieure et supérieure. — 5. Epine iliaque antérieure et inférieure. — 6. M. droit antérieur et raphé aponévroticjue qu’il présente à sa partie moyenne. — 7. Tendon direct du muscle précédent, s’insérant à l’épine iliacjue antérieure et inférieure. — 8. Tendon réfléchi du même muscle s’insérant au-dessus delà cavité cotyloïde. — 9. Les deux tendons précédons formant une large aponévrose qui descend au-devant du muscle. — 10, 10. Les fibres du M. droit antérieur, se rendant sur leur raphé tendineux , comme les barbes d’une plume sur leur tige commune. — 11. Les mêmes fibres venant se terminer sur 12. le tendon inférieur du M. droit, attaché à la partie supérieure de 13. la rotule.
14. Ligament rotulien. — 15. Grand trochanter. — 16. Portion de la capsule de l’articulation coxo-fémorale que recouvrait le M. petit fessier. — 17. Partie antérieure de la même capsule qui était recouverte par les M. psoas et iliaque.
18. M. pcctiné. — 19. M. moyen adducteur. — 20. M-. grand adducteur. — 21. Portion de la symphyse pubienne. — 22. Portion externe du M. triceps fémoral. — 23. Insertion de la même portion à la base du grand trochanter. — 24. Les fibres de la même portion se rendant sur le côté externe du tendon du M. droit antérieur.
— 25. Expansion aponévrotique venant de la portion externe du M. triceps et s’attachant au bord externe de la rotule. — 26. Portion interne du M. triceps fémoral,
— 27. Fibres de la même portion s’insérant en dedans du tendon du muscle droit antérieur. — 28. Expansion aponévrotique venant de la même portion, et se fixant au bord interne de la rotule. — 29. Partie supérieure du tibia. 30. Extrémité supérieure de l’aponévrose jambière.
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1. Elle représente le M. triceps fémoral et les trois M. adducteurs de la cuisse. (Les muscles de la région fémorale antérieure et superficielle ont été enlevés. Côté gauche. Homme de 30 ans. )
1N“ 1. Moitié du sacrum. — 2. Symphyse sacro-iliaque. — 3. Fosse iliaque interne. — 4. Crète iliaque. — 5. Epine iliaque antérieure et supérieure.— 6. Epine iliaque antérieure et inférieure. — 7. Ligament capsulaire de l’arliculation coxo-fémorale. — 8. Insertion du ligament précédent à la base du col du fémur. — 9. Grand trochanter. — 10. Petit trochanter. — 11. Corps du pubis auquel s’insérait le M. pectiné. — 12. M obturateur externe. — 13. Tendon du muscle précédent, glissant derrière le col du fémur pour aller s’insérer dans la cavité digitale du grand trochanter. — 14. M. carré de la cuisse. — 15. Inlervalle qui reste au niveau du petit trochanter, entre le bord inférieur du M. carré et — IG. le bord supérieur du M. grand adducteur. — 17. Partie inférieure du M. grand adducteur.
. — 18. M. moyen adducteur. — 19. Insertion du muscle précédent à la face antérieure du corps du pubis. — 20. Extrémité inférieure du même muscle allant se fixer à la ligue âpre du fémur, entre les M. petit et moyen adducteurs qui sont en arrière, et la portion interne du triceps fémoral qui est en avant. — 21 . M. petit adducteur. — 22. Insertion du muscle précédent au corps du pubis, deriièie le moyen adducteur. — 23. Le même muscle allant s’insérer à la partie supérieure de la ligne âpre du fémur. — 24. M. triceps fémoral. — 25. Portion externe du muscle précédent. ( M. vaste externe de quelques auteurs. ) — 26. La meme portion s’attachant à la base du grand trochanter. — 27. Les fibres de la meme portion recouvrant la partie moyenne du muscle, pour se fixer en dehors du — 28. tendon commun du triceps. — 29, 30. Autres fibres aponévrotitjucs de la portion externe du triceps, se fixant sur le tendon du droit antérieur et sur le bord externe de — 31. la rotule. — 32. Portion interne du M. triceps. ( M. vaste interne.) — 33. Insertion de l’extrémité supérieure de la portion précédente, au -dissous du petit trochanter. — 34. Fibres inférieures de la portion interne du triceps crural, se portant vers la pai tie interne du tendon commun. — 35. Autres fibres de la même portion du triceps, s’attachant au bord interne de la rotule. — 36. Le tendon du M. droit antérieur, séparé de celui du triceps, coupé et renversé. — 37. Portion moyenne du triceps crural. — .38. Tendon commun des M. extenseurs de la jambe, se fixant à la rotule. — 39. Ligament rotulien. — 40. Extrémité supérieure du tibia. — 41. Portion de l’aponévrose jambière.
2. Elle représente les trois M. adducteurs de la cuisse , mis à découvert par l’ablation des muscles qui les recouvraient.
N- l, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10, 11 12, 13, li, 15. Ils représentent les Explication des Planches. 21
memes objets que dans la figure précédente. — 16. M. moyen ou premier adducteur. — 17. Insertion du muscle précédent à la pai lie antérieure du corps du pubis. — 18, 18. Terminaison du même muscle à la partie moyenne de la ligne iiprc du fémur. — LL tibres aponévroliques du premier adducteur, qui concourent à la (orinaiion de l’ouverlure par laquelle passe l’artère fémorale. — 20. M. petit ou second adducteur. — 21. Insertion du muscle précédent à la partie antérieure du corps et ( e la branche du pubis, au-dessous de l’attache du premier adducteur. — 22 , 22. Terminaison du meme muscle au tiers supérieur de la ligne âpre du fémur. — 23. Tord supérieur du M. grand ou troisième adducteur. — 24, 24. Bord interne du même muscle. — 25. Aponévrose du grand adducteur, formant une — 26. ouverture oblique pour le passage de l’artère crurale. — 27. Fibres du grand adducteur s’attachant à la branche interne delà bifurcation inférieure de la ligne âpre du fémur. — 28. Tendon aplati par lequel leM. grand adducteur s’insère à la tubérosité du condyle interne du fémur. — 29. Le corps du fémur. — 30. Condvlc interne, et — 31.cond\le externe du fémur. — 32. Surface qui sépare en avant les deux éminences précédentes.
3. Elle représente le fémur et le M. triceps fémoral du coté gauche, vus par derrière, afin de (aire voir la manière dont le muscle embrasse le corps de Tos, excepté au niveau de la ligne âpre.
N° 1. Tête du fémur. — 2. Grand trochanter. — 3. Petit trochanter. — 4. Partie postérieure du col du fémur. — 5. Ligne âpre du fémur, à laquelle s’inséraient les IM. adducteurs. — 6,6. Ligne oblicjue qui descend du grand trochanter à la ligne âpre du fémur. — 7,7. Autre ligne oblique qui se porte du petit trochanter à la ligne âpre. — 8. Ligne oblique qui va de la ligne âpre au condyle externe du fémur. — 9. Autre ligne oblique se portant de la ligne âpre au condyle interne du fémur. — 10. Portion interne du M. triceps fémoral. — 11, 11. Insertion de la portion précédente en dedans de la ligne âpre. — 12. Portion externe du M. triceps. — 13. Inseriion de la porlion précédente à la base du grand trochanter. — 14. Inseriion à la môme portion en dehors de la ligne qui descend du grand trochanter à la ligne âpre. — 15. Autre inseriion de la même partie, en dehors de la ligne âpre. — 16. Condyle externe, et — 17. condyle interne du fémur. •
l'LANCÜE 110.
Fig. 1. Elle représente les M. pectiné, petit et grand adducteurs de la cuisse, mis à nu par l’ablation des muscles qui les recouvraient. Côté gauche. Homme de 4i) ans.
1. Moitié du sacrum. — 2. Fosse iliaque. — 3. Symphyse sacro-ihaque. — 4. Crête iliaque. — 5. Epine iliaque antérieure et supérieure. 6. Articulation coxo-fémorale. — 7. Pubis. — 8. Point du pubis où s’insérait le tendon du moyen
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adducteur, aui est enlevé. — 9. M. peciiné. — 10, 10. Insertion du muscle précédent au bord supérieur du pubis. — 11,11. Terminaison du meme muscle à la ligne qui descend du petit trochanter à la ligne aj>rc du fémur. — l '2. Petit trochanter. — l-^* Grand trochanter. — 14. Corps du fémur. — 15. M. petit ou second adducteur. — 16. Insertion du muscle précédent à la partie antérieure du corps et de la branche du pubis. — 17, 17. Terminaison du même muscle au tiers supérieur de l’interstice de la ligne âpre du fémur. — 18. M. grand ou tjoisièine adducteur. — 19. Insertion du muscle précédent aux branches réunies de l’ischion et du pubis. — 20 , 20. Insertion du M. grand adducteur à la partie inférieure de l’interstice de la ligne âpre du fémur. — 21. Ouverture aponévrolique du grand adducteur que traverse l’artère fémorale. — 22. Insertion du grand adducteur à la tubérosité du — 23. condyle interne du fémur. — 21. Condyle externe du même os.
Fig. 2. Elle représente les muscles de la partie postérieure de la cuisse, et spécialement les iM. biceps et demi-tendineux. Coté gauche. Homme de 30 ans.
N® 1. Crête iliaque. — 2. Fosse iliaque externe. — 3. Epine iliaque postérieure et supérieure. — 4. iMoitié du sacrum. —5. Grand ligament sacro-sciatique,
— 6. Inseriion du ligament précédent au sacrum et au coccyx. — 7. Insertion du même ligament à — 8. la tubérosité de l’ischion. — 9. Epine sciatique. — 10. Grand trou sacro-sciatique. — 11. Partie postérie- re de l'articulation coxo-fémorale. — 12. Grand trochanter. — 13. Coccyx. — 14. Pubis. — 15. Branches réunies de l’ischion et du pubis. — 16. M. jumeau supérieur. — 17. Insertion du muscle précédent en dehors de l’épine sciati(jue. — 18. Terminaison du même muscle dans la cavité digitale du grand trochanter. — 19. Portion du M. obturateur interne. — 20. M. jumeau inferieur. — 2l. Insertion du muscle précédent à la partie postérieure et supérieure de la tubérosité de l’ischion. — 22. Terminaison du même muscle a la partie inférieure de la cavité digitale du grand trochanter. — 23. M. carré de la cuisse. — 24. Insertion du muscle précédent en dehors de la tubérosité de l’ischion. — 25. Terminaison du meme muscle à la partie inférieure du bord postérieur du grand trochanter. — 26. Petit trochanter, vu dans l’intervalle qui reste entre les bords correspondans des M. carré de la cuisse et grand adducteur. — 28. Insertion du M. grand adducteur à la ligne qui descend du grand trochanter à la ligne âpre du lénuir. — 29. Insertion du même muscle à l’interstice de la ligne âpre. — 30, 30, 30. Portion externe du M. triceps fémoral,
— 31,31. Insertion de la même portion en dehors de l’empreinte qui va du grand trochanter à la ligne âpre du fémur, et en dehors de cette dernière ligne. — 32, 32. Empreinte raboteuse qui descend du grand trochanter à la ligne âpre du (émur, et qui donnait attache au tendon du M grand fessier. — 33. Longue portion du M. biceps crural. — 34. Tendon du M. biceps, s’insérant, avec le demi-tendineux, à la tubérosité de l’ischion. — 35. Cloison aponévrolique commune aux M. biceps et demi-tendineux. — 36. Courte portion du M. biceps. — 37. Insertion de la portion précédente en dehors de la ligne âpre du fémur. — 38. Les deux por-
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lions du M. biceps, réunies en un seul corps charnu. — 39. Tendon inférieur du M. biceps s’insérant à la tète du péroné. — 40. M. deini-lendineux. 41. Inser-
tion du muscle piécédeiiL à la partie poslérieui*e de la tubéi'osilé de l’iscliion — 42. Toudon inféi iem- du même muscle. - 43. Inserlion du lendon précèdent à la partie iuleriie et inférieure de la tubérosité interne du tibia. — 44 , 44. Le M. demimembraueu.v, en grande partie recouvert par le deini-tendineu.x. - 45. Tendon du M. deu.i-membraneux. -4C. Expansion fibreuse c,ue le tendon du demi-membraneux envoie derrière l’articulalion fémoro-tibiale. — 47. Autre expansion fibreuse que le même tendon envoie derrière le M. poplité. - 48. Partie de la face postérieure du fémur, comprise entre les brandies de la bifurcation inférieure de la ligue âpre. — 49. Coiidyle externe, et — 50. condyle interne du fémur. — 51, 51. M. droit interne de la cuisse. - 62. Tendon inférieur du muscle précédent. — .43. Petite poriion du M. grand adducteur. — 54. Extrémité supérieure du tibia. _ 55. Extrémité supérieure du péroné, t;- 56. Extrémité inférieure du M. coLilui ier. 57. Portion du M. poplité.
FLANCOE 111.
Fig. 1. Elle représente les muscles de la partie externe de la cuisse. Homme de 30 ans; Côté gauche.
N° 1. Crète iliaque. — 2. Epine iliaque antérieure et supérieure. — 3. M. couturier. — 4. Insertion du muscle précédent à l’épine iliaque antérieure et supérieure. — 5. M. du fascia-lata ou tenseur de l’aponévrose fémorale. — 0. Insertion du muscle précédent à la lèvre externe de l’épine iliaque antérieure et supérieure.
— 7. Extrémité inférieure, du même muscle, se terminant entre deux feuillets de ' l’aponévrose fémorale. — 8. Portion de l’aponévrose fémorale. — 9. IM. moyen
fessier. — 10, 10. Insertion du muscle précédent en dehors des trois quarts antérieurs de la crête iliaque. — 11. Terminaison du même muscle au bord supérieur du grand trochanter. — 12. M. grand fessier. — 13. Insertion du muscle précédent au quart postérieur de la crête iliaque. — 14. Portion du tendon du grand fessier coupé au niveau du grand trochanter, à l’endroit où il se continuait avec l’aponévrose fémorale. — 15, 15. Tendon du grand fessier allant s’insérer au fémur. — 16. Le pubis. — 17. M. pectine. — 18. Moyen adducteur. — 19. M. droit antérieur tle la cuisse. — 20. Tendon supérieur du muscle précédent, remontant entre les M. couturier et tenseur de l’aponévrose fémorale, pour aller s’insérer à l’épine iliaque antérieure et inférieure. — 21. Tendon inférieur du même muscle.
— 22. Portion externe du M. triceps crural. — 23. Insertion du muscle précédent à la base du grand trochanter. — 24. Terminaison du même muscle en dehors du lendon qui lui est commun avec le droit anterieur. — 25. Portion interne du M. triceps crural. — 26. Tendon commun des M. triceps et droit antérieur de la
D’ANATOMIE DESCRIPTIVE
cuisse, allant se fixer à — 27. la rotule. — 28. Ligament rotulien. — 29. Condyle exlei’îie du fémur. — 30 Longue portion du !\I. biceps fémoral. — 31. Extrémité supérieure du muscle précédent , recouverte par le grand fessier. — 32. Courte portion du M. biceps. — 33. Insertion de la portion précédente à la branche externe de la bifurcation infei’ieure de la ligne apré du fémur. — 34. Tendon du M. biceps, allant se fixer à — 35. la tète du péroné. — 30. Tibia. •— 37. Muscles de la région antérieure de la jambe. — 38. M. jumeau externe.
2. Elle représente les muscles de la partie interne de la cuisse. Homme de 30 ans. Coté gauche.
I. Os iliaque. — 2. Epine iliaque antérieure et supérieure. — 3. Le sacrum coupé verticalement par son milieu. — 4. Moitié du coccyx. — 5. Surface articulaire du pubis. — 6,0. Moitié du détroit supérieur du bassin. — 7. Branches réunies de rischion et du pubis. — 8. Partie interne de la tubérosité de i’iscliion.
— 9. M. obturateur interne. — 10. Le muscle précédent s’engageant dans la petite ccbancrure sciatique. — 11. Trou sous-pubien. — 12. !\1. ischio-cocc’ygien. — 13. M. pyramidal. — 14. M. droit ou grêle interne. — 15. Insertion du muscle précédent aux branches réunies de l’ischion et du pubis. — 16. Tendon du meme muscle allant se terminer à — 17. la partie inférieure de la tubérosité interne du tibia. — 18. Portion du M. couturier. — 19. Tendon inférieur du muscle précédent, se terminant à la partie interne de la tubérosité du tibia. — 20. Portion interne du M. triceps fémoral. — 21. Condyle interne du fémur. — 22. Tubérosité interne du tibia. — 23. Portion du M. droit antérieur. — 24. M. grand adducteur. — 25 , 25. Insertion du muscle précédent à la tubérosité de l’ischion.
— 26. A.ulrc insertion du même muscle aux branches réunies de l’ischion et du
pubis. — 27. Portion du petit adducteur. — 28. M. demi-tendineux. — 29. Insertion du muscle précédent à la tubérosité de l’ischion. — 30. Tendon inférieur du même muscle, se terminant à — 3 1 . la partie inférieure de la tubérosité interne du tibia. — 32. M. demi-membraneux. — 33. Tendon supérieur du muscle précédent, allant se fixer à la tubérosité de l’ischion, devant le demi-tendineux.
34. Tendon inférieur du même muscle, s’insérant à la, tubérosité interne du tibia.
— 35. M. biceps. — 36. Extrémité inférieure du muscle précédent, allant s’attacher au péroné. — 37. Creux du jarret. — 38. M. jumeau interne. — 39. M! jumeau externe. — 40. M. plantaire grêle. — 41. Petite partie du moyen adducteur.
3. Elle représente les muscles de la partie postérieure de la cuisse, et spécialement le demi-membraneux , mis à découvert par l’ablation du demi-tendineux. Côté gauche.
1. Crête iliaque. — 2. Fosse iliaque externe. — 3. Partie postérieure de l’articulation coxo-fémorale. — 4. Grand trochanter. — 5. Tubérosité de l’ischion.
— 6. Moitié du sacrum. — 7. Grand ligament sacro-sciatique. — 8. Extrémités supérieures des M. biceps et demi-tendineux, coupées près de leur insertion à la tubérosité sciatique, cèdent à la tubérosité
— 9. M. demi-membraneux. — 10. Insertion du muscle pré- 3 de l’ischion. — 11. Terminaison du même muscle à la tube-
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rosité interne du tibia. — 12. Longue portion du M. biceps , coupée et renversée en dehors. — 13. Courte portion du même muscle, s’insérant au ^'éinur. — 14. Les deux portions du AJ. biceps réunies, pour aller se fixer au péroné. — 16. Portion externe du iricrps lémoral. — 17, 17, 17. IM. grand adducteur. — 18. Partie du moyen adducteur. — 1>. Portion interne du IM. tricepi. — 20. Creux du jarret. — 21. M. jumeau externe. — 22. M. jumeau interne.
l'L ANCHE 112.
Fïg. 1. Elle représente les M. jambier antérieur, extenseur propre du gros orteil, extenseur commun, péronier antérieur et péroniers latéraux. Côté gauche. Homme de 30 ans.
1. Extrémité supérieure du tibia. — 2. Tubérosité externe du même os."
— 3. Portion du ligament rolulien. — 4. Face antérieure du tibia. — .5. M. jambier antérieur. — 6. Insertion du muscle précédent à la partie antérieure de la tubérosité externe du tibia. — 7. Portion de l’aponévrose jambière, donnant insertion à des fdjres du meme muscle. — 8,8. Insertion du même muscle à la moitié supérieure de la face externe du tibia. — 9,9. Insertion du même muscle à une cloison aponévrotique qui lui est commune avec l’extenseur commun des orteils. — 10. Tendon du M. jambier antérieur. — 1 I . Le tendon précédent passant sous le ligament annulaire antérieur du tarse. — 12. Le même tendon allant se fixer au premier os cunéiforme. — 13. iM. extenseur propre du gros orteil. —
14. Le tendon du même muscle, passant sous le ligament annulaire du tarse. —
15. Le même tendon sur le dos du pied , allant se terminer à — 16. la partie supérieure de l'extrémité postérieure de la ])remiore phalange du gros orteil. — 17. M. extenseur commun des oi'leils — 18. Insertion du muscle précédent à la tubérosité externe du tibia. — 19, 19. Insertion du même muscle à la partie antérieure de la face interne du péroné, et à une cloison aponévrotique qui le séparé du long péronier latéral. — 20. Les tendons du même muscle réunis en un seul faisceau. — 21. Les mêmes tendons passant sous le ligament annulaire du tarse.
— 22, 23, 24 , 25. Les mêmes tendons allant se rendre, en divergeant, aux quatre derniers orteils. — 26. Languette movenne de ces Icndons, se fixant à la seconde phalange. — 27. Les deux languettes latérales se réunissant en un seul faisceau, pour s’attacher à la troisième phalange — 28. M. jiéronier antérieur. — 29. Le muscle précédent se conlondant avec l’extenseur commun. — 30, 30. Insertion du même muscle au tiers inférieur du bord antéi ieur et de la face iutei’iie du péroné. — 31. Les fibres charnues inférieures du même muscle, accompagnant le tendon jusque sous le ligament annulaire du tarse. — 32. 'fendon du IM. péronier antérieur. — 33. Le même tendon passant sous le ligament annulaire du tarse. — 34. Le même tendon passant obliquement sur le dos du pied , pour aller se fixer a
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— 35. l’extrémilc postérieure du cinquième os du métatarse. — 36. Ligament annulaire antérieur du tarse. — 37. Malléole externe saillante entre le M. péronier antérieur et les péroniers latéraux. — 38. M. long péi oniej’ latéral. — 39. Insertion du muscle précédent au côté externe de l’extrémité supérieure du péroné.
40. Insertion du même muscle au tiers supérieur de la face externe du péroné,
et à une cloison aponévrotitjuc (jui le sépare de rextenseur commun des orteils.
41. Insertion du même muscle à une cloison qui le sépare du soléaire. —
42. Tendon ilu même muscle. — 43. I.e tendon précédent passant derrière la malléole externe. — 44. Le même tendon glissant sur la face externe du calcanéum. — 45. Le même tendon passant sous le cuboïde. — 46. Fibres du M. long péronier latéral venant d’une cloison aponévrotique qui le sépare du fléchisseur propre du gros orteil. — 47. M. court péronier latéral. — 48 , 48. Insertion du muscle préiéJent à la face externe du péroné, en dehors de l’extenseur commun et du péronier antérieur. — 49. Tendon du court péronier latéral , glissant derrière la malléole externe. — 50. I.c même tendon au-dessous de la malléole, passant sur la face externe du calcanéum, et allant se terminer à — 51. l’extrémité postérieure du cinquième os du métatarse. — 52. Portion du M. soléaire. — 53. M. jumeau externe. — 54. Le tendon du muscle précédent. — 55. Tendon d’Acliille. — 56. Calcanéum. — 57. M. pédieux, -r- 58, 58, 58, 58. Les tendons du muscle précéJent, allant se terminer en dehors de la première phalange du gros orteil, et des trois premiers tendons de l’extenseur commun.
Fig. 2. Elle représente les M. jambier et péronier antérieurs. Coté gauche.
N® 1. Extrémité supérieure du tibia. — 2. Face interne du même os. — 3. Malléole iitterne. — 4. Tête du péroné. — 5. Malléole externe. — 6. M. jaml)ier antérieur. — 7. Insertion du muscle précédent à la partie antérieure de la tubérosité externe du tibia. — 8,8. Insertion du même muscle à la face externe du même os. — 9,9. Insertion du même muscle au — 10. ligament interosseux. — II. Tendon du M. jambier antérieur. — 12 et 13. Le tendon précédent, allant se terminer au premier os cunéiforme et à l’exlrémilé postérieure du premier os du n)étatarse.
— 14. M. péronier antérieur. — 15, 15. Insertion du muscle précédent au tiers inférieur du bord antérieur de la lace interne du péroné. — J 6. Le tendon du même muscle, passant sous le ligament annulaire du tarse, pour aller se terminer à — 17. l’extiémilé posiérieure du cinquième os du métatarse. — 18. Ligament annulaire du tarse. — 19. Astragale. — 20. Scaphoïde. — 21 , 22, 23. Premier,
second et troisième os cunéiformes. — 24. Cuboïde. — 25. Os du métatarse.
Les phalanges
Fig. 3. Elle représente les TM. extenseur propre du gros orteil et extenseur commun. Ce dernier muscle est tiré en dehors par une airigne, afin de laisser voir les insertions du premier, qu’il recouvrait en partie. Côté gauche.
N° 1. Extrémité supérieure du tibia. — 2. Crête du même os. — 3. Malléole interne. — 4. Face externe du tibia. — 5. M. extenseur commun des orteils. — 6. Insertion du muscle piécédent à la tubérosité externe du tibia. — 7, 7, 7. In*
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sertlon du meme muscle à la partie antérieure de la face interne du péroné. — 8. Tendons du même muscle, réunis en un seul faisceau. — 9 Les mêmes tendons allant se rendre aux — 10. quatre derniers orteils. — 11. Tète du péroné. — 12. Malléole externe. — 13. Ligameni interosseux. — 14. Ligament annulaire du tarse. — 15. M extenseur propre du gros orteil. — IG. Insertion du muscle précédent au ligament interosseux. — 17. Insertion du même muscle au tiers moyen de la face interne du péroné. — 18. Le tendon du même muscle, passant sous le ligament annulaire du tarse, et allant se terminera la partie supérieure de — 19. l’extrémité postérieure de la dernière phalange du gros orteil.
Fig. 1. Elle repi'ésentc les M. jumeaux ou gastro-cnémiens , dans leurs rapports naturels avec les parties voisines. Homme de 36 ans.
N° 1. Extrémité inférieure du fémur. — 2. Condyle interne, et — 3. condyle externe du même os. — 4. Tubérosité interne du tibia. — 5,5. M. jumeaux. — 6. M. jumeau interne. — 7. Tendon du tnuscle précédent, s’insérant à la partie postérieure et supérieure du condyle interne du fémur. — 8. M. jumeau ex^rne. — 9. Tendon du muscle précédent, se fixant à la partie postérieure et supérieure du condyle externe du fémur. — 10. Ligne médiane qui sépare les deux M. jumeaux.
— 11. Large aponévrose provenant des M. jumeaux, et concourant à former — 12. le tendon d’Aclnlle, lequel s’insère à — 13. l’extrémité postérieure du calcanéum. — 14. M. jambier grêle. — 15. Tendon du muscle précédent, collé en dedans du tendon d’Aclnlle. — IG. Creux du jarret. — 17, 17, 17. Portion du M. soléaire. — 18. Portion du tibia. — 19. Malléole interne. — 20. Tendon du M. jambier postérieur. — 21. Tendon du M. long fléchisseur commun des orteils.
— 22. Portion du iM. long fléchisseur propre du gros orteil. — 23. Tendon du muscle précédent. — 24. Partie du M. long péronier latéral. — 25. Tendon du muscle précédent, glissant derrière — 20. la malléole externe. — ' 27. Aponévrose plantaire. — 28i, M. de la région plantaire interne. — 29. M. de la région plantaire externe.
Fig. 2. Elle représente les M. soléaire et jambier grêle , mis à découvert par l’ablation des M. jumeaux.
N° 1. Extrémité inférieure du fémur. — 2. Condyle interne, et — 3. condyle externe du même os. — 4. Tubérosité interne du tibia. — 5. M. jambier grêle. — 6. Insertion du muscle précédent à la partie postérieure du condyle externe du fémur, et au tendon du M. jumeau correspondant. — 7,8. Tendon du même muscle, passant derrière le soléaire pour aller s’insérer, en dedans du tendon d Achille, à — 9. la partie postérieure et interne du calcanéum. — 10. M. soléaire.
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11. Insertion du muscle précédent à la partie postérieure de l’extrémité supérieure du péroné. — 12 , 12. Insertion du même muscle au tiers supérieur de la face postérieure du péroné. — 13 , 13. Autre insertion du même muscle à la ligne oblique de la face postérieure du tibia. — 14, 14. Autre insertion du même muscle au bord interne du tibia. — 15. Raphé tendineux que le soléaire offre à son milieu. — 16. Tendon du M. soléaire. — 17. Portion du tendon des M. jumeaux. -- 18. Le tendon d’Acbille. — 19. Partie postérieure du calcanéum. — 20. Portion du M. poplité. — 21. Portion du tibia. — 22. Malléole interne. — 23. Portion du M. jambicr postérieur. — 24. Portion du M. long fléchisseur commun des orteils. — 25. Portion du M. long fléchisseur propre du gros orteil. — 26. L« tendon du muscle précédent. — 27. M. long péronier latéral. — 28, 29. Tendon du muscle précédent. — 30. Malléole externe. — 31. Aponévrose plantaire. — 32. Muscles de la région plantaire interne. — 33. Muscles de la région plantaire externe.
Fig. 1. Elle représente les M. poplité, long fléchisseur du gros orteil, long fléchisseur commun des orteils, et long péronier latéral. Homme de 20 ans. Coté gauche.
1. Extrémité inférieure du fémur. — 2. Condyle interne, et — 3. condyle externe du même os. — 4. Tendon du M. demi -membraneux. — 5. Insertion du tendon précédent a la tubérosité interne du tibia. — 6. Expansion que le même tendon envoie derrière l’articulation fémoro-tibiale. — 7. M. poplité. — 8. Tendon du muscle précédent, se fixant à la tubérosité du condyle externe du fémur. — 9. Insertion du M. poplité à la partie supérieure du bord interne du tibia. — 10 , 10. Autre insertion du même muscle a la ligne oblique de la face postérieure du tibia. — 11. Ligament latéral externe de l’articulation du genou. — 12. Tête du péroné. — 13. M. long fléchisseur propre du gros orteil. — 14. Extrémité supérieure du muscle précédent, se fixant au péroné. — 15, 15. Insertion du même muscle à la face postérieure du péroné. — 16. Insertion du même muscle à une aponévrose qui le sépare du jambier postérieur. — 17. Insertion du même muscle à une aponévrose qui le sépare du IM. long fléchisseur commun des orteils. —
18. Tendon du même muscle, passant derrière l’articulation tibio - tarsienne. —
19. Le meme tendon à la plante du pied , se terminant a la partie postérieure de la face inférieure de — 20. la dernière phalange du gros orteil. — 21. M. long fléchisseur commun des orteils, — 22 , 22. Insertion du muscle précédent au-dessous de la ligne oblique de la face postérieure du tibia. — 23 , 23. Insertion du même muscle à la face postérieure du tibia. — 24. Insertion du même muscle à une aponévrose qui le sépare du jambier postérieur. — 25. Insertion du même muscle à une aponévrose qui le sépare du M. long fléchisseur propre du gros orteil. —
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26. Le tendon du M. long fléchisseur commun, passant derrière la malléole interne.— 27, 27, 27, 27. Les quatre tendons du M. long fléchisseur commun, allant se fixer aux dernières phalanges des quatre derniers orteils. — 28. Portion du M. jambier postérieur. — 29. Tendon du M. jambier postérieur', allant se terminer a — 30. la tubérosité du scaphoïde. — 31 , 31. M. long péronier latéral.
— 32. Tendon du muscle précédent, glissant derrière — 33. la malléole externe.
— 3 i. Le tendon du long péronier, traversant obliquement la plante du pied , pour aller se terminer à — 55. la partie inférieure de Textrémité postérieure du premier os du métatarse. — 36. Calcanéum. — 37. Tendon du court péronier latéral , allant se terminer à — 38. l’extrémité postérieure du cinquième os du métatarse. — 39. Malléole interne. — 40. Partie postérieure de l’articulation tibio-tarsienne. — 41. Portion de la face postérieure du péroné.
Fig. 2. Elle représente les M. jambier postérieur et long péronier latéral. Côté gauche.
N° 1. Extrémité supérieure du tibia. — 2. Tubérosité interne du même os. — 3. Ligament postérieur de l’articulation péronéo-tibiale supérieure. — 4. Tète du péroné. — 5. Surface du tibia que recouvrait le M. poplité. — 6. M. jambier postérieur.— 7, 7. Insertion du muscle précédent à la face postérieure du péroné.
— 8,8, 9. Autres insertions du meme muscle à la face postéi’ieurc du tibia. — 10. Autre insertion du meme muscle au ligament interosseux. — 11. Tendon du même muscle. — 12. Le tendon précédent glissant derrière — 13. la malléole interne. — 14. Le tendon du jambier postérieur , venant se terminer a la partie inférieure du premier os cunéiforme. — 15. Portion de la face postérieure du péroné.
— 16. M. long péronier latéral. — 17. Insertion du muscle précédent en dehors de la tête du péroné. — 18 , 18. Insertion du même muscle à la face externe du péroné.
— 19« Le tendon du même muscle , glissant derrière — 20. la malléole externe. —
21. Le tendon du long péronier latéral, passant dans la gouttière du cuboïde. —
22. Terminaison du tendon précédent à la partie inférieure de l’extrémité postérieure du cinquième os du métatarse. — 23. Calcanéum. — 24. Portion du tibia.
— 25. Partie postérieure de l’articulation tibio-tarsienne. — 26. Ouverture supérieure du ligament interosseux.
Fig. 3. Elle représente les tendons de» M. long fléchisseur commun des orteils, long fléchisseur propre du gros orteil , long péronier latéral et jambier postérieur, à la plante du pied. Côté gauche.
No 1. Face inférieure du calcanéum. — 2. Ligament calcanéo-euboïdien inférieur.
— 3. Tendon du M. long fléchisseur commun des orteils. — 4. Le môme tendon se divisant en quatre portions , qui vont se terminer aux — 5 , 5 , 5 , 5. dernières phalanges des quatre derniers orteils. — 6. Tendon du M. long fléchisseur propre du gros orteil. — 7. Le même tendon passant au -dessus de celui du fléchisseur commun. — 8. Le même tendon se terminant à la dernière phalange du gros orteil. — 9. Tendon du long péronier latéral en dehors du calcanéum. — 10. Le même tendon renfermant un os sésamoïde , au niveau de la gouttière du cuboïde.
, — 11. Le même tendon sc terminant à l’extrémité postérieure du premier os du
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métatarse. -12. Tendon du jambier postérieur. — 13. Le tendon précédent se terminant au scaphoïde et à — 14. la partie inférieure du premier os cunéiforme.
Fig. 1. Elle représente les muscles de la jambe , vus en dehors. Homme de 30 ans.
N® 1. Portion externe du M. triceps fémoral. — 2. Tendon des M. extenseurs de la jambe. — 3. La rotule. — 4. Le ligament rotulien. — 5. Courte et — G. longue portions du muscle biceps. — 7. Tendon du muscle biceps, se fixant à la tête du péroné. — 8. Partie des M. demi -tendineux et demi- membraneux. — 9. Le creux du jarret. — 10. Tibia. — 11. Le M. jambier antérieur. — 12. Insertion du muscle précédent au tibia. — 13. Cloison aponevrotic[ue , commune aux M. jambier antérieur et long extenseur commun des orteils. IG. Insertion du muscle précédent à la tubérosité externe du tibia. — 17. Autre insertion du même muscle au péroné et à une cloison qui le sépare du long péronier latéral. — 18 , 18. Les cjuatre tendons du M. long extenseur commun des orteils. — 19, 19, 19, 19. Terminaison des tendons précédons aux secondes et troisièmes phalanges des quatre derniers orteils. — 20. M. extenseur propre du gros orteil, se montrant entre le jambier antérieur et l’extenseur commun des orteils. — 21. Le tendon du muscle précédent, se terminant à la dernière phalange du gros orteil. — 22. M. péronier antérieur. — 23 , 23. Insertion du muscle précédent au bord antérieur du péroné. — 24. Tendon du même muscle, se terminant à l’extrémité postérieure du cinquième os du métatarse. — 25. M. long péronier latéral.
. — 2G. Insertion du muscle précédent au côté externe de l’extrémité supérieure du péroné et à la tubérosité externe du tibia. — 27. Insertion du même muscle au péroné et à une cloison aponévrotique qui le sépare du M. soléaire. — 28. Le tendon du même muscle. — 29. Le tendon précédent se réfléchissant derrière la malléole externe. — 30. Le même tendon glissant sous le calcanéum et le cuboïde, pour se porter à la plante du pied. — 31. M. court péronier latéral. — 32. Le tendon du M. court péronier latéral , se fixant à l’extrémité postérieure du cinquième os du métatarse. — 33. M. soléaire. — 34. Fibres inférieures du M. soléaire, se terminant au-devant du tendon d’Achille. — 35. M. jumeau externe. — 36. Tendon d’Achille. — 37. Le tendon précédent s’attachant au calcanéum. — 38. Le M. pédieux s’attachant à la partie antérieure de la face externe du calcanéum. — 39 , 39 , 39 , 39. Les tendons du muscle pédieux allant se terminer aux orteils. — 40, 40. M. abducteur du petit orteil. — 41. Malléole externe.
Fig. 2. Elle représente les muscles de la jambe , vus en dedans. Même sujet.
N® 1. Portion du M. couturier. — 2. Tendon du muscle précédent, se terminant à la tubérosité interne du tibia. — 3. Portion du M. droit interne de la
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cuisse. — i. Tendon du meme muscle s’attacliant au tibia , derrière celui du couturier. — 5. Portion du M. demi -membraneux. — 6. Tendon du muscle pré* cèdent s’attachant à la tubérosité interne du tibia. — 7. Portion du M. demitendineux. — 8. Tendon du même muscle, s’attachant à la tubérosité interne du tibia. — 9. Portion interne du M. triceps fémoral. — 10. La rotule. — 11. Le ligament rotulien. — 12. Tubérosité interne du tibia. — 13. Face interne du tibia. — 11. Petite partie du M. jambier antérieur. — 15. Le tendon du même muscle allant se terminer au — 16. premier os cunéiforme et à l’extrémité postérieure du premier os du métatarse. — 17. M. jumeau interne. — - 18. Tendon des M. jumeaux. — 19. M. soléaire. — 20. Insertion du muscle précédent au bord interne du tibia. — 21. Fibres du M. soléaire, se terminant au-devant du — 22. tendon d’Achille. — 23. Le tendon d’Achille se fixant au calcanéum. — 24. Partie du M. jambier postérieur. — 25. Le tendon du même muscle, se terminant à la partie inferieure du scaphoïde. — 26. Partie du M. fléchisseur commun des orteils. — 27. Tendons du même muscle glissant sous la plante du pied. — 28. Partie du M. long fléchisseur propre du gros orteil. — 29. Le tendon du muscle précédent, se portant à la plante du pied. — 30. Tendon duM. extenseur propre du gros orteil allant se terminer à — 31. la dernière phalange de cet orteil. — 32. Les tendons de l’extenseur commun'des orteils. — 33. Premier os du métatarse. — 34. Tendon du M. plantaire grêle. — 35. M. adducteur du gros orteil. — 36. Insertion du muscle précédent au calcanéum. — 37. Terminaison du même muscle à la première phalange du gros orteil. — 38. Espace qui sépare le tendon d’Achille des muscles de la région jambière postérieure et profonde. — 39. La malléole interne.
Fig. 1. Elle représente les M. adducteur du gros orteil, court fléchisseur commun des orteils , et abducteur du petit orteil. Côté droit. Homme de 25 ans.
N° 1. Face inférieure du calcanéum. — 2. Portion de l’astragale. — 3. M. court fléchisseur commun des orteils. — 4. Insertion du muscle précédent au calcanéum. — 5. Cloison aponévrotique commune au même muscle et à 1 abducteur du petit orteil. — 6. Autre cloison fibreuse commune au M. court fléchisseur commun des orteils et à l’adducteur du gros orteil. — 7. Division du M. court fléchisseur en quatre portions. — 8, 8, 8, 8. Les tendons du même muscle se terminant, apres s’être séparés , aux secondes phalanges des quatre derniers orteils. — 9. Un des tendons du long fléchisseur commun , venant de traverser le tendon correspondant du court fléchisseur. — 10. M. adducteur du gros orteil. — 11. Insertion du muscle précédent à la partie interne et inférieure du calcanéum. — 12. Terminaison du même muscle à la partie interne et inférieure de l’extrémité postérieure de la première phalange du gros orteil. — 13. M. abducteur du petit orteil. — 14. Insertion
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du muscle précédent au calcanéum. — 15. Autre insertion du meme muscle à l’extrémité postérieure du cinquième os du métatarse. — 16. Terminaison du meme muscle en dehors de la base de la première phalange du petit orteil. — 17. Tendon du long fléchisseur du gros orteil. — 18, 18. Portion du M. court fléchisseur du gros orteil. — 19, 19 , 19 , 19. M. lombricaux. — 20. Portion du M. court fléchisseur du petit orteil.
Fig. 2. Elle représente les tendons des M. long fléchisseur du gros orteil et long fléchisseur commun des orteils , les M. accessoire au long fléchisseur et lombricaux. Côté droit.
N® 1. Face inférieure du calcanéum. — 2. Portion du ligament calcanéo-cuboïdien inférieur. — 3. Cuboïde. — 4. Cinquième os du métatarse. — 5, 5. lendon du M. long fléchisseur du gros orteil. — G. Tendons du long fléchisseur commun des orteils. — 7. Division des tendons précédons en quatre portions. — 8 , 8 , 8 , 8. Terminaison des memes tendons à la dernière phalange des quatre demiiers orteils. — 9,9. Deux des gaines flbreuses qui maintiennent les mêmes tendons sous les orteils. — 10. Un des tendons du court fléchisseur commun, coupé au-dessus de sa bifurcation. — 11. M. accessoire au long fléchisseur. — 12, 12. Insertion du muscle précédent an calcanéum. — 13, 13. Terminaison du meme muscle sur la face supérieure et le bord externe du tendon du long fléchisseur commun. — 14. Scaphoïde. — 15. Premier os cunéiforme. — 16. Premier os du métatarse. — 17, 17. Portion du M. court fléchisseur du gros orteil, — 18, 19, 20, 21. Premier, second, troisième et quatrième M. lombricaux, insérés sur les tendons du long fléchisseur commun. — 22, 22, 22, 22. Terminaison des muscles précédens aux premières phalanges des orteils. — 23. Portion du M. court fléchisseur du petit orteil.
l'LANCIIE ni.
Fig. 1. Elle représente les M. court fléchisseur, abducteur oblique, abducteur traiisverse du gros orteil, et court fléchisseur du petit orteil. Côté droit.
N° 1. Face inférieure du calcanéum. — 2. Portion de l’astragale. — 3. Ligament calcanéo -scaphoïdien inférieur. — 4. Scaphoïde. — 5. Premier os cunéiforme. — 6. Pr emier os du métatarse. — 7. Cuboïde. — 8. Coulisse du cuboïde dans laquelle passe le tendon du M. long péronier latéral. — 9. Ligament calcanéo-cuboïdieii inférieur. — 10. M. court fléchisseur du gros orteil. — 11. Insertion du muscle précédent à la partie inférieure du calcanéum. — 12. Autre insertion du même muscle à la face inférieure des deux derniers os cunéiformes. — 13, 13. Terminaison du même muscle aux deux os sésamoïdes de l’articulation métatarso -phalangienne du gros orteil, et sur les côtés de — 14, 14. la base de la première phalange du
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meme orteil. — 15. M. abducteur oblique du gros orteil. — 16. Insertion du muscle précédent à la face inférieure du cuboïde et au ligament calcanpo-cuboïdien inféj-ieur. 17. Autre insertion du même muscle à l’extrémité postérieure des troi-
sième et quatrième os du métatarse. — 18. Terminaison du même muscle à l’os sésamoïde externe de l’articulation métatarso-phalangienne , et en dehors de la base de la première phalange du gros orteil. — 19. M. abducteur transverse du gros orteil. — 20 , 20 , 20 , 20. Insertions du muscle précédent aux ligamens des articulations métatarso-phalangiennes des quatre derniers orteils. — 21. Terminaison du même muscle au coté externe de la première phalange du gros orteil. — 22. M. court fléchisseur du petit orteil. — 23. Insertion du muscle précédent à l’extrémité postérieure du cinquième os du métatarse. — 24. Terminaison du même muscle en dehors de la base de la première phalange du petit orteil. — 25 , 25 , 25. M. interosseux.
Fig. 2. EUq représente le M. pédieux et les interosseux dorsaux. Coté droit.
N° 1. Face supérieure de l’astragale. — 2. Calcanéum. — 3. Face externe de l’os précédent. — 4. Scaphoïde. — 5. Premier os cunéiforme. — 6. Premier os du métatarse. — 7. M. pédieux. — 8. Insertion du muscle précédent à la partie antérieure de la face externe du calcanéum et au ligament qui unit cet os à l’astragale. — 9, 9, 9, 9. Extrémité antérieure du même muscle, divisée en quatre faisceaux distincts. — 10, 10, 10, 10. Les tendons fournis par les faisceaux précédens , allant se terminer en dehors de la base de la première phalange des quatre premiers orteils. — 11. Portion du tendon de l’extenseur propre du gros orteil. — 12, 12, 12, 12. Portions des tendons du long extenseur commun des orteils. — 13. Premier ÎM. interosseux dorsal. — 14 , 15. Insertions du muscle précédent aux deux premiers os du métatarse. — 16. Terminaison du même muscle en dedans de la première phalange du second orteil. — 17. Second M. interosseux dorsal. — 18, 19. Insertions du muscle précédent au second et au troisième os du métatarse. — 20. Terminaison du même muscle en dehors de la première phalange du second orteil. — 21. Troisième M. interosseux dorsal. — 22, 23. Insertions du muscle précédent au troisième et au quatrième os du métatarse. — 24. Terminaison du même muscle en dehors de la première phalange du troisième orteil. — 25. Quatrième M. interosseux dorsal. — 26 , 27. Insertions du muscle précédent au quatrième et au cinquième os du métatarse. — 28. Terminaison du même muscle en dehors de la première phalange du quatrième orteil. — 29, 29, 29. Les tendons des trois M. interosseux plantaires , allant se terminer en dedans de la base de la première phalansje des trois derniers orteils.
Fig.
3. Elle représente les trois M. interosseux plantaires. Coté droit.
N^* 1 , 2 , 3 , 4 , 5. Premier, second, troisième, quatrième et cinquième os du métatarse. — 6. Coupe transversale du pied. — 7. Premier M. interosseux plantaire. — 8,8. Insertion du muscle précédent à la partie inférieure de la face interne du troisième os du métatarse. — 9. Terminaison du même muscle en dedans de la base de la première phalange du troisième orteil. — 10. Second M. interosseux plan-
Fig.
Fig.
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taire. — 11, H. Insertion du M. préeédent à la partie inférieure de la face interne du quatrième os du métatarse. — 12. Terminaison du même muscle en dedans de la base de la première phalange du quatrième orteil. — 13. Troisième M. interosseux plantaire. — 14, 14. Insertion du muscle précédent à la partie inférieure de la face interne du cinquième os du métatarse. — 15. Terminaison du même muscle en dedans de la base de la première phalange du cinquième orteil. — IG , IG. Les os sésamoïdes de rarticulation métatarso-phalangienne du gros orteil. — 17. Gouttière que les os précédens laissent entre eux , pour le tendon du M. long fléchisseur du gros orteil.
PL AIN t
1. Elle représente le faseia superficialis à la partie inférieure de rabdomen et à la partie antérieure et supérieure de la cuisse. Cote droit. Homme de 18 ans.
N° 1. Crête iliaque. — 2. M. iliaque. — 3. Partie inférieure du M. droit de l’abdomen. — 4. M. grand oblique. — 5,5. L’aponévrose superficielle [Jàscia superficialis) soulevée et détachée de l’aponévrose du grand oblique quelle recouvre. — 6. La même aponévrose' recouvrant l’arcade crurale à laquelle elle adhère. — 7. La même aponévrose passant devant les ganglions de Taine. — 8 , 8. La même aponévrose appliquée sur le faseia lata, — 9 , 10. La même aponévrose envoyant autour du cordon testiculaire un prolongement qui concourt à la formation du dartos. — 11. La même aponévrose- se continuant avec le tissu cellulaire qui entoure — 12. la verge. — 13. Petite portion de Taponévrose faseia lata. — 14. Coupe du fémur et des muscles de la cuisse. — 15. Le testicule.
2. Elle représente les orifices internes des canaux inguinal, crural et sous-pubien : les aponévroses iliaque et pelvienne du coté gmiche. Homme de 3o ans.
N° 1. Coupe des trois dernières vertèbres lombaires. — 2. Coupe du sacrum. —
3. Coupe du coccyx. — 4. Partie inférieure du canal vertébral. — 5. Canal sacré.
— G. Coupe des apophyses épineuses des dernières vertèbres lombaires , des tubercules médians de la face postérieure du sacrum : terminaison du ligament sur-épineux.— 7. Coupe du M. droit de Tabdomen. — 8, 8. Partie inférieure du M. transverse abdominal. — 9. Aponévrose du muscle précédent, passant derrière — 10. la face postérieure du M. droit. — 11. Faseia transversalis. — 12. Orifice interne du canal inguinal. — 13. M. iliaque. — 14. Tendon du M. petit psoas. — 15. Aponévrose iliaque {^faseia iliacd) naissant du bord externe du tendon précédent.
— 1 G. Aponévrose iliaque s’attachant à la lèvre interne de la crête du même nom , entre les M. transversc et iliaque. — 17. La même aponévrose passant derrière Tarcade crurale pour aller se continuer avec le faseia transversalis. — 18. M. grand psoas. — 19. Prolongement de Taponévrose iliaque dans le canal crural. — 20. In-
MANUEL
sertion du tendon du M. petit psoas à réminence ilio,-pectinée. — 20 *. Expansion fibreuse du bord interne du tendon du petit psoas, s’attachant au détroit supérieur du bassin , et allant concourir à la formation de l’aponévrose pelvienne. — 21 . Orifice supérieur du canal crural. — 22. Ligament de Gimbernat. — 23 , 23. Aponévrose pelvienne. — 24. Orifice interne du canal sous-pubien. — 25. Pubis. — 26, 26. Aponévrose pelvienne recouvrant les M. obturateur interne et releveur de l’anus. — 27. Branche de l’ischion. — 27. M. pyramidal.
Fig. 1. Elle représente le fàscia transversalis , mis à découvert par le renversement de l’aponévrose du M. grand oblique, et l’ablation des M. petit oblique et transverse de l’abdomen ; le canal crural est ouvert dans toute son étendue. Côté gauche. Homme de 4o ans.
N® 1. Crête iliaque. — 2. M. iliaque. — 3. Portion du M. grand psoas. — 4. Extrémité inférieure du M. droit de l’abdomen. — 5. Tendon du muscle précédent. — 6. Fascia transversalis. — 7. L’aponévrose précédente se continuant avec le bord externe du tendon du M. droit. — 8. Prolongement infundibuliforme que le fascia transversalis envoie au niveau de l’ouverture supérieure du canal inguinal, autour des vaisseaux spermatiques, et qui constitue leur gaine propre. — 9. La gaine propre des vaisseaux testiculaires sortant par l’anneau inguinal. — 10. Face postérieure de l’aponévrose du grand oblique, renversée sur la cuisse. — 11. Les M. transverse et petit oblique, coupés près de leur insertion dans le fond de la gouttière formée par l’union du bord inférieur de l’aponévrose du grand oblique avec le fascia transversalis. — 12. Pilier supérieur de l’anneau inguinal , détaché et renversé. —
13. La gaine propre des vaisseaux testiculaires au-dessous de l’anneau inguinal. —
14. La même gaine enveloppant le testicule et la tunique vaginale. — 15. L’épine iliaque antérieure et supérieure. — 16. Paroi postérieure du canal crural, formée par le feuillet profond de l’aponévrose fémorale. — 17. Paroi antérieure du même canal , formée par le feuillet superficiel de l’aponévrose fémorale. (Elle est détachée, et renversée en dehors , pour laisser voir la paroi postérieure.) •— 18. Endroit où se réunissent les deux feuillets de l’aponévrose fémorale , et d'où a été détachée la paroi antérieure du canal crural. — 19. Portion de l’orifice inférieur du canal crural ou de l’ouverture qui donne passage à la veine saphène interne. — 20 , 20. Aponévrose fémorale recouvrant les muscles de la cuisse. — 21 . Le pubis. — 22. La verge.
Fig. 2. Elle représente la partie inférieure de la paroi antérieure de l’abdomen et de l’excavation du bassin, vue en dedans, de manière à faire voir les orifices internes des canaux inguinal, crural et sous-pubien du coté gauche, et la disposition des aponévroses qui les forment. Le bassin est coupé verticalement, au niveau de la grande échancrure sciatique. Homme de 20 ans.
N« 1. Coupe transversale du M. droit de l'abdomen. — 2. M. transverse et petit oblique, soutenus par une airigne. — 3. Crète iliaque. — 4. Coupe de l’os
iliaque. 5. Coupe du meme os, au-dessus de la grande échancrure sacro-scia-
.tique. — 6. Coupe du M. iliaque. — 7. Coupe du M. grand psoas. — 8. Partie postérieure de la cavité colyloïdc. — 0. Epine sciatique. — 10. Tubérosité de l’ischion. — 11. Branches réunies du pubis et de l’ischion. — 12. Coupe de la symphyse des os pubis. — 13. Face postérieure du pubis. — 14. Aponévrose du M. transverse de l’abdomen, réunie au fascia transversalis. — 15. Coupe de l’aponévrose iliaque. — IG. Coupe du tendon du petit psoas et des expansions qu’il envoie sur leM. grand psoas. — 17. Expansion interne de l’aponévrose du M. petit psoas, allant s’attacher au détroit supérieur du bassin. 18. Face interne de l’arcade crurale (point de reunion de 1 aponévrose du M. giand oblique avec le fascia transversalis). — 19. Orifice supérieur du canal inguinal, et piolongement membraneux que fournit, a son niveau, le fascia transversalis. 20. Faisceau fibreux qui soutient en dedans l’orifice supérieur du canal inguinal. 21. Le fascia transversalis se continuant av^ec le bord externe du tendon du M. droit abdominal. — 22. Orifice supérieur du canal crural. — 23. Le ligament de Gimbernat, qui borne en dedans l’orifice précédent. — 24. Ligament sous-pubien. — 25. Orifice interne du canal sous-pubien. — 26. Face postérieure du M. droit, recouverte par l’aponévrose du M. transverse. 27. Bord interne du meme muscle. — 28. Le cordon spermatique et le testicule entourés par la gaine propre que leur fournit le fascia transversalis.
l'I.ANCIIIÎ 120.
IG. 1. Elle représente les aponévroses d’enveloppe du membre inférieur, vues pardevant. Côté gauche. Homme de 40 ans.
N° 1. Portion de l’aponévrose du M. grand oblique de l’abdomen. — 2. Anneau inguinal. —-3. Pilier interne, et — 4. pilier externe de l’anneau inguinal. — 5. Epine iliaque antérieure et supérieure. — 6. Feuillet superficiel de l’aponévrose fascia lata, qui forme la paroi antérieure du canal crural. — 7. Ouverture inférieure du canal crural, par laquelle passe la veine saphène. — 8. L’aponévrose fémorale recouvrant les M. droit interne et adducteurs, — 9. le M. couturier, — 10. le M. du fascia lata, — 11. le M. droit antérieur de la cuisse, — 12. la portion interne, et — 13. la portion externe du M. triceps fémoral. — 14. Le tendon des M. extenseurs de la jambe, s’insérant à — 15. la rotule. — 16. Le ligament rotulicn. — 17. La face interne du tibia. — 18, 18. Insertion de l’aponévrose jambière à la
crête du tibia. — 19. Insertion de la même aponévrose à la tête du péroné.
20. Expansions que l’aponévrose jambière reçoit des tendons des M. couturier, droit interne, demi-tendineux. — 21. Aponévrose jambière recouvrant le M. ju-
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meau interne. — 22. La même aponévrose se fixant au bord interne du tibia et recouvrant le M. soléaire. — 23 , 23. La même aponévrose recouvrant les M. des régions antérieure et externe de la jambe , et se continuant avec — 24. le ligament annulaire antérieur du tarse. — 25. Insertion du ligament précédent à la face externe du calcanéum. — 2G. Terminaison du même ligament à — 97. léole interne. — 28. La malléole externe. — 29. Aponévrose dorsale du pied. ~ 30. Calcanéum.
Fig. 2. Elle représente la pièce précédente, vue par derrière.
1. Coupe faite sur la partie moyenne du sacrum. — 2. Aponévrose des
muscles des gouttières vertébrales au niveau du sacrum. — 3. Crête iliaque.
4. L’aponévrose fémorale s’insérant en dehors de la crête iliaque , et recouvrant
— 5. le M. moyen fessier. — 6. M. grand fessier, recouvert par une membrane fibro - celluleuse qui se continue avec l’aponévrose fémorale. — 7. Tendon du M. grand fessier, se continuant avec l’aponévrose fémorale. — 8. L’aponévrose fémorale recouvrant la portion externe du M. triceps, — 9, 9. le M. biceps, — 10, 10. le M demi - tendineux , — 11. le grand adducteur et le droit interne. — 12. L’aponévrose fémorale recouvrant la région poplitée, pour se continuer avec
— 13, 13. l’aponévrose jambière appliquée sur les M. jumeaux. — 14. L’aponévrose jambière recouvrant les muscles de la région péronière. — 15. La même aponévrose passant derrière le tendon d’Achille. — 16, 16. Feuillet profond de l’aponévrose jambière , qui remonte au-devant du tendon d’Achille, et couvre les muscles de la région jambière postérieure et profonde. — 17. Calcanéum. — 18. Malléole interne. — 19. Malléole externe. — 20. Bord externe du pied.
Fig.
Elle représente l’aponévrose plantaire. Côté gauche.
N° l. Face inférieure du calcanéum donnant insertion à — 2. l’aponévrose plantaire. — 3. L’aponévrose plantaire , recouvrant le M. adducteur du gros orteil. — 4. La même aponévrose appliquée sur le M. court fléchisseur commun des orteils. — 5. La môme aponévrose donnant attache au M. abducteur du petit orteil. — G, 6, 6, 6, 6. Languettes de la partie antérieure de l’aponévrose plantaire, qui vont se confondre avec les ligamens des articulations métatarso-phalangiennes. — 7, 7. M. abducteur du petit orteil. — 8. M. court fléchisseur du gros orteil. — 9. Bord interne, et — 10. bord externe du pied. — 11. Saillie de l’extrémité postérieure du cinquième os du métatarse. — 12, 13, 14, 15, 16. Premier, second, troisième, quatrième et cinquième orteils.
Fig. 4. Elle représente le ligament annulaire interne du tarse. Coté gauche.
N° 1. Extrémité inférieure du tibia. — 2. Extrémité inférieure du péroné. — 3. Malléole interne. — 4. Ligament annulaire interne du tarse. - — 5. Insertion du ligament précédent à la malléole interne. — 6, Insertion du même ligament au calcanéum. — 7. Face postérieure du calcanéum. — 8. Os scaphoïde. — 9. Tendon du M. jambier antérieur. — 10. Astragale. — 11, 11. Tendon du M. jambier postérieur. — 12. Tendon du M. long fléchisseur commun des orteils. — 13. Tendon
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du M. long fléchisseur propre du gros orteil. — 14. Portion du M. adducteur du gros orteil, s’insérant au ligament annulaire interne du tarse et au calcanéum. — 15. Aponévrose plantaire.
Fig. 1. Elle représente le cartilage thyroïde, vu par sa face antérieure. Homme de 30 ans.
No 1 . Face antérieure. — 2. Angle saillant qui réunit en avant les deux moitiés de la face précédente. — 3,3. Bord supérieur. — 4. Echancrure que le bord précédent offre à sa partie moyenne. — 5. Bord inférieur. — 6,6. Les grandes cornes. — 7, 7. Les petites cornes.
Fig. 2. Le meme cartilage vu par sa face postérieure.
N® 1. Face postérieure et angle rentrant qui unit au milieu les deux moitiés de la meme face. — 2. Bord supérieur et échancrure moyenne qu’il présente. —
— 3. Bord inférieur. — 4. Bord postérieur. — 5. Grandes cornes. — 6. Petites cornes.
Fig. 3. Le même cartilage vu de profil.
No 1. Moitié droite de la face antérieure. — 2. Portion de la face postérieure de la moitié gauche. — 3. Bord supérieur. — 4. Echancrure moyenne du bord précédent. — 5. Angle saillant qui réunit en avant les deux moitiés de la face antérieure. — 6. Bord inférieur. — 7. Bord postérieur. — 8. Grandes cornes. — 9. Petites cornes.
Fig. 4. Le cartilage cricoïde, vu par sa face postérieure. Même sujet.
No 1. Partie moyenne de la face postérieure. — 2. Bord supérieur. — 3. Bord inférieur. — 4. Faces latérales. — 5,5. Portions de la face postérieure qui donnent attache aux M. crico-aryténoïdiens postérieurs.
Fig. 5. Le même cartilage vu par sa face antérieure.
No 1. Cavité du cartilage cricoïde. — 2. Bord supérieur. — 3. Bord inférieur. —
4, 4. Petites facettes du bord supérieur qui sont articulées avec les cartilages arv-
ténoïdes. — 5,5. Parties du bord supérieur qui donnent attache aux M. crico-
arvténoïdicns latéraux.
Fig. g. Le même cartilage vu de profll.
No 1. Partie moyenne de la face postérieure. — 2. Face antérieure. — 3. Bord supérieur. — 4. Cavité du cartilage. — 5. Facette articulaire du bord supérieur.
— 6. Partie latérale droite de la face postérieure. — 7. Facette qui s’articule avec la petite corne du cartilage thyroïde. — 8. Bord inférieur.
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Le meme cartilage vu par son bord supérieur
1. Face postérieure. — 2. Face antérieure. — 3, 3. Bord supérieur. —
4.4. Facettes latérales qui reçoivent les petites cornes du cartilage thyroïde. —
5. 5. Facettes du bord supérieur, qui s’articulent avec les cartilages aryténoïdes.
8. Le cartilage aryténoïde droit. Face postérieure. Même sujet.
N° 1. Face postérieure. — 2. Sommet. — 3. Base. — 4. Angle externe, et —
Le même cartilage vu par sa face antérieure
N® 1. Face antérieure. — 2. Sommet. — 3. Base. — 4. Angle interne, et —
5. angle externe du cartilage aryténoïde. — 6. Facette qui s’articule avec le cartilage cricoïde.
Fig. 10. Le fibro-cartilage épiglottique vu par sa face antérieure. Même sujet.
N® 1. Face antérieure. — 2. Base. — 3. Sommet. — 4, 4. Bords latéraux du fibro-carlilage épiglottique.
Fig. 11. Le même cartilage vu par sa face postérieure.
N° 1. Face postérieure, sur laquelle on voit de petites cavités qui logent des follicules muqueux. — 2. Base — 3. Sommet. — 4, 4. Bords latéraux de l’épiglotte.
Fig. 12. Le même fibro-cartilage vu de profil.
N® 1. Face antérieure. — 2. Face postérieure. — 3. Base. — 4. Sommet. —
5,5. Bords du fibro-cartilage épiglottique.
Fig. 13. Elle représente les articulations du larynx. Ligamens membraneux thyro-byoïdien et crico-thyroïdien , vus par leur face antérieure. Homme de 40 ans.
N° 1. Corps , — 2,2. grandes , et — 3,3. petites cornes de l’os hyoïde. — 4. La membrane thyro-hyoïdienne. — 5,5. Insertion de la membrane précédente au corps et aux grandes cornes de l’os hyoïde. — 6, G. Insertion de la même membrane au bord supérieur du cartilage thyroïde. — 7,7. Bord postérieur de la même membrane. — 8. Grande corne du cartilage thyroïde. — 9. Partie moyenne du cartilage thyroïde. — 10. Membrane crico -thyroïdienne. — 11. Insertion de la membrane précédente au bord inférieur du cartilage thyroïde. — 12. Insertion de la même membrane au bord supérieur du cartilage cricoïde. — 13. Petites cornes du cartilage thyroïde. — 14. Premier anneau cartilagineux de la trachée artère.
Fig. 14. Elle représente les articulations du larynx. Face postérieure. Même sujet.
N° 1. Face postérieure’ de l’épiglotte. — 2. Petites, et — 3. grandes cornes de l’hyoïde. — 4 , 4. Face, et — 5 , 5. bords postérieurs du ligament tbyro-hyoïdien. — 6. Face postérieure du cartilage thyroïde. — 7, 7. Cartilages aryténoïdes. — 8. Cartilage cricoïde. — 9. Ligament postérieur de l’articulation crico-aryténoïdienne. — 10. Petite corne du cartilage thyroïde. — 11. Ligament postérieur de l’articulation crico-thyroïdienne. — 12. Ligament antérieur de la meme articulation. — 13. Premier anneau de la trachee artère. — 14. Bord postérieur, et — 15. grande corne du cartilage thyroïde.
Fig.
Fig.
Fig.
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Fie. 15. Elle représente la même pièce, coupée verticalement d’avant en arrière, et vue de profil.
N° 1. Coupe du corps de Tos hyoïde. — 2. Petites, et — 3. grandes cornes de
l’os hyoïde. 'l; 'l* Face postérieure du ligament thyro-hyoïdien. — 5. Coupe du
cartilage thyroïde. — C. Coupe de Tépiglotte. — 7. Insertion de l’épiglotte au cartilage thyroïde. — 8. Face postérieure du cartilage thyroïde. — 9. Grandes cornes du cartilage précédent. — 10. Cartilage aryténoïde gauche. — 11. Ligament tliyroaryténoïdien , on corde vocale. — 12. Insertion du ligament précédent au cartilage aryténoïde. — 13. Insertion du meme ligament au cartilage thyroïde. — 14, 1.5. Coupes du cartilage cricoïde. — 16. Cavité du larynx. — 17. Cavité du commencement de la trachée artère.
Fig. 1. Elle représente les M. crico-thyroïdiens. Homme de 20 ans.
N° 1. Cartilage thyroïde. — 2. Membrane crico-thyroïdienne. — 3. M. cricothyroïdien gauche. — 4. Insertion du M. précédent au cartilage cricoïde. — 5. Inser- . tion du meme muscle au cartilage thyroïde. — 6. Premier anneau cartilagineux de la trachée artère.
Fig. 2. Elle représente les M. aryténoïdien et crico-aryténoïdien postérieur. Femme de 20 ans.
N® 1. Bord supérieur, — 2. grandes cornes, — 3. face postérieure, et — 4. bords postérieurs du cartilage thyroïde. — 5. Partie moyenne de la face postérieure du cartilage cricoïde. — 6,6. Cartilages aryténoïdes. — 7. ]M. aryténoïdien. — 8,8. Insertions du M. précédent aux cartilages aryténoïdes. — 9. M. crico-aryténoïdien postérieur gauche. — 10. Insertion du M. précédent au cartilage cricoïde. — ^11. Terminaison du mémo muscle en dehors de la base du cartilage aryténoïde. — 12. Partie postérieure de la trachée artère.
Fig. 3. Elle représente les IM. thyro-aryténoïdien , crico-aryténoïcliens latéral et postérieur du côté gauche, et le M. aryténoïdien. La moitié gauche du cartilage thyroïde est enlevée, afin de laisser voir les muscles précédens. Homme de 40 ans.
N® 1. Coupe du cartilage thyroïde. — 2. Coupe du ligament crico-thyroïdien. — 3. Face antérieure du cartilage cricoïde. — 4. Bord supérieur, — 5. face postérieure, — 6. grande corne droite du cartilage thyroïde. — 7. Face latérale gauche du cartilage cricoïde. — 8. Facette du cartilage précédent, qui s’articulait avec la petite corne du cartilage thyroïde. — 9,9. Cartilage aryténoïde, — 10. ÎM. thyro-aryténoïdien gauche. — 11. Insertion du M. 'précédent en dedans de l’angle rentrant du cartilage thyroïde. — 12. Terminaison du même muscle en
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avant de la base du cartilage aryténoïde. — 13. M. crico-aryténoïdien latéral.
14. Insertion du muscle précédent au bord supérieur du cartilage cricoïde.
15. Terminaison du meme muscle a la base du cartilage aryténoïde. — IG. Insertion du M. crico-aryténoïdien postérieur au cartilage cricoïde. — 17. Terminaison du meme muscle en dehors de la base du cartilage aryténoïde. — 18. M. aryténoïdien. 19. Premier anneau de la trachée artère.
Fio. 4. Elle représente les liganiens ibyro-aryténoïdiens ( vocales)^ interceptant entre eux Touverture qu’on appelle \d.glollc. Le larynx est vu par sa face supérieure. Homme d’environ 36 ans.
N° 1. Bord supérieur, — 2. face antérieure, et — 3. grandes cornes du cartilage thyroïde. — 4. Face postérieure du cartilage cricoïde. — 5,5. Cartilages aryténoïdes. — G, 6. Ligamens thyro-aryténoïdiens. — 7. Insertions des deux liganiens précédens, en dedans de l’angle du cartilage thyroïde. — 8,8. Terminaison des
memes ligamens, en avant de la base des cartilages aryténoïdes, — 9. Glotte.
10. Partie antérieure du bord inférieur du cartilage cricoïde. — 11. Portion du bord supérieur du même cartilage , qui se trouve entre les deux cartilages aryténoïdes.
Fig. 5. Elle représente la glande épiglottique , vue par sa face antérieure. La partie moyenne de la membrane lliyro-hyoïdienne et du cartilage thyroïde est enlevée. Homme de 30 ans.
N° 1. Os hyoïde. — 2. Base de l’épiglotte. — 3. Parties latérales du ligament thyro-hyoïdien. — 4,4. Coupe faite au cartilage thyroïde. — 5.*Face antérieure de l’épiglotte. — 6. Glande épiglottique. — 7. Membrane crico-thyroïdienne. — -
8. Cartilage cricoïde. — 9,9. Petites cornes du cartilage thyroïde. — 10. Premier anneau de la trachée artère.
Fig. g. Elle représente le larynx avec ses muscles et ses ligamens, vus de profil par le coté gauche. Homme de 45 ans.
No 1. Face antérieure, — 2. petites cornes, et — 3. grandes cornes de l’os hyoïde. — 4. Ligament thyro-hyoïdien. — 5. Face antérieure, et — 6, 6. bords postérieurs du même ligament. — Insertions du même ligament aux grandes
cornes du cartilage thyroïde. — 8. Insertion du même ligament à l’os hyoïde. —
9. Insertion du même ligament au bord supérieur du cartilage thyroïde. — 10. Face antérieure du cartilage thyroïde. — 11. Angle saillant, et — 12. bord postérieur du même cartilage. — 13. M. crico-thyroïdien gauche. — 14. Membrane crico-thyroïdienne. — 15. Ligament antérieur de l’articulation crico-thyroïdienne latérale. —
16. Face postérieure du cartilage cricoïde. — 17. Portion du M. crico-aryténoïdien postérieur gauche. — 18. Portion du M. aryténoïdien. — 19. Premier anneau de la trachée artère.
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Fig. 1. Elle représente le larynx avec la glande thyroïde , vus par-devant. Homme d’environ 40 ans.
N° 1. L’os hyoïde. — 2. Membrane thyro-hyoïdienne. — 3. Cartilage thyroïde. — 4. Cartilage cricoïde. — 5. Membrane crico-thyroïdicnne. — 6. Commencement de la trachée artère. — 7, 7. Les deux lobes de la glande thyroïde. ^ — 8. Isthme qui réunit en avant les deux lobes précédens.
Fig. 2. Elle représente la glande thyroïde , fendue transversalement et de haut en bas , afin de faire voir sa structure.
N° 1. Les deux lobes. — 2. Isthme qui réunit les deux lobes précédens, et se trouve formé par le même tissu.
Fig 3. Elle représente le larynx, la trachée artère et la glande thyroïde, fendus par une section verticale dirigée d’avant en arrière. La glande aryténoïde gauche est mise à découvert par l’ablation de la membrane muqueuse qui la recouvre en dedans. Côté gauche. Homme d’environ cinquante ans.
N° 1. Coupe du corps de l’os hyoïde. — 2,3. Petites et grandes cornes du meme os. — 4,4. Moitié de la membrane thyro-hyoïdienne. — 5. Grande corne du cartilage thyroïde. — 6. Moitié de l’épiglotle. — 7. Moitié du repli muqueux médian qui unit l’épiglotte a la base de la langue. — 8. Moitié de la glande épiglotlique. — 9. Portion verticale, et — 10. portion horizontale de la glande aryténoïde. — 11. Ventricule du larynx. — 12. Corde vocale inférieure. — 13. Cartilage aryténoïde. — 14, 14. Coupe du cartilage cricoïde. — 15. Face interne du cartilage cricoïde, formant la partie inférieure de la cavité du larynx. — 16. Cavité de la trachée artère. — 17. Lobe gauche de la glande thyroïde.
Fig. 4. Elle représente le larynx d’un homme de 50 ans, vu par sa face postérieure et revêtu de la membrane muqueuse. Le pharynx est ouvert , ainsi que la partie supérieure de l’œsophage , afin de laisser voir la disposition de la membrane muqueuse, à l’égard de ces divers organes.
N° 1. Base de la langue. — 2,2. Parties latérales de la langue. — 3. Repli muqueux qui se perte de la face antérieure de l’épiglotte à la partie moyenne de la base de la langue. — 4, 4. Replis muqueux epi unissent les côtés de l’épiglotte aux parties latérales de la base de la langue. — 5. Face postérieure de l’épiglotte.
— 6. Ouverture supérieure du larynx. — 7, 7. Replis muqueux qui se portent des parties latérales de l’épiglotte aux cartilages aryténoïdes , et bornent sur les côtés l’ouverture supérieure du larynx. — 8,8. Membrane muqueuse du pharynx, recouvrant deux culs-dc-sac situés entre le cartilage thyroïde et les cartilages cri-
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coïde et aryténoïde. — 9,9. Grandes cornes du cartilage thyroïde. — 10. Membrane muqueuse recouvrant la face postérieure du larynx. — 11, 11. Les bords de l’incision faite au pharynx et à l’œsophage, renversés en dehors. — 12. OEsophage. — 13. Trachee artère. — 14, 14. Les lobes de la glande thyroïde.
Fig. 1. Coupe verticale du larynx d’un homme adulte. Moitié gauche.
N® 1. Moitié de la base de la langue. • — 2. Coupe de l’os hyoïde. — 3. Repli muqueux qui se porte de la partie moyenne de l’épiglotte à la base de la langue.
— 4. Moitié de 1 épiglotte. — 5. Coupe passant par la partie moyenne du même fibro-cartilage. — 6. Repli muqueux aryténo-épiglottique. ■— 7. Moitié de la glande épiglottique. - — 8. Coupe du cartilage thyroïde. — 9. Corde vocale supérieure. — 10. Ventricule gauche du larynx. — 11. Corde vocale inférieure. — 12. Cavité du cartilage cricoïde, revêtue par la membrane muqueuse. — 13. Coupe du cartilage cricoïde. — 14. Cartilage aryténoïde. — 15. Grande corne de l’os hyoïde.
— 16. Ligament thyro-hyoïdien. — 17. Grande corne du cartilage thyroïde. — 18. Membrane muqueuse du pharynx. — 19. Cavité de l’œsophage. — 20. Cavité de la trachée artère. — 21. Moitié de la glande thyroïde. — 22. Coupe de la partie moyenne du ligament thyro-hyoïdien. — 23. Coupe du ligament crico-thyroïdien.
Fig. 2. Elle représente le larynx d’un homme de 30 ans, vu de profil. Côté droit.
N° 1. Os hyoïde. — 2. Petite, et — 3. grande cornes du même os. — 4. Extrémité de l’épiglotte. — 5. Membrane thyro-hyoïdienne. — 6. Cartilage thyroïde.
— 7. Cartilage cricoïde. — 8. Commencement de la trachée artère.
Fig. 3. La même pièce, vue par en haut, afin de voir la forme et les dimensions de la glotte. L’os hyoïde et le ligament thyro-hyoïdien sont enlevés.
N° 1 , 1. Cartilage thyroïde. — 2,2. Grandes cornes du même cartilage. — 3 , 3. Les cordes vocales. — 4. La glotte. — 5,5. Les cartilages aryténoïdes. — 6. Le cartilage cricoïde.
Fig. 4. Elle représente le larynx d’une femme de 25 ans, vu de profil, côté droit.
Les lettres indiquent les mêmes parties que pour la figure 2.
Fig. 5. La pièce précédente, vue par en-haut. Les lettres indiquent les mêmes parties que dans la figure 3.
Fig. 6. Le larynx d’un enfant mâle de 4 ans, vu de profil. Cote droit.
N° 1. Os hyoïde. — 2. Membrane thyro-hyoïdienne. — 3. Cartilage thyroïde.
— 4. Cartilage cricoïde. — 5. Commencement de la trachée artère.
Fig. 7. La pièce précédente, vue par en-haut. L’os hyoïde est enlevé.
No 1 , 1. Cartilage thyroïde. —2,2. Cordes vocales. — 3. La glotte. — 4. Le cartilage cricoïde. — 5,5. Les cartilages aryténoïdes.
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Cette planche représente le système musculaire. La peau est simplement otée, du côté droit, de manière à faire voir les muscles qu’elle recouvre; du côté gauche, les muscles superficiels sont enlevés, et les muscles sous-jacens mis à découvert. Homme de 40 ans , vu de face.
N® 1. M. frontal. — 2. M. orbiculaire des paupières. — 3. M. élévateur commun de l’aile du nez et de la lèvre supérieure. — 4. M. élévateur propre de la lèvre supérieure. — 5. M. petit zygomatique. — 6. M. grand zygomatique. — î, 7. M. masseters. — 8. M. peaucier. — 9,9. M. sterno-hyoïdien et sterno-thyroïdien.
— 10. M. deltoïde. — 11, 11. M. biceps. — 12, 12. M. triceps brachial. — 13, 13. M. brachial antérieur. — 14, li. M. grand supinateur. — 15, 15. M. premier radial externe. — 16, 16. M. rond pronateur. — 17. M. grand palmaire. — 18. M. petit palmaire. — 19. IM. fléchisseur digital superficiel. — 20. I\I. cubital antérieur. — 21. M. radiaux externes. — 22. M. long abducteur et court extenseur du pouce. — 23. Tendon du M. long extenseur du pouce. — 24. Portion du M. fléchisseur superficiel des doigts. — 25. Portion du M. carré pronateur. — 26. Muscles de l’éminence thénar. — 27. Muscles de l’éminence hypothénar. — 28. M. lombricaux.
— 29. M. adducteur du pouce. — 30. M. grand pectoral. — 31. Portion du M. grand dorsal. — 32, 32. M. grand dentelé. — i 33. M. grand oblique de l’abdomen. — 34. Aponévrose du muscle précédent, formant la gaine du M. droit. — 35 , 35. La ligne blanche. — 36. L’ombilic. — 37. Bord inférieur du M. grand oblique, formant l’arcade crurale. — 38. M. tenseur de l’aponévrose fascia lata. — 39. M. droit antérieur de la cuisse. — 40. M. couturier. — 41. Portion externe du M. triceps fémoral. — 42, 42. Portion fémorale des M. psoas et iliaque. — 43, 43. M. pecliné.
— 44. M. moyen adducteur. — 45, 45. M. droit interne de la cuisse. — 46, 46. Portion interne du M. triceps fémoral. ■ — 47. Portion moyenne du muscle précédent. — 48. La rotule. — 49 , 49. Les deux extrémités du M. droit antérieur de la cuisse. — 50, 50. M. jambier antérieur. — 51,51. M. extenseur commun des orteils. — 52. M. extenseur propre du gros orteil. — 53. M. péroniers latéraux. — 54, 54. M. jumeau interne. — 55 , 55. M. soléaire. — 56. M. petit pectoral. — 57. M. sous-clavier. — 58. M. intercostaux internes. — 59. M. intercostaux externes. — 60. M. droit de l’abdomen. — 61. M. petit oblique de l’abdomen. — 62. M. sterno-mastoïdien. — 63. M. scapulo-hyoïdien. — 64. Portion des M. sca-
lènes. — 65. M. sourcilier. — 66. M. transversal du nez. — ^ 67. M. canin.
68. M. orbiculaire des lèvres. — 69. M. triangulaire des lèvres. — 70. Houppe du
. menton. — 71. M. carré du menton. — 72. M. buccinateur. — 73. M. trapèze.
74. M. pédieux. — 75. Ligament antérieur du tarse. — 76. 31. moyen fessier.
Explication des Planches.
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Elle représente le système musculaire de la partie postérieure du corps , sur un homme, de 40 ans. Les muscles superficiels sont mis à découvert du côté droit; ils sont enlevés à gauche, afin de laisser voir les M. sous-jacens.
1. Aponévrose épicranienne. — 2. M. occipital. — 3. M. trapèze. — 4, 4. Partie du M. sterno-mastoïdien. — 5,5. M. splénius. — 6. M. deltoïde. — 7,7. M. sous-épineux. — 8,8. M. petitrond. — 9, 9. M. grand rond. — 10, 10. M. rhomboïde. — 11. M. grand dorsal. — 12. Portion externe du M. triceps brachial. — 13. Portion moyenne du même muscle. — 14. Partie du M. biceps brachial. — 15. Partie du M. brachial antérieur. — 16. M. long supinateur. — 17, 17. Olécrane.
— 18, 19. M. radiaux externes. — 20. M. extenseur commun des doigts. — 21. M. extenseur propre du petit doigt. — 22. M. cubital postérieur. — 23. Partie du M. cubital antérieur. — 23®. M. anconé. — 24. Ligament annulaire postérieur du carpe , retenant les tendons qui vont se porter à la face dorsale de la main. — 25. Les M. grand abducteur, court et long extenseurs du pouce. — 26. Aponévrose du M. long dorsal. — 27. Partie du M. oblique externe de l’abdomen. — 28, 28. Crête iliaque. — 29, 29. M, moyen fessier. — 30. M. grand fessier. — 31., 31. Portion externe du M. triceps de la cuisse. — 32 , 32. M. biceps de la cuisse.
— 33 , 33. M. demi-tendineux. — 34, 34. M. demi-aponévrotique. — 35. Partie du M. grand adducteur. — 36, 36. M. droit interne de la cuisse. — 37. Creux du jarret : région poplitée. — 38, 39. M. jumeaux interne et externe. — 40. Aponévrose des M. jumeaux. — 41 , 41. Le tendon d’Achille, commun aux M. jumeaux et soléaire. — 42. M. long péronier latéral. — 43. M. court péronier latéral. — 44. Malléole externe. — 45. Malléole interne. — 46. Bord externe du pied, et M. abducteur du petit orteil. — 47. M. angulaire de l’omoplate. — 48. M. susépineux. — 49. Partie du M. grand dentelé. — 50. Partie du M. grand eomplexus.
— 51. Partie de l’humérus. — 52. Partie duM. brachial antérieur. — 53. Portion externe du M. triceps brachial. — 54. Portion moyenne du muscle précédent. — 55. M. anconé. — 56. M. court supinateur. — 57. Piadius. — 58. Cubitus. — 59. BI. long abducteur et court extenseur du pouce. — 60. M. long extenseur du pouce. — 61. M. extenseur propre de l’index. — 62. Les tendons des M. extenseurs des doigts, coupés au niveau de la face dorsale de la main. — 63. Partie du M. pyramidal. — 64. Partie du M. obturateur interne. — 65. M. jumeau supérieur de la cuisse. — 66. M. jumeau inférieur de la cuisse. — 67. M. carré de la cuisse. — 68. Partie du M. grand adducteur. — 69, 69. Extrémités supérieures des M. gas* troenémiens, coupées proche leur insertion aux condyles du fémur. — 70, 70. M. plantaire grêle. — 71. M. soléaire. — 72. M. poplité. — 73. Endroit où 1 aponévrose des M. jumeaux s’unit à celle du soléaire pour former le tendon d’Achille.
— 74. M. abducteur du petit orteil. — 75. M. pédieux. — 76. Os pariétal.— 77. Os occipital. — 78. Suture lambdoïde. — 79. Temporal et M. auriculaires supérieur et postérieur. — 80. M. long dorsal. — 81. M. sacro-lombaire. — 82. M. petit dentelé postérieur et inférieur. — 83 , 83. M. intercostaux externes. — 84. Partie du M. oblique interne de Tabdomen.
Elle représente le système musculaire sur un homme de 36 ans , vu de profil.
N° 1. Aponévrose épicranienne. — 2. M. frontal. — 3. M. occipital. — 4. M. auriculaire supérieur. — 5. M. auriculaire antérieur. — 6. Aponévrose temporale. — 7. M. orbiculaire des paupières. — 8. M. pyramidal du nez. — 9. M. élévateur de Taile du nez et de la lèvre supérieure. — 10. M. élévateur propre de la lèvre supérieure. — 11. M. transversal du nez. — 12. M. petit zygomatique. — 13. M. grand zygomatique. — 14. M. masseter. — 15. M. buccinateur. — 16. M. triangulaire des lèvres. — 17 , 17. M. orbiculaire des lèvres. — 18. Houppe du mouton. — 19. M. peaucier. — 20. M. sterno-mastoïdien. > — 21. M. trapèze. — 22. Petite partie du M. splénius. — 23. M. de la région sus-hyoïdienne. — 24. M. de la région sous-hyoïdienne. — 25. M. grand pectoral. — 26. M. grand oblique de l’abdomen. — 27. Portion du M. grand dentelé. — 28. M. grand dorsal. — 29. M. grand droit de Tabdomen. — 30. M. deltoïde. — 31. M. triceps brachial. — 32. Portion du M. brachial antérieur. — 33. M. biceps brachial. — 34. M. grand supinateur. — 35. M. premier radial externe. — 36. M. second radial externe. — 37. M. extenseurs des doigts. — 38 , 39. M. extenseur et abducteur du pouce. — 40. M. cubital postérieur. ■ — 41. M. anconé. — 42. Partie des muscles de la région anti-brachiale anterieure. — 43. M. de Téminence hypothénar. — 44. M. tenseur de l’aponévrose fémorale. — ^5. Portion de 1 aponévrose fémorale. — 46. M. moyen fessier. — 47. M. grand fessier. — 48 , 48. M. couturier. — 49 , 49. M. droit antérieur de la cuisse. 50. Portion externe du M. triceps fémoral. — 51. M. biceps de la cuisse.
52. Portion interne du M. triceps fémoral. — 53, 53. La rotule. — 54. M. jumeau interne. — 55. M. jumeau externe. — 56, 56. Partie du M. soléaire. — 57. M. long péronier latéral. — 58. M. court péronier latéral. — 59. M. de la région jambière antérieure. — 60. Malléole externe. — 61. M. pédieux. — 62. Tendon du M. long péronier latéral. — 63. Tendon du M. court péronier latéral. — 64. Ligament annulaire du tarse. — 65. Tendon d’Achille. — 66. Tendon du M. jambier antérieur.
Elle représente le système musculaire des parties latérale et postérieure du tronc et des membres. Du côté droit , on a conservé les M. superficiels ; on les a enlevés du côté gauche. Homme de 38 ans.
No 1. M. trapèze. — 2, 2. Portion du M. sterno-mastoïdien. — 3. M. splénius.
— 4. Portion du M. grand complcxus. — 5. M. angulaire de l’omoplate. — G. M. petit dentelé supérieur. — 7. M. rhomboïde. — 8. M. grand dorsal. — 9, 9. M. des gouttières vertébrales. — 10. M. petit dentelé inférieur. — 11. Crète iliaque. — 12. M. sus-épineux. — 13. M. sous-épineux. — 14. M. petit rond. — 15. M. grand rond. — 16. M. grand dentelé. — 17. Articulation scapulo-humérale. — 18 , 18. Longue portion du M. triceps brachial. — 19. Portion externe du ]M. précédent. — 20. M. brachial antérieur. — 21 , 21. Partie postérieure de l’articulation du coude. — 22. M. anconé. — 23. M. court supinateur. — 24. M. extenseur et abducteur du pouce. — 25. M. extenseur de l’index. — 26. Portion du M. cubital antérieur. — 27. Cubitus. — 28. La main gauche appuyée sur le genou droit, et dans la pronation. — 29. Grand ligament sacro-sciatique. — 30. Sacrum.
— 31.- Tubérosité de l’ischion. — 32. M. grand fessier. — 33. M. moyen fessier.
— 34. M. pyramidal. — 35. M. jumeau supérieur. — 36. M. jumeau inférieur. — 37. M. obturateur interne. — 38. M. carré delà cuisse. — 39. M. oblique interne de l’abdomen. — 40. Portion externe du M. triceps fémoral. — 41. M. biceps de la cuisse. — 42, 42. M. droit antérieur de la cuisse. — 43. Portion interne du M. triceps fémoral. — 44. M. grand adducteur. — 45. Rotule. — 46. Péroné. — 47. M. court péronier latéral. — 48. M. péronier antérieur. — 49. M. extenseur du gros orteil. — 50. M. extenseur commun des orteils. — 51. Tibia. — 52. Tendons des M. extenseurs des orteils. — 53. M. soléaire. — 54 , 54. Tendon d’Achille. — 55. Malléole externe. — 56. M. de la région plantaire externe. — 57. M. jumeaux.
— 58. M. de la région jambière postérieure et profonde. — 59. Malléole interne.
— 60. M. de la région plantaire interne.
Fig. 1. Elle représente le plexus et les nerfs brachiaux macérés dans l’acide nitrique, et dépouillés de tissu cellulaire et de leurs tuniques , afin d’isoler et de mettre à découvert la substance médullaire seule. Cadavre d’un homme adulte. On peut
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étudier facilement sur cette ligure les plexus des nerfs , et l’épaisseur , la forme et la structure des cordons qui les composent. ( D’après Reil. )
N« 1. Le cinquième, — 2 , le sixième, — 3. le septième, — 4. le huitième des nerfs cervicaux. — 6. Le premier nerf dorsal. — 6. Nerf sus-scapulaire.
7. Nerf circonflexe.— 8. Nerf radial. — 9. Nerf musculo-cutané.— 10. Nerf médian.
— 11. Nerf cubital. — 12. Nerf cutané moyen.
Fig. 2. Portion du nerf vague préparé de la meme manière. La structure de ce nerf est différente de celle des autres : ses cordons sont peu distincts , et se réunissent en quelque sorte en une seule masse, et ne se distinguent que par des stries plus ou moins profondes. Dans quelques endroits ses filets les plus ténus le recouvrent en se croisant dans plusieurs directions, et forment une sorte de filet autour de lui. (D’après Reil. )
Fig. 3. Origine des nerfs crural, obturateur et ischiatique. On volt sur cette figure la grosseur des cordons qui forment les nerfs lombaires et sacres, et leui disposition réticulée dans les plexus crural et ischiatique; le reseau des filets les plus tenus qui recouvre le plexus crural et surtout l’ischiatique ; la structure des filets , plus compliquée a la partie supérieure du nerf crural ; la structure des filets mise à découvert, leur disposition parallèle dans le nerf ischiatique, et leurs divisions. (D’après Reil.)
N° 1 , 2 , 3, 4. Second, troisième, quatrième et cinquième nerfs lombaires.
— 5, 6, 7, 8 , 9. Premier, second, troisième , quatrième et cinquième nerfs sacrés.
— 10. Nerf crural. — 11. Nerf obturateur. — 12. Nerf ischiatic|ue.
Fig. 4. Le nerf phrénique. Les filets nerveux marqués de stries se séparent et se réunissent de nouveau, de manière a former des anses et des îles. A l’extrémité inférieure du nerf, les fdets s’échappent comme d’un point, pour aller se perdre en divergeant dans le diaphragme. ( D’après Pieil. )
Fig. 5,6. Portions des nerfs brachiaux , du médian et du cubital , prises sur un cadavre d’homme. Les nerfs ont été préparés comme ceux de la fig. 1 , après avoir injectée les artères. Les gros rameaux artériels ont été laissés , tandis que les petits qui se distribuent au névrilème ont été enlevés avec la tunique des nerfs. On voit une grande quantité de ramifications qui partent des artères voisines et se distribuent aux nerfs. On distingue facilement les divisions et les anastomoses des vaisseaux qui rampent entre les cordons nerveux. (D’après Reil. )
Fig. 7, 8 , 9. Portions des nerfs brachiaux qui ont été macérés dans l’acide nitrique , et sont parfaitement dépouillés de leurs tuniques. Les filets nerveux ont été légèrement écartés , afin de mettre en évidence leurs nombreuses réunions , leurs anses , leurs plexus et leurs anastomoses. (D’après Reil. )
Fig. 10. Le ganglion cervical supérieur du grand sympathique, réduit en filets nerveux. ( D’après Scarpa. )
N° 1. Tronc du grand sympathique, un peu au-dessous du canal carotidien.
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— 2. Le meme tronc au-dessous du ganglion cervical supérieur. — 3, 4, 5, 6. Filets qui viennent des trois premiers nerfs cervicaux, et pénètrent dans le ganglion cervical supérieur. — 7, 8 , 9 , 10. Nerfs qui sortent du ganglion. — 11. Couches nerveuses fibreuses, ou bandelettes nerveuses. — 12. Lacis formé par les filets nerveux. — 13. Filets nerveux réticulés, plexiformes. — 14. Autres filets nerveux diversement combinés avec les trames nerveuses cérébrales et spinales voisines. — 15. Filets nerveux qui composent le tronc du grand sympathique au-dessous du ganglion cervical supérieur.
Fig. 11. Ganglion spinal isebiatique réduit en filamens nerveux, et vu par sa face postérieure. (D’après Scarpa. )
N° 1. Filets de la racine spinale postérieure, divisés en filets plus petits par la macération. — 2. Tronc du nerf spinal au-dessous du ganglion du même nom. — 3 , 3. Ganglion spinal résous aux filamens nerveux. — 4, 4. Cordons nerveux composés des filets nerveux du ganglion spinal , et dont les derniers forment le nerf spinal au-dessous du ganglion.
Fig. 12. Le même ganglion, vu par sa face postérieure.
N® 1. Racine spinale postérieure. — 2,2. Racine spinale antérieure. — 3, 3. Filets nerveux composant le ganglion spinal, — 4,4. Cordons nerveux formant le nerf spinal au-dessous du ganglion.
Fig. 13. L’un des petits ganglions que Ton trouve dans les plexus abdominaux. (D’après Scarpa. )
N° 1. Le ganglion. — 2. Filets nerveux fournis par le ganglion. — 3. Tronc nerveux qui pénètre dans le ganglion.
Fig. 14. Rameaux spinaux fournis au grand sympathique par deux nerfs dorsaux; deux ganglions dorsaux du grand sympathique , et autant de racines du nerf splanchnique : deux fois la grandeur naturelle. (D’après Scarpa. )
N° 1. Racine spinale postérieure revêtue par la pie-mère. — 2. Racine spinale . antérieure, également recouverte par la même membrane. — 3. Infundibulum de la dure-mère. — 4. La dure-mère formant l’enveloppe extérieure du ganglion. — 5. Origine du rameau dorsal supérieur qui se porte au grand sympathique. — 6. Origine du rameau dorsal inférieur qui se rend au même nerf. — 7. Filamens de la racine spinale antérieure qui se confondent avec les filets du nerf spinal au-dessous du ganglion. — 8. Tronc du nerf spinal au-dessous du ganglion dorso-spinal. — 9. Rameau spinal dorsal supérieur. — 10. Rameau spinal dorsal inférieur. — 11. Entrée du rameau spinal dorsal supérieur dans le ganglion dorsal du grand sympathique. — 12. Une portion du rameau spinal dorsal inférieur s’unissant au tronc du nerf grand sympathique, tandis que l’autre rampe sur le — 13. ganglion dorsal du même nerf. — 14. Origine du nerf splanchnique, venant en partie des — 15. filets du nerf sympathique, et en partie des — 16. filets du rameau spinal dorsal inférieur. — 17. Racine du nerf splanchnique. — 18, 18, 18. Tronc du nerf sympathique descendant sur les vertèbres. — 19. Racine spinale postérieure. — 20. Trou
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qui conduit dans un canal formé par la dure-mère , canal dans lequel est reçue la racine spinale postérieure. — 21. Racine spinale anterieure qui est un peu ecartee de sa situation naturelle , afin de faire voir le canal et la cloison fibreuse qui la sépare complètement de la racine postérieure. — 22. Racine spinale postérieure se réunissant au ganglion. — 23. Canal et septum fibreux de la dure-mère, qui sépare la racine antérieure de la postérieure. — 24. Filets de la racine spinale antérieure qui se joignent aux cordons du nerf spinal au - dessous du ganglion. — 25. Origine du rameau spinal dorsal inférieur qui se joint au grand sympathique.
— 26. Naissance du — 2T. rameau spinal dorsal supérieur. — 28. Rameau spinal dorsal inférieur. — 29. Entrée des rameaux précédens dans le ganglion dorsal du gi'and sympathique. — 30. Autre ganglion dorsal du grand sympathique. 31 . Origine du nerf splanchnique venant des filets du rameau spinal dorsal inférieur.
32. Autre origine du nerf splanchnique venant des filets du nerf sympatliiquc.
— 33. Autre racine du nerf splanchnique. — 34. Tronc du nerf spinal au-dessous de son ganglion.
Fig. 15. Substance médullaire de Fencéphale d’un moineau vue au microscope. ( I) après Edwards. )
Fig. 1. Plexus brachial, gonflé par la macération, et sur lequel on voit que les principaux nerfs brachiaux sont composés de filets de plusieurs paires de nerfs spinaux cervicaux. (D’après Scarpa. )
N® 1 , 2 , 3, 4. Cinquième, sixième, septième et huitième nerfs cervicaux. — 5. Premier nerf dorsal. — 6. Nerf scapulaire. — 7. Nerf musculo-cutané. — 8. Nerf médian. — 9. Nerf cubital. — 10. Nerf axillaire. — 11. Nerf radial. — 12. Nerf cutané interne. — 13,13. Petit plexus brachial.
Fig. 2. Ganglion du nerf trifacial ou de la cinquième paire. (D’après Monro.)
N° 1. Tronc du nerf trifacial. — 2. Rameau ophthalmique. — 3, 3 , 3. Fibres nerveuses qui, dans une portion du ganglion, se séparent en filamens plus petits, et dans l’autre se réunissent de nouveau pour former des fibres plus volumineuses.
Fig. 3. Le meme ganglion , grossi a la loupe. On aperçoit ici sur le tronc du nerf trifacial et dans son rameau ophthalmique, les stries ou les rides tortueuses qu’on voit au microscope dans tous les autres nerfs.
Fig. 4. Surface du meme ganglion, pris sur un autre cadavre. ( Monro. )
N° 1. Partie du tronc du nerf trifacial, — 2, 2. Partie du ganglion. — 3. Partie antérieure du ganglion, de laquelle sortent les nerfs. On voit distinctement le trajet des fibres nerveuses.
Fig. 5. Section du meme ganglion. Les numéros indiquent les memes objets que dans la figure précédente.
Fig.
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6,7. Le nerf optique, auquel adhère une portion de la sclérotique (grossi à la loupe ).
gienne, desséché, et enfin coupé suivant sa longueur avec un scalpel, afin de mettre à découvert sa structure canaliculée. On voit les fréquentes anastomoses des petits canaux. Ces petits canaux s’ouvrent dans le bulbe à travers un crible, ou plutôt leurs ouvertures constituent ce crible ( n° 1 ) vers la périphérie. Dans cet endroit ils sont resserrés dans un moindre espace. Le bord de ce cril>le , formé par ces canaux divisés longitudinalement, paraît crénelé (n° 2). La plupart des canaux marchent parallèlement les uns aux autres, mais s’unissent et s’anastomosent souvent entre eux (n“" 3, 4). La coupe de ces petits canaux représente une réunion d’orifices polygones irréguliers (n°* 5, 6). La commissure des nerfs optiques, et la portion de ces nerfs qui est située au-delà, est dépourvue de ces canaux, ce qui doit faire regarder ces dernières parties comme appartenant davantage à l’encéphale cju’aux nerfs.
Fig.
Fig.
Fig.
8. Coupe transversale du névrilème du nerf optique insufflé, pour faire voir la disposition et l’irrégularité des canaux polygones qu’il présente. (D’après Reil. }
9. Elle représente le ganglion semi-lunaire. Grandeur naturelle. (D’après F. Lob-
stein. )
A. Le nerf grand splanchnique divisé en six ou huit rameaux. — b. Rameau anastomotique avec les nerfs dorsaux. — c. Ganglion semi-lunaire. — d d. Rameaux sortant du ganglion pour aller former le plexus mésentérique. — e e. Deux ouvertures qui percent le ganglion.
10. Elle représente le même ganglion. Deux fois la grandeur naturelle.
A. Nerfs splanchniciues fasciculés pénétrant dans le ganglion. — b b. Bandelettes qui traversent le ganglion , et plus bas se réunissent en — c c c c. rameaux qui sortent du ganglion. — d d d. Substance globuleuse qui se trouve entre les bandelettes, et par laquelle ces dernières sont couvertes et séparées. — e e. Deux trous qui traversent le ganglion.
Fig. 1. Elle représente la peau du talon d’un homme adulte, vue par sa face inleine. Le tissu adipeux a été soigneusement enlevé, afin de laisser voir les fibres du derme, et les aréoles ou cellules alvéolaires qu’elles laissent entre elles.
N° 1, 1. Les aréoles du derme. — 2. Les filamens fibreux qui forment le corps du derme. — 3. Epiderme coupé.
Fig. 2. La même pièce, coupée verticalement de la face profonde à la face superficielle de la peau , afin de faire voir les cellules alvéolaires du derme dans toute leur étendue.
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N® 1, 1, 1. Les aréoles du derme, ouvertes dans toute leur longueur. 2,2. Filamens fibreux du derme. — 3. Epiderme.
3. Elle représente une portion de l’épiderme et du corps muqueux réticulaire , prise au niveau de la joue d’un homme adulte , et vue par la face interne , afin de montrer les nombreuses racines des poils qui étaient implantés dans le derme.
4. Elle représente l’épiderme et les ongles de la main droite d un enfant de 4 ans , ces parties sont détachées après un commencement de macération, et forment une sorte de gant : on aperçoit la disposition des rides de 1 épiderme dans cette legion de la peau,
5. Elle représente le nez et la lèvre supérieure d un homme adulte, dépouillée de l’épiderme , afin de faire voir les orifices des follicules sébacés.
G. Elle représente le pouce de la main droite, vu par sa face palmaire, pour faiie connaître la disposition des cannelures et des eminerfees de la peau.
N® 1. L’ongle. — 2. Sillons et éminences disposés en spirales. 3. Pli de l’articulation phalangicnne. — 4. Portion du pouce que soutient la première phalange.
7. La face palmaire de l’extrémité des doigts annulaire et médius, afin de faire voir la disposition des éminences papillaires, des sillons en spirales ou lignes flexueuses que présente la peau de ces parties.
8. Elle représente le doigt annulaire, vu de profil. L’ongle et l’epiderme ont été enlevés. On voit distinctement les sillons et les saillies en spirales de la face palmaire , finir insensiblement sur les parties latérales du doigt.
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Fig. 1. Elle représente une portion de la peau du crâne d’un enfant, dont les artères sont injectées : les ramifications artérielles les plus grosses ont été séparées de leur tronc lorsqu’on a détaché la peau. Les ramifications les plus fines s’anastomosent toutes les unes avec les autres , en formant un réseau à mailles très-déliées.
Fig. 2. Elle représente les veines d’une portion de peau prise au-dessus de la malléole externe d’une jeune femme. Les veines les plus grosses sortent du tissu cellulaire pour se porter à la face interne de la peau , tandis que les ramifications les plus fines s’introduisent dans cette membrane , où elles représentent un réseau par leurs fréquentes anastomoses. Ces vénules diffèrent des artères représentées dans la figure précédente , parce qu’elles sont plus grosses, moins flexueuses, et qu’elles forment des aréoles plus larges.
Fig. 3. Les vaisseaux lymphatiques d’une portion de peau, prise au-dessous de l’arcade crurale d’une jeune femme. Ces vaisseaux sont injectés au mercure.
Explication des Planches,
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N® 1. Vaisseau lymphatique remontant clans le tissu cellulaire sous-culanë. — 2. Vaisseau lymphatique sous-cutané. — 3,4. Autres rameaux du même vaisseau.
— 5. Point de réunion des deux vaisseaux précédens, et tronc commun qui en
provient — 6. Autre rameau sous-cutané. — 7, 7. Vaisseaux lymphatiques pénétrant dans le tissu de la peau. — 8,8, 8. Vaisseaux pénétrant encore plus profondément dans la peau , et rendus visibles par les globules de mercure qui les remplissent. — 9. Autre rameau sous-cutané naissant de la branche 4. 10,11. Autres
vaisseaux tres-delies s enfonçant dans la peau. — — 12, 13. Rameaux sous-cutanés formant un réseau. — 14. Vaisseaux lymphatiques abandonnant la peau pour s’enfoncer dans le tissu cellulaire. — 15 , IG. Peau dépouillée de tissu cellulaire.
— 17, 17. Tissu cellulaire graisseux sous-cutané.
Fig. 4. Section du derme, de sa face profonde à sa face superficielle, faite pour démontrer les aspérités et les sillons de la dernière de ces faces , d’après M. Gaultier.
NO 1. Face profonde du derme. — 2,2,2. Aspérités du derme, creusées chacune d'un léger enfoncement. — 3 , 3, 3. Les sillons qui séparent les aspérités du derme.
Fig. 5. Elle représente une coupe de la peau, considérablement grossie, afin de faire voir la disposition des quatre couches, qui forment, d’après M. Gaultier, le corps muqueux réticulaire.
N® 1 . Le derme hérissé de ses aspérités. — 2. Les bourgeons sanguins , doubles, comme accolés, surmontant les aspérités du derme. — 3. Couche alhide profonde , recouvrant les bourgeons sanguins et pénétrant dans leurs intervalles. — 4. Les gemmules, représentant une sorte de membrane excavée à sa face interne, pour reposer sur les bourgeons sanguins, dont elle est séparée par la couche précédente. — 5. Couche albide siiperfcielle ^ recouvrant les gemmules. — G. Face externe de la peau. — 7. Face interne du derme.
Fig. 6. Les bourgeons sanguins isolés, d’après M. Gaultier.
Fig. 7. Elle représente une portion delà peau du nez d’un vieillard, coupée de sa face profonde à sa face superficielle , afin de faire voir la disposition des follicules sébacés. ( Deux fois la grandeur naturelle. )
Fig. 8. La même pièce considérablement grossie.
Fig. 1. Face superficielle, et — 2. face profonde du derme. — 3,3. Deux follicules sébacés intacts, couverts de vaisseaux très -fins. — 4, 4. Le fond de ces follicules. — 5,5. L’ouverture des mêmes follicules. — G , G, 6, Trois follicules ouverts dans toute leur étendue, afin de faire voir leur cavité , de laquelle on a enlevé la matière sébacée. — 7, 7,7. Les orifices d’autres follicules. — 8. Fibres du derme.
Fig. 9. Portion de la peau du talon, dont répiderme est en partie détaché et renversé. On voit les filarnens ténus , que je regarde les uns comme des vaisseaux cxhalans , les autres comme des vaisseaux absorbans, et qui passent de la peau à travers les porosités de l’épiderme.
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N® 1. La face externe du derme, dont les sillons et les aspérités sont trèsvisibles. — 2. Epiderme et portion du corps muqueux réticulaire , détachés et renversés. — 3, 3. Filamens blancs, très-ténus, élastiques, extrêmement nombreux , qui passent du derme à travers l’épiderme.
Fig. 10. Elle représente un morceau d’épiderme et du corps muqueux réticulaire de la peau du bras, vu par sa face interne. Grossi à la loupe.
N° 1, 1, 1. Petites excavations du corps muqueux réticulaire, qui reçoivent les aspérités du derme. — 2,2, 2. Les rides qu’on observe sur ces parties de la peau.
Fig. 1. L’ongle du pouce de la main droite.
1. Face externe de l’ongle. — 2. Base de l’ongle reçue dans un repli du derme. — 3. La lunule. — 4, 4. Les cotés de l’ongle. — 5. Extrémité libre de l’ongle. — 6. Plis de la peau au niveau de l’articulation phalangienne.
Fig. 2. L’ongle du gros orteil , isolé , et vu par sa face superficielle. Pris sur un homme de 50 ans.
N° 1. Face superficielle, convexe et cannelée. — 2. Racine de l’ongle. — 3. Extrémité libre. — 4,4. Bords de l’ongle.
Fig. 3. La pièce précédente, vue par sa face interne.
N® 1. Face interne marquée de cannelures longitudinales profondes. — 2. Ra* chie, — 3. extrémité libre de l’ongle. —4, 4. Bords de l’ongle légèrement rentrans.
Fig. 4. Elle représente une coupe longitudinale et verticale du gros orteil, destinée à faire voir comment l’ongle est enchâssé dans le derme.
N°® 1 et 2. Coupe de la première et de la dernière phalanges. — 3. Face superficielle de l’ongle. — 4. Portion de la face profonde de l’ongle libre au-delà de la peau. — 5. Extrémité libre de l’ongle. — G. Le derme de la face dorsale de l’orteil. — 7. R.epli que forment le derme et l’épiderme en se réfléchissant sur la face su- , perficielle de l’ongle. — 8. Epiderme de la face inférieure de l’orteil, se portant de la peau sur la portion libre de la face profonde de l’ongle.
Fig. 5. L’ongle du gros orteil d’un vieillard , dans son accroissement naturel , quand il n’est pas coupe; tiré des collections de la Faculté de médecine.
N° 1. Racine de l’ongle. — 2. Face superficielle très-convexe. — 3. Portion de la face profonde de l’ongle.
Fig. 6. Coupe verticale d’un poil de la bajoue d’un bœuf, d’après M. Gaultier.
N° 1. Le poil fendu. — 2. Membrane du follicule. — 3. Vaisseau s’introduisant
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dans le follicule par son orifice. — 4. Le meme vaisseau descendant dans le follicule pour aller à la base du poil. — 5. La cavité du poil, dont la base repose sur un petit corps conoïde rougeâtre. — G. La racine du follicule formée par des filets nerveux. — 7. Petits poils. — 8. Follicules sébacés qui garnissent l’entrée du bulbe des poils.
7, Poils fendus, d’après M. Gaultier.
N® 1/1. L extrémité libre des poils. — 2,2. La base creusée d’une cavité qui recevait l’organe générateur des poils.
8. Coupe transversale d’un poil au niveau de l’orifice de son bulbe , d’après M. Gaultier.
N° 1. Capsule du poil. — 2,2,2. Follicules sébacés qui forment une espèce de couronne autour du poil. — 3. Le poil coupé.
9. Coupe d’un follicule pilifère et du poil qu’il renferme, afin de faire voir les trois couches superposées dont est formée la capsule, suivant M. Gaultier.
Fig. 10. Une portion de la peau noire , garnie de poils , prise à l’entrée des fosses nasales d’un bœuf; section transversale : d’après M. Heusenger.
N° 1. Tissu sous-cutané. — 2. Le corium renfermant les bulbes des poils et les follicules sébacés. — 3. Couche de pigmentum. — 4. Les follicules des poils pénétrant jusqu’au tissu sous-cutané. — 5,5. Follicules sébacés placés entre les poils. — 6. Epiderme.
Fig. 11. Section transversale du museau d’un bœuf, d’après le même auteur.
N° 1. Tissu cellulaire sous-cutané. — 2. Corium très-mince. — 3. Epiderme épais. — 4. Poils ordinaires avec leurs racines, au-dessus desquelles il y a un follicule sébacé destiné a sécréter une matière huileuse qui lubréfie le poil. — 5. Grands poils avec leurs follicules : le moyen est ouvert dans toute sa longueur.
— 6. Racine du poil. — 7. Substance charnue qui entoure immédiatement le poil.
— 8. Tunique extérieure du follicule. — 9. Racines des petits poils, et follicules sébacés qui les avoisinent.
Fig. 12. Section transversale du follicule d’un grand poil : on voit à l’intérieur le poil coupé , la substance charnue qui l’entoure , et extérieurement la tunique du follicule, d’après M. Heusenger.
Fig. 13. Trois grands poils , d’après M. Heusenger.
N° 1. Poil retiré de son follicule, et dont la base est entourée par la substance charnue. — 2. Le même poil dépouillé de sa substance charnue. — 3. Moustache d’un rat enveloppée dans son follicule, lequel est fendu. — 4. Pigmentum noir, placé à l’entrée du follicule.
Fig. 14. Le poil d’un chevreuil , grandeur naturelle.
Fig. 15. La racine et le commencement du poil d’un chevreuil, fortement grossi, afin de faire voir la forme des aréoles qu’il offre au microscope.
N® 1. La racine, — 2. Le commencement du poil.
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Fig. 10. Corps du poil précédent , coupé longitudinalement.
Fig. 17. Section transversale du meme poil, afin de faire voir ses aréoles, dont les intérieures sont plus grandes que les extérieures , d’après M. Heusenger.
Fig. 18. Cheveu blanc d’un homme , vu au microscope.
Fig. 19. La racine du cheveu précédent.
Fig. 20. Cheveu blanc-grisâtre , du meme homme.
Fig. 21. Cheveu blond d’une femme.
Fig. 22. Portion d’un poil brun, crépu, de la barbe d’un homme, vu au microscope; il est aplati.
Fig. 23. Une soie de porc, grandeur naturelle.
N<^ 1. La racine. — 2. Le corps du poil.
Fig. 21. Portion de poil de brebis, vu au microscope.
Fig. 2o. Section oblique de la soie d’un porc, vue au microscope.
N° 1. Partie intacte de la soie. — 2. Section. — 3 . Substance médullaire.
Extrémité fendue
Fig. 1 . Elle représente la langue d’un homme adulte , vue par sa face supérieure , afin de faire voir la disposition de ses papilles ( d’après M. Soëmnierring , ainsi que les figures suivantes. )
N° 1. Ouverture supérieure du larynx. — 2. Epiglotte. — 3. Repli muqueux glosso-épigloltique. — 4, 4. Excavations situées en dehors du repli précédent. — 6 , O. JMembrane muqueuse de la langue, se continuant avec celle du pliarynx. — 6 , 6. Base de la langue. — 7, 7. Les bords, — 8. le sommet ou la pointe de la langue. — 9. Le sillon médian de la langue. — 10. Trou borgne. — 11. Les papilles coniques de la langue, disposées sur deux séries angulairement réunies, et circonscrites chacune par un enfoncement circulaire. — 12, 12, 12, 12. Papilles fungiformes. — 13. Papilles conoïdes. — 14, 14. Papilles filiformes.
Fig. 2. La langue vue de profd par le côté gauche.
N° 1. L’épiglotte et le repli muqueux qui l’unit à la base de la langue. — 2, 2. Racine, ou base , — 3. pointe de la langue. — 4, 4, 4. Glandes muqueuses placées sur la base de la langue. — 5,5. Stries et rides transversales que présente la membrane muqueuse sur les bords de la langue. — 6. Face inférieure de la langue, lisse et dépourvue de papilles. — 7. Le frein de la langue. — S, 8, 8. Papilles coniques. — 9. Papilles fungiformes. — 10, 10. Papilles conoïdes. — 11. Papilles filiformes.
Fig. 3. La langue et l’artère linguale injectée.
N® 1. Le muscle génio-glosse du côté gauche. — 2. L’artère linguale gauche,
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dont les branches se répandent dans le muscle génio-glosse , le tissu charnu de la langue, la membrane muqueuse et les papilles de cet organe.
4. Langue d’un homme, préparée par sa face inférieure , pour faire voir les nerfs qu’elle reçoit.
N*^ 1. La base, — 2. le sommet, — 3,3. les cotés de la langue. — 4. Le muscle mylo'hyoïdien renversé. — 5, 5. Les muscles génio-hyoïdiens coupés. ■ — 6. Tissu cellulaire qui sépare les deux muscles précédens. — 7. La glande sublinguale. — 8. Branche linguale du nerf maxillaire inférieur gauche, vue en dedans.
— 9. Plexus gangliforme, que fournit la branche nerveuse précédente, et dont les ramifications se perdent dans la glande sublinguale. — 10. Branche du même nerf, qui se distribue à la glande sous-maxillaire et à la membrane muqueuse de la paroi inférieure de la bouche. — 11. Quatre gros rameaux du même nerf, dont les divisions plexiformes vont se rendre aux papilles du milieu et du côté gauche de la langue. — 12. Autre rameau nerveux , qui communiquait avec le grand
J ^st coupé. — 13. Autre rameau qui envoie ses subdivisions jus-
([u’a la pointe de la langue, et dont les dernières fibrilles pénètrent dans les papilles lungiformes. — 14. Rameau lingual du nerf glosso-pharyngien gauche, qui se divise en — 15, 15. sept ramifications, lesquelles vont se rendre aux papilles coniques. — 16. Branche linguale du nerf maxillaire inférieur droit, vu en dehors.
— 17. Rameaux du nerf précédent, destinés à la glande sublinguale et à la membrane muqueuse de la paroi inférieure de la bouche. — 18. Rameau du même nerf, communiquant avec le grand hypoglosse. — 19, 19. Rameaux du même nerf, destinés aux papilles fungiformes, conoïdes et filiformes du côté droit de la langue. — 20. Nerf grand hypoglosse. — 21. Rameau du nerf précédent, qui se rend au muscle mylo-hyoïdien. — 22. Rameau du grand hypoglosse, qui s’anastomose avec le nerf lingual. — 23. Les autres rameaux du même nerf, qui se perdent dans les muscles génio-glosse et lingual.
Fig. 5. Papille conique considérablement grossie ( vingt-cinq fois ) , vue par sa face supérieure. La petite figure en trait indique la grandeur naturelle des parties, ainsi que dans les figures suivantes.
' N° 1 . Repli de la membrane muqueuse , qui embrasse la papille en formant une sorte d’anneau. — 2. Sillon profond qui entoure la papille. — 3,3. Orifices des follicules de la membrane muqueuse. — 4, 4. Bord denticulé de la papille. — 5. Enfoncement placé au centre de la papille. — 6,6,0, 6. Anses flexueuses et saillantes, rétiformes ,‘ formées par les divisions capillaires des artères.
Fig. 6. La même papille conique, divisée longitudinalement afin de faire voir sa forme : vue de profil.
N° l. Surface de la papille. — 2,2. Faces latérales de la meme partie. — 3. Cul-de-sac circulaire qui existe entre la papille et l’anneau muqueux qui l’entoure. — 4, 4, 4, 4. Vaisseaux sanguins coupés longitudinalement. — 5, 5, 5. Vaisseaux sanguins coupés en travers. — 6,0. Vaisseaux sanguins qui forment des anses flexueuses saillantes.
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7. Papilles fungiformes et conoïdes, grossies pour faire voir la différeiiee dans la disposition de leurs vaisseaux.
N® 1. Papilles fungiformes. — 2, 2, 2, 2. Papilles conoïdes.
8. Papilles fdiformcs avec les anses vasculaires qui les pénètrent.
9. Trois des rides ou stries latérales de la langue; on voit combien le réseau vasculaire du milieu de ces rides diffère de celui des papilles.
^'iires de celle Planche représcnlerd la siriiclare de la langue , d’après les recherches de
M. Gerdg,
1. Langue dépouillée de sa membrane muqueuse, et vue par sa face supérieure.
N° 1, 1. Cartilages qui terminent les grandes cornes de l’hyoïde. — 2,2. Saillies qui correspondent aux petites cornes de cet os. — 3. Epiglotte. — 4. Faisceau élastique de tissu jaune. — 5,5. Ligamens stylo-hyoïdiens. — 6 , G. Portions longitudinales des muscles stylo-glosses. — 7, T; Leurs portions transversales. — 8, 8. M. hyo-glosscs , — 9, 9. leurs portions céralo-glosses , qui se portent sur les bords et la surface de la langue, en passant entre les deux portions du stylo-glosse.
— 10, 10. Leurs portions chondro-glosses. — 11, il. Follicules ou tissu folliculaire dans lequel s’épanouissent les fibres du faisceau élastique 4, et duquel parlent les
— 12 , 12. fibres longitudinales médianes du M. lingual superficiel attachées en arrière au corps de l’hyoïde sous le tissu lolliculaire , et a ce tissu lui-méme. — 13, 13, 13, 13, 13, 13. Fibres longitudinales du M. lingual superliciel , séparées par une multitude de points qui indiquent les extrémités supérieures coupées des fibres ascendantes des M. géiiio-glosses et des M. linguaux verticaux.
Ces fibres ne sont sensibles entre celles du M. lingual superficiel préparé, que pour les personnes qui les ont suivies déjà dans toute leur étendue , et qui ont, en quelque sorte, appris à les connaître. A l’œil nu et meme avec la loupe, on ne les distingue pas, et personne même ne les a décrites et figurées dans ce point de leur étendue. Ce qu’on dit de celles-ci s’applique aussi à toutes celles dont on r. représenté la section par des points dans les Jigures 2 et 3.
Langue dépouillée de sa membrane et vue de coté
N® 1,1. Cartilages des extrémités libres des grandes cornes de l’hyoïde. — 2. Corps du même os. — 3. Epiglotte. — 4. Membrane liyo-épiglottique formée de tissu élastique. — 5. Portion transversale du M. stylo-glosse, — G. sa portion longitudinale épanouie dessus et dessous le bord de la langue. — 7, 7. ]U, hyoglosse confondu bientôt avec la portion longitudinale du précédent , et se dirigeant aussi entre cette dernière et la portion transversale, sur la face supérieure de la
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langue. — 8. M. génio-glosse. — 9. M. lingual profond. — 10 , 10 , 10. Points qui indiquent les extrémités externes des fibres coupées du M. lingual transverse , a l’endroit où elles s’attachaient à la membrane linguale.
Fig. 3. Langue disséquée et vue en dessous.
1. Corps de 1 os hyoïde vu par sa face supérieure, et renversé par l’application de la langue sur un plan horizontal. — 2,2. Ses grandes cornes dirigées en avant au lieu de se porter en arrière. — 3. Ses petites cornes. — 4. Aponévrose hyoïdienne des M. géiiio-glosses. — 5. M. hyo-glosse droit. — 6. M. hyo-glosse gauche détaché de l’hyoïde et renversé en dehors. — 7,7. Portions longitudinales des M. stylo-glosses. — 8,8. Fibres postérieures et inférieures des M. génio-glosses. — 9, 9. Leurs fibres antérieures, qui deviennent peu a peu parallèles à la langue. — 10. Leurs fibres moyennes, qui lui sont à peu près perpendiculaires. — 11, 11. Section de l’angle inférieur de chacun des M. génio-glosses. — 12, 12, 12. M. linguaux profonds; le droit est découvert dans toute son étendue, et son extrémité postérieure j^araît attachée à la petite corne de l’hyoïde. — 13, 13. Fihres transversales qui appartiennent au M. lingual transverse. — 14, 14,14, 14, 14, 14, 14, 14. Points qui indiquent les extrémités coupées des M. linguaux verticaux.
F'ig. 4. Langue vue en-dessus : le M. lingual superficiel est enlevé sur toute sa surface supérieure par une section horizontale, étendue d’avant en arrière et d’un bord de l’organe à fautrje.
N° 1, 1. Extrémités des grandes cornes de l’hyoïde. — 2, 2. Ses petites cornes. — 3. Epiglotte. — 4. Faisceau élastique coupé à la hase de la langue. — 5, 5. Ligamens stylo-hyoïdiens. — 6, 6. Portions longitudinales des M. stylo-glosses. — 7, 7. Leurs portions transversales. — 8, 8. M. hyo-glosses. — 9, 9. Leurs fibres qui se jettent sur les bords de l’organe, en passant entre les portions des M. stylo-glosses. —
10. Portions chondro-glosscs du M. hyo-glosse, coupées près de leur insertion. —
11, 11. Tissu graisseux mêlé encore d’un peu de tissu folliculaire. — 12 , 12. Raphé lingual , tantôt fibreux, tantôt fibro-cartilagineux. — 13, 13, 13, 13. Membrane linguale. — 14, 14, 14, 14. Fibres du M. lingual transverse. — 15, 15, 15, 15, 15, 15. Points qui indiquent les extrémités coupées des fibres desM. génio-glosses et des linguau.x verticaux. Avec un peu d’habitude on distingue très -bien celles-ci a l’œil nu.
Fjg 5. Langue coupée verticalement sur la ligue médiane dans toute sa longueur, avec l’épiglotte et l’hyoïde, et vue par la surface de la section.
N° 1. Corps de l’hyoïde coupé. — 2. Glande épiglottique , et portions molles qui plongent dans la cavité du corps de 1 hyoïde , et s attachent a lui. 3. Epiglotte coupée de haut en bas sur la ligne médiane. — 4,4,4. Tissu folliculaire lingual. — 5,5,5. Membrane linguale. — 6, fi, 6. Couche cartilaginiforme qui la tapisse. —7,7. M. génio-glosse droit coupé. ~ 8, 8 , 8. Ses fibres , qui vont , en divergeant, s’attacher, les unes a l’hyoïde, les autres au tissu folliculaire lingual , ou à la membrane de la langue , et qui sont partout séparées par une foule
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de points qui indiquent les fibres coupées du lingual transverse , distinctes à Tceil nu , quand on les examine avec attention. — 9,9,9. Fibres du lingual superficiel de la surface supérieure et de la pointe de la langue, traversées visiblement çà et là par quelques fibres du génio-glosse.
Fig. 6, 7, 8, 9. Coupes transversales et perpendieulaires de la langue à divers points
de sa longueur : la G® très-près de la pointe, la 7* vers le quart antérieur de sa ‘longueur, la 8® vers le milieu , la 9* vers le quart postérieur.
N® 1. Lame cartilagineuse du raplié de la langue, très-distincte ,y?g. 9 et 8 , et réduite à un noyau visible, ». 7, à un noyau à peine visible, ». 6. —2,2, 2,2. Membrane linguale.
». 9. — 2. Tissu folliculaire lingual. — 3, 3, 3, 3. M. lingual superficiel, formé , en
très - grande partie , par le concours du lingual profond , et des byo et styloglosses. — 4, 4. Fibres du lingual transverse, attachées au raphé lingual et à la lame ou au noyau cartilagineux qu’il contient. — 5, 5. M. linguaux verticaux qui deviennent courbes et obliques vers la base de la langue, ainsi que les M. linguaux transverses, comme on le voit Jig. 9. — G. Section de l’angle inferieur des M. génio-glosses.
Fig, I. Le nez, vu de profil et dépouillé de son épiderme, afin de faire' voir les orifices des follicules sébacés de la peau qui le recouvre. Côté gauche. Homme adulte. (D’après Soëmmerring. )
N® 1. Partie inférieure du front. — 2. Racine , — 3. dos, — 4. lobe du nez.
— 5. Face latérale droite du nez, couverte de follicules sébacés. — G. Aile du nez.
— 7. Ouverture de la narine droite. — 8. Cloison qui sépare les narines. — 9. Lèvre supérieure.
Fig. 2. Les os et les cartilages du nez, vus de profil. Côté gauche.
N® 1 , 1. Simple trait indiquant l’épaisseur de la peau et des autres parties molles qui recouvrent le nez. — 2. Os propre du nez. — 3. Cartilage latéral. — 4. Portion externe du cartilage de l’ouverture des narines. — 5. Portion interin* du meme cartilage. — G. Trois petites pièces cartilagineuses, qui soutiennent l’ailo du nez. — 7,7,7. Tissu fibreux qui réunit les trois pièces précédentes.
Fig. 3. Les cartilages du nez, vus de face.
N® 1, 1. Les os propres du nez. — 2, 2. Les cartilages latéraux du nez. — 3. Bord antérieur du cartilage de la cloison des fosses nasales. — 4,4. Portion externe des cartilages des narines. — 5,5. Portion interne des memes cartilages. — G, 6. Angle que forment en avant les deux portions précédentes en se réunissant.
— 7, 7. Plaques cartilagineuses des ailes du nez.
Explication des Planches, 26
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Fig. 4. Les cartilages du nez réunis, et vus par en bas.
N° 1, 1, 1, 1. Lignes indiquant les contours du nez. — 2. Cartilage de la cloison des fosses nasales. — 3. Epine nasale antérieure et inférieure à laquelle est fixée le cartilage précédent. — 4 , 4. Branche externe des cartilages de l’ouverture des narines. — 5,5. Branches internes des mêmes cartilages, séparées par la cloison. — 6 , G. Fihro-cartilages des ailes du nez. — 7,7 L'ouverture des narines.
Fig. 5. Le cartilage latéral droit du nez, séparé et vu en dehors, de profil.
N° 1. Face externe. — 2. Bord antérieur contigu au cartilage de la cloison. — 3. Bord postérieur en rapport avec les os du pourtour de l’ouverture antérieure des fosses nasales. — 4. Bord inférieur ou libre.
Fie. G. Le cartilage de la cloison des fosses nasales , vu par son bord antérieur, et fig. 7, par sa face latérale gauche.
Fig. 8. Le cartilage de l’ouverture de la narine gauche , avec les appendices cartilagineux de l’aile du nez, vus en dehors. Les membranes fibreuses qui réunissent ces parties ont été enlevées.
N*^ 1. Branche externe des cartilages de l’ouverture des narines. — 2. Branche interne du même cartilage. — 3. Angle de jonction des deux branches précédentes. — 4. Plaques cartilagineuses de l’aile du nez.
Fig. 9. La même figure vue en dedans. Les numéros indiquent les mêmes parties que dans la figure précédente.
Fig. 10. La paroi supérieure des fosses nasales d’un homme adulte, mise à découvert par une section transversale et horizontale faite au-dessus des os unguis.
N° 1. Portions des os du nez coupés horizontalement. — 2,2. Portion du frontal. —3,3. Cellules formées par l’os frontal. — 4, 4, 4, 4. Coupe de l’os clhmoïde. — 5. Coupe du sphénoïde. — 6. Portion de la paroi supérieure du sinus sphénoïdal gauche, recouverte de sa membrane muqueuse. — 7. Paroi correspondante du sinus sphénoïdal droit. La membrane muqueuse est en partie détachée et soulevée. — 8,8. Cloison des fosses nasales. — 9 , 9. Membrane muqueuse recouvrant de chaque côté la cloison des fosses nasales. — 10, 10. Membrane muqueuse tapissant la paroi externe des fosses nasales. — 11, 11. La paroi supérieure des fosses nasales. — 12, 12. Les cellules anfractueuses appartenant, les antérieures au frontal , et les postérieures aux masses latérales de 1 ethmoïde. Elles sont revêtues par la membrane pituitaire. — 13. Une des cellules ethmoïdales des parois de laquelle la membrane pituitaire est détachée , de manière à faire voir ses deux feuillets, le fibreux ou l’extérieur, et le muqueux ou 1 intérieur.
Eig, 11. Coupe verticale et transversale du nez, faite au niveau du bord inférieur des os propres de cet organe.
N® 1,1. Coupe des cartilages latéraux. — 2,2. Portion anterieure de la cloi-
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son. — 3,3. Membrane muqueuse recouvrant la paroi externe, et — 4, 4. la paroi interne des fosses nasales. — 5,5. Ouvertures des narines dont les parois sont recouvertes de poils et de follicules sébacés.
Eic. 12. Partie antérieure d’une coupe verticale et transversale des fosses nasales , faite derrière le canal nasal.
N° 1. Portion des os propres du nez. — 2. Apophyse montante de l’os maxillaire supérieur. — 3. Portion du cornet inférieur des fosses nasales. — 4. Lame verticale de l’eLlirnoïde. — 5. Cartilage de la cloison. — 6. Apophyse palatine de l’os sus-maxillaire. — 7. Le sac lacrymal et — 8. le canal nasal gauches intacts.
— 9. Ouverture du canal nasal dans le méat inférieur. — 10. Le sac lacrymal droit, et — 1 1 . le canal nasal correspondant , ouverts dans toute leur étendue pour faire voir la continuité de leur membrane muqueuse avec celles des fosses nasales. — 12. La membrane olfactive recouvrant la paroi interne, — 13. la paroi externe,
— 14. le cornet inférieur, et — 15. la paroi inférieure des fosses nasales. — IG. La meme membrane se continuant avec celle du canal nasal. 17, 17. La paroi interne du sinus maxillaire, séparant cette dernière cavité du canal nasal.,
Fig. 13. Elle représente la paroi externe de la fosse nasale droite, dépouillée de sa membrane muqueuse , afin de faire voir la disposition des os qui entrent dans sa composition.
N° 1. Coupe du frontal. — 2. Apophyse nasale du coronal. — 3. Os propres du nez. — 4. Sinus frontal. — 5. Apophvse crista-galli. — G. Portion orbitaire du coronal. Cavité du crâne. — 7. Petite aile du sphénoïde. — 8. Trou optique. — 0. Portion de la grande aile du sphénoïde. — 10. Sinus sphénoïdal. — II. Ouverture du sinus sphénoïdal dans les fosses nasales. — 12. Lame criblée de l’ethmoïde.
— 13. Union de la lame criblée de l’ethmoïde avec le corps du sphénoïde. — 14, 14, 14. Paroi supérieure des fosses nasales. — 15. Cornet supérieur des fosses nasales, couvert des trous qui donnent passage aux nerfs olfactifs. — IG. Méat supérieur des fosses nasales. — 17. Trou sphéno-palalin. — 18. Cornet moyen des fosses nasales. — 19. Partie interne de l’apophyse moniaiile de l’os sûs-maxillaire , formant la partie antérieure du méat moyen des fosses nasales. — 20. Portion de l’os unguis. — 21. Cornet inférieur. — 22. Articulation du cornet inférieur avec l’apophyse montante de l’os sus-maxillaire. — 23. Méat moyen des fosses nasales.
— 24. Articulation du cornet inférieur avec l’os palatin. — 25. Portion de la branche verticale de l’os palatin , formant la partie la plus profonde du méat moyen. — 2G. Aile interne, et — 27. aile externe de l’apophyse ptérygoïde. ■ — 28, 28. Rléat inférieur des fosses nasales. — 29. Apophyse palatine de l’os susmaxillaire. — 30. Canal palatin antérieur. — 31. Portion horizontale de l’os palatin. — 32. Voûte palatine. — 33. Epine nasale antérieure inférieure. — 3i. Les dents.
l’iG. 14. Coupe transversale et verticale pratiquée vers la partie moyenne des fosses nasales , afin de faire voir, par derrière, la disposition de ces fosses, les cellules ethmoïdalcs , les sinus maxillaires, les méats, etc.
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N° 1. Portion de la face interne du coronal, dépouillée de la dure-mère.
2. La partie correspondante du même os , recouverte par — 3. la dure-mère.
4. Apophyse crista-galli. — 5,5. Partie antérieure de la lame criblée de Tethmoïde , à nu du coté droit, recouverte par la dure-mère à gauche. — 6. Lame verticale de 1 ethmoïde. — 7. Les cornets moyens des fosses nasales. ^ — 8,8,
8, 8. Cellules clhmoïdales. — 9. Lame orbitaire de l’ethmoïde (os planum).
10, 10. Cornet inferieur. — 11. Le vomer. — 12. Os maxillaire supérieur. — 13. Union de 1 os precedent avec 1 ethmoïde. — 14, 14. Partie antérieure du sinus
maxillaire, revêtue de sa membrane muqueuse. — 15. Feuillet fibreux,
IG. feuillet muqueux de la membrane qui revêt le sinus maxillaire. 17. Apo-
physe palatine de l’os sus-maxillaire. — 18. Voûte palatine recouverte par la membrane muqueuse. — 19. Coupe de la membrane palatine. — 20. Les dents.
21. La membrane muqueuse recouvrant la cloison des fosses nasales. — 22. La voûte, — 23. le cornet moyen , — 24. le cornet inférieur, et — 25. la paroi inférieure des mêmes fosses. — 26, 26. Stylet traversant le canal nasal. — 27. Orifice inférieur du canal nasal droit. — 28, 28, 28. Orifice du sinus maxillaire. Un stylet est passé dans celui du côté droit. — 29 , 30 , 31. Le périoste orbitaire recouvrant successivement le frontal , l’ethmoïde et l’os sus-maxillaire.
Fig. 1. Le côté droit de la cloison des fosses nasales, revêtue de la membrane pituitaire, sur un jeune homme de 16 ans. On voit exactement représentés les orifices des cryptes muqueux avec leurs différences de grandeur, de forme, de situation. (D’après Soëmmerring, ainsi que les figures suivantes. )
N® 1. L’aile droite du nez, divisée. — 2. La moitié de la narine correspondante. — 3 et 4. Continuation de la membrane pituitaire avec la peau du nez et de la lèvre supérieure. — 5. La même membrane recouvrant la partie postérieure du dos du nez. — 6. L’os propre du nez. — 7. La face inférieure de la lame criblée de l’etbmoïde. — 8 , 8. La face inférieure du sphénoïde. — 9,9. La membrane pituitaire se réfléchissant sur le bord postérieur de la cloison pour passer de l’une des fosses nasales dans l’autre. — 10, 10. La même membrane recouvrant la paroi inférieure des fosses nasales. — 11. Poils et orifices des follicules sébacés qui s’observent à l’ouverture des narines. — 12, 12. Point de jonction de la peau du nez et de la membi'ane pituitaire. — 13. Orifice d’un canal dans lequel s’ouvrent plusieurs cryptes muqueux; on a introduit un petit stylet dans ce canal. — 14, 14. Bord inférieur de la lame verticale de l’os ethmoïde. — 15. Orifices arrondis de plusieurs cryptes muqueux. — 16. Orifices allongés, comme linéaires, d’autres cryptes muqueux. — 17. Endroits où les orifices des cryptes muqueux sont plus nombreux et plus apparens.
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Fig. 2. Portion de la membrane pituitaire de la cloison , grossie de neuf fois son volume, destinée à faire voir le grand nombre , les diverses grandeurs et la disposition des cryptes muqueux.
Fig. 3. Les nerfs qui se distribuent à la membrane muqueuse de la cloison des fosses nasales. Les portions osseuses et cartilagineuses de la cloison ont été enlevées , et la membrane muqueuse de la fosse nasale droite est vue par sa face interne ou adhérente.
N“* 1,2. Le nerf olfactif du côté droit. — 3. Le bulbe du même nerf. — 4, 4, 4. Rameaux du nerf olfactif, enveloppés par la dure-mère, traversant les trous de la lame criblée de retlimoïde, et se distribuant à la membrane muqueuse de la cloison. — 5, ô. Rameau "cthmoïdal de la branche nasale du nerf ophthalmique. — G. Rameaux des nerfs sphéno-palatins. — 7. Rameau naso-palalin des memes nerfs, passant par le trou palatin antérieur, pour se porter à la voûte du palais. — 8. Endroit où paraissent se terminer les nerfs olfactifs. — 9. Filet du nerf sous-orbitaire, qui se distribue à la peau de la cloison près de la narine.
F'ig. 4. Portion de la membrane pituitaire de la cloison , grossie de neuf fois son volume, afin de faire voir la forme des nerfs olfactifs.
Fig.
Fie,
Fig.
N° 1, 1. Portion de la dure-mère , qui tapisse les gouttières olfactives de Fethmoïde. — 2,2. Parties détachées de la meme membrane. — 3, 3. Coupe de la membrane pituitaire, a l’endroit où elle recouvre la cloison. — 4,4. La même membrane se portant sur le cornet supérieur. — 5,5. La lame criblée de l’ethmoïde. — 6,6,6. Canaux et trous de la meme lame pour le passage des nerfs olfactifs. — 7. Rameau coupé du nerf olfactif. — 8. Autre rameau du nerf olfactif. — 9. Gaine fournie parla dure-mère au rameau précédent. — lü. Le même rameau traversant l’ethmoïde. — 11, 11. Artères qui se distribuent à la membrane pituitaire.
5. Les artères du côté gauche de la cloison des fosses nasales d’un homme adulte.
N° 1 . Artère ethmoïdalc postérieure.
\rtère ethmoïdale antérieure. —
3. Rameaux de l’artère sphéno-palatine. — 4, 4 , 5, 5. Anastomoses des divisions des rameaux précédens avec les artères cthmoïdales antérieure et postérieure.
6. Portion delà membrane pituitaire , grossie de quinze fois son volume fies artères et les veines sont injectées. La petite figure linéaire indique la grandeur naturelle de la pièce.
N® 1,1, 1. Orifices de trois cryptes muqueux, entourés d’un cercle vasculaire artériel et veineux.
7. La paroi externe de la fosse nasale droite, mise à découvert par l’ablation de la cloison , sur un jeune homme.
N°’ 1, 2. Coupe des cartilages du nez. — 3. Excavation de la face interne de l’aile du nez , avec les poils qui la garnissent et les orifices des cryptes muqueux qui s’y ouvrent. — 4,4. Saillie arrondie où se réunissent la peau de la face externe du nez et la membrane pituitaire. — 5 , 5. Le cornet inférieur, 6,6 Le
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cornet moyen. — 7, 7. Le cornet supérieur des fosses nasales. — 8. Excavation au-dessus de laquelle se trouve une saillie qui semble former un quatrième cornet. — 9. Le méat inférieur, — 10. le méat moyen, — U. le méat supérieur des fosses nasales. — 12. Saillie allongée, c[ui sépare les fosses nasales du pharynx. — 13. Orifices de la trompe d’Eustachi. — l i. Moitié droite du voile du palais. — 15. Pharynx.
8. La paroi externe de la fosse nasale droite, préparée de manière à faire voir les orifices du sinus, qui y aboutissent. Les cornets inférieurs et moyens sont coupés verticalement et enlevés dans leur partie antérieure , afin de mettre à découvert les méats correspondans , et de montrer l’épaisseur de la membrane pituitaire.
N° 1, 1. Epaisseur de la membrane pituitaire, qui recouvre le cornet moyen.
— 2,2. Portion de l’ethmoïde et du cornet moyen. — 3. Cryptes muqueux placés entre le cornet et la membrane pituitaire. — 4,4. Coupe du cornet inférieur. — 5, 5. Epaisseur de la membrane pituitaire, qui tapisse — 6. le cornet inférieur.
— 7,7. Cryptes muqueux placés entre le cornet et la membrane olfactive. — 8. Saillie située à la partie antérieure du méat moyen, au-dessus de l’orifice du sinus maxillaire. — 9. Stvlet introduit dans l’orifice du sinus frontal , au-dessus de la saillie précédente. — 10. Autre stylet introduit dans le meme sinus, audessous de la meme saillie. — 11, 11. Stylet passant du sinus sphénoïdal dans les fosses nasales. — 12, 12, 12. Orifice allongé et étroit du sinus maxillaire. — 13. Orifice inférieur du canal lacrymal.
Etc.
1. Tête d’un jeune homme de 16 ans , coupée verticalement sur la ligne médiane, pour faire voir la cloison des fosses nasales, la cavité buccale, la langue, le pharynx, etc. (D’après Soëmmerring. )
N° 1. L’os propre du nez. — 2,2. Le frontal. — 3. Le sinus frontal, recouvert par la membrane muqueuse en partie détachée. — 4. Le pariétal. — 5. Apophyse basilaire de l’occipital. — 6. Corps du sphénoïde. — 7. Suture sphéno-occipitale. — 8,8. Sinus sphénoïdaux. — 9. Apophyse crista-galli de rclhmoïde. — iO, 10. Le vomer. — 11, 11. Le cartilage de la cloison des fosses nasales. — 12, 12. Apophyse palatine de l’os sus-maxillaire. — 13. Canal palatin antérieur. — 1 4. Os palatin. — 1 5. Os maxillaire inférieur. — 1 G. Les dents incisives de la mâchoire supérieure. — 17. Dents incisives de la mâchoire inférieure. — 18. Coupe du corps de l’os hyoïde. — 19. Coupe de l’arc antérieur de l’atlas. — 20. Coupe de l’arc postérieur du même os. — 21. Coupe de l’axis. — 22. Coupe de l’apophyse odontoïde de la vertèbre précédente. — 23. Apophyse épineuse de la même vertèbre. — 24. Coupc
du ligament transverse de l’articulation atloïdo-axoïdienne. — 25. Ligament odontoïdien. — 26. Ligament occipito-atloïdien antérieur. — 27, 27. Coupe du ligament
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occipito-atloïdien. — 28, 29, 30, 31. Coupe du corps des troisième , quatrième, cinquième et sixième vertèbres cervicales. — 32, 32, 32, 32. Apophyses épineuses des memes vertèbres. — 33 , 33 , 33 , 33. Coupe des cartilages intervertébraux cervicaux. — 3 4. Grand ligament antérieur , et — 35 grand ligament postérieur de la colonne vertébrale. — 36 , 36. Coupe de la peau du cou. — 37, 37. Coupe de la peau des lèvres. — 38, 39 , 40, 41. Coupe de la peau du nez, du front, de l’occiput et de la partie postérieure du cou. - — 42, 43. La membrane muqueuse des lèvres se portant de ces parties à la mâchoire inférieure et à la supérieure , en formant deux culs-de-sac opposés. — 44. Tissu cellulaire placé entre la peau et la trachée-artère. — 45. Coupe de la glande thyroïde. — 46. Tissu cellulaire placé entre la peau et le larynx. — 47 , 47. Coupe du M. orhiculairc des lèvres. — 48. Tissu cellulaire qui sépare la peau de la partie antérieure de la cloison des fosses nasales. — 49. Coupe du M. frontal. — '50. Coupe de l’aponévrose épiciiinicnne. — 51. Péricranc. — 52. Le sommet, — 53. le dos, — 54. la base de la langue. — 55. Face inférieure de la pointe de la langue. — 56. M. mylo-hyoïdien.
— 57. M. génio-hyoïdien. — 58. M. génio-glosse. — 59. Tissu charnu de la langue. 60. La cavité du larynx. — 61. Ventricules du larynx et cordes vocales du côté droit. — 62, Epiglotte coupée sur la ligne médiane. — 63. Cartilage thyroïde. — 64, 64. Cartilage cricoïde. — 65. Commencement de la trachée-artère. — 66. Le palais revêtu de la membrane muqueuse. 67. La meme membrane muqueuse se prolongeant sur la face inférieure du voile du palais. — 68. La luette. — 69. Tissu cellulaire qui se trouve entre le crâne, la colonne vertébrale et le pharynx. — 70. Le pharynx. — 71, 71. Coupe des M. constricteurs du pharynx. — 72. Cul-de-sae qui termine en haut le pharynx. — 73. Orifice de la trompe d’Eustachi. — 74. Glande amygdale. — 75. Partie moyenne du pharynx. — 76. OEsopliage. — 77. La cavité du crâne. — 78. Grande faux cérébrale. — 79. Extrémité antérieure du repli précédent de la dure-mère. • — 80. Extrémité postérieure du même repli, se continuant avec — 81. la tente du cervelet. — 82. Sinus longitudinal supérieur, ouvert dans toute sa longueur. — 83. Coupe de l’occipital. — 84. Coupe de l’artère carotide interne. — 85. Artère vertébrale. — 86. La glande, et — 87. la tige pituitaires. — 88. Nerf olfactif. — 89. Nerf optique. — 90. Nerf moteur oculaire commun. — 91. Nerf pathétique. — 92. Nerf trifacial. — 93. Nerf moteur oculaire externe. — 94. Nerf facial. — 95. Nerf auditif. — 96. Nerf glosso pharyngien. — 97. Nerf vague. — 98. Nerf spinal. — 99. Nerf grand hypoglosse.
— 100. Coupe de la moelle épinière.
1. Elle représente l’œil droit d’un homme adulte, vu de face, les paupières étant ouvertes. (D’après Soëmmcrring. )
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N» 1. Le sourcil. — 2. La léte ou l’extrémité interne, — 3. la queue et l’extrémité externe du sourcil. — 4. La paupière supérieure. — 5. Pli transversal que forme la paupière supérieure pendant son élévation. — 6. La paupière inférieure.
— 7. Angle externe ou petit angle de l’œil. — 8. Angle interne ou grand angle de l’œil. — 9,9. Bord libre des paupières garni de cils. — 10. La sclérotique recouverte de la conjonctive (blanc de l’adl ). — 11. L’iris visible à travers la cornée transparente. — 12. La pupille.
Fig. 2. Le même œil, vu de profil.
N® 1. Le sourcil, — 2. la paupière supérieure, — 3. la paupière inférieure,
— 4. l’angle externe de l’œil. — 5. La cornée transparente à travers laquelle on voit l’iris et la pupille. — 6. La sclérotique. —7,7. Les cils.
Fig. 3. Le meme œil, vu de face, les paupières étant rapprochées.
N° 1. Le sourcil, — 2. la paupière supérieure, — 3. la paupière inférieure,
— 4. le petit angle , et — 5. le grand angle de l’œil. — 6, G. Les cils.
Fig. 4. L’œil précédent, vu de profd.
N° 1. Le sourcil , — 2. la paupière supérieure, — 3. la paupière inférieure,
— 4. le petit angle de l’œil. — 5. Les cils. — 6. L’intervalle des deux sourcils. —
La racine du nez
Fig.
Fig.
Fig.
Fig.
5. Elle représente les deux paupières. Leur bord libre est un peu renversé en dehors, afin de faire voir les petits trous dans lesquels étaient implantés les cils qui sont arrachés, les orifices des follicules de Méibomius , et les points lacrymaux.
N^ 1. Le sourcil. — 2. La paupière supérieure. — 3. La paupière inférieure. — 4, 5. Trous dans lesquels étaient implantés les cils. — 6,6. Orifices des follicules de Méibomius. — 7. Angle externe de l’œil. — 8. Angle interne de l’œil et caroncule lacrymale. — 9. Pli falciforme de la conjonctive. — 10 , 10. Les points lacrymaux.
6. Poils arrachés des sourcils, et augmentés de quatre fois leur grandeur.
N® 1. Le bulbe. — 2. Partie moyenne, et — 3. extrémité libre de ces poils.
Cils arrachés des paupières, et augmentés de grandeur
N° 1. Le bulbe. — 2. Rétrécissement de la partie qui sort du bulbe. — 3. Partie moyenne du cil , qui est la plus grosse, et — 4. finit ensuite insensiblement en pointe.
8. Les paupières de l’œil gauche avec la glande lacrymale, séparées de l’œil, et vues par derrière. Homme adulte.
N° 1, 1, 1. Portion du muscle orbiculaire des paupières. — 2. La fente des paupières. — 3. Glande lacrymale divisée en deux lobes principaux. — 4, 4. Conduits excréteurs de la glande lacrymale. — 5. Orifices des conduits précédons sur la conjonctive. — 6, 6. Portion de la conjonctive qui revêt les paupières. —
D’ANATOMIE DESCRIPTIVE
— 1,1. Follicules sébacés palpébraux, visibles à travers la conjonctive. — 8,8. Les points lacrymaux. — 9. La caroncule lacrymale.
Fig. 9. Elle représente la glande lacrymale complètement isolée , et vue par sa partie inférieure avec ses conduits excréteurs.
N« 1. La glande. — 2,2. Ses conduits excréteurs.
Fig. 10. La meme glande, vue par sa région antérieure.
Fig. 11. La même glande , vue par sa face supérieure.
Fig. 12. Elle représente la membrane conjonctive recouvrant la face interne des paupières , et les rapports dans lesquels se trouvent les points lacrymaux pendant l’occlusion des paupières. Homme adulte. Deux fois la grandeur naturelle.
N° 1 , 1. La conjonctive. — 2. Bords libres des paupières , rapprochés. — 3. Le point lacrymal supérieur. — 4. Le point lacrymal inférieur. • — 5. La caroncule lacrymale. — 6. Le pli falciforme de la conjonctive ( membrane clignotante). — 7. Les orifices des conduits excréteurs de la glande lacrymale. — 8, 8, '8. Partie de la conjonctive , qui est couverte de villosités.
Fig. 13. Elle représente la face interne des paupières, augmentées de deux fois leur grandeur naturelle, afin de faire voir la structure des follicules palpébraux (glandes de Meïbomius ). Homme adulte. Coté droit.
No 1, 1, 1. Face interne du muscle orbiculaire des paupières. — 2. Portion du muscle élévateur de la paupière supérieure. — 3,3. Ouverture des paupières à travers laquelle on aperçoit les cils. — 4. Orifices des conduits excréteurs de la glande lacrymale. — 5 , 5. Conjonctive. — fi. Follicules sébacés de la paupière supérieure, visibles a travers la conjonctive. — 7. Lambeau de la conjonctive, séparé et soulevé pour laisser voir à nu les follicules sébacés. — 8 , 8. Les orifices des follicules précédens. — 9,9. Les follicules sébacés de la paupière inférieure, dépouillés de la conjonctive qui les recouvrait , afin de mieux faire voir leur structure.
Fig. 14. Les paupières , la glande lacrymale , les conduits lacrymaux, le sac lacrymal, et le canal nasal dans leurs rapports naturels. Côté gauche.
N° 1, 1. Points lacrymaux. — 2,2. Cul-de-sac formé par les conduits lacrvmaux , à l’endroit de leur réflexion. — 3. Partie horizontale des conduits lacrymaux. ■— 4. Ouverture des conduits précédens dans le sac lacrymal. — 5. Extrémité supérieure du sac lacrymal. — 6. Partie moyenne, et — 7. extrémité inférieure du même sac lacrymal. — 8. Canal nasal. — 9. Orifice inférieur du canal précédent.
— 10. Glande lacrymale.
Fig. 15. Les conduits lacrymaux, le sac lacrymal et le canal nasal du côté gauche, vus par derrière.
N° 1, 2. Conduits lacrymaux. — 3 , 4. Sac lacrymal. —5,6. Canal nasal. — 7. Ouverture inférieure du canal nasal.
Explication des Planches.
Fig. 1G. Les canaux précédens fendus dans toute leur longueur, par leur partie moyenne, afin de faire voir leur cavité , l’épaisseur de leurs parois , et la membrane muqueuse qui les tapisse.
N° 1, 1. Conduits lacrymaux. — 2. Point de jonction des conduits précédens. . — 3, 4. Le sac lacrymal. — 5. Pli de la membrane muqueuse, qui indique la fin du sac lacrymal. — 6,7. Canal nasal. — 8. Cryptes qu’on aperçoit sur la membrane muqueuse.
Fig. 1. Elle représente le globe de l’œil , vu de profil. Homme adulte.
N° 1. Partie moyenne de la cornée transparente. — 2,2. Union de la cornée et de la sclérotique. — 3, 3. La sclérotique. — 4,5,6. Aponévroses des muscles droits de l’œil se confondant avec la sclérotique. — 7. Le nerf optique traversant
— 8. la partie postérieure du globe de l’œil. — 9,9. Canaux creusés dans la sclérotique, pour donner passage aux vaisseaux et aux nerfs ciliaires.
Fig. 2. La moitié antérieure du globe de l’œil gauche, coupé verticalement dans le sens transversal, vue par la partie postérieure ( Soëmmerring ).
N° 1. Coupe de la sclérotique. — 2. Enduit noirâtre placé entre la sclérotique et — 3. la choroïde. — 4. Enduit noirâtre placé entre la choroïde et la rétine. — 5 , 5. Coupe de la rétine. — 6,6. Extrémité antérieure de la rétine. — 7,8. Les procès ciliaires. — 9 , 10. Le crystaUin renfermé dans sa capsule. — 11. La pupille visible â travers le crystallin.
Fig. 3. La partie postérieure du meme œil.
N°® 1, 2, 3, 4. Ils indiquent les mêmes objets que les numéros correspondans de la figure précédente. — 5,5. Coupe de la rétine. — 6,6. Face interne de la rétine. — 7, 8 , 9. Trois rameaux de l’artère et de la veine centrales de la rétine.
— 10. Entrée du nerf optique dans Tœil. — 11. Partie centrale de la rétine, marquée par des plis qui masquent la tache jaune.
Fig. 4. Coupe horizontale du globe de l’œil gauche (individu adulte).
1. Point de jonction de la sclérotique et de la cornée transparente. — 2, 3, 4. La sclérotique, dont l’épaisseur va en augmentant de la partie antérieure à la postérieure. — 5. Ouverture de la sclérotiijue , par laquelle passe la partie médullaire du nerf optique. — 6. Face antérieure du crystallin, bornant en arrière la chambre postérieure de l’œil. — 7. Iris. — 8. La chambre antérieure de l’œil. — 9. La face postérieure du crystallin. — 10. Face interne de la rétine, visible à travers le corps vitré. — 11. Extrémité antérieure de la rétine. — 12,13. Enveloppe
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fibreuse du nerf optique, se continuant avec la sclérotique. — 14. Membrane propre du nerf optique. — 15. Coupe du meme nerf.
Fic. 5. La partie antérieure de la figure précédente , augmentée de deux fois son volume, afin de faire voir plus distinctement certaines parties.
1. La face antérieure de la cornée. — 2. Point de jonction de la cornée et de la sclérotique. — 3,3. Coupe de la sclérotique. »— 4. Face postérieure de la cornée, bornant en avant la chambre antérieure de l’œil. — 5,5. Face antérieure de l’iris , bornant en arrière la même chambre. — 6. La pupille. — 7. Face antérieure , et — 8. face postérieure du crystallin. — 9. Chambre postérieure de l’œil. — 10, 10. Les procès ciliaires. — 11 , 12. Ligament ciliaire. — 13. Face interne de la rétine. — 14. La choroïde. — 15. Coupe de la rétine. — IG. Extrémité antérieure de la rétine.
Fig, 6. La membrane rétine appliquée sur le corps vitré, et vue par la partie postérieure.
N° 1. La rétine. — 2. Le trou central de la rétine. ■ — 3. Cercle jaune qui entoure le trou précédent. — 4. Bulbe du nerf optique. — 5,6,7, 8. Branches de l’artère centrale de la rétine.
Fig. 7. Le corps vitré enveloppé par la rétine, et conservant ses connexions avec le crystallin. Vu par devant.
N° 1, 1, 1. La rétine. — 2,2. Limites antérieures de la rétine. — 3,3. La couronne ciliaire formée autour du crystallin par la membrane hyaloïde. — 4. Le trou central de la rétine visible à travers le corps vitré et le crystallin. — 5 , 5. Vaisseaux sanguins de la rétine, visibles à travers le crystallin et le corps vitré.
Fig. 8. La rétine appliquée sur le corps vitré.
N® 1, 1. Extrémité antérieure de la rétine. — 2. Le trou central delà rétine.
— 3 , 4. Le nerf optique dépouillé de sa gaine. — 5. La couronne ciliaire du corps vitré. — 6. La circonférence du crystallin. — 7 . La face antérieure du même organe.
— 8. Branches de l’artère centrale de la rétine, qui forment une espèce de zone autour de la tache jaune.
Fig. 9. La membrane choroïde, dont les vaisseaux sont injectés ( œil vu en dedans '.
N° 1. Le nerf optique. — 2. Rétrécissement du nerf précédent , à l’endroit où il se continue avec la rétine. — 3,4,5, G. Partie postérieure de la sclérotique, qui est coupée circulairement. — 7,8. Le ligament ciliaire. — 9. L’iris. — 10, 10. Terminaison insensible de la partie postérieure du ligament ciliaire. — 11. Artères ciliaires longues internes, dont les rameaux se perdent dans le ganglion ciliaire et l’iris. — 12. Veines ciliaires longues internes, dont les racines naissent dans le ganglion ciliaire et l’iris. — 13. Nerf ciliaire long interne. — 14, 14. Nerfs ciliaires.
— 15, 16. Veines flexueuses (^vasa vorlicosa tel venœ vorlicoscc') de la choroïde. — 17, 17. Les artères longues et courtes de la choroïde.
Fig. 10. La membrane choroïde, dont les veines sont distendues par le sang (œil vu par sa face inférieure).
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N® 1. Nerf optique. — 2. Rétrëeissement du nerf précédent à son entrée dans l’œil. — 3. La sclérotique. — 4, 5, 6. Coupe de la membrane précédente. — 7, 8. La circonférence de l’iris. — 9. La pupille. — 10. Le ligament ciliaire. — 11. Veines inférieures de la choroïde. {^Inferioî' venarum vorlex. Soëmmerring. ) — 12, 12, 12, 12. Les nerfs ciliaires a leur entrée dans l'œil. — 13, 13 , 13 , 13. Les mêmes nerfs se divisant en fdets pour se porter dans le ligament ciliaire et l’iris.
Fig. 11. Face antérieure de l’iris et de la choroïde. (Côté gauche. )
N° 1, 1, 1, 1. La choroïde. — 2 , 3. Le ligament ciliaire. — 4. Grande circonférence de l’iris. — 5. Face antérieure de la même membrane. — 6. Petite circonférence de la même membrane. — 7. La pupille. — 8. Partie externe de l’iris, plus large que l’interne. • — 0,9, 9, 9, 9, 9, 9, 9. Les nerfs ciliaires se divisant en pénétrant dans le ligament ou ganglion ciliaire. — 10. L’artère ciliaire longue externe. — 11. L’artère ciliaire longue interne.
Fig, 12. Face postérieure de la partie antérieure de la choroïde, procès ciliaires; face postérieure de l’iris ( œil gauche ).
N<^ 1. La pupille. — 2,3. Coté interne de l’iris, plus étroit que — 4, 5. le côté externe de la même membrane. — G. Les procès ciliaires formant le corps du même nom. — 7. Extrémité externe des procès ciliaires. — 8,8. Coupe de la
choroïde.
Fig. 13. L’œil droit d’un fœtus de six mois , revêtu de la conjonctive , dont les vaisseaux ont été injectés. (Deux fois la grandeur naturelle. ) Cette figure fait voir non-seulement le grand nombre de vaisseaux qui se distribuent à la conjonctive, mais encore la distribution particulière de ces vaisseaux aux environs de la face interne de la cornée.
N° 1. Partie externe , — 2. partie interne, — 3. partie supérieure, — 4. partie inférieure du globe de l’œil. — o. La cornée.
Fig. 1. Coupe verticale de l’œil et des autres parties renfermées dans l’orbite; les paupières sont fermées. Coté gauche. (D’après Soëmmerring.)
Fig. 2. Elle représente la même préparation ; seulement les paupières sont ouvertes, et on a enlevé le crystallin , le corps vitré , la membrane hyaloïde et la rétine , de manière à laisser voir distinctement la choroïde et les procès ciliaires. La gaine fibreuse du nerf optique est fendue dans toute son étendue.
Fig. 3. Dessin linéaire des préparations précédentes, considérablement grossies, afin de mieux faire voir la disposition des parties les plus délicates.
N® 1. Paroi supérieure de l’orbite. — 2. Sinus frontal gauche. — 3. Coupe
D’ANATOMIE DESCRIPTIVE
de la dure-mère. — 4,4. Diploë. — 5 , 5,5. Cavité orbitaire. — 6. Peau du front.
— 7. Peau de la paupière supérieure. — 8. Cils de la paupière supérieure. — 9. Coupe du M. surcilier. — 10. Coupe de la partie supérieure du M. palpébral.
— 11. Le cartilage tarse de la paupière supérieure. — 12. Conjonctive qui revêt en dedans la paupière supérieure. — 13. Conjonctive du globe de l’œil. — 14. Culde-sac formé par la conjonctive , qui se porte de la paupière supérieure au globe de l’œil. — 15. Paupière inférieure. — IG. Cils de la paupière précédente. — 17. Coupe de la partie inférieure du M. palpébral. — 18. Cartilage tarse inférieur.
— 19. Cul-de-sac que forme la conjonctive , en se portant de la paupière inférieure sur la partie correspondante du globe de Tœil. — 20. Coupe du petit canal qui reste entre le globe de Tœil et les paupières, quand celles-ci sont fermées. — 21 , 21. Paroi inférieure de l’orbite. — 22. M. élévateur de la paupière supérieure. — 23. M. droit supérieur de Tœil. — 24. M. droit inférieur de l’œil. — 25. Coupe du M. oblique inférieur de l’œil. — 2G. Le nerf optique entouré de la gaine que lui fournit la dure-mère. — 27, 27. La gaine extérieure du nerf optique, se continuant avec — 28, 28. la sclérotique. — 29, 29. Le névrilème du nerf optique. — 30. Substance médullaire du même nerf. — 31, 31. La choroïde. — 32, 32. Coupe du ligament ciliaire. — 33. Les procès ciliaires. — 34, 34. Face antérieure de l’iris.
— 35. Pupille. — 36. Chambre antérieure de l’œil. — 37. Cornée transparente.
— 38 J 38, 38, 38. Rétine. — 39. Corps vitré. — 40. Grystallin. — 42. Face antérieure du meme organe. — 43 , 43. Chambre postérieure de l’œil.
Fig. 1. L’iris et la membrane pupillaire d’un fœtus male de six mois et demi, vus par leur face antérieure avec leurs vaisseaux injectés. (Grandeur naturelle. )
Fig. 2. La même préparation dans de très-grandes dimensions.
N° 1, 1. Troncs des deux artères ciliaires longues. — 2, 2. Grand cercle artériel de l’iris , formé par les anastomoses des branches des artères précédentes autour de cette membrane. — 3,3. Branches qui naissent des artères précédentes, pour se porter au-devant de — 4, 4. la face antérieure de l’iris. — 5,5. Les extrémités des mêmes branches artérielles , formant des arcades et des anses flexueuses entre les deux feuillets de la membrane pupillaire. — G. Centre de la membrane pupillaire, ordinairement dépourvu de vaisseaux, et où s’opère la rupture spontanée de cette membrane.
Fig. 3. Iris d’un fœtus de huit mois, vu par sa face postérieure, après la rupture de la membrane pupillaire.
Fig. 4. La même préparation dans de très-grandes dimensions.
N° 1, 1. Artères ciliaires longues. — 2,2. Grand cercle artériel de l’iris. —
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3. Face poslcriciire de l’iris. —4,4, 4.. Lambeaux formés par les débris de la membrane pupillaire avec leurs vaisseaux qui se retirent vers le pourtour de la pupille. — 5. Centre de la pupille.
Fig. 5. Iris vu par sa face antérieure, et pris sur un fœtus de huit mois, après la rupture de la membrane pupillaire.
Fig. g. La meme préparation, dans de très-grandes dimensions.
N° 1. Un lambeau assez considérable de la membrane pupillaire, flottant en* core au-devant de la pupille. — 2,2, Les anses artérielles de la membrane pupillaire, retirées vers le bord de la pupille, pour former le petit cercle artériel de l’iris.
Fig. 7. Elle représente les innombrables filamens qui unissent la circonférence du crystallin aux procès ciliaires.
N° 1. Portion de la choroïde, — 2. Procès ciliaires. — 3. Face postérieure du crystallin. — 4. Filamens qui unissent le crystallin aux procès ciliaires, rendus apparens par le gallate de fer.
Fig. 8. Le crystallin et les fdamens qui l’unissent aux procès ciliaires , détachés de ces derniers.
N° 1. Le crystallin. — 2,2. Ses filamens qui paraissent hérisser toute sa circonférence , quand ils ont été desséchés.
Fig. 9. Pièce représentant une cataracte à trois branches. Variété de la maladie due au développement particulier du crystallin.
N° La sclérotique. — 2. L’iris , visible à travers la cornée. — 3. Tache opaque représentée par trois lignes qui se réunissent au centre du crystallin, et le partagent en trois parties égales.
Fig. 10. Elle représente les cartilages tarses des deux paupières, réunis à leur extrémité interne par le tendon du M. orbiculaire des paupières , et vus par leur face antérieure.
N° 1. Tendon du M. orbiculaire. — 2. Cartilage tarse supérieur. — 3. Bord supérieur, — 4. bord inférieur, — 5. extrémité interne, — 6. extrémité externe du même cartilage. — 7. Cartilage tarse inférieur. — 8. Bord supérieur , — 9. bord inférieur, — 10. extrémité interne, — 11. Extrémité externe du même
cartilage.
Fig. 1. Segment de la choroïde d’une jeune fdle, vu du coté de la face interne, et augmenté de vingt-cinq fois ses dimensions. Les vaisseaux de cette membrane sont injectés. (D’après Soëmmerring. )
Fig.
Fig.
Fig.
Fig.
Fig.
Fig.
Fig.
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N° 1,1, 1, 1. Portion de la membrane iris. — 2. Partie de la circonférence de la pupille. — 3,3. Partie de la grande circonférence de l’iris. — 4,4,4, 4. Partie du petit cercle de l'iris. — 5,5. Vaisseaux passant du grand cercle au petit cercle artériel de l’iris. — G , G. Le grand cercle artériel de l’iris. — 7, 7, Trois
artères venant du grand cercle artériel de l’iris. — 8, 8, 8. Trois des corps ciliaires, couverts de vaisseaux. — 9,9. Extrémité libre des procès ciliaires. — 10,10, 10, 10. Partie striée de la choroïde, située entre le corps ciliaire et l’extrémité antérieure de la rétine. — 11, 11, 11,11. Partie de la choroïde en rapport avec la rétine. — 12, 12. Troncs des veines choroïdiennes i^vence vorlicosœ).
1 bis. Grandeur naturelle de la figure précédente.
2. Segment de la face antérieure de l’iris, vu par sa face antérieure, et dont les vaisseaux sont injectés.
N® 1, 1. Portion de la circonférence pupillaire de l’iris. — 2, 2. Portion de la grande circonférence de l’iris, entourée par un rameau de l’artère ciliaire longue. — 3 , 3 , 3 , 3. Partie du petit cercle de l’iris. — 4,4,4, 4. Partie du grand cercle de l’iris. — 5,5, 5. Trois artères plus volumineuses que les autres, qui sortent du grand cercle artériel et se perdent dans l’iris. — G, 6. Plus petites artères, qui naissent entre les précédentes. — 7, 7. Rameaux des plus grosses artères, qui se perdent dans le petit cercle artériel.
bis. Grandeur naturelle de la figure précédente
3. Portion de la choroïde dont les vaisseaux sont injectés , vue par sa face interne , et augmentée de vingt-cinq fois scs dimensions
N° 1. Tronc artériel se divisant en — 2 et 3. rameaux supérieurs et inférieurs, desquels naissent d’autres divisions fréquemment anastomosées les unes avec les autres.
4. Partie antérieure delà choroïde avec l’iris et la membrane pupillaire d’un fœtus de sept mois, dont les vaisseaux sont injectés. (Quatre fois la grandeur naturelle.)
1,2, 1,2. La choroïde. — 3,3. Ligament ciliaire. — 4,4. L’iris. —
5. Membrane pupillaire avec scs veines et ses artères. — 6,6. Les artères ciliaires longues. — 7, 7, 7, 7, 7. Veines de la choroïde i^vordees venosi).
4 bis. Grandeur naturelle de la figure précédente.
5. Face postérieure du crystallin d’un fœtus de sept mois, renfermé dans sa capsule , dont les vaisseaux sont injectés. ( Quatre fois la grandeur naturelle. )
1. Tronc de l’artère centrale de la rétine qui traverse le corps vitré et se divise en un grand nombre de ramifications à la face postérieure de la capsule crystalline.
5 bis. Grandeur naturelle de la figure précédente.
6. Face interne delà rétine, dont les artères sont injectées. (OEil d’enfant.)
N° 1 . Le trou central de la rétine , entouré de la tache jaune , et en partie
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caché par des rides. — 2. Entrée de l’artère centrale dans la rétine. — 3, 3. Deux rameaux principaux de l’artère centrale, qui entourent le trou central de la rétine.
IG
7. Portion de la rétine injectée, 'prise sur l’œil d’un enfant , fois son diamètre.
et augmentée de vingt
Fig. 7 dis. Grandeur naturelle de la figure précédente.
Fig. 1. Le crystallin d’un homme adulte, vu par sa face antérieure.
Fig. 2. La même pièce, vue de profil.
N° 1. Face antérieure, — 2. face postérieure, et — 3,3. circonférence du crvstallin.
Kl
Fig. 3. Le crystallin d’un fœtus de huit mois, vu par sa face antérieure, avec la trace de la division des trois pièces qui le forment à cette époque. ( Augmenté de volume.)
Fig. 3 dis. La pièce précédente , de grandeur naturelle.
Fig. 4. L’une des trois portions principales du crystallin du fœtus, vue de profil. (Augmentée de volume. )
N° 1. Portion de la face antérieure. — 2. Portion de la face postérieure. — 3. Portion de la circonférence du crystallin. — 4. Excavation dans laquelle était enchâssée la petite sphère crystalline centrale. — 5. L’une des deux faces planes, par laquelle cette portion du crystallin était en rapport avec la portion voisine.
Fig. 4 dis. La pièce précédente , de grandeur naturelle.
Fig. Ô. La figure précédente, à laquelle est restée adhérente la petite sphère crystalline centrale.
N° 1 . La sphère crystalline centrale.
Fig. o dis. La même pièce, de grandeur naturelle.
Fig. g. La même portion du crystallin , vue du coté de ses deux faces planes.
N° 1. Portion'de la face antérieure. — 2. Portion de la face postérieure. — 3, 3. Partie de la circonférence du crystallin. — 4,4. Les deux faces planes. — 0,5. Angle saillant qui réunit les deux faces précédentes. — 6. Excavation qui recevait un tiers de la sphère crystalline centrale.
Fig. 6 dis. La pièce précédente , de grandeur naturelle.
Fig. 7. Les trois portions principales du crystallin du fœtus, écartées de manière à faire voir leurs faces planes qui étaient contiguës, et l’excavation que chacune d’elles présente pour recevoir la portion correspondante de la sphère crystalline centrale.
Fig. 7 dis. La même pièce , de grandeur naturelle.
Fig. 8. La sphère crystalline centrale du fœtus. ( Augmentée de volume. )
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Fig. 8 bis, La meme pièce, de grandeur naturelle.
Fig. 9. Le corps vitré et le crystallin d’un fœtus de huit mois, vus de profil, afin de faire voir la forme, la direction et la disposition du canal liyaloïdien. (Considérablement augmentés de volume. )
No 1. Le crystallin. — 2. Face antérieure du crystallin. — 3, 3. Filamens qui unissaient la circonférence de la capsule crystalline aux procès ciliaires. — 4, 4. La membrane byaloïde entourant le corps vitré. — 5, 5. La membrane byaloïde se réfléchissant à la partie postérieure du globe de l’œil , pour s’enfoncer à travers le corps vitré , et former — 0. le canal liyaloïdien. — 7. Orifice postérieur du canal liyaloïdien, par lequel entre l’artère postérieure du crystallin. — 8. Extrémité antérieure du canal liyaloïdien, qui avoisine — 1). la partie moyenne de la face postérieure du crystallin.
Fig. 0 bis. La même pièce, de grandeur naturelle.
Fig. 10. L’oreille d’un homme adulte , vue par sa face externe. ( Grandeur naturelle. )
N® 1. L’origine, — 2. la partie moyenne, et — 3. la terminaison de l’hélix. 4. La rainure de l’hélix. — 5. L’anthélix. — 6. Branche supérieure, et — 7. branche inférieure de l’hélix. — 8. Fosse naviculaire. — 9. Terminaison de l’anthélix derrière — 10. l’anlitragus. — 11. Le tragus. • — 12. Le lobule. — 13. La conque. — 1 i. L’orifice du conduit auditif externe. — 15. Peau de la joue.
Fig. fl. Oreille externe dont les follicules sébacés ont été rendus apparens par un commencement de macération.
Fig. 12. Elle représente le cartilage de l’oreille, *sai par sa face externe avec ses muscles propres.
N° 1. Le grand muscle de l’hélix. — 2. Extrémité supérieure , et — 3. extrémité inférieure du muscle précédent. — 4. Le petit muscle de l’hélix. — 5. Extrémité supérieure, et — G. extrémité inférieure du muscle précédent. — 7. Muscle du tragus. — 8. Extrémité supérieure, et — 9. extrémité inférieure du muscle précédent. — 10. Muscle de l’anti-tragus. — -11. Extrémité supérieure, et — 12. extrémité inférieure du muscle précédent.
Fig. 13. Le cartilage de l’oreille, séparé de la tête et vu par sa face interne, afin de
mettre en évidence le muscle transverse.
N® 1. Partie postérieure de l’hélix. — 2. Partie postérieure de la conque. — 3,3. Le muscle trans verse.
Fig. i l Le cartilage de l’oreille externe , vu par sa face externe.
N® 1. Origine de l’hélix au fond de la conque. — 2. Incisure de l’hélix. — 3. Saillie cartilagineuse. — 4. Partie la plus large du rebord qui forme l’hélix. — ô. Terminaison de l’hélix derrière l’anthélix. — 6. L’anthélix. — 7. Branche supérieure , et — 8. branche inférieure de l’anthélix. — 9. Fosse naviculaire. — 10. Extrémité commune à l’hélix et à l’anthélix. 11: Portion du cartilage de
l’oreille , qui soutient et forme en partie le tragus. — 12, 12. Les incisures du Explication des Planches. 28
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tragus. 13. Saillie cartilagineuse qui soutient et forme Tantitragus. — 14. Sillon qui sépare l’hélix de Tanthélix. — 15. La conque. — 16, 16. Commencement du conduit auditif externe , sous la forme d’une excavation placée entre l’hélix et le tragus.
Fig. 15. La pièce précédente, vue par sa face interne.
N“® 1, 2. L’helix. — 3. L’anthélix. — 4. Branche supérieure , et — 5. branche inférieure de l’anthélix. — 6. Endroit où se réunissent les branches de l’anthélix. — 7. Convexité répondant à la fosse naviculaire. — 8. Convexité correspondant à la conque de l’oreille. — 9,9, 9. Endroit où le cartilage de l’oreille a été coupé et séparé du conduit auditif.
Fig. 16. Elle représente les rapports dans lesquels se trouvent entre elles les trois parties principales de l’organe de l’ouïe. (Oreille externe, oreille moyenne , oreille interne. Côté droit. )
N*^ 1 . L’oreille externe. — 2. La conque et l’orifice du conduit auditif externe.
— 3. Le conduit auditif externe. — 4. La membrane du tympan. — 5. Le marteau.
— 6. L’enclume. — 7. L’étrier et l’os lenticulaire. — 8. Le vestibule. — 9. Les trois canaux demhcirculaires. — 10. Le limaçon.
Fig. 1. Le labyrinthe avec les osselets du tympan. (Quatre lois la grandeur naturelle. D’après Soëmmerring. )
N® 1. Le marteau. — 2. La tête, -- 3. le col, et — 4. le manche du marteau.
— 5. L’apophyse de Raw. — 6. L’apophyse du col. — 7. Corps de l’enclume. — 8. Courte branche, et — 9. longue branche de l’enclume. — 10. Articulation de l’enclume avec l’os lenticulaire. — 11. L’étrier appliqué sur la fenêtre ovale.
— 12. Le limaçon. — 13. Le sommet du limaçon. — 14, 14 , 14. Les contours du
limaçon. — 15. La fenêtre ronde. — 16. Canal demi-circulaire vertical supérieur.
— 17. Canal demi' circulaire vertical inférieur. — 18. .fonction des deux canaux précédcns. — 19. Canal horizontal. — 20. Le vestibule.
Fig. 2. Os temporal du fœtus avec les osselets du tympan. ( Grandeur naturelle. )
N° 1. Portion écailleuse, — 2. apophyse zygomatique, — 3. portion mastoïdienne, et — 4. portion pierreuse de l’os temporal. — 5,5. Cercle osseux dans lequel est enchâssée la membrane du tympan. — 6. Le marteau. — 7. L enclume.
— 8. L’étrier.
Fig. 3. Les osselets de l’oreille d’un fœtus, dans leurs rapports naturels, et vus par dedans.
N° 1. Face interne de la portion écailleuse du temporal. — 2. Apophyse zygomatique. — 3,3. Cercle osseux dans lequel était enchassee la membrane du tym-
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pan. — 4. Le marteau. — S. L’enclume. — 6. L’élrier , dont on n’aperçoit que la base.
Img. 4. Le marleau , vu par sa face externe.
N° 1. La tête , — 2. le col , et — 3. le manche du marteau. — 4. La longue apophyse. — 5. La courte apophyse. — 6. Facette qui s’articule avec renclume.
Fig. 0. Le même os, vu par sa face interne.
Fig. g. L’eiiclume.
1. Le corps, — 2. la courte branche, et — 3. la longue branche de l’enclume. — 4. Facette qui s’articule avec le marteau. — 5. L’os lenticulaire resté uni à la longue branche de l’enclume.
Fig. 7. Le même os, vu par sa face interne.
1. L’os lenticulaire, vu par sa face qui s’articule avec l’étrier.
Fig. 8. L’enclume, vue du côté de sa surface articulaire, et l’os lenticulaire.
Fig. 0. L’étrier, vu par sa face supérieure.
N° 1. La tête , — 2. le col, — 3. la branche antérieure, — 4. la branche postérieure , et — 5. la base de l’étrier.
Fig. 10. Le même os, vu par sa face inférieure.
iN® 1 . Inégalités du col auxquelles s’insère le tendon du muscle de l’étricr.
Fig. II. L’étrier, vu du côté de sa tête.
IN® 1. Facette qui s’articule avec l’os lenticulaire. — 2. Branche antérieure, — 3. branche postérieure, — 4. partie supérieure, et — 5. partie inférieure de la base de l’étrier.
Fig. 12. Base de l’étrier, vue du côté du vestibule.
Fig. 13. L’étrier divisé perpendiculairement, afin de faire voir son épaisseur et le sillon qui existe entre ses branches.
N° 1,1,1, 1. Coupe de l’étricr. — 2,2,2. Sillon de la face interne des branches du même os.
Fig. 1 i. Le marteau, vu du côté de sa facette articulaire.
N° l. La tête, — 2. la facette articulaire, — 3. le col, — 4. la courte apophyse, — 5. la longue apophyse, — 6. le manche du marteau.
Fig. 15. Le marteau divisé suivant sa longueur, afin de faire voir la disposition du tissu osseux qui le forme.
Fig. 1G. Le marteau coupé suivant sa longueur, et dont la stucture est plus dense que dans la pièce précédente.
Fig. 17. L’enclume, divisée suivant sa longueur.
Fig. 18. I/os lenticulaire, considérablement grossi.
1. L’os lenticulaire, vu de face. — 2. L’os lenticulaire, vu de profil.
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Fig. 19. Les quatre osselets de Toreille. ( Grandeur naturelle. )
No 1. Le marteau. — 2. L’enclume. — 3. L’os lenticulaire, — 4. L’étrier.
L’étrier, yu par sa base
Fig. 20. Os temporal d’un homme adulte, sur lequel on a enlevé la partie osseuse du méat auditif, afin de mettre à découvert le muscle antérieur du marteau.
N® 1. Portion écailleuse , — 2. portion mastoïdienne , — 3. apophyse zygomatique , et 4. cavité glénoïde de l’os temporal. — 5,5. Portion du conduit auditif externe coupée pour mettre à découvert — 6. la cavité du tympan. — 7. Portion du rocher. — 8. La fenêtre ronde. — 9. Le marteau. — 10. L’enclume. — 1 1 . L’étrier. — 12. Le muscle de l’étrier sortant de la pyramide. — 13. Le muscle interne du marteau. — 14. Le muscle antérieur du marteau. — 15. Insertion du muscle précédent à l’épine du sphénoïde. — IG. Tendon du même muscle, qui se termine à la longue apophyse du marteau.
Fig. 21 . Temporal sur lequel on a mis à découvert la cavité du tympan , afin de faire voir le muscle interne du marteau et le muscle de l’étrier.
N° 1. La trompe d’Eustaclii. — 2. Le muscle interne du marteau. — 3. Extrémité inférieure du muscle précédent, s’insérant à la trompe d’Eustaclii. — 4. Tendon du même muscle, se terminant à la courte apophyse du marteau. — 5. Le muscle de l’étrier. — 6. Portion du muscle précédent, qui était renfermée dans la pyramide. ~ 7. Tendon du même muscle, s’insérant au col de l’étrier.
Fig. 22. La membrane du tympan et les osselets de l’oreille, recouverts joar la membrane muqueuse du tympan , avec leurs muscles et les nerfs qui se rendent à ces derniers.
N° 1. Face antérieure du rocher recouvert parla dure-mère. — 2. Cellules de la partie postérieure de la cavité du tympan. — 3,3. Fin du conduit auditif formant un anneau auquel adhère — 4. la membrane du tympan. — 5. La tête du marteau. — 6 , G. Le manche du marteau. — 7. Le corps , — 8. la courte branche, et — 9. la longue branche de l’enclume. — 10. Le muscle interne du marteau. — 11. Le tendon du même muscle, traversant le temporal pour aller s’insérer à la courte apophyse. — 12. Portion charnue du muscle de l’étrier qui est renfermée dans la pyramide. — 13. Tendon du même muscle allant s’insérer au col de l’étrier. — 14. Faisceau fibreux , arrondi, qui se porte du rocher a la tête du marteau. — 15. Fibres ligamenteuses qui unissent la tête du marteau avec l’enclume. — IG. Autres fibres ligamenteuses qui attachent la courte branche de l’enclume au rocher. — 17, 17. Tronc du nerf facial. — 18. Courbure du même nerf dans le canal osseux qui le reçoit. — 19. Le filet crânien du nerf vidien allant s’anasto* moser avec le nerf facial. — 20. Hameau que le nerf facial donne au muscle interne du marteau. — 21. Continuation du nerf facial. — 22. Rameau fourni par le nerf facial au muscle de l’étricr. — 23 , 23 , 23. Corde du tympan.
Fig. 23. La même pièce que dans la figure précédente : on a enlevé l’étrier,
les muscles
et le nerf facial , afin tic mieux faire voir les articulations (les osselets et la disposition de la corde du tympan.
J\o 1. La membrane du tympan. — 2. Le manche du marteau. — 3. L’os lenticulaire, vu par sa face qui s’articulait avec l’étrier. — 4. Canal osseux par lequel passait le tendon du muscle interne du marteau. — 5. Le tendon coupé du muscle interne du marteau. — 6. La corde du tympan rétrécie à son origine. — 7. Première courbure de la corde du tympan. — 8. Seconde courbure de la même corde aussitôt après son passage entre l’enclume et le marteau. — 9. Terminaison de la corde du tympan , qui est dans cet endroit plus volumineuse qu’à son origine.
Fig. 1. L’oreille interne ou le labyrinthe, vu en dehors. (D’après Soëmmcrring. )
1. Le limaçon. — 2. La fenêtre ronde. — 3 , 3 , 3. La première spirale du limaçon. — 4. La seconde spirale du limaçon. — 5. La troisième spirale et le sommet du limaçon. — 6, 6. Le vestibule. — 7. La fenêtre ovale. — 8. Sillon de la fenêtre ovale. — 9. Canal demi-circulaire vertical inférieur. - — 10. Dilatation du canal précédent près du limaçon. — 11. Extrémité supérieure du même canal se réunissant à l’extrémité correspondante du canal vertical supérieur pour former — 12. le canal commun aux deux canaux verticaux. — 13. Le canal vertical supérieur. — 14. Dilatation vésiculaire du canal précédent. — 15. Canal demi-circulaire horizontal. — IG. Dilatation vésiculaire de l’extrémité externe du canal précédent, située au-dessus de la fenêtre ovale. — 17. Extrémité interne du même canal.
Fig.
Fig.
Fig.
2. Figure linéaire indiquant la grandeur naturelle de la préparation précédente.
Le labyrinthe, vu en dedans
1, 1, 1. Première spirale du limaçon. — 2,2,2. Seconde spirale du limaçon. — 3. Troisième spirale du limaçon. — 4, 4. Canaux très-courts i^our le passage de nerfs. — 5,5. Autres trous pour le passage des vaisseaux et des nerfs de 1 oreille interne. — 6. Canal creusé dans la base du limaçon par lequel passe une branche nerveuse qui parvient jusqu’à l’infundibulum. — 7. Portion de l’aqueduc du limaçon. — 8. Canal pour le passage des nerfs des vésicules elliptiques des canaux demi-circulaires vertical supérieur et horizontal. — 9. Ouverture pour le passage des nerfs du canal demi - circulaire inférieur et de l’épanouissement nerveux flabelliforme. — 10. L’aqueduc du vestibule. — 11. Canal demi- circulaire vertical supérieur. — 12. Canal demi-circulaire vertical inférieur. — 13. Canal résultant de la jonction des deux canaux demi-circulaires verticaux. — 14. Canal demi-circulaire horizontal.
4. Dessin linéaire indiquant la grandeur naturelle de la figure précédente.
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Fig. 5. Le labyrinthe, vu de coté.
N° 1. La fenêtre ronde bouchée par sa membrane. — 2. Première spirale , — 3, 3. seconde spirale, — 4. troisième spirale et sommet du limaçon. — 5. La fenêtre ovale. — 6. Sillon qui entoure la fenêtre ovale. — 7. Canal pour les nerfs de répanouissement nerveux et les canaux demi-circulaires vertical supérieur et horizontal. — 8 , 8. Le vestibule. — 9. Canal demi-circulaire vertical inférieur. —
10. Dilatation vésiculaire du canal précédent. — 11, 11. Canal demi-circulaire vertical supérieur. — 12. Canal commun résultant de la jonction des deux canaux
. verticaux. — 13, 13, 13. Canal demi-circulaire horizontal. — 14. L’aqueduc du limaçon. — 15. L’aqueduc du vestibule.
Fig. g. Le labyrinthe, vu par sa partie supérieure et postérieure. (Grandeur naturelle. ) N° 1, 1. Le limaçon. — 2. Le vestibule. — 3. Canal demi-circulaire vertical inférieur. — 4. Canal vertical supérieur. — 5. Canal horizontal.
Fig. 7. Le labyrinthe ouvert dans toute son étendue, afin du faire voir sa disposition. (Fœtus de huit mois. )
N° 1, 1. Le limaçon , ouvert dans toute son étendue. — 2, 2, 2. Portion osseuse de la lame spirale du limaçon, vue par sa face supérieure. Rampe supérieure ou vestibiihenne du limaçon. — 3 , 3, 3. Rampe inférieure ou lympanique du limaçon.
— 4. Centre de l’infundibulum. — 5. Orifice de Taqucduc du limaçon. — G. Epaisseur des parois du vestibule. — 7. Enfoncement arrondi du vestibule rempli de porosités. — 8. Enfoncement ovalaire du vestibule. — 9. Saillie osseuse séparant les deux excavations précédentes. — 10. Orifice de l’aqueduc du vestibule. —
11. Canal demi-circulaire vertical inférieur ouvert, ainsi que — 12. le canal vertical supérieur, et — 13. le canal horizontal. — 14. Ouverture de la dilatation elliptique du canal demi-circulaire inférieur dans le vestibule. — 15. Ouverture de la dilatation elliptique du canal vertical supérieur dans le vestibule. — IG. Ouverture commune des deux canaux demi-circulaires verticaux. — 17. Ouverture de la dilatation elliptique du canal demi-circulaire horizontal. — 18. Ouverture plus rétrécie de l’autre extrémité du canal précédent.
Fig. 8. Le labyrinthe dans toute son étendue, afin de faire voir la disposition de son intérieur, et vu dans la même position que la figure 3 de cette même planche.
N® 1, l, 1, 1. Première spirale du limaçon. — 2,2,2. Seconde spirale, et
— 3,3,3. troisième spirale et sommet du limaçon. — 4, 4,4. Partie supérieure du vestibule. — 5. Fenêtre ovale. — G. Ouverture dilatée du canal demi-circulaire horizontal. — 7, 7. Cavité du canal demi-circulaire vertical inférieur. — 8,8. Cavité du canal demi-circulaire vertical supérieur. — 9. Cavité du canal horizontal.
— 10. Cavité du canal commun formé par les deux canaux demi-circulaires verticaux.
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Fig. 1. Le labyrinthe ouvert, afin de faire voir les parties qu’il renferme. (D’après ' Soëmmerring-. )
N° 1, C R Le limaçon, dont les parois sont presque entièrement enlevées, afin de faire voir les lignes que présente sa lame spirale. — 2, 2, 2. Le vestibule. — 3, 3 , 3. Le canal demi-circulaire vertical inférieur. — 4, 4. Le canal demi-circulaire vertical supérieur. — 5. Le canal formé par la réunion des deux canaux demicirculaires verticaux. — G, 6, G. Canal demi-circulaire horizontal. — 7, 8, 9. Les trois spirales de la lame du limaçon, vues par leur face inférieure. — 10, 10. Bord de la lame spirale qui se continue avec la portion membraneuse de la cloison ou le périoste du limaçon. — 11. Les deux utricules du vestibule, qui de ce côté sont réunies en une seule. — 12, 12. Tube membraneux du canal demi-circulaire vertical inférieur. — 13. Dilatation elliptique du tube précédent. — 14, li. Tube membraneux du canal demi-circulaire vertical supérieur. — la. Tube membraneux commun aux deux canaux demi-circulaires verticaux. — IG, IG. Les deux extrémités du tube membraneux appartenant au canal demi-circulaire horizontal. — 17. Le nerf acoustique. — 18. Branche antérieure du nerf acoustique se portant à la base du limaçon , et dont les filamens traversent les petits canaux osseux qu’on trouve en cet endroit, pour aller se répandre sur la lame spirale, de son centre vers sa périphérie, en formant une sorte de réseau. — 19. Branche postérieure du nerf acoustique. — 20. Le grand rameau de la branche précédente se portant aux dilatations vésiculaires des canaux demi-circulaires vertical supérieur et horizontal. — 21. Le rameau moyen de la même branche de nerf, se rendant au sac sphérique du vestibule. — 22. Le petit rameau de la même branche, destiné à la dilatation vésiculaire du canal demi-circulaire vertical inférieur.
Fig. 2. Le labyrinthe, de grandeur naturelle et dans la même position que dans la figure précédente. Ses parois sont intactes, afin de faciliter rintelligence de cette même figure.
Fig. 3. Le labyrinthe, ouvert de la même manière que dans la figure 7 de la planche précédente , afin de faire voir la disposition des parties qu’il renferme.
1, 1, 1. Première spirale de la lame du limaçon, vue en dessus, et couverte d’un plexus nerveux beaucoup moins prononcé que celui de la face supérieure de la même lame. — 2,2. Seconde spirale, et — 3. troisième spirale de la lame du limaçon. — 4, 4. Bord libre de la lame spirale, au niveau duquel les deux rampes du limaçon communiquent l’une avec l’autre. La lame spirale paraît composée de quatre lignes ou zones; savoir : — 5. d’une zone osseuse; — G. d’une zone blanche, flexible , transparente; — 7. d’une zone vésiculaire {^lona vesicularisy
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Soëmm. ); — 8. d’une zone membraneuse et muqueuse. — 9. Sac arrondi qui occupe l’excavation du vestibule indiquée sous le n° 7 de la figure T de la planche précédente. — 10. Espace existant entre le sac arrondi et — 11. l’ulricule commune a laquelle venaient aboutir les cinq orifices des trois canaux demi-circulaires. On voit la distribution palmiforme des filets du nerf acoustique sur cette utricule. — 12. Vésicule elliptique du tube membraneux que renferme le canal vertical inférieur avec les filets nerveux radiés qui s’y rendent. — 13. Vésicule elliptique du tube membraneux renfermé dans le canal demi-circulaire vertical supérieur. — 14. Dilatation elliptique, et — 15. extrémité rétrécie du tube membraneux du canal demi-circulaire horizontal , s’unissant à l’utricule commune , n^ 11.
Fig. 4. Les parties molles retirées de la portion osseuse du labyrinthe, et conservées dans leurs rapports naturels. (Grandeur naturelle.)
1, 1. Lame spirale du limaçon, vue par sa face supérieure. — 2. Sac nerveux arrondi. — 3. Utricule commune. — 4. Tube membraneux du canal demicirculaire vertical inférieur. - — 5. Tube membraneux du canal demi-circulaire vertical supérieur. — 6. Tube membraneux du canal demi-circulaire horizontal.
Fig. 5. Le labyrinthe , vu par-dessous, afin de faire voir l’utricule commune du canal demi-circulaire vertical inférieur et la disposition du nerf acoustique.
N° 1. Limaçon. — 2. Utricule commune. — 3. Canal demi-circulaire vertical inférieur. — 4. Dilatation vésiculaire elliptique du canal précédent. — 5. Tube membraneux du canal demi-circulaire vertical supérieur. — 6. Dilatation vésiculaire elliptique du canal précédent. — 7. Tube membraneux appartenant aux deux canaux demi-circulaires verticaux. — 8,8. Portion du tuyau membraneux du canal horizontal. — 9,9. Nerf facial entouré par — 10. le nerf auditif. — 11. Branche antérieure du nerf acoustique destinée au limaçon. — 12. Branche postérieure du même nerf. — 13. Grand rameau de la branche précédente, appartenant à l’utricule commune et aux deux dilatations vésiculaires elliptiques des canaux demicirculaires vertical supérieur et horizontal. — 14. Rameau moyen de la même branche se perdant sur le sac arrondi. — 15. Petit rameau de la même branche appartenant à la dilatation vésiculaire elliptique du canal demi-circulaire vertical inférieur.
Fig. g. Parties molles retirées du labyrinthe, dans leur grandeur et leur position naturelles.
N® 1. Lame spirale du limaçon. — 2. Utricule commune. — 3, 4, 5. Les tubes membraneux des canaux demi-circulaires vertical supérieur, vertical inférieur, et horizontal.
Fig. 7. Les artères de l’oreille externe, injectées.
N° 1. Tronc de l’artère carotide externe. — 2. Artère auriculaire postérieure. — 3. Rameau qui perce le cartilage de l’oreille pour se répandre sur la partie antérieure de la conque, et aller s’anastomoser avec les artères auriculaires anté-
rieures. — 5. Autre rameau qui se perd derrière l’oreille. — 6. Rameau qui se perd vers l’apopbyse mastoïde. — 7. L’artère transverse de la face, avec un rameau qui appartient à la glande parotide. — 8. Rameaux artériels qui remontent vers l’auricule, et se distribuent au conduit auditif. — 9. Artère maxillaire interne. — 10, 10. Artère temporale. — 11. Artère auriculaire antérieure , se divisant en rameaux supérieurs et en rameaux inférieurs , dont les divisions couvrent toute la face externe de l’auricule.
Fig. 8. Les nerfs cutanés de l’oreille externe.
No 1,1. L’oreille externe, vue par derrière. — 2. Le conduit auditif coupé. — 3, 4, 5. Trois rameaux du nerf auriculaire postérieur, lequel vient de la troisième paire des nerfs cervicaux. Ils se répandent à la face postérieure de l’auricule, à l’exception du — G. rameau qui perce le cartilage de la conque, et se disîribue à la partie antérieure avec la brandie correspondante de l’artère auriculaire pos* térieure.
Fig. 9. Coupe verticale de l’oreille externe, passant par le conduit auditif et la membrane du tympan. Cette préparation fait voir les diverses courbures et les dimensions du conduit auditif externe dans différens points de sa longueur (jeune homme de 18 ans ).
N® 1. Coupe de la peau de la face au-devant de l’oreille. — 2. Le lobule de l’oreille. — 3. L’antitragus. — 4. L’antbélix. — 5. L’hélix. — 6. L’épaisseur de la peau de la face qui se porte sur l’oreille externe et s’introduit dans le conduit auditif. — 7. Graisse placée entre la peau et le muscle temporal. — 8. Fibres charnues du muscle temporal. — 9. Coupe des artères temporales profondes. — 10. Graisse qui occupe la fosse temporale'. — 11. Coupe de la partie antérieure de la portion osseuse du conduit auditif, revêtue de son périoste. — 12, 12. Partie antérieure du cartilage de l’oreille , qui paraît divisé à cause de l’incisure qu’il présente. — 13. Tissu ligamenteux qui unit les portions cartilagineuse et osseuse du conduit auditif. — 14, 14. Partie postérieure du cartilage de l’oreille, recouvert de son périebondre. — 15. Membrane muqueuse de la cavité du tympan, se prolongeant sur — 16. la membrane du tympan. — 17, 17. Coupe de l’apophyse mastoïde. — 18. Les cellules mastoïdiennes revêtues par la membrane muqueuse. — 19. Dilpoë de l’apophyse mastoïde. — 20, 20. Dure-mère qui revêt la portion mastoïdienne de l’os temporal. — 21. Coupe du sinus transverse. — 22. Périoste de l’apophyse mastoïde. — 23 , 23. Tendon du muscle sterno-mastoïdien. — 24 , 24. Graisse placée entre la peau et le tendon du muscle sterno-mastoïdien. — 25, 25. Peau qui recouvre le cartilage de l’oreille externe. — 26. La même membrane tapissant, après s’être amineie, le conduit auditif externe , et se prolongeant sur — 27. la membrane du tympan. — 28. Entrée du conduit auditif. — 29. Première courbure du même conduit, dont la convexité regarde en avant. — 30. Seconde courbure du même conduit , dont la convexité regarde en arrière.
31. Troisième courbure regardant en arrière. — 32. Les orifices des glandes cérumineuses.
Explication des Planches.
MANUEL
Fig. 10. Empreinte en phitre prise clans le conduit auditif, afin de faire voir les courbures et les dimensions de sa cavité.
N® 1. Extrémité du conduit correspondant à la conque. — 2. Extrémité du même conduit correspondant à la membrane du tympan. — 3,4. Endroit où l’empreinte a été coupée pour faire voir les diamètres du conduit auditif.
Fig. 11 et 12. Diamètres du conduit auditif dans les endroits 3 et 4 de la figure précédente.
Fig. 1. Face externe de la membrane du tympan, du coté droit, augmentée de quatre fois ses dimensions naturelles , afin de faire voirie réseau artériel qui s’y distribue.
( D’après Soëmmerring. )
1, 2. Saillie formée par le manche du marteau.
Fig. 2. Paroi interne de la cavité du tympan, revêtue de sa membrane et de ses A^aisseaux.
N° 1. Le marteau. — 2. L’enclume. — 3. L’étrier. — 4. Le promontoire. — 5. Excavation qui conduit à la fenêtre ronde.
Fig. 3. Le labyrinthe, augmenté de cpiatrc fois ses dimensions naturelles, afin de faire voir les artères qui se répandent dans son intérieur.
N° 1, l. Première spirale du limaçon coupée par sa partie moyenne. — 2. Face interne de la spirale précédente, recouverte de son périoste. — 3. Portion osseuse de la lame spirale de la cavité précédente. — 4. Le vestibule. — 5. Canal demicirculaire vertical inférieur. — 6. Canal demi - circulaire vertical supérieur. — 7. Canal commun résultant de la jonction des deux précédens. — 8. Canal horizontal. — 9. Artère du labyrinthe qui est fournie par l’artère basilaire. — 10. Quatorze rameaux de l’artère précédente qui pénètrent dans le limaçon. — 11. Deux rameaux de la même artère qui s’introduisent dans le vestibule. — 12 , 12. Piamilications des artères du limaçon , se distribuant à la paroi interne de cette cavité. — 13. Autres ramifications artérielles se distribuant à la cloison du limaçon. —
14. Branches artérielles qui se distribuent dans les canaux demi-circulaires.
Fig. i. L’étrier revêtu de son périoste, dont les vaisseaux sont injectés (quatre fois sa grandeur naturelle ).
Fig. 5. La moitié du limaçon, coupé dans la direction de son axe ( oreille de fœtus).
N° 1. Extérieur des lames du limaçon. — 2. L’axe du limaçon. Les canaux dont il est creusé pour le passage du nerf auditif sont ouverts, — 3. Première spirale, — 4. deuxième spirale, — 5. sommet de la troisième spirale du limaçon. —
6. Commencement de la lame spirale, vue par sa face supérieure. — 7. Continua-
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tion de la meme lame, vue en grande partie par sa face inférieure. — 8, 8. Continuation de la meme lame dans la seconde spirale du limaçon. — 9. La meme lame dans le commencement de la troisième spirale du limaçon. — 10. Terminaison de la meme lame dans l’infundibulum. — 11 , 1 1 . La rampe externe ou vestibulicnne ,
— 12 , 12 , 12 , 12 , 12. La rampe interne ou tympanique du limaçon. — 13. Point de réunion des deux rampes. — 14. Saillie osseuse à laquelle adhère la fin de la lame spirale.
Eig. 6. I.’autre moitié du limaçon représenté dans la figure précédente.
Fig. 7. Le sommet du limaçon, ouvert afin de faire voir la terminaison en infundibulum de la lame spirale.
1. L’axe du limaçon. — 2,2. Portion de la seconde spirale du limaçon. ■ — 3,3,3. Rampe inférieure du limaçon. — 4,4. Partie de la cloison du limaçon, sortant de la seconde spirale.
Fig. 8. Coupe du limaçon, augmentée de quatre fois son volume.
No 1. Première spirale, — 2. seconde spirale, — 3. troisième spirale du limaçon. — 4. Le sommet, — 5. l’axe du limaçon. — 6. Fond du conduit auditif interne. — 7. Portion du conduit auditif interne commune aux nerfs auditif et facial.
— 8, 8 , 8 , 8. Portion osseuse de la cloison. — 9 , 9 , 9 , 9 , 9. Rampe inférieure , 10, 10, 10, 10. rampe supérieure du limaçon.
9. Le limaçon coupé dans la direction de son axe (homme adulte).
N° 1. Conduit auditif interne. — 2. L’axe du limaçon avec les canaux qui dans l’état frais donnent passage au nerf auditif. — 3. Ouverture placée entre la partie osseuse de la lame spirale et la cavité du limaçon. — 4. Lame osseuse descendant de l’axe du limaçon. — 5. Crochet terminant la partie osseuse de la lame spirale.
Fig. 10. Elle représente la face supérieure de la lame spirale du limaçon avec les artères qui s’y distribuent , et la disposition pennée des nerfs qui s’épanouissent à son sommet.
Fig. 11. Face interne ou convexe de la membrane qui bouche la fenêtre ronde du tympan.
Fig. 12. Elle représente la vésicule elliptique du canal demi-circulaire vertical inférieur, augmentée de vingt fois ses dimensions naturelles, afin de faire voir la disposition radiée des nerfs qui s’y distribuent.
N° 1, 1. La vésicule elliptique. — 2,2. Endroit où la vésicule précédente se
joint à l’utricule commune. — 3,3. Tube que forme la vésicule précédente.
4. Ouverture du tube précédent. — 5. Lieu où le rameau du nerf acoustique appartenant à la vésicule se voit sous forme d’une tache blanche, de laquelle C, 6 ,
G. les filets nerveux partent en irradiant et en formant une sorte de réseau.
Fig. 13. Forme de l’ouverture du tube représenté dans la figure précédente.
Fig. 14. Epanouissement nerveux et flabelliforme de l’utricule commune.
N° 1 , 1 . Deux rameaux artériels.
Fig. 15. Portion de la lame spirale du limaçon , augmentée de vingt fois ses dimensions naturelles.
N° 1, 1. La lame spirale se séparant de Taxe. — 2. Ouvertures de la lame précédente, par lesquelles pénètrent les nerfs. —3,3. Portion osseuse de la lame spirale. 4, ‘i. Portion de la lame spirale , au-dessus de laquelle on voit un plexus nerveux. — 5,5. Portion membraneuse et demi-transparente de la lame spirale.
■ 0 , b. Continuation de la membrane de la lame spirale, avee le périoste qui revct rintérieur du limaeon.
Fig. 16. Face interne de la vésicule elliptique dont les vaisseaux sont injectés.
Fie. 1 . Elle représente l’encéphale et la moelle épinière, ou le système nerveux cérébrospinal extrait des cavités osseuses , et vu par sa face antérieure. ( D’après un homme d’environ 30 ans_. )
N° 1 , 1. Les hémisphères du cerveau. — 2. Grande scissure interlobaire. — 3, 3. Les lobes anterieurs du cerveau. — 4,4. Les lobes moyens du même organe.
— 5,5. Scissure de Sylvius. — 6. Nerf olfactif. — 7. Nerf optique. — 8. Tubercule mamillaire. — 9. Nerf moteur oculaire commun. — 10, 10. Les lobes du cervelet.
— 1 1 . La protubérance annulaire. ^ — 12. Nerf moteur oculaire externe. — 13. Extrémité supérieure de la moelle. — 14. Eminence pyramidale. — 15. Eminencp olivaire. — 16. Face antérieure de la moelle et sillon médian qui règne dans toute sa longueur. — 17. Extrémité inférieure de la moelle. — 18, 18, 18, 18. Sillojis latéraux et antérieurs dans lescpiels s’insèrent les racines antérieures des nerfs spinaux. — 19, 19. Pvacines antérieures, — 20. racines postérieures des nerfs spinaux. — 21. Ganglion naissant à l’endroit où se réunissent les racines antérieures et postérieures des mêmes nerfs. — 22, 22, 22, 22, 22, 22, 22. Les nerfs cervicaux. — 23, 23, 23, 23, 23, 23, 23, 23, 23, 23, 23, 23. Les nerfs dorsaux.
— 24, 24, 24, 24, 24. Les nerfs lombaires. — 25. Faisceau des nerfs sacrés, formant ce qu’on appelle vulgairement la queue de eheval.
Fig. 2. Elle représente le système cérébro-spinal, mis à découvert par l’ablation de la partie postérieure du crâne et de la partie correspondante du canal vertébral et du canal sacré (d’après un homme de 40 ans).
N° 1, 1, 1. Coupe des parois du crime. — 2,2. Face supérieure des hémisphères cérébraux. — 3,3. Lobes postérieurs du cerveau. — 4. Extrémité postérieure de la grande fente interlobaire. — 5,5. Les deux lobes du cervelet. — 6. Saillie médullaire qui se trouve au point de réunion des deux lobes précédons.
— 7, 7. Face postérieure de la moelle épinière, et ligne médiane qui règne dans
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toute sa longueur. — 8. Extrémité inférieure de la moelle. — 9, 9, 0,9, 9, 9, 9, 9. Coupe des vertèbres faite au niveau des trous de conjugaison. — 10. Coupe du canal sacré. — 11, H. Racines postérieures des nerfs spinaux. — 12. Membrane dure-mère qui tapisse le canal vertébral, et qu’on a conservée seulement de ce côté. — 13, 13. Les nerfs spinaux traversant les canaux de la dure-mère pour sortir par les trous de conjugaison. — 14, 14. Ganglions naissant à l’endroit où se réunissent les racines antérieures et postérieures des mêmes nerfs. — 15, 15,
15, 15, 15, 15, 15. Les nerfs cervicaux. — IG, IG, IG, 16, 16, 16, 16, 16, 16,
16, 16, 16. Nerfs dorsaux. — 17, 17, 17, 17, 17. Les nerfs lombaires. — 18, 18, 18, 18. Les nerfs sacrés. — 19. Faisceau nerveux nommé vulgairement la queut; de cheval. — 20. Le coccyx.
Elle représente l’ensemble du système cérébro-spinal , vu de profil par le côté gauche, et dans ses rapports naturels avec les parois du crâne et du canal vertébral ( homme adulte. ).
N®“ 1,2, 3. Coupe verticale du crâne passant par le coronal, les pariétaux et l’occipital. — 4. Lame criblée de l’ethmoïde. — 5. Cloison des fosses nasales. — 6. Le nez. — 7. Voûte palatine. — 8. Voile du palais et luette. — 9. Pharynx. — 10. liéunion de l’apophyse basilaire de l’occipital avec le sphénoïde. — 11. Mâchoire inférieure. — 12, 12. Coupe passant par le corps des vertèbres, les deux ligamens vertébraux et les cartilages intervertébraux. — 13, 13. Coupe divisant les apophyses épineuses des vertèbres. — 14, 14. Coupe du sacrum. — 15. Le coccyx. — 16. Partie externe de l’hémisphère gauche du cerveau : circonvolutions et anfractuosités cérébrales. — 17. Lobe antérieur du cerveau. — 18. Lobe moyen, et — 19. lobe postérieur du même organe. — 20. Lobe gauche du cervelet. — 21. Protubéranee annulaire reposant sur la gouttière basilaire. — 22. Niveau du grand trou de l’occipital : ouverture de communication entre la cavité du crâne et celle du canal vertébral. — 23. Extrémité supérieure de la moelle épinière. Corps restiforme. — 24. Eminence olivaire gauche. — 25. Eminence pyramidale correspondante. — 26. Rétrécissement de l’extrémité supérieure de la moelle. — 27, 27. Partie latérale gauche de la moelle épinière. Sillon latéral et postérieur de la moelle, dans lequel s’implantent les racines postérieures des nerfs vertébraux. — 28, 28. Sillon latéral et antérieur dans lequel sont placées les racines antérieures des nerfs vertébraux. — 29. Extrémité inférieure de la moelle épinière. — 30. Faisceau des nerfs lombaires et sacrés qui naissent de la partie inférieure de la moelle (vulgairement queue de cheval). — 31. Les nerfs sacrés renfermés dans le canal du même nom.
MANUEL
Fig.
Fig.
1. Face supérieure des hémisphères cérébraux dépouillés de leurs membranes. Le crâne est scié horizontalement au-dessus des sourcils , par le milieu des tempes et la partie supérieure de l’occipital.
N° 1. Os frontal. — 2. Occipital. — 3,3. Pariétaux. — 4,4. Temporaux. — 5, 5. Les hémisphères cérébraux. — G, 6. Partie antérieure, — 7, 7. Partie postérieure des hémisphères cérébraux. — 8 , 8 , 8. Grande scissure médiane qui sépare les hémisphères cérébraux dans toute leur longueur. — 9,9,9. Circonvolutions cérébrales. — 10, 10 , 10. Sillons et anfractuosités qui séparent les circonvolutions précédentes.
2. Tète sciée verticalement par le milieu du front , afin de faire voir la face externe de l’hémisphère droit du cerveau, la partie correspondante du cervelet, la protubérance cérébrale et l’origine de la moelle épinière, dans leurs rapports naturels.
N° 1. Os frontal. — 2. Pariétal. — 3. Occipital. — 4. Protubérance occipitale interne. — 5. Niveau du grand trou occipital. — 6. Gouttière basilaire. — 7. Partie externe de l’hémisphère droit du cerveau. — 8. Extrémité antérieure du cerveau, et lobe antérieur du même org^ine. — 9. Lobe moyen du cerveau. — 10. Extrémité postérieure de l’hémisphère, et lobe postérieur du cerveau. — 11. Face supérieure du cervelet. — 12. Face inférieure, et — 13. circonférence du même organe. — 14. Protubérance annulaire. — 15. Eminence pyramidale. — 16. Eminence olivaire de la moelle allongée. — 17. Continuation de la moelle dans le canal vertébral.
Elle représente l’encéphale vu par sa base , avec l’origine des nerfs qui en proviennent. (D’après M. Gall. )
N° 1, 1. Extrémité antérieure de la grande scissure médiane du cerveau. — 2. Extrémité postérieure de la même scissure. — 3. Lobe antérieur du cerveau. — 4. Lobe moyen du cerveau. — 5. Scissure de Sylvius qui sépare les lobes antérieur et moyen du cerveau. — G, 6. Lobe postérieur du cerveau. — 7, 7. Les circonvolutions de la face externe des hémisphères cérébraux. — 8. Tige pituitaire.^ — 9. Tiihcr cinereum. — 10. Tubercules pisiformes. — 1 1 . Substance grise qui se trouve entre les tubercules pisiformes , et — 12, 12. les prolongemens antérieurs delà protubérance cérébrale. — 13. Face inférieure de la protubérance annulaire ou céré-
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Erale, et sillon qui loge l’artère basilaire. — 14. Sillon qui sépare la protubérance annulaire de l’extrémité supérieure de la moelle allongée.— 15. Prolongemens postérieurs de la protubérance annulaire. — 16. Face inférieure des lobes du cervelet.
— 17. Partie antérieure, et — 18. partie postérieure de la circonférence du cervelet. — 19. Scissure qui sépare en arrière les lobes du cervelet. — 20. Extrémité supérieure de la moelle épinière. — 21. Sillon médian qui sépare l’une de l’autre
22. les éminences pyramidales. — 23. Les éminences olivaircs. — 24. Les corps
restiformes. — 25. Le nerf olfactif. — 26. Le bulbe du nerf olfactif. — 27. Racine externe, — 28. racine moyenne, — 29. racine interne du nerl olfactif. — 30. Le nerf optique après sa commissure. — 3 1 . Commissure des nerfs optiques. — 32. Le
nerf optique avant sa commissure. — 33. Le nerf moteur oculaire commun. — 34. Le nerf pathétique. —35. Le nerf trifacial. — 36. Le nerf moteur oculaire externe. — 37. Le nerf facial. — 38. Le nerf acoustique. — 39. Le nerf glossopliaryngien. — 40. Le nerf vague. — 41. Le nerf accessoire. — 42, 42. Filets de renfoncement du nerf accessoire. — 43. Racines du nerf grand-hypoglosse enfoncées dans le sillon qui sépare les éminences pyramidales des corps olivaires.
Elle représente une coupe transversale du cerveau , faite au niveau de la face supérieure du corps calleux (homme de 45 ans).
1, 2, 2, 3. Coupe du coronal, des pariétaux et de l’occipital. — 4. Coupe de la crête coronale. — 5. Partie antérieure , et — 6. partie postérieure delà grande scissure qui sépare les hémisphères cérébraux. — 7. Le corps calleux. — 8. Extrémité antérieure, et — 9. extrémité postérieure du corps calleux. — 10. Raphé du corps calleux, et tractus médullaires longitudinaux. — 11, 11. Tractus médullaires transversaux. — 12, 12. Parties latérales du corps calleux se confondant avec — 13, 13. la substance blanche ou nerveuse des hémisphères cérébraux. — 14, 14, 14, 14. La substance grise ou corticale des hémisphères cérébraux. — 15, 15, 15. Les sillons qui séparent les circonvolutions cérébrales.
Elle représente une coupe transversale du cerveau ; le corps calleux est enlevé en partie , afin de faire voir la région supérieure des ventricules latéraux , les corps striés, la bandelette demi-circulaire, la cloison des ventricules, la voûte à trois piliers, la cavité digitale et les plexus choroïdes (homme d’environ 30 ans).
MANUEL
N® 1. Coupe du coronal. — 2. Coupe de roccipital. — 3, 3. Coupe des pariétaux.— 4. Extrémité antérieure, et — 5. extrémité postérieure de la grande scissure interlobaire. — 0. Extrémité antérieure du corps calleux. — 7. Extrémité postérieure du corps calleux se réunissant à la voûte à trois piliers. — 8, 8. Endroit où les parties latérales du corps calleux se réunissaient à la masse de substance médullaire des hémisphères cérébraux. — 0,9. Extrémité antérieure, — 10 , 10. extrémité postérieure, — 11, 11. partie moyenne des corps striés et ventricules latéraux. — 12, 12. La bandelette demi - circulaire séparant le corps strié de la couche optique. — 13. La cloison des ventricules. — 14. Cavité de la cloison des ventricules. — 15, 15. La voûte a trois piliers. — 16, 16. Les piliers postérieurs de la voûte précédente, se recourbant dans la partie inférieure des ventricules latéraux, pour former les corps frangés. — 17, 17. Les plexus choroïdes. — 18 , 18. Point de réunion de la partie supérieure et de la partie inférieure des ventricules latéraux. — 19, 19. La cavité digitale ou ancyroïde , formant un culde-sac dans les lobes postérieurs du cerveau. — 20, 20. Saillie médullaire de la cavité ancyroïde, vulgairement appelée V ergot. — 21, 21, 21, 21, 21. Coupe de la substance blanche et de la substance grise du cerveau.
Elle représente une coupe transversale du cerveau, faite au niveau de la partie supérieure des ventricules latéraux. Le corps calleux est enlevé dans sa partie supérieure , ainsi que la voûte à trois piliers , de manière a mettre à découvert la partie supérieure des ventricules latéraux, le ventricule moyen, les corps striés, les couches optiques, les tubercules quadrijumeaux, la glande pinéale et ses prolongemens; la valvule de Yieiissens et le cervelet sont fendus sur la ligne médiane et écartés , pour mettre à découvert la cavité du quatrième ventricule et le calamus scripLoriiis.
1. Coupe transversale du coronal. • — 2,2. Face crânienne de la région orbitaire du meme os. — 3. Extrémité antérieure des hémisphères cérébraux. — 4. Extrémité postérieure des memes hémisphères. — 5. Substance blanche ou médullaire des hémisphères. — 6,6,6. Substance grise ou cendrée des hémisphères. — 7. Partie antérieure de la grande scissure interlobaire. — 8. Cqupe faite à la j)artie antérieure du corps calleux. — 9. Partie recourbée de Fextrémité antérieure du corps calleux, placée entre les corps striés. — 10. Extrémité antérieure du corps strié. — 11. Extrémité postérieure du corps strié, et partie supérieure du ventricule latéral. — 12. Couche optique. — 13. Bandelette demi-circulaire, placée entre la couche optique et le corps strié. — 14, 14. Les piliers antérieurs de la voûte, coupés près de leur origine. — 15. Extrémité antérieure, et — 16. extrémité postérieure du ventricule moyen. — 17. Bandelette nerveuse ou commissure
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transversale qui réunit les couches optiques dans 1 intérieur meme du ventricule moyen. — 18. La commissure postérieure. — 19. La glande pinéale. — 20. Prolongemens médullaires de la glande pinéale sur la partie interne des couches optiques. — 21. Tubercules quadrijumeaux supérieurs. — 22. Tubercules quadrijumeaux inférieurs. — 23. Sillon crucial qui sépare les quatre tubercules quadrijumeaux. — 24, 24. Valvule de Vieussens coupée, et dont chaque moitié est renversée en dehors. — 25. Coupe verticale du cervelet, et arbre de vie. — 20 , 26. Face supérieure du cervelet. — 27. Quatrième ventricule. — 28. Sillon médian qui se porte de l’aqueduc de Sylvius et de la face supérieure de la protubérance cérébrale à la partie supérieure de la moelle épinière , et se réunit à — 29. la cavité appelée vulgairement le calamus scriplorius. — 30. Extrémité supérieure de la moelle épinière.
1. Elle représente une coupe transversale du cerveau, faite au niveau des ventricules latéraux : la voûte à trois piliers est coupée à sa partie antérieure et renversée en arrière , de manière à laisser voir ce que les anatomistes anciens ont nommé la lyre; la partie antérieure du septum lucidum ou de la cloison des ventricules est coupée longitudinalement pour faire voir la cavité qui existe entre ses deux lames , et que quelques anatomistes ont nommée le cinquième ventricule.
N° 1. Coupe transversale du crâne, passant par le coronal , par — 2,2. les pariétaux, et par — 3. l’occipital. — 4. Extrémité antérieure, et — 5. extrémité postérieure des hémisphères cérébraux. — 6. Extrémité antérieure, et — 7. extrémité postérieure de la scissure interlobaire. — 8. Substance médullaire. — 9. Substance corticale ou cendrée du cerveau. — 10. Extrémité antérieure du corps calleux coupé. — 1 1 , 1 1 . Extrémité antérieure des ventricules latéraux. — 12. Corps strié. — 13 , 13. Les deux lames du septum lucidum , ou de la cloison des ventricules. — 14. Cavité qui existe entre les deux lames de la cloison précédente. — 15. Couche optique. — 16. La bandelette demi -circulaire. — 17, 17, 17. Les piliers antérieurs de la voûte à trois piliers, coupés près de leur base. — 18. Cavité du troisième ventricule. — 19. Les parties latérales de la voûte à trois piliers, allant former — 20. les corps frangés qui descendent dans la partie inférieure des ventricules latéraux. — 21. Stries placées à la face inférieure du corps calleux, formant ce qu’on appelle la lyre. — 22. Endroit où les ventricules latéraux sc recourbent pour se porter à la partie inférieure du cerveau. — 23. Portion de la cavité digitale ou ancyroïde.
Explication des Planches.
Fig.
Fig.
IVLANCHE
1. Elle représente une coupe verticale du cerveau, du cervelet, de la protubérance annulaire et du commencement de la moelle épinière. (D’après une préparation faite par mon prosecteur, M. Pailloux.)
N° 1. Extrémité antérieure, et — 2. extrémité postérieure de l’hémisphère droit du cerveau. — 3, 3. Circonvolutions cérébrales de la face interne de l’hémisphère précédent du cerveau. — 4. Face supérieure du corps calleux. — O. Extrémité antérieure du corps calleux, qui forme, en se recourbant, l’extrémité antérieure des ventricules latéraux. — 6. Extrémité postérieure du corps calleux. — 7, 7, 7. Portion de la l'ace inférieure du corps calleux. — 8. \.c, septum liLcidam , ou la cloison des ventricules. — 9. Pilier antérieur de la voûte a trois piliers, coupé ii son origine. — 10. Portion de la voûte précédente en rapport avec la cloison des ventricules. — 11. Portion de la même voûte en rapport avec le corps calleux. — 12. La commissure antérieure. — 13. Membrane qui se porte du corps calleux a la commissure des nerfs optiques , et ferme l’extrémité antérieure du troisième ventricule. — 14. Nerf optique droit. — 15. Coupe de la commissure des nerfs optiques. — 16. Face plane delà couche optique droite, qui forme la paroi latérale correspondante du ventricule moyen. — 17. Coupe de la commissure qui s’étend d’une couche optique a l’autre, dans l’intérieur du troisième ventricule. — 18. Portion de substance grise qui fait partie de la paroi inférieure du troisième ventricule [tiiber cinereum) , et qui donne naissance à — 19. la tige pituitaire. — 20. La glande pituitaire. — 21. Corps mamillaire. — 22. Nerf de la troisième paire du coté droit. — 23. Glande pinéale. — 24. Prolongement de la glande pinéale sur la couche optique. — 25. Commissure postérieure. — 26. Orifice de l’aqueduc de Sylvius. — 27 et 28. Tubercules quadrijumeaux supérieur et inférieur droits. — 29. L’aqueduc de Sylvius fendu longitudinalement.
— 30. Coupe de la protubérance cérébrale. — 31. Coupe de la valvule de Yieussens , se portant du tubercule quadrijumeau inférieur au cervelet. — 32. Cavité du quatrième ventricule, ou ventricule du cervelet. — 33. Cavité qui forme la partie inférieure du quatrième ventricule , et qu’on appelle le calamiis scriptoYius,
— 34. Coupe de la moelle épinière. — 35. Coupe du cervelet, faisant voir ce qu’on appelle vulgairement V arbre de vie. — 36. Portion de la face supérieure, et — 37. portion de la face inférieure du cervelet. — 38. Lobe antérieur, et — 39. lobe moyen de l’hémisphère droit du cerveau.
2. Elle représente une coupe verticale du cerveau , laite au niveau de l’hémisphère gauche de cet organe, afin de mettre à découvert la partie supérieure et la partie inférieure du ventricule latéral correspondant, ainsi que la cavité digitale. (D’après une préparation faite par M. Pailloux. )
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1, 1, 1. Hémisphère droit du cerveau. — 2,2, 2. Grande fente qui sépare les hémisphères. — 3. Extrémité antérieure , et — 4. extrémité postérieure de l’hémisphcre gauche du cerveau. — 5. Coupe de l’hémisphère précédent. — G. Coupe du corps calleux qui forme la paroi supérieure des ventricules latéraux. 7. Extrémité antérieure du corps calleux. — 8. Partie supérieure du ventricule latéral gauche, et portion de la face inférieure du corps calleux. — 9. Septum lucidum , ou cloison des ventricules. — 10. Voûte à trois piliers. — 11. Coupe du corps strié. — 12. Coupe de la couche optique. — 13. Extrémité postérieure du corps calleux, donnant naissance ù — 14. la corne d’Aminon. Extrémité inférieure du ventricule latéral gauche. — 15. Le pilier postérieur gauche de la voûte formant le corps frangé correspondant. — IG. Plexus choroïde gauche. — 17. Cavité digitale placée a l’endroit où se réunissent les deux portions du ventricule latéral. — 18. Portion de la face inférieure du cerveau. — 19. Portion du cervelet.
1. Elle représente le cervelet et une partie de la base du cerveau. (D’après M. le docteur Gall.)
B. Coté droit de la base de l’encéphale. N° 1. L’hémisphère du cervelet eu entier. On voit comment le faisceau primitif e. e. du cervelet s’enfonce entre le nerf facial 11 et le nerf acoustique 9. — La paire mixte 12 est encore recouverte en entier par les fibres transversales du cervelet. — Le ganglion olivaire a. se prolonge au-dessous des filets transversaux du cervelet; une partie des fibres transversales du cervelet est enlevée , afin que l’on voie la continuation du faisceau ])yramidal 1 c. qui commence à diverger et a être renforcé. En dehors du nerf optique q. t. v. on voit l’épanouissement des faisceaux nerveux , dans les circonvolutions inférieures av. w. w. du lobe moyen 2G-27.
A. Colé gauche de la base de l’encéphale. Coupe verticale du cervelet, dirigée par l’entrée de son faisceau originaire e. e. , et par le milieu de son ganglion s. , dans la direction 92-28 B. , afin d’apercevoir le renfoncement du faisceau originaire dans le ganglion, et les ramifications et subdivisions des cordons nerveux. Toutes les fibres transversales du cervelet qui couvrent la paire mixte k. i. et le prolongement f. du faisceau pyramidal i. c. sont enlevées. Le prolongement du ganglion olivaire a. est encore couvert par les fibres transversales. Le nerf optique est enlevé du gros faisceau fibreux g. , et coupé en v. q. On voit ainsi le faisceau pyramidal se prolonger depuis l’entrecroisement i. jusqu’à l’entrelacement transversal 35 , en dessous du nerf optique. La masse grise 17 a été otée en raclant, afin de montrer les deux cordons des corps mamillaires IG, l’un vers l’entrelacement transversal 35, l’autre 7. vers la masse commune de communication (roM/e).
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Les filets nerveux qui s’épanouissent dans les circonvolutions du lobe moyen , et concourent à sa formation, sont coupés en li. h. li. entre 35 et 37 , au niveau de la commissure antérieure, et le lobe moyen est entièrement enlevé. L’amas de substance grise du gros ganglion supérieur du cerveau , et une partie des circonvolutions situées au fond de la grande fissure, entre les lobes moyen et antérieur, sont coupés dans la même direction. On voit par là comment cet amas de substance grise est divisé par les faisceaux nerveux S, en partie interne /, et en partie externe L. L.; comment les filamens les plus fins sont implantés dans la masse grise; comment les circonvolutions 40, 41 sont formées par les cordons postérieurs du gros faisceau fibreux (cuisse), placés en avant de q. , et quelles sont la profondeur et la longueur de la grande fissure 39, 39, entre les lobes antérieur et moyen. Par l’ablation du lobe moyen , le côté postérieur de la grande eavité cérébrale N. N. est devenu visible. Cette cavité se prolonge en dedans et en avant , au-dessous du gros faisceau fibreux (cuisse) g. — Entre 40 et VII , on aperçoit les circonvolutions situées au-dessus de la scissure de Sylvius, entre les lobes antérieur et moyen. Le lobe antérieur n’est qu’entamé. — 21. Racine interne du nerf olfactif. — 18. Racine externe du meme nerf. — 23. Bulbe du nerf olfactif. — 25 , 26. Lobe antérieur du cerveau. — 26 , 27. Lobe moyen du cerveau. — ■ 27 , 28. Lobe postérieur du cerveau. — 20. Nerf optique. — 32. Entrecroisement des nerfs optiques. — v. Le nerf optique après son entrecroisement. — 33. Entrelacement transversal au bord supérieur de la grande commissure du cervelet. — 34, 34. Entrelacement transversal du gros faisceau fibreux. — 36. Entrelacement transversal des faisceaux nerveux du lobe moyen. — 37. Entrelacement transversal du grand ganglion cérébral supérieur. — 38, 38 , 38, 38. Endroit du tissu des deux ordres des filamens nerveux. • — 13. Nerf pathétique. — b. b. Le pont de Varole. — 91. Fissure médiane de la face postérieure de la moelle vertébrale. — 61. Commissure antérieure du cerveau.
Elle représente le cerveau posé sur sa base (d’après M. Gall). La coupe, faite d’en haut, passe par le milieu de la grande commissure 1, 1, 1, 1, 1, jusqu’à l’appendice cérébral 2 , situé au-dessous de la commissure antérieure 3 , et jusqu’aux tubercules quadrijumeaux 4, 4, 4, 4. Les deux hémisphères sont séparés et déployés ; on voit la masse nerveuse de l’épine du dos et du cerveau par la face postérieure et supérieure. Les sillons 5 , 5 se continuent avec les sillons latéraux 6, 6. — 7. Fissure médiane. — 8, 8. L’intervalle situé au-devant de la partie fondamentale du cervelet, ouvert i^quairümc ventricule)', il est en connexion, par le moyen d’un canal situé au-dessous de la masse de communication 9,9, au-dessous de 10, avec le troisième ventricule ou l’intervalle 11 , 11 , au milieu du grand ganglion
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cérébral inférieur 12, 12. — Ea cloison et la masse commune de communication sont coupées en 13 des deux cotés, et ôtées en entier, afin de montrer a découvert les deux grands ganglions cérébraux 12, 12, et 14, 14, — Du côté A, on voit toute la face intérieure du cervelet coupé verticalement par le milieu ; du côté B , on a ôté du cervelet , par une coupe horizontale de dedans en dehors et d’avant en arrière , au niveau des fibres blanches 15, situées dans la quatrième cavité , la partie fondamentale , et ce que l’on voit du côté A de la face antérieure. On a, par une coupe verticale dans la direction de 13 à 16 (côté A), enlevé la partie antérieure interne de l’hémisphère B , afin de faire voir la direction, divergente du faisceau nerveux au-dessus du grand ganglion inférieur; les filets extrêmement fins de la masse grise; les grands faisceaux 17 dans le milieu ; la direction de cet amas de substance grise dans la partie interne 18 et dans l’externe 19 , et la grandeur proportionnelle de chacune de ces divisions. — 20 , 20. Commencement du faisceau pyramidal du cerveau. — 21, 21. Corps restiforme ou faisceau originaire du cervelet. — 22. Le quatrième ventricule , ou l’intervalle situé au-devant de la partie fondamentale du cervelet. — 23, 23. Entrée des pyramides au-dessous du pont ou du grand faisceau originaire du cerveau , au-dessous de la réunion du cervelet. — 24. Ligne médiane de la masse cérébrale. — 25. Milieu de la masse nerveuse de la partie fondamentale du cervelet. — 26. Ganglion ou corpus rhomboïdeurn du cervelet. — 27, 27. La protubérance annulaire. — 28 , 28. Valvule de Vieussens , ou masse de connexion de la partie primitive du cervelet avec les tubercules quadrijumeaux. — 29, 29. Nerfs pathétiques ou de la quatrième paire. — 30. Commissure ou masse de réunion des tubercules quadrijumeaux. — 31. La glande pinéale. — 32, 32. Cordon supérieur de connexion du corps pinéal, avec le grand ganglion cérébral inférieur. — 33. La réunion molle du grand ganglion cérébral inférieur (commissure médiane). — 34, 34. Corps mamiliaires. — 35, 35. Entrelacement transversal du gros faisceau fibreux. — 36, 36. Entrelacement transversal au-dessous du nerf optique. — 37, 37. La couche optique ou le grand ganglion cérébral inférieur. — 38, 38. Entrelacement transversal des faisceaux nerveux des lobes moyens. — 39 , 39. Entrelacement transversal du grand ganglion cérébral supérieur. — 40, 40. Repli du corps calleux, ou masse de réunion des circonvolutions inférieures du lobe antérieur.
Cette planche représente la grande commissure du cervelet b b ; la réunion des circonvolutions antérieures du lobe moyen , et de quelques circonvolutions dans la grande fissure, ainsi que la masse de réunion des circonvolutions inférieures du lobe antérieur. (D’après M. Gall. )
Côté A. Le lobe antérieur du cervelet est enlevé par une coupe vertical#» d
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dedans en dehors , pour que Ton aperçoive la convergence des fdets de réunion de toutes les lamelles vers la ligne médiane; les lobes antérieur et moyen du cerveau sont entiers; le neri optique est renversé, afin de montrer raccroisscment qu’il a tiré de la masse grise placée à son entrecroisement , la direction ascendante des fibres blanches G3 , G3 , en avant du nerf optique et en avant de la commissure antérieure G1 vers la cloison, et la connexion de la racine antérieure du nerf olfactif, par le moyen de la masse nerveuse G7, avec les faisceaux, de réunion des circonvolutions inférieures du lobe antérieur G8 , G8.
Coté B. La partie inférieure du cervelet est enlevée par une coupe horizontale qui passe par le sillon profond , qu’on voit par G5 , Go , afin de faire connaître la différence des formes qu’opèrent dans le cervelet une coupe verticale et une coupe horizontale.
48. Coupe de l’occipital. — G9. Coupe du coronah — Go, Go. Coupe horizontale du cervelet. — 91. Continuation delà fissure médiane antérieure de la moelle vertébrale. — 1. Commencement du grand faisceau originaire et du faisceau pyramidal du cerveau. — GG. Bande transversale derrière le ganglion olivaire. — A. Eminence olivaire de la moelle allongée. — C. Entrée des éminences pyramidales au-dessous de la protubérance annulaire. — E. E. Corps resliforme ou prolongement du cervelet vers la moelle allongée. — S. Corps frangé du cervelet [corpus rhomboideum cerebelli). — G4 , G4 , 64. Fibres nerveuses convergentes du cervelet. — 12. Paire mixte ou nerf trijumeau. — 70, 70. Commencement antérieur du bourrelet roulé. — W. W. W. Circonvolutions du lobe moyen. — G. G. Les gros faisceaux fibreux ou cuisses du cerveau. — 16. Corps mamillaire. — Y. Prolongement des corps mamillaires vers la masse commune de communication. — 35. Entrelacement transversal au-dessous du nerf optique. — V. Partie du nerf optique après son entrecroisement, renversée. — 20. Le nerf optique avant son entrecroisement. — 29. Renforcement du nerf optique à l’endroit de l’entrecroisement. — 18. Pvacine externe du nerf olfactif. — 19. Racine moyenne du même nerf. — 21. Racine interne du même nerf. — 23. Bulbe du nerf olfactif. — 25, 25. Lobe antérieur du cerveau. — 2G , 27. Lobe moyen, et — 28. lobe postérieur du même organe. — M. Les stries blanches des corps striés. — L. L’amas externe de substance du grand ganglion cérébral supérieur. — l. Partie interne du ganglion précédent.
l'LANCHE 161.
Fig. 1. Coupe verticale du crâne passant par le milieu des hémisphères droits du cerveau et du cervelet , et par l’orbite du côté correspondant. (D’après M. Gall. )
N° 1. Coupe du frontal. — 2. Coupe du pariétal droit. — 3. Coupe de l’occipital. — 4. Gouttière basilaire. — 5. Extrémité antérieure, — G. extrémité posté-
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Heure, et — 6. partie supérieure de riiémisphère droit du cerveau. — 8, 8, 8, 8, 8, 8, 8, 8. Coupe des circonvolutions cérébrales. — 9, 9, 9, 9, 9. Sillons qui séparent les circonvolutions cérébrales. — 10. Extrémité supérieure de la moelle épinière. — 11. L’éminence olivaire droite. — 12, 13. L’éminence pyramidale droite, s’introduisant au-dessous du pont de Varolc ou protubérance annulaire. — 14. Nerf trijumeau. — 15. Coupe de la protubérance annulaire. — 16, 16. Corps restiformes ou prolongemens du cervelet vers la moelle allongée (faisceaux originaires du cervelet. Gall). — 17. Centre nerveux de riiémisphère du cervelet. — 18 , 18 , 18. Coupe des lames du cervelet, qui forment ce qu’on nomme vulgairement X arbre de vie. — 19. Portion intacte de la face inférieure du cervelet. — 20. Prolongemens antérieurs de la protubérance ou cuisses du cerveau. ( Gros faisceaux fibreux du cerveau. Gall.) — 21. Entrelacement transversal du gros faisceau fibreux. — 22. Entrelacement transversal au-dessous du nerf optique.
23, 23. Coupe des faisceaux nerveux qui forment les circonvolutions du lobe moyen. — 21. Entrelacement transversal du grand ganglion cérébral supérieur. — 25, 25, 25. Endroit du tissu des deux ordres de fdamens nerveux. — 26. Coupe de la commissure antérieure. — 27, 27. Espace occupé par la tente du cervelet, qui sépare la face supérieure de ce dernier organe de la partie inférieure des lobes postérieurs du cerveau.
Fig. 1. Coupe verticale du crâne et de l’encéphale, faite d’avant en arrière, afin^dc faire voir le trajet du faisceau pyramidal à travers la commissure du cervelet; le prolongement des faisceaux postérieurs; le renforcement que leur procure le ganglion cérébral inférieur, et le cours des faisceaux nerveux qui en sortent. Cette figure sert principalement à montrer comment les circonvolutions internes et postérieures sont formées par les fibres nerveuses des j>rélendaes couches optiques^ de meme que la planche précédente fait surtout connaître le cours du faisceau pyramidal, et la formation des circonvolutions externes et antérieures. (D’après M. Gall. )
N° 1. Coupe du frontal. — 2. Coupe du pariétal. — 3. Coupe de l’occipital.
— 4. Epaisseur de la cré4e cruciforme de l’os occipital. — 5. Partie du nez. — 6. Commeneement du grand faisceau originaire , ou du faisceau pyramidal du cerveau. — 7. Le corps olivaire de la moelle allongée. — 8. Entrée du grand faiseeau originaire au-dessous de la réunion du cervelet. ( Entrée des pyramides au-dessous du pont.) — 9. Trajet et renforcement du grand faisceau originaire du cerveau entre la réunion du cervelet. (Trajet des pyramides à travers le pont. )
— 10. Les gros faisceaux fibreux du cerveau (cuisses du cerveau ). — 11, 11, 11. Le grand ganglion cérébral inférieur. (Couche optique.) — 12. Substance noi-
Fig.
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ratre du cerveau. — 13. Nerf optique. — 14, 14, 14. Entrelacement transversal du grand ganglion cérébral supérieur (corps strié). — 15. Réunion des circonvolutions antérieures du lobe moyen. (Commissure antérieure.) — 16, 16, 16, Les faisceaux du grand ganglion cérébral supérieur. (Les stries blanches du corps strié.) — 17, 17, 17. Circonvolutions cérébrales. — 18, 18. Faisceau originaire du cervelet. (Corps restiforme , ou prolongement du cervelet vers la moelle allongée. ) — 19. Ganglion du cervelet. (Corps frangé, ou corpus rhomboïdeiim du cervelet. )
1. Cette figure représente un cerveau renversé, et vu par sa face inférieure. Du côté droit B on voit l’ensemble de la masse nerveuse du cervelet et du cerveau, fendue sur la ligne médiane, depuis le grand renflement jusqu’à la masse commune de réunion ( vovite ) , et renversée de coté. On a simplement enlevé la masse grise, derrière la jonction des nerfs optiques , et une petite partie du grand ganglion cérébral inférieur, pour que l’on découvre les deux cordons internes des corps mamillaires , dont l’un se partage vers la partie antérieure de la masse commune de communication , et l'autre dans l’intérieur du grand ganglion cérébral inférieur. Sur la ligne médiane , les fibres de réunion sont séparées en deux divisions par une couche fibreuse verticale; mais elles sont tellement adhérentes, que les commissures des circonvolutions inférieures du cerveau sont réunies aux commissures des circonvolutions supérieures , et que les deux grandes cavités du cerveau ne communiquent pas immédiatement l’une à l’autre.
Du côté gauche A, le grand renflement et le cervelet sont coupés. Une partie de la couche médiane est enlevée , pour que l’on voie la continuation du nerf oculo-musculaire commun; une partie de la face interne du grand ganglion cérébral inférieur est entière; la partie antérieure est ôtée, pour faire voir le prolongement du cordon interne postérieur des corps mamillaires , avec l’entrelacement transversal ; le cordon antérieur et interne de ces corps mamillaires , et la bandelette blanche en avant du nerf optique, sont coupés dans le voisinage de la jonction des circonvolutions antérieures du lobe moyen; la cloison, la masse de réunion des circonvolutions inférieures , postérieures et antérieures , l’amas interne de substance grise du grand ganglion cérébral supérieur, les filets de réunion convergens situés entre la face du grand ganglion cérébral inférieur , sont enlevés pour montrer la grande réunion de toutes les circonvolutions supérieures, et la direction des filets de réunion, et pour faire voir comment les faisceaux nerveux divergens ont une direction opposée à celle des filets de réunion , et comment ils sont entrelacés les uns dans les autres. (D’après M. Gall.)
N« 1, 1, 1, 1. Lobe antérieur du cerveau. — 2, 2, 2, 2. Lobe moyen, et —
3, 3. lobe postérieur du même organe. — 4. Partie de la face inférieure du cervelet. — 5. Milieu de la masse nerveuse de la partie fondamentale du cervelet. — 6. Filets nerveux dans rinlervalle situé devant la partie fondamentale du cervelet. (Stries médullaires dans le quatrième ventricule. ) — 7. Masse de connexion de la partie primitive du cervelet avec la masse nerveuse inférieure. (Voile médullaire de Reil. ) — 8,8. Masse de connexion de la partie primitive du cervelet avec les tubercules quadrijumeaux. (Valvule de Vieussens , voile médullaire de Reil.) — V. Couche intermédiaire entre les parties primitives et la masse cérébrale. — 10. Couche intermédiaire entre les parties postérieures de la niasse cérébrale ascendante. — 11, 11. Couche intermédiaire dans la grande commissure du cervelet. — 12, 12. Paire postérieure des tubercules quadrijumeaux. — 13, 13. Paire antérieure des tubercules quadrijumeaux. — 1 i, 14. Le grand ganglion cérébral inférieur. (Couche optique.) — 15 , 15. Partie de la couche optique qui correspond au troisième ventricule. — IG, IG. La glande pinéale. — 17, 17. Cordon supérieur de connexion du corps pinéal avec le grand ganglion cérébral inférieur.
— 18, 18. Cordon inférieur de connexion du corps pinéal avec les tubercules quadrijumeaux. — 19, 19, 19, 19. Partie de la masse commune de communication. (Voûte à trois piliers.) — 20, 20, 20. La cloison demi-transparente. — 21. Ventricules latéraux du cerveau. — 22, 22. Cordon interne des éminences blanches, vers la voûte à trois piliers. — 23, 23. Cordon des éminences blanches, se dirigeant vers rentrelacement transversal, au-dessous du nerf optique. ~ 24, 24. Les éminences blanches ou corps mamillaires. — 25 , 25. Commissure antérieure. — 2G , 2G. Bandelette de fibres transversales au-devant du nerf optiejuc.
— 27, 27. Masse de réunion des circonvolutions inférieures du lobe antéi-ieur. (Piepli du corps calleux.) — 28, 28. Nerf optique. • — 29, 29. Entrecroisement des nerfs optiques. — 30 , 30. Nerf oculo-musculairc commun. — 31. Substance noirâtre du cerveau. — 32, 32. Couche intermédiaire des gros cordons fibreux. — 33. Les gros cordons fibreux du cerveau. (Cuisses du cerveau.) — 34. Commissure des tubercules quadrijumeaux. — 35, 35, 35. Circonvolutions internes postérieures du lobe antérieur du cerveau. — 3G, 3G, 3G, 3G. Filets nerveux convergens de la grande commissure cérébrale. — 37. Entrelacement transversal des faisceaux nerveux du lobe moyen. — 38, 38. Entrelacement transversal du grand ganglion cérébral supérieur. — 39, 39. Endroit du tissu des deux ordres de filamens nerveux.— iO, 40, 40. Les faisceaux du grand ganglion cérébral supérieur. ( Les stries blanches du corps strié. )
Fig. 1. Coupe verticale du crâne, du cervelet et de la protubérance, faite sur la ligne médiane. ( D’après M. Gall.)
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N® 1. Coupe de roccipltal , des —2. pariétaux au niveau de la suture sagittale, et du — 3. coronal. — 4. Le nez. — 5, 5. Circonvolutions cérébrales de la face plane de l’hémisphère droit. — fi. Partie moyenne de la grande commissure cérébrale. ( Corps calleux.) — 7. Extrémité antérieure, et — 8. extrémité postérieure du corps calleux. — 9, 9, 9, 9. La cloison transparente [septum hicidiim).
10. Coupe de la commissure anterieure. — 11. Bandelette de fibres transversales en avant du nerf optique. — 12. Face interne de la couche optique droite au niveau du troisième ventricule. — 13. Portion de la voûte à trois piliers. — 14. Portion de la face supérieure de la couche optique. — 15. Corps pinéal. — 16. Cordon supérieur de connexion du corps pinéal. — 17. Commissure postérieure. — 18. Cordon inférieur de communication du corps pinéal avec les tubercules quadrijumeaux. — 19. Partie antérieure des tubercules quadrijumeaux. ~ 20. Partie postérieure des mêmes tubercules. — 21. Orifice antérieur de l’aqueduc de Sylvius. — 22. Valvule de Yieussens. — 23. Quatrième ventricule. — 24. Milieu de la masse nerveuse de la partie fondamentale du cervelet. — 25. Substance grise située derrière — 26. l’entrecroisement des nerfs optiques. — 27. Prolongement de la masse grise situee derrière l’entrecroisement des nerfs optiques [infun^
(Uhuliim). —28. Corps mamillaire. — 29. Nerf de la troisième paire. — 30. Couche intermédiaire des gros faisceaux fibreux. — 31. Bord inférieur de l’intervalle entre le grand ganglion cérébral inférieur. — 32. Couche intermédiaire entre les parties postérieures de la masse cérébrale ascendante. — 33. La protubérance annulaire. — 34. Couche intermédiaire dans la grande commissure du cervelet. — 35. Entrée des éminences pyramidales en dessous de la protubérance. — 36. Couche intermédiaire entre les deux moitiés du grand renflement. — 37. Commencement du grand faisceau originaire du cerveau. — 38. Continuation des sillons collatéraux de la masse nerveuse cervicale. — 39. Portion de la face inférieure du cervelet. iO. Les gros faisceaux fibreux du cerveau. (Cuisses du cerveau. )
Fig. 1. Cerveau vu par sa face inférieure. Le cervelet est renversé sur les lobes antérieurs du cerveau , et vu lui-même par conséquent par sa face supérieure. La valvule de Yieussens est fendue dans toute sa longueur, afin de faire voir le quatrième ventricule. On voit, outre les tubercules quadrijumeaux, leur réunion et leurs connexions avec les parties voisines, les corpora geniciilala ^ la partie postérieure de la couche optique, et l’ensemble de la masse de réunion de toutes les circonvolutions postérieures du lobe moyen et de toutes les circonvolutions inférieures du lobe postérieur. (D’après M. Gall. )
i\o 1, 1. Parties postérieures des hémisphères cérébraux. — 2. Partie postérieure de la grande scissure qui sépare les hémisphères prccédens. — 3, 3. Circon-
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volutions des lobes postérieurs du cerveau. — 4, 4, 4, 4. Partie postérieure de la voûte à trois piliers réunie au corps calleux. — 5, 5, 5, 5, 5. Le corps frange ou la bandelette festonnée du pied d’hippocampe. — 6, 6, 6. Commencement antérieur du bourrelet roulé. — î, 7. Les ongles du pied d’hippocampe. — 8, 8, 8, 8. Les ventricules latéraux du cerveau. — 0. Filets nerveux convergens de la grande commissure cérébrale. — 10, 10. Couche optique. — 11. Le tubercule externe ( corpus geniculatum ejcternum). — 12. Le tubercule interne {^corpus gcniculalmn inlcrnmn \ — 13. Le corps pinéal. — 14. Tubercules quadrijumeaux antérieurs. — 1 5. Tubercules quadrijumeaux postérieurs. — 16. Commissui’e ou masse de réunion des tubercules quadrijumeaux. — 17. Nerf pathétique. — 18, 18, 18,
18. Valvule de Vieussens, fendue longiiudiaaloment et renversée en dehors. —
19. Quatrième ventricule. — 20. Les gros faisceaux fibreux du cerveau. ( Cuisses du cerveau.) — 21 , 21. La protubérance annulaire. — 22. Face supérieure du cervelet. — 23. Appendice vcrmiculaire du cervelet, ou partie fondamentale du cervelet. — 24, 24. Lobes moyens, et — 25, 25. lobes antérieurs du cerveau.
Fig.
Fig.
1. Coupe verticale de deux circonvolutions cérébrales, pour faire voir les rapports des substances médullaire et grise dans ces mêmes circonvolutions. (D’après ]M. le docteur Gall.)
N° 1. Base d’une circonvolution simple, toujours plus large que — 2. le sommet de cette circonvolution. — 3. Circonvolution simple dont le sommet est déprimé et semble rentrer en dedans. — 4, 4. La partie la plus profonde des sillons qui séparent les circonvolutions.
2. Les mêmes circonvolutions cérébrales dédoublées par l’insufflation de l’air, au niveau de leur base.
N° 1. Division s’étendant de la base au — 2. sommet de la circonvolution. —
3. Division simple de la base d’une circonvolution dont le sommet est déprimé. — 4 , 4. Bifurcation que la division précédente éprouve vers le sommet de la circonvolution.
Fig.
Fig.
3. Circonvolution cérébrale fendue longitudinalement, pour faire voir les deux lames égales qui appartiennent à chaque coté de la circonvolution , et la disposition des fibrilles nerveuses de chacune de ces lames.
N® 1, 1. Fente qui sépare la circonvolution. — 2,2. Fibrilles nerveuses de la base de la circonvolution , se perdant dans la substance grise en se portant en partie sur — 3, 3. les cotés, et — 4, 4. le sommet de la circonvolution.
1. Circonvolution cérébrale dédoublée par une injection d’eau faite par une ouverture pratiquée au sommet de la circonvolution.
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N° 1. Ouverture par laquelle l’eau a été injectée. — 2,2. Sommet de la circonvolution coupée dans sa longueur pour faire voir la division en deux lames de cette même circonvolution.
5. Circonvolutions cérébrales déplissées à différons degrés par la sérosité, dans les hydrocéphales.
N® 1, 1. Circonvolutions entièrement déplissées et changées en membrane. -- 2. Substance médullaire formant la couche intérieure, et — 3. substance corticale formant la couche extérieure de la membrane précédente. — 4. Circonvolution presque entièrement déplissée. — 5. Circonvolution à peine déplissée, et — G. circonvolution intacte.
l'I. ANCHE 167.
Fig. 1. Lobe du quatrième ventricule, ou moelle allongée et protubérance annulaire vue par leur face inférieure. (D’après le professeur Kolando. )
N° 1. Nerf optique. — 2. Jonction des nerfs optiques. — 3. Pédicule de la glande pituitaire. — 4. Eminences mamillaires. — 5. Pédoncules du cerveau. — 6. Petits faisceaux de filamens médullaires nés de la face interne et supérieure du cervelet , un peu plus bas que la quatrième paire , et décrits par Malacarne sous le nom d’accessoires des nerfs moteurs oculaires communs. — 7. Troisième paire de nerfs. — 8. Bande supérieure de la protubérance, se contournant en dedans, et gagnant la face intérieure des pédoncules moyens du cervelet. — 9. Bande moyenne, — 10. bande inférieure delà protubérance, dont les fd^res s’entrelacent dans les pédoncules du cervelet. — 11. Pédoncules moyens, — et 12. pédoncules Inférieurs du cervelet. — 13. Eminences olivaires. — 14, 14. Filamens arciformes.
- — lô, 15. Cordons antérieurs ou abdominaux de la moelle épinière. — 16. Tubercules cendrées. — 17. Pyramides antérieures. — 18. Impression des racines inférieures ou abdominales des nerfs spinaux. — 19. Cinquième paire de nerfs.
Fjg. 2. Le même organe montrant la structure des éminences olivaires et de la protubérance.
N° 1, 2. Faisceaux du cordon inférieur de la moelle qui se croisent devant et derrière l’éminence olivaire circonscrite par eux, et passent à travers la matière grise qui sépare l’étage inférieur de la protubérance de son étage moyen. — 3. Corps dentelé ou capsule plissée de l’éminence olivaire, renfermant une substance médullaire et fibreuse. — 4. Sixième paire, et — 5. septième paire de nerfs. Les autres numéros ont la même signification que dans la figure précédente.
Fjg. 3. Moelle allongée, protubérance , pédoncules cérébraux et tubercules quadrijumeaux.
Fig.
Fig.
Fig.
Fig.
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No I. Nerf optique. — 2. Glande pinéale. — 3. Pyramide postérieure. —
4. Corps dentelé des pédoncules du cervelet. — o. Tige pituitaire. — 6. Tubercules mamillaires. — 7. Pédoncules du cerveau. — 8. Nerf de la troisième paire. — 9. Randc supérieure, — 10. bande moyenne, et — 11. bande inférieure de la protubérance. — 12. Cinquième paire de nerfs. — 13. Sixième paire de nerfs. — 14. Nerf facial. — 15. Eminences olivaircs. — 10. Nerf pneumo - gastrique. — 17. Nerf acoustique. — 18. Nerf glosso-pliaryngien. — 19. Filamens arciformes. 20. Pyramides antérieures. — 21 . TubcrcnlpQ opnrlrpç. - 22. Cordons antérieurs
ou abdominaux de la moelle épinière. — 23. Accessoires des nerfs moteurs oculaires communs. — 24. Pédoncules moyens du cervelet. — 25. Tubercules quadrijumeaux.
4. Moelle allongée, valvule de Vieussens et tubercules quadrijumeaux, vus en dessus.
1. Glande pinéale. — 2. Petit faisceau médullaire formant une commissure aux — 3. tubercules quadrijumeaux antérieurs. — 4. Nerl de la quatrième paire. — 5. Fibres longitudinales de la valvule de Vieussens. — G. Lamelles transversales de la valvule précédente , blanches intérieurement et recouvertes de matière grise. — • 7. Fibres médullaires blanches du (juatrième ventricule, dont on a fait les racines du nerf auditif. — 8. Feuilles cendrées du quatrième ventricule , ou terminaison des replis supérieurs des faisceaux gris de la moelle , qui ont formé latéralement les tubercules cendrés. — 9. Lame de réunion des faisceaux gris. — 10. Pédoncules antérieurs et supérieurs du cervelet. — 11. Corps dentelé du cervelet. — 12. Nerf acoustiauc.
5. Coupe transversale de la protubérance annulaire , près de son bord supérieur ou antérieur.
N° 1. Valvule de Vieussens. — 2. Eminences longitudinales , étendues de l’aqueduc de Sylvius jusqu’à l’angle postérieur du quatrième ventricule. — 3. Cordons antérieurs de la moelle épinière. — 4, 4. Réseau de matière grise. — 5. Etage supérieur des fibres transversales de la protubérance. — 6. Etage moyen de cette commissure. — 7. Etage inférieur. — 8. Pyramides antérieures.
6. Coupe du meme organe, un peu au-devant du milieu de sa longueur.
N® 1. Faisceaux de l’étage inférieur qui se rendent aux pyramides, et leur forment une sorte de commissure antérieure. Les autres chiffres ont la même signification que dans la figure précédente.
Coupe du même organe , faite près de son bord inférieur
N<> 1. Racines de la cinquième paire. Les autres chiffres ont la même signification que dans la figure précédente.
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Fig. 1,2,3. Protubérances du crâne données par M. le docte jr Gall , comme pouvant servir à faire recoimailrc les penchans instinctifs de rhomme.
N° 1. Instinct de la propagation. — 2. Amour de la progéniture. — 3. Attachement, amitié. — 4. Instinct de la défense de soi-mème , et de sa propriété, amour des rixes et des combats. — 5. Instinct carnassier, penchant au meurtre. — 6. Ruse, finesse , savoir-faire. — 7. Sentiment de la propriété, instinct de faire des provisions ; convoitise , penchant au vol. — 8. Orgueil , hauteur, fierté , amour de l’autorité, élévation. — 9. Vanité, ambition, amour de la gloire. — 10. Circonspection, prévoyance. — 11. Mémoire des choses, des faits; sens des choses; éducabilité , perfectibilité. — 12. Sens des localités, sens des rapports dans l’espace. — 13. Mémoire des personnes, sens des personnes. ( M. Spurzheim admet un organe de l’ordre, qu’il place en dehors de celui-ci; M. Gall n’est pas assez sûr de son existence pour se prononcer à cet égard. ) — 14. Sens des mots , sens des noms , mémoire des mots , mémoire verbale. — 15. Sens du langage, de la parole, talent de la philologie. — 16. Sens des rapports des couleurs, talent de la peinture. — 17. Sens des rapports des tons, talent de la musique. — 18. Sens des rapports des nombres. — 19. Sens de mécanique, de construction, talent de l’architecture. — 20. Sagacité comparative. — 21. Esprit métaphysique, profondeur d’esprit. — 22. Esprit caustique, esprit de saillie. — 23. Talent poétique. —
24. Bonté, bienveillance, douceur, compassion, sensibilité, conscience.
25. Faculté d’imiter , mimique. — 26. Théosophie. — 27. Fermeté, constance, persévérance , opiniâtreté.
FI.ANCHK m).
Fig. 1. Coupe du crâne et du canal vertébral , destinée à faire voir la dure-mère et ses replis dans l’intérieur du crâne et le commencement du canal vertébral. Les sinus de la dure-mère sont injectés; leur confluent est mis â découvert, ainsi que le sinus latéral dont on voit facilement la continuation avec la veine jugulaire externe. (Tète de vieillard d’après une de mes préparations de concours. )
N°® 1,2, 3. Coupe verticale du crâne intéressant le coronal, le pariétal et l’occipital dont les portions restantes forment un arc osseux qui soutient la grande faux cérébrale. — 4. Coupe de la suture frontale. — 5. Coupe de la suture lambdoïde. — 6. Suture sagittale. — 7, 7, 7. Coupe horizontale du crâne. — 8. Coupe
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oblique faite dans le temporal dont la portion mastoïdienne est entièrement enlevée ainsique la presque totalité de l’occipital. — 9. Apophyse zygomatique. — 10. Os de la pommette. — 11. Os maxillaire supérieur. — 12. Apophyse plérygoide. — 13. Apophyse styJoïde. — 14. Dure-mère recouvrant les fosses anterieures de la base du crâne. — lo. La même membrane recouvrant les fosses temporales internes. — IG. Partie moyenne de la grande faux cérébrale. — 17. Extrémité antérieure de la faux précédente s’attachant à l’apophyse crisla-^alli. — 18. Extrémité postérieure ou base de la grande faux cérébrale se continuant avec la tente du cervelet. — 19. Bord inférieur ou concave de la grande faux. — 20, 20. Bord supérieur ou convexe de la grande faux fixé aux os de la voûte du crâne. — 21. Face supérieure de la tente du cervelet. — 22. Coupe horizontale de la duremère au niveau des fosses occipitales supérieures. — 23, 23. Dure-mère qui tapissait les fosses occipitales inférieures ou cérébelleuses. — 24, 24. Prolongement de la dure-mère crânienne dans le canal vertébral, ou enveloppe méningienne de la moelle. — 25, 25, 25, 25, 25, 25, 25. Prolongemens canaliculés que la dure-* mère spinale envoie de chaque coté â travers les trous de conjugaison, et qui logent les nerfs cervicaux. — 2G. Prolongement fibreux de la dure-mère qui accompagne le premier nerf dorsal. — 27. Première vertèbre dorsale. — 28. Deuxième vertèbre dorsale. — 29. Apophyse épineuse de la vertèbre précédente.
— 30, 30, 30_, 30, 30. Vertèbres cervicales. — 31. Commencement du sinus longitudinal inférieur. — 32. Ouverture du sinus précédent dans le sinus droit, au-dessus des — 33, 33. veines de Gallien. — 34. Veine parallèle au sinus longitudinal supérieur, qui rampe dans l’épaisseur de la faux, et s’ouvre dans le sinus droit. — 35. Extrémité antérieure, — 36. partie moyenne, et — 37. extrémité postérieure du sinus longitudinal supérieur. — 38, 38. Veines de la grande faux qui s’ouvrent dans le sinus longitudinal supérieur. — 39. Le sinus droit. — 40. Le confluent des sinus {^lorciilar lier opliili'). — 41. Une petite portion du sinus latéral gauche. — 42. Extrémité supérieure des sinus occipitaux. — 43. Le sinus latéral droit. — 44. Veines des fosses occipitales supérieures qui s’ouvrent dans le sinus précédent. — 45. Veines des fosses cérébelleuses qui s’ouvrent dans le même sinus.
— 46. Extrémité antérieure du sinus latéral qui se contourne en se dirigeant vers le trou déchiré postérieur. — 47. Niveau du trou déchiré postérieur par lequel le sinus latéral s’ouvre dans — 48. la veine jugulaire interne. — 49. La veine mastoïdienne s’ouvrant dans le sinus latéral au niveau de la partie correspondante du temporal qui est enlevée. — 50. Partie de la suture écailleuse.
2. Le confluent des sinus de la dure-mère, vu par sa partie postérieure , et ouvert afin de faire voir les orifices des sinus qui s’y rendent.
N® 1 , l. Portions de la dure-mère qui tapissait les fosses occipitales supérieures. — 2,2. Portion de la dure-mère des fosses occipitales inférieures. — 3. Partie de la dure-mère au niveau du grand trou occipital. — 4. Extrémité postérieure du sinus longitudinal supérieur. — 5,5. Portions des sinus latéraux. — 6, G. Les sinus occipitaux. — 7. Cavité du pressoir et Hérophile. Orifice du sinus
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droit. — 8. Ouverture du sinus longitudinal supérieur. — 9,9. Ouvertures des sinus latéraux. — 10. Orifices des sinus occipitaux.
Fig. 3. Coupe verticale et transversale de la grande faux cérébrale et des deux sinus longitudinaux.
N® 1 , 1. Petite portion des pariétaux. — 2. Suture sagittale. — 3,3. La dure-mère tapissant la face interne des pariétaux. — 4. Lame de la dure-mère qui tapisse la face interne de la gouttière sagittale , et Ibrme la paroi supérieure du sinus longitudinal supérieur. — 5,5. Lames de la dure-mère qui se rapprochent et s’unissent en une seule pour former la faux , en laissant entre elles un intervalle triangulaire qui n’est que la cavité du sinus longitudinal supérieur. — 6,6. Les faces latérales de la faux. — 7. Bord inférieur du même repli membraneux. — 8. Cavité du sinus longitudinal inférieur.
FtG. 4. Coupe transversale du sinus latéral gauche et de la partie correspondante de l’occipital.
N® 1. Portion de l’occipital. — 2. Portion de la dure-mère qui tapisse la fosse occipitale supérieure. — 3. Portion delà dure-mère qui tapisse la fosse occipitale inférieure. — 4. Lame de la même membrane qui revêt le fond de la gouttière latérale. — 5. Cavité du sinus latéral. — 6. Coupe de la tente du cervelet.
Fie. 1. Coupes du crâne destinées à faire voir la grande faux cérébrale, la tente du cervelet , et les parties qui se trouvent sur la ligne médiane de l’encéphale.
N° 1, 1, 1. Coupe verticale du crâne faite à gauche de la suture sagittale. — 2. Sinus frontal ouvert. — 3. Occiput. — 4. Coupe horizontale du crâne. — 5. Coupe de l’os de la pommette. — 6. Cavité orbitaire ouverte en dehors. — 7. Arcade zygomatique. — 8. Grande faux cérébrale. — 9. Insertion de l'extrémité antérieure de la grande faux à l’apophyse crisla-galli. — 10, 10. Insertion du bord convexe de la faux le long de la gouttière sagittale. — 11. Bord concave de la faux. — 12. Extrémité postérieure de la faux se continuant avec — 13. la tente du cervelet. — 14. Insertion de la tente du cervelet au bord supérieur du rocher. 15. Bord libre de la même partie. — 16, 16. Circonvolutions de la partie antérieure de la surface plane de l’hémisphère droit du cerveau. — 17, 17. Portion des circonvolutions de l’hémisphère gauche coupé.— 18. Partie moyenne du corps calleux. — 19. Extrémité antérieure, et — 20. extrémité postérieure de la même partie. — 21. La cloison des ventricules. — 22. Commissure antérieure coupée.
23. Membrane fine qui bouche en avant le troisième ventricule, et descend de
l’extrémité antérieure du corps calleux â la partie supérieure de — 24. les nerfs optiques. — 25. Pilier antérieur de la voûte à trois piliers. — 26. Partie moyenne
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de la meme voûte. — 27. Extrémité postérieure de la meme partie, se réunissant au corps calleux. — 28. Face interne de la couche optique. — 29. Coupe de la commissure des couches optiques. — 30, 30. Paroi latérale droite du troisième ventricule. — 31. Paroi inférieure du même ventricule. — 32. Tige pituitaire et cavité qu'elle présente souvent a son extrémité supérieure. — 33. Commissure postérieure. — 34. Corps pinéal. — 35. Prolongement antérieur du corps précédent. — 36. Portion de l’artère carotide interne. — 37. Lambeau de la duremère qui tapissait la surface orbitaire du coronal. — 38. La dure-mère recouvrant la fosse temporale interne.
1. Coupe horizontale de la tête pour faire voir les sinus de la dure-mère a la base du crâne. Ces sinus sont ouverts dans toute leur étendue. Ceux du côté gauche sont remplis d’injection; ceux du côté droit sont vides. (Femme de 36 ans. )
1. Coupe du coronal et cavité du sinus frontal mise a découvert. — 2, 2. Coupe des pariétaux. — 3. Coupe de l’occipital. — 4. Coupe de l’extrémité antérieure de la grande faux faite au niveau de l’apophyse crista-galli. — 5. Duremère tapissant les gouttières ethmoïdales. — 6. Dure-mère recouvrant la région orbitaire du frontal. — 7. La même membrane se réfléchissant sur le bord posté*» rieur des petites ailes du sphénoïde, pour aller tapisser — 8. la fosse temporale interne. — 9. La même membrane tapissant les fosses occipitales supérieures et
— 10. les fosses occipitales inférieures. — 11. La dure-mère tapissant la gouttière basilaire , et s’introduisant dans le canal vertébral par — 12. le grand trou occipital. — 13. Nerf optique. — 14. Portion de la tige et de la — 15. glande pituitaires. — 16. Coupe du sinus longitudinal supérieur. — 17. Confluent des sinus [lorcular Herophili). — 18. Extrémité postérieure, et — 19. extrémité antérieure du sinus latéral. — 20. Partie moyenne du même sinus. — 21. Le sinus latéral se déchargeant dans le trou déchiré postérieur. — 22. Sinus occipital. — 23. Extrémité postérieure du sinus précédent s’ouvrant dans le confluent. — 24. Exlréjnité antérieure du même sinus s’ouvrant dans le sinus latéral , près du trou déchiré postérieur. (Cette dernière disposition n’est pas constante.) — 25. Sinus pétreux supérieur régnant le long du bord supérieur du rocher. — 26. Extrémité postérieure du même sinus s’ouvrant dans le sinus latéral. — 27. Extrémité antérieure du même sinus s’ouvrant dans le sinus caverneux, — 28. Sinus pétreux inférieur. — 29. Extrémité antérieure du même sinus s’ouvrant dans le sinus caverneux. — 30. Extrémité postérieure du même sinus se déchargeant dans le sinus latéral, au niveau du trou déchiré postérieur. — 31, 31. Deux sinus transverses réunissant les sinus pétreux inférieurs au niveau de la gouttière basilaire.
— 32. Lame carrée du sphénoïde. — 33. Portion de la dure-mère qui recouvrait
Explication des Planches. 32
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ie sinus caverneux, détachée et renversée en dehors. — 34. Le sinus caverneux. — 35. L’artère carotide interne dans le sinus caverneux. — 36, 36. Le sinus coronaire entourant la fosse pituitaire et réunissant les sinus caverneux. — 37. Duremère tapissant la face postérieure du rocher. — 38. Dure-mère s’introduisanl dans le conduit auditif interne. — 39. Ouverture de la dure-mère qui donne passage au nerf de la cinquième paire. — 41. La dure-mère s’introduisant dans le trou condylien antérieur.
Fh;. 1. Elle représente la face supérieure du cerveau, dont les veines, injectées et détendues avec de la cire , viennent s’ouvrir dans le sinus longitudinal supérieur.
' ( D’après Vicq-d’Azyr. )
N”* 1, 3. Partie antérieure des hémisphères cérébraux. — 2, 4. Partie postérieure des mêmes hémisphères. — 5. Extrémité antérieure, et — 6. extrémité postérieure du sinus longitudinal supérieur. — 7. Le sinus longitudinal supérieur, se divisant en deux rameaux (variété anatomique). 8, 8, 8, 8. Veines qui s’ouvrent obliquement d’arrière en avant dans la partie antérieure ou la plus étroite du sinus longitudinal supérieur. — 9,9. Veines qui s’ouvrent dans la partie moyenne du même sinus , en suivant la direction des précédentes. — 10, 10. Veines qui s’ouvrent dans la partie postérieure du sinus.
Fig. 2. Elle représente la voûte du crâne d’un enfant, revêtue par la dure-mère, dont les veines sont remplies d’une injection bleue très-line. (Walter.)
N° 1 , 1. La grande faux du cerveau. — 2, 2, 2. Troncs des veines qui s’ouvrent dans le sinus longitudinal supérieur. — 3. Tronc de la veine menin gée moyenne ou sphéno-épineuse. Les autres rameaux qu’on aperçoit sur cette ligure sont les vénales de la dure-mère, dont les unes s’ouvrent dans le sinus longitudinal supérieur , et les autres s’anastomosent avec les divisions de la veine méningée moyenne, ou communiquent avec les veines extérieures du crâne par les veines émissaires.
Elle représente la dure-mère entièrement séparée du crâne et du canal vertébral . vue à l’extérieur par sa partie antérieure.
N« 1. Portion de la dure-mère qui forme l’extrémité antérieure de la grande
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faux cérébrale, et s’inaérait à l’apophyse cri&la galli. — 2. Partie de la meme membrane qui recouvrait les fosses antérieures et latérales de la base du crâne. — 3. Série de petits canaux fibreux que la dure-mère fournit aux nerfs olfactifs.
4. Gaine fibi'euse de la dure-mère qui entoure le nerf optique. — 5. Globe de
l'oefil. — 6. Dure-mère au niveau de la face supérieure du corps du sphénoïde.
7. Dure-mère au niveau de la selle turcique. — 8. Dure-mère qui tapissait la gouttière basilaire. — 9. Dure-mère crânienne se continuant au niveau du grand trou occipital avec son prolongement rachidien. — 10. La dure-mère au niveau de la fente sphénoïdale. — 11. Nerfs de la troisième, de la quatrième et de la sixième paire , perçant la dure-mère en sortant du sinus caverneux pour pénétrer dans l’orbite. — 12. Dure-mère au-dessous du sinus caverneux. — 13. Artère carotide
interne traversant la dure-mère en sortant du canal carotidien. — 14. Dure-mère au niveau des fosses temporales internes. — 15. Dure-mère au niveau des parois latérales du crâne. — IG. Branche ophthalmique , — 17. branche maxillaire supérieure, — 18. branche maxillaire inférieure du nerf trifacial , perçant la duremère. — 19. Nerfs facial et acoustique perçant la dure-mère. — 20. Golfe de la veine jugulaire au niveau du trou déchiré postérieur. — 21. Nerf glosso-pharyngien, — 22. nerf pneumo-gastrique , — 23. nerf spinal perçant la dure-mère au-devant du golfe de la veine jugulaire. — 24. Nerf grand hypoglosse traversant la dure-mère au niveau du trou condylien antérieur. — 25. La dure-mère au-dessous du sinus latéral. — 26. La dure-mère au-dessous des fosses occipitales inférieures. — 27, 27. Face antérieure de la gaine que la dure-mère fournit a la moelle épinière. — 28, 29, 30, 31. Gaines fibreuses que la dure-mère rachidienne fournit successivement aux nerfs cervicaux , dorsaux , lombaires et sacrés. — 32. Filamens fibreux qui terminent le prolongement rachidien de la dure-mère, et s’insèrent a — 33. le coccyx. — 34. Renflement olivaire formé par les nerfs .spinaux au niveau des trous de conjugaison. — 35. Division des nerfs spinaux en deux branches.
10. 1. Disposition de la dure-mère à la base du crâne. La grande faux cérébrale a été
enlevée, et la tente du cervelet conservée dans son intégrité. Du côté droit on a conservé les nerfs traversant la dure-mère pour sortir du crâne. Du coté gauche on voit les ouvertures qui donnent passage à ces mêmes nerfs. ( Femme de 50 ans.)
N®’ 1,2, 3. Coupe horizontale du crâne passant par le coronal, les pariétaux et l’occipital. — 4. Extrémité antérieure de la grande faux, coupée près de son insertion à — 5. l’apophyse crista galli. — G. Dure-mère tapissant les gouttières olfactives. — 7. Dure-mère couvrant les fosses antérieures et latérales de la base du crâne. — 8. Repli que forme la dure-mère au niveau du bord postérieur des
Fin.
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petites ailes du sphénoïde. — 9. La dure-mère recouvrant la face supérieure du spénoïde. — 10. La dure-mère tapissant les fosses moyennes et latérales de la base du crâne. — 11. Dure-mère tapissant la fosse pituitaire. — 12. Dure-mère recouvrant la lame carrée du sphénoïde. — 13. Dure-mère tapissant la gouttière basilaire. — 14. La même membrane s’introduisant dans le canal vertébral par le grand trou occipital. — 15. Nerfs opticpies. — 16. Artère carotide interne. — 17. Nerf moteur-oculaire commun. — 18. Nerf pathétique. — 19. Nerf trijumeau.
— 20. Nerf moteur-oculaire externe. • — 21. Nerf glosso-pharyngien. — 22. Nerl pneumo-gastrique. — 23. Nerf spinal. — 24. Nerf grand hypoglosse. — 25. Nerl sous-occipital. — 26, 26. Face supérieure de la tente du cervelet. — 27. Base de la grande faux cérébrale s’insérant sur la partie moyenne de la tente du cervelet.
— 28. Terminaison du sinus longitudinal supérieur. — 29. Portion de la grande circonférence de la tente du cervelet qui s’insère à l’occipital. — 30. Seconde partie de la meme circonférence qui se fixe au bord supérieur du rocher. — 31. Repli de la dure-mère qui semble lormer l’extrémité antérieure de la grande cireoulcrence de la tente du cervelet, et se fixe à l’apophyse clinoïde postérieure. ~ 32. Petite circonférence ou bord libre de la tente du cervelet. — 33. Repli fibreux ([ui termine en avant la petite circonférence de la tente du cervelet , et s’insère à l’apophyse clinoïde antérieure.
2. Coupe horizontale du cerveau , pour faire voir la disposition de l’arachnoïde et de la pie-mère h la surface de cet organe. Le corps calleux et la voûte a trois piliers sont enlevés , afin de laisser voir la toile choroïdienne et des plexus du meme nom. (Homme d’environ 30 ans.)
N° 1 , 1. Coupe des hémisphères cérébraux. — 2, 2. L’arachnoïde et la pie-mère intimement unies au niveau des circonvolutions cérébrales. — 3, 3. La membrane arachnoïde passant sur les circonvolutions sans s’introduire dans les sillons qui les séparent. — 4, 4. La pie-mère pénétrant jusqu’au fond des sillons des circonvolutions cérébrales. — 5. Extrémité antérieure, et — 6. extrémité postérieure de la grande scissure interlobaire. — 7. Extrémité antérieure du corps calleux qui borne en avant les ventricules latéraux. — 8. Portion de la cloison des ventricules. — 9. Corps strié et ventricules latéraux. — 10. Pilier antérieur de la voûte.
— 11. Extrémité antérieure, et — 12. extrémité postérieure de la toile choroïdienne. — 13. Plexus choroïdes formant les cotés de la toile choroïdienne placée au-dessus du ventricule moyen et des couches optiques. — 14, 14. Extrémités postérieures du corps calleux et de la voûte à trois piliers coupées.
3. Elle représente le plexus choroïde , dont les artères sont injectées. (D’après Vicq-d’Azyr. )
N® l. Artère carotide interne. — 2. Artère du corps calleux. — 3. Artère de la scissure de Sylvius. — 4. Arlèrc choroïdienne inférieure et antérieure. — 5. Artère communiquante qui appartient au cercle artériel de Willls. 6. Artère cérébrale profonde venant de la basilaire. — 7. Rameau de l’artère basilaire. — 8. Artère choroïdienne inférieure et postérieure. — 9, 9. Corne d’Ammon. —
Fig .
Fig.
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Fig.
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10 à 11. Partie antérieure et supérieure du plexus choroïde.^ — 11 à 12. Partie supérieure et horizontale du même plexus. — 12 à 13. Partie postérieure et courbée du même plexus. — 13 à 14. Partie oblique et inléricure du meme plexus.
15, 15. Bord interne du plexus choroïde. — IG, 16. Partie moyenne et blanche de la couche optique. — 17, 17. Partie grise de la couche optique. — 18. Commissure antérieure du cerveau. — 19. Portion de la voûte à trois piliers. — 20. Cavité digitale du ventricule latéral.
1. La moelle épinière retirée du canal vertébral, et vue dans toute son étendue par sa face antérieure. ( Homme adulte. ) Les paires des nerl’s sacrés et lombaires sont démêlées et juxta posées. (D’après M. Gall. )
N® 1. L’extrémité supérieure de la moelle. Eminences pyramidales et sillon médian qui les sépare. — 2. Eminences olivaires. — 3. Face antérieure de la moelle et sillon médian qui règne dans toute sa longueur. — 4. Racines antérieures des nerfs cervicaux. — 5. Racines antérieures des nerfs dorsaux, — 6. Racines antérieures des nerfs lombaires, et ■ — 7. des nerfs sacrés. — 8, 9, 10, 11. Les racines antérieures et postérieures des nerfs cervicaux , dorsaux , lombaires et sacrés , se réunissant pour sortir par les petits canaux fibreux que leur présente — 12, 12, 12. la dure-mère rachidienne. — 13. Ganglions des nerfs cervicaux. — 14. Ganglions des nerfs dorsaux. — 15. Ganglions des nerfs lombaires , et — IG. ganglions des nerfs sacrés. — 17. Faisceaux des nerfs inférieurs de la moelle formant ce qu’on appelle vulgairement la queue de cheval. — 18. Nerf spinal. — 19. Ligament dentelé.
La moelle épinière vue par sa face postérieure
No 1. L’extrémité supérieure de la moelle. — 2. Calamus scriptoriiis. • —
3. Face postérieure de la moelle, et sillon médian qui règne dans toute sa longueur. — 4, 5, 6 et 7. Racines postérieures des nerfs cervicaux, dorsaux, lombaires et sacrés. ( Les autres parties qui ne sont point numérotées sont les mêmes que dans la figure précédente. )
3. Nerfs cervicaux d’un enfant de quatre ans, pour faire voir la fissure antérieure de la moelle séparée et déployée.
No 1, 1. Bords latéraux de la fissure. —2,2. Couches de réunion des deux moitiés , situées au fond de la fissure antérieure.
Fissure postérieure de la moelle séparée et déployée
No 1, 1. Bords latéraux. — 2, 2. Couches de réunion des deux moitiés, situées au fond de la fissure postérieure.
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Füg. 5. Coupe transversale de la masse nerveuse cervicale.
N® 1, 1. Les deux moitiés de la masse nerveuse. — 2. Fissure médiane antérieure. — 3. Fissure médiane postérieure. — 4. Situation de la substance grise dans chaque moitié de la moelle vertébrale. — S. Sortie et écartement des racines antérieures des paires de nerfs. — 6. Sortie et écartement des racines postérieures des mêmes paires de nerfs.
Fw.
FiG.
1. Coupe transversale du crâne pour faire voir comment Tarachnoïde et la piemère se comportent relativement à la partie supérieure des hémisphères cérébraux. (Les vaisseaux sont injectés. )
1. Coupe des os du crâne. — 2. La pie-mère et l’arachnoïde s’enfonçant dans la scissure qui sépare les hémisphères cérébraux. — 3. Portion de l’arachnoïde séparée de la pie-mère par l’insufflation , et passant au-dessus des sillons des hémisphères cérébraux sans s’y enfoncer. — 4. Pie-mère recouvrant les circonvolutions cérébrales. — 5. La même membrane s’enfonçant dans les sillons qui séparent ces circonvolutions. — 6 , 6. Vaisseaux qui se distribuent à la surface du cerveau : leurs ramifications capillaires forment une trame qui entoure l’encéphale et constitue en grande partie la pie-mère.
,2. Section transversale de la moelle épinière d’un bœuf, faite au niveau des racines de la sixième paire des nerfs sacrés , afin de faire voir la structure de cet organe, d’après Rolando. (Quatre fois la grandeur naturelle.)
N® 1. Pie-mère qui entoure la moelle, séparée par la macération. De sa face ' interne se détachent des lamelles qui pénètrent entre les plis médullaires. On voit que les faisceaux antérieurs des nerfs sont formés d’une lamelle médullaire qui commence au fond du sillon antérieur, et présente des plis nombreux situés tout autour de la substance cendrée. Le nombre de ces plis est de cinquante environ pour chaque cordon antérieur. On voit que la lamelle médullaire qui forme ces plis radiés est continue depuis le fond du sillon antérieur jusqu’aux sillons latéraux postérieurs. — 2. Sillon antérieur, et — 3. sillon postérieur de la moelle moins distinct que l’antérieur, parce que la pie-mère n’y forme point de plis, et qu’il est occupé seulement par une petite portion membraneuse. — 4. Racines antérieures des nerfs spinaux. — 5. Racines postérieures des nerfs spinaux qui sortent exclusivement des cordons postérieurs de la moelle. — 6. Substance cendrée , spongieuse et vasculaire , lout-à-fait distincte de la — 7. substance cendrée postérieure, d’aspect gélatineux, plus brune que la précédente, et qui lui est en quelque manière unie par des prolongemens dentés qui ont de l’analogie avec ceux des sutures du crâne. — 8. Cordons postérieurs dans lesquels on voit les
mêmes plis plus tortueux. — 9. Ligues blanches postérieures qui correspondent aux racines postérieures. — 10. Partie des cordons médullaires postérieurs offrant la disposition du tissu celluloso-vasculaire qui entoure toutes les fibres médullairos.
Fjg. 1. Plexus nerveux qui se distribue à la membrane olfactive sur la paroi externe des fosses nasales. (Homme adulte. D’après Scarpa. )
N° 1. Nerf olfaetif. — 2. Nerf optique. — 3. Nerf moteur-oculaire commun. — 4. Nerf pathétique. — 5. Nerf trifacial. — 6. Nerf moteur-oculaire externe. — 7. Nerf facial. — 8. Nerf acoustique. — 9. Grosse portion du nerf trifacial qui se dilate pour former — 10, 10. son renflement plcxiforme. — 11. Petite portion du même nerf qui ne s’unit point au renflement plexiforme , et se rend dans — 12. la branche maxillaire inférieure. — 13. Branche maxillaire supérieure. — 14. Branche ophthalmique. • — 15. Nerf nasal. — 16. Filet ethmoïdal du nerf précédent, pénétrant dans la fosse nasale et allant se distribuer à — 17, 17. la partie antérieure de la membrane olfactive. — 18. Bulbe du nerf olfactif, envoyant à travers les trous de la lame criblée de l’etlimoïde, — 19 , 19. douze ou treize troncs ncrveu.x dont les branches, les rameaux, les filamens se distribuent sous forme de plexus, à la membrane olfactive au niveau des cornets supérieur et moyen. — 20. Filet malaire du nerf maxillaire supérieur, coupé. — 21. Nerf dentaire postérieur. — 22. Tronc commun aux — 23. nerf ptérygoïdien , et au — 24. nerf palatin. — 25. Rameau nasal antérieur du nerf ptérygoïdien qui se distribue à la membrane olfactive au niveau du cornet supérieur. — 26. Autres rameaux naseaux du même nerf coupés et renversés. — 27. Rameau du nerf ptérygoïdien cjui s’anastomose avec le nerf facial et le grand sympathique. — 28. Rameau ascendant du nerf palatin antérieur qui se distribue au cornet moyeu. — 29, 29. Deux rameaux descendans du même nerf qui se perdent sur le cornet inférieur. — 30, 30, 30. Nerf palatin postérieur dont les rameaux se distribuent dans la membrane palatine. — 31. Nerf palatin externe dont les rameaux se distribuent à — 32. la luette, à — 33. le voile du palais, et à — 34. la trompe à' Eastachi. — 35. Tige et glande pituitaires.
Fig. 2. Le nerf olfactif et les rameaux que fournit son bulbe entièrement isolés des parties voisines. .
N® 1. Tronc du nerf. — 2. Bulbe. — 3, 3. Branches, rameaux et ramifications qui naissent du bulbe précédent.
Fig. 3. Nerfs des paupières. Coté gauche. (Jeune homme de 18 ans. Scarpa. )
N<> 1. Nerf frontal de la branche ophthalmique, sortant par le trou orbitaire
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supérieur. — 2. Rameau interne du même nerf, qui se perd dans la peau du front entre les sourcils. — 3. Rameau moyen du même nerf qui se perd dans le muscle frontal et la peau du sourcil. — 4. Rameau externe du même nerf, qui se rend au muscle frontal et dans toute la peau du front. — 5. Rameaux sourciliers du nerf frontal. — 6. Filets des nerfs sourciliers qui se rendent dans le muscle du même nom. — 7, 7. Autres filets du même nerf qui se perdent dans la paupière supérieure. — 8. Anastomoses des nerls sourciliers avec le nerf facial. — 9, 9. Nerfs palpébraux supérieurs. — 10, 10. Les filets des nerfs précédons s’anastomosant entre eux sous forme d’anses dans la paupière supérieure. — 11, 11. Filamens nerveux qui naissent des anses précédentes et se perdent dans le bord delà paupière supérieure. — 12. Filets des mêmes nerfs qui se perdent vers l’angle interne de l’œil , et s’anastomosent avec le nerf sous-orbitaire. — 13, 13, 13. Nerfs palpébraux inférieurs naissant du nerf sous-orbitaire. — 14, 14. Rameaux des nerfs précédons qui se perdent dans la paupière inférieure. — 15, 15. Anses nerveuses formées par les anastomoses des fdets des mêmes nerfs, anastomoses d’où naissent des fdamens qui se rendent vers le bord libre de la paupière inférieure. —
16, 16, 16. Filets des 'mêmes nerfs qui s’anastomosent avec ceux du nerf facial. —
17, 17, 17. Rameaux de l’artère frontale qui accompagnent les branches supérieures des nerfs du même nom.
Fig. 4. Les nerfs de l’œil et de ses parties accessoires. ( Scarpa. )
N° 1 . Nerf optique. — 2. Nerf moteur-oculaire commun. — 3. Branche du nerf précédent qui se distribue au muscle droit interne de l’œil. — 4. Nerf pathétique. — 5. Filet que le nerf pathétique reçoit de la branche ophthalmique de la cinquième paire. — 6. Le nerf pathétique se perdant dans le muscle grand oblique de l’œil. — 7. Nerf trifacial. — 8. R.enflement plcxiforme du nerf précédent. — 9. Nerf maxillaire inférieur. — 10. Nerf maxillaire supérieur. — 11. Branche ophthalmique du nerf trifacial. — 12, 12. Branche nasale du nerf ophthalmique. — 13. Branche frontale du même nerf. — 14. Ptameau interne, et — 15. rameau externe de la branche précédente. — 16. Branche lacrymale. — 17, 17. Branches du nerf lacrymal se distribuant à la glande du même nom. — 18. Filets du même nerf qui sortent de la glande précédente , et se perdent dans le muscle orbiculaire et la paupière supérieure. — 19. Autres fdamens qui se perdent dans la paupière supérieure. — 20. Filet malaire du nerf maxillaire supérieur qui s’anastomose avec le nerf lacrymal. — 21. Nerf nasal. — 22, 22. Nerf moteur-oculaire externe.
l'io. 5. Elle représente la distribution du nerf de la troisième paire et le ganglion ophthalmique. (Scarpa.)
N° 1. Muscle droit supérieur de l’œil , renversé afin de faire voir sa face inférieure. — 2. Muscle élévateur de la paupière supérieure , également renverse. — 3. Nerf de la troisième paire ou nerf oculo-musculaire commun. — 4. Branche supérieure du nerf précédent. — 5. Filets d’anastomose du nerf précèdent avec le nerf ophthalmique. — 6. Rameau du même nerf qui se perd dans le muscle
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droit supérieur. — 7. Second rameau du même nerf qui se distribue au muscle élévateur de la paupière. — 8. Branche inférieure du nerf moteur-oculaire commun. — 9. Rameau moyen de la branche précédente qui se distribue au muscle droit inférieur de l’œil. — 10. Rameau du nerf moteur-oculaire commun qui se perd dans le muscle oblique inférieur. — 11. Ganglion ophlhalmique. — 12. Faisceau supérieur des nerfs qui sortent du ganglion ophthalmique. — 13. Les nerfs précédons perçant la sclérotique. — 11. Faisceau inférieur des nerfs qui émanent du ganglion ophthalmique. — 15. Nerf trifacial. — 16. Branche ophlhalmique du nerf précédent. — 17. Nerf maxillaire supérieur.^ — 18. Nerf maxillaire inférieur.
— 19. Nerf lacrymal. — 20. Nerf nasal. — 21. Filet que le nerf nasal fournit nu ganglion ophlhalmique.
Fig. 6. Elle représente la branche de la troisième paire de nerfs qui se distribue au muscle droit inférieur de l’œil, le rameau nasal de la branche ophthalmique, et le nerf de la sixième paire. Le nerf de la cinquième paire est renversé. (Scarpa. )
N° 1. Le nerf de la cinquième paire renversé et vu par sa face inférieure. — 2. Renflement plexiforme du nerf précédent. — 3. Branche ophthalmique , — 4. branche maxillaire supérieure, — 5. branche maxillaire inférieure du nerf de la cinquième paire. — G. Filets distincts du nerf trifacial qui passent sous le renflement plexiforme et se rendent dans le nerf maxillaire inférieur. — 7. Muscle oblique supérieur de l’œil, coupé. — 8. Nerf optique. — 9. Nerf de la troisième paire. — 10. Branche supérieure du nerf précédent. — 11. Anastomose du nerf précédent avec le nerf ophthalmique. — 12. Rameau du nerf de la troisième paire qui se rend au muscle oblique inférieur. — 13. Filet que Ic ncrf précédent envoie au ganglion ophthalmique. — 14. Branche de la troisième paire qui se distribue au muscle droit inférieur de l’œil. — 15. Branche nasale du nerf ophthalmique.
— 10. Filet ethmoïdal de la branche précédente. — 17. Filet externe de la bi anchc nasale de l’ophthahnique. — 18. Nerfs ciliaires fournis par la branche nasale. — 19. Nerf lacrymal coupé. — 20. Nerf de la sixième paire. — 21, 21, 21. Filets du grand sympathique qui entourent l’artère carotide interne et s’unissent au nerf de la sixième paire. — 22. Terminaison du nerf de la sixième paire dans le muscle droit externe de l’œil.
Fig. 1. Coupe verticale de la tête et de la'cavilé orbitaire destinée à faire voir les nerfs de la seconde, de la troisième, de la quatrième et de la cinquième paire. (Homme d’environ 30 ans. )
N° 1. Cavité du crâne revêtue par la dure-mère. — 2. Protubérance cérébrale Explicalion des Planches. 33
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coupée au niveau de ses proloiigemens antérieurs, et soulevée. — 3. Tubercules quadrijumeaux. — 4. Prolongemens cérébelleux de la protubérance , coupés. — 5. Coupe du cervelet. — 6. Hémisphères du cervelet. — 7. Commencement de la moelle épinière. — 8. Eminence pyramidale. — 9. Eminence olivaire. — 10. Corps restiforme. — 11. Gouttière basilaire. — 12, 12. Artère carotide interne. — 13. Le nerf optique. — 14. Nerf de la troisième paire naissant des prolongemens de la protubérance. — 15. Branche supérieure du nerf précédent se divisant en deux rameaux pour les muscles droit supérieur de Tocil et élévateur de la paupière supérieure. — 16. Branche inférieure du nerf de la troisième paire se divisant en trois rameaux : — 17. rameau de la branche précédente destinc*e au muscle droit interne de l’œil; — 18. second rameau de la meme branche destiné au muscle droit inférieur de l’œil; — 10. troisième rameau de la même branche qui se rend à l’oblique inférieur de l’œil. — 20. Le nerf pathétique ou de la quatrième paire, naissant des parties latérales de la valvule de Vieussens , au-dessous des tubercules quadrijumeaux. — 21. I.e même nerf se contournant sur les prolongcmens antérieurs de la protubérance. — 22. Filets de ce nerf allant au muscle oblique supérieur de l’œil. — 23. Nerf de la cinquième paire naissant de la protubérance. — 24. Renflement plexiformc du nerf précédent au niveau de la fosse temporale interne. — 25. Branche maxillaire inférieure du nerf précédent sortant du crâne par le trou du même nom. — 26. Branche maxillaire supérieure sortant du crâne par le trou du même nom. — 27. Branche ophthalmique du nerf trifacial pénétrant dans l’orbite et se divisant en trois branches secondaires : — 28. Branche frontale se dirigeant vers la paroi supérieure de l’orbite, et se divisant en deux rameaux. — 29 , 29. Les deux rameaux précédens sortant de l’orbite en se réfléchissant de bas en haut sur l’arcade orbitaire. — 30. Branche nasale du nerf ophthalmique se divisant en deux rameaux, savoir : — 31. rameau elhmoïdal de la branche nasale pénétrant dans le trou orbitaire interne antérieur ; — 32. rameau frontal de la branche nasale. — 33. Branche lacrymale naissant du nerf ophthalmique et se divisant en plusieurs filets qui 'pénètrent dans — 34. la glande lacrymale. — 35. Le nerf de la sixième paire naissant dans le sillon qui sépare la protubérance des éminences pyramidales et olivaires. — 36. Le même nerf passant en dehors de l’artère carotide. — 37. Filamens rougeâtres que le nerf précédent reçoit du ganglion cervical supérieur au niveau de l’artère carotide. — 38. Extrémité du nerf de la sixième paire qui pénètre dans le muscle droit externe de l’œil. — 39. Ganglion ophthalmique. — 40. Filet que le ganglion précédent reçoit de la branche nasale du nerf ophthalmique. — 41. Filet que le ganglion ophthalmique reçoit en arrière et en bas de la branche du nerf de la troisième paire qui se rend au muscle oblique inférieur de l’œil. — 42 , 43. Nerfs ciliaires naissant de la partie antérieure du ganglion ophthalmique , et perçant obliquement la partie postérieure de la sclérotique qui est coupée circulairement vers sa partie postérieure. — 44, 44. Les nerfs ciliaires rampant sur la face externe de la choroïde, — 45. Ligament ciliaire. ~ 46. Iris. — 4". Apophyse ptérygoïde.
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— 48. Fente ptérygo-maxillairc et trou sphéno-palatin. — 49. Apophyse malaire de l’os maxillaire supérieur. — 50. Ouverture antérieure des fosses nasales.
Fie. 2. Les nerfs optiques ou de la seconde paire, depuis leur origine jusqu’à leur terminaison.
N® 1. Tubercules quadrijumeaux supérieurs. — 2. Tubercules quadrijumeaux inférieurs. — 3. Les nerfs optiques naissant des parties latérales des tubercules précédons. — 4. Portion aplatie des nerfs optiques dépourvue de névrilème , et qui se contourne sur les prolongemens antérieurs de la protubérance. — 5. Commissure des nerfs optiques, — G. Nerf optique du côté droit entouré de la gaine que lui fournit la dure-mère. — 7. Le nerf précédent s’insérant a la partie postérieure du globe de l’œil. — 8. OEil droit vu par sa face supérieure. Sclérotique. — 9. Cornée transparente. — 10. Nerf optique droit gauebe revêtu seulement de son névrilème. — 11. Le nerf précédent se rétrécissant à son entrée dans le globe de l’œil. — 12. Expansion du nerf optique ou membrane rétine avec ses artères. — 13. Iris. — 14. Crystallin.
Fig. 1. Elle représente le nerf de la cinquième paire (trifacial), et les principales dis tributions de ses trois branches. (Côté droit. D’après le cadavre d’une femme âgée d’environ 25 ans. )
N° 1. Coupe verticale de la paroi supérieure de l’orbite. — 2. Apophyse clinoïde antérieure. — 3. Trou optique. — 4. Coupe verticale de l’os de la pommette. — 5. Paroi interne de l’orbite. — G. Aile externe de l’apophyse ptérYgoïde , et au-devant la fente ptéry go-maxillaire. — 7. Coupe de la branche de la mâchoire inférieure. — 8. Muscle ptérygoïdicn interne. — 9. Tronc du nerf trifacial. —
10. Renflement plexiforme du même nerf situé dans la fosse temporale interne. —
11. Nerf opbthalmique se séparant du renflement précédent et s’introduisant dans
l’orbite par la fente sphénoïdale. — 12. Branche frontale du nerf opbtbabniquc. — 13. Branche nasale du nerf opbthalmique. — 14. Rameau etbmoïdal, et — 15. rameau nasal externe du nerf nasal. — IG. Nerf lacrymal coupé peu après sa naissance de la branebe opbthalmique. — 17. Nerf maxillaire supérieur se séparant du renflement plexiforme et s’introduisant dans le trou grand rond.
18. Rameau orbitaire naissant du nerf maxillaire supérieur. — 19. Filet temporal, et — 20. filet malaire du rameau orbitaire. — 21. I.e tronc du nerf maxillairesupérieur au-dessus de la fente ptérygo-maxillaire. — 22. Filet du nerf maxillaire
supérieur se rendant au — 23. ganglion de Meckcl ou sphéno-palatin. 24. Nerfs
palatins naissant de la partie inférieure du ganglion sphéno-palatin, et descendant dans la fente ptérygo-palatiue. — 25. Nerf Vidien ou ptérygoïdien naissant de la
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partie postérieure du ganglion sphéno-palatin et s’introduisant dans le trou Vidien. — 26. Rameaux dentaires supérieurs et postérieurs naissant du nerf maxillaire supérieur et descendant derrière la tubérosité maxillaire pour s’introduire dans les canaux du même nom , les({uels ont été ouverts. — 27, 27, 27, 27, 27. Filets des nerfs dentaires postérieurs s’introduisant dans les racines des dents molaires. — 28. Le tronc du nerf maxillaire supérieur dans le canal sous-orbitaire, lequel est ouvert. — 29. Nert dentaire antérieur se détachant du nerf maxillaire supérieur. ■ — 30, 30, 30. Filets du nerf dentaire antérieur se rendant aux racines des dents incisives, de la canine et des deux petites molaires. — 31. Branche sous-orbitaire du nerf maxillaire supérieur se divisant dans la joue en rameaux qui s’écartent , et sont distingués en externes, internes, supérieurs et inférieurs. — 32. Le nerf maxillaire inférieur se séparant du renflement plexiforme , et sortant du crâne par le trou ovale. — 33. Branche supérieure du nerf maxillaire inférieur se séparant de la branche inférieure du meme nerf, pour donner naissance aux rameaux temporaux profonds, massétérin , buccal et ptérygoïdiens. — 34. Rameaux temporaux profonds. — 35. Rameau massétérin. — 36. Rameaux ptérygoïdiens. — 37. Rameau buccal. — 38. Filets que le rameau buccal donne aux muscles ptérygoïdiens et temporal. — 39. Filets que le rameau buccal donne aux muscles buccinateur, canin, â la commissure des lèvres et à la peau. — 40. Branche inférieure du nerf maxillaire inférieur se séparant de la branche supérieure pour fournir les nerfs lingual, dentaire inférieur et auriculaire. — 41. Nerf lingual. — • 42, 42. Le fdet nerveux appelé corde du tympan venant s’unir au nerf lingual. — 43. Filet fourni par le nerf lingual au muscle ptérygoïdien. — 44, 44. Cordon nerveux qui se détache du nerf lingual et se perd dans la glande sous-maxillaire , en formant une espèce de plexus nerveux. (Ce fdet n’est, suivant quelques anatomistes, que la corde du tympan qui se détache du nerf lingual auquel elle est accolée , pour se perdre dans la glande sous-maxillaire. ) — 45. La glande sous-maxillaire isolée et abaissée au-dessous de la mâchoire inférieure. — 46. Filet qui se détache du nerf lingual et se perd dans la partie postérieure des gencives et dans la membrane muqueuse de la bouche. — 47. Filet que le nerf lingual donne à la glande sublinguale. — 48. Le nerf lingual s’avançant vers la pointe de la langue, entre les muscles lingual et génio-glosse. — 49. Filets qui terminent le nerf lingual et se distribuent â la langue, et qu’on peut suivre jusqu’aux papilles de la membrane muqueuse de cet organe. — 50. Le nerf dentaire inférieur descendant entre la branche de la mâchoire qui est enlevée et le muscle ptérygoïdien interne, pour s’engager dans le canal dentaire inférieur. — 51, 51. Rameau mylo hyoïdien qui SC sépare du nerf dentaire inférieur pour aller se distribuer aux muscles de la région sus-hyoïdienne. — 52. Le nerf dentaire inférieur renfermé dans le canal du même nom, lequel est mis à découvert. — 53, 53, 53, 53, 53. Filets fournis par le nerf dentaire inférieur aux racines des grosses et petites molaires. — 54, 54,
54. Filets fournis par le même nerf aux racines des dents canines et incisives. —
55. Filets qui terminent le nerf dentaire inférieur, et sortent en rayonnant par le trou mentonnier pour aller se perdre dans les muscles triangulaire, carré, rele-
veur (lu menton, buccinateur, orbiculaire des lèvres, etc. — 56, 56. Nerf auriculaire ou temporal superficiel, formant la troisième division de la branche inferieure du nerf maxillaire inférieur, et coupé peu après son origine.
Fjg. 2. La figure précédente , ombrée.
Fig. 3. Elle repi'ésentc la disposition du nerf facial dans l’aqueduc de Fallope jusqu’à sa sortie par le trou stylo-mastoïdien. La caisse du tympan est ouverte par une coupe faite au rocher , les osselets de l’oreille sont légèrement abaissés pour laisser voir le nerf facial et l’aqueduc de Fallope ouvert dans toute son étendue. (Côté gauche. D’après le cadavre d’un homme âgé de 36 ans. )
N° 1, 1. Coupe horizontale du crâne. 2, 2. Coupe verticale passant par l’apophyse mastoïde , mettant à nu les cellules mastoïdiennes et la cavité du tympan. — 3. Bord de la grande aile du sphénoïde qui s’articulait avec la portion écailleuse du temporal. — 4. Artère carotide interne à sa sortie du canal carotidien. — 5. Face supérieure du rocher. — 6. Le nerf facial dans l’aqueduc de Fallope. — 7. Nerf Vidien glissant sur la face supérieure du rocher. — 8. Anastomose du filet supérieur du nerf Vidien avec le nerf facial dans l’aqueduc de Fai* lope. — 9. Le marteau. — 10. L’enclume. — 11. L’étrier. — 12. Filet du nerf facial qui se rend dans le muscle interne du marteau . — 13. Autre filet du meme nerf qui se distribue au muscle de l’étrier. — 14. La corde du tympan se séparant du nerf facial et passant, en se réfléchissant en haut et en dehors, dans la caisse du tympan pour passer entre le manche du marteau et la longue branche de l’enclume, afin d’aller s’unir en — 15 à 16. à la branche linguale du — 17, 17. nerf maxillaire inférieur. — 18. Le nerf facial sortant du trou stylo -mastoïdien. — 19. Rameau auriculaire postérieur naissant du nerf facial, relevé et soutenu par une épingle. — 20. Filet antérieur, et — 21. filet postérieur du rameau auriculaire postérieur. — 22. Rameau stylo-hyoïdien du nerf facial allant se rendre aux muscles qui naissent de l’apophyse styloïde. — 23. Rameau sous-mastoïdien se distribuant au — 24. ventre postérieur du muscle digastrique. — 25. Division du nerf facial en deux branches, nommées l’une — 26. branche tcmpoi’o-faciale , et Fautre — 27. branche cervico-faciale. — 28. Apophyse styloïde. — 29. Portion du muscle stylo-hyoïdien. — 30. Muscle antérieur du marteau. — 31. Aile externe de l’apophyse ptérygoïde.
Elle représente les nerfs superficiels de la face et du col. La glande parotide a été enlevée pour faire voir la division des branches du nerf facial qui se trouvent cachées par cet organe. (D’après M. Charles Bell. )
N® 1. Branche supérieure ou lemporo-faciale du nerf facial. — 2,2. Filets
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temporaux de la meme branche allant se distribuer à la région temporale et just|u au sommet de la tète. — 3. Autres filets du nerf facial qui se portent au front et s’anastomosent avec les filets de la branche frontale du nerf ophthalmique. — i, ï. l'iîcts palpébraux du nerf facial , qui se perdent dans les paupières. — 5,5. Autres filets du meme nerf qui se portent Jusque sur les côtés du nez. — 6. Branche du nerf facial , dont les filets se perdent dans les muscles de la bouche et dans les tegumens des joues. — 7. Anastomose des branches antérieures du nerf facial, fournissant plusieurs filets qui se perdent dans les muscles de la bouche, et une hranclie qui se perd dans les muscles de l’aile du nez. — 8. Branches du nerf facial qui se portent à la commissure des lèvres, aux muscles de la lèvre inférieure, et s’anastomosent avec les filets du nerf mentonnier. — 9, 9, 9. Plexus nerveux superficiel formé sur les parties latérales du col, au-devant du muscle s terno-mastoïdion , par les anastomoses entre les rameaux du nerf facial et les nerfs cervicaux. De ce plexus proviennent des filets qui se portent à la partie inférieure de la face, et à la partie antérieure et supérieure du col. — 10. Anastomose remarquable formée par le nerf phrénique , la branche descendante de l’hypoglosse et le nerf facial. — 11. Muscle sterno-mastoïdien coupé vers sa partie moyenne. — 12. Branche frontale du nerf ophthalmique, donnant quelques filets à la paupière supérieure , et se divisant en rameaux qui s’écartent les uns des autres , et remontent pour se perdre dans les muscles et dans la peau du front. — 13. Nerf sous-orbitaire dont les divisions vont se perdre, en divergeant, dans les muscles du nez, de la joue et de la lèvre supérieure. — 14. Nerf mentonnier dont les nombreuses divisions se perdent dans les muscles et dans les tégumens de la lèvre inférieure. — 15. Branches descendantes du nerf grand-hypoglosse. On voit les anastomoses que ce nerf contracte avec les nerfs spinaux et le nerf phrénique. — 16 et IG. Filets que la branche descendante de l’hypoglosse donne aux muscles sterno-thyroïdicn et sterno-hyoïdien. — 17. Filets que le même nerf fournit au muscle scapulo-hyoïdien. — 18. Saillie du cartilage thyroïde. — 19. Corps thyroïde. — 20. Premier des nerfs cervicaux. — 21. Branches ascendantes que fournil le premier nerf cervical , et qui remontent se perdre dans la région odcipitale de la tète. — '22, 23, 24, 25. Second, troisième, quatrième et cinquième des nerfs cervicaux. — 2 6, 26, 26, 26. Filets d’anastomoses qui existent entre les nerfs cervicaux , et qui concourent à la formation du plexus cervical. — 27. Branche mastoïdienne fournie par le plexus cervical. — 28. Nerf phrénique. — 29 , 29 , 29. Branches descendantes du plexus cervical.
FiG. 1. Portion du côté gauche d’une tète d’homme, sur laquelle on a enlevé les os delà cloison des fosses nasales, de manière a faire voir la surface interne de la
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membrane pituitaire qui tapisse celte cloison du coté gauche, et mettre en évidence dans toute leur étendue les nerfs qui s’y distribuent. (D’après Bock.)
N° 1. Coupe verticale du coronal. — 2. Coupe verticale de l’os du nez du C(ké droit. — 3,3. Coupe de la lame horizontale de l’ethmoïde , de — 4, 4. la paroi inférieure des fosses nasales , et du — 5. bord alvéolaire. — 0. Epine nasale antérieure. — 7. Sinus frontal. — 8. Partie antérieure du sinus sphénoïdal. — 9, 9. Ec canal palatin antérieur ouvert dans toute son étendue. — 10, 10, 10. Section de la peau et des muscles, depuis le front jusqu’à la lèv’^ «vipérieure. — 11. Membrane muqueuse delà voûte palatine. — 12. Section du voile d»i palais. — 13. La luette. — 11. Ouverture postérieure gauche des fosses nasales. — l-»^ 15. Face interne de la membrane muqueuse qui tapisse la cloison des fosses nasales du côté gauche. — IG. Artère de la cloison des fosses nasales. — 17. Branche supérieure, et — 18. branche inférieure de l’artère précédente. — 19, 19. Ra* meaux internes du nerf olfactif. — 20. Rameau ethmoïdal de la branche nasale du nerf ophthalmique. — 21. Tronc du nerf maxillaire supérieur. — 22. Branche nerveuse qui se porte du nerf maxillaire supérieur au ganglion sphéno-palatin. — 23. Ganglion sphéno-palatin. — 24. Tronc du nerf Yidien. — 25. Rameau pharyngien du nerf Yidien. — 2G , 2G. Les deux racines du nerf naso-palatin. — 27. Rameau supérieur du nerf naso-palatin. — 28. R.ameau inférieur du nerf naso-palatin, se prolongeant vers le trou palatin antérieur. — 29. Rameau du nerf dentaire antérieur , qui sort du bord alvéolaire , et s’anastomose avec le précédent. — 30. Nerf naso-palatin droit. — 31. Ganglion naso-palatin.
2. Elle représente la moitié gauche d’une tète coupée verticalement. La fente ptéry go-palatine et le canal ptéry go-palatin ont été ouverts par leur partie interne, afin de faire voir les nerfs palatins ; les rameaux externes et internes des nerfs palatins ont été un peu écartés, et Ton a excisé une portion du pharynx, pour mettre à découvert les nerfs qui se distribuent à la langue et au larynx. Les artères et les nerfs qui rampent sur les côtés du pharynx ont été écartés pour mettre en évidence leurs ramifications profondes. Le corps des trois premières vertèbres cervicales a été enlevé , de sorte que Ton aperçoit l’origine des nerfs cervicaux gauches. (D’après le même auteur.)
N® 1. Coupe verticale de la base du crâne. — 2. Section de Tos du nez du côté droit de — 3. la voûte palatine , et de — 4. la mâchoire inférieure. — 5. Branche gauche de Tos hyoïde. — G. Moitié gauche de la première vertèbre cervicale. — 7,7. Apophyses épineuses des deu xième et troisième vertèbres cervicales. — 8, 8. Apophyses transverses des deux vertèbres précédentes. — 9. Sinus coronal gauche, et — 10, 10. sinus sphénoïdal correspondant ouverts. — 11. Paroi externe de la fosse nasale gauch e. — 12. Cornet inférieur, — 13. cornet moyen, et — 14. cornet supérieur de la fosse nasale gauche. — 15 , 15. Le canal ptérygo-palatin ouvert par sa partie interne. — IG. La voûte palatine. — 1". Moitié gauche de la cavité buccale. — 18, 18, 18, 18. Section verticale des parties molles depuis le front jusqu’au menton. -—19. Section du voile du palais.
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— 20. Seclion de la langue. — 21. L’amygdale gauche. — 22, 22. Coupe du pharynx. — 23. Pilier anlérieur du voile du palais. — 24. Orifice de la trompe d’Eustachi. — 25. Coupe de l’épiglotte. — 26. Yenlriculc gauche du larynx. — 27. Coupe du cartilage thyroïde, et du — 28 , 28. cartilage cricoïde. — 29. Moitié gauche de la trachée-artère. — 30. Moitié gauc he du corps thyroïde. — 31, 31. Partie supérieure gauche du canal vertébral, tapissé par la dure-mère. — 32. Muscle génio-glossc. — 33. Muscle génio-liyoïdien. — 34. Muscle mylo-hyoïdien.
— 35, 35. Membrane thyro-hyoïdienne. — 36. Artère carotide primitive. — 37. La carotide externe. — 38. Tronc de l’artère thyroïdienne supérieure. — 39. L’artère laryngée supérieure. — 40. Artère linguale. — 41, 41. Artère pharyngienne inférieure. — 42. Continuation de la carotide externe. — 43 , 43. La carotide interne — 44. Artère vertébrale. 45. Artère palatine supérieure. — 46, 46, 46. Racines des trois premiers nerfs cervicaux. — 47. Branche antérieure du premier nerf cervical. — 48. Branche antérieure du second nerf cervical. — 49. La première anse anastomotique des nerfs cervicaux. — 50. Rameau qui s’anastomose avec l’hypoglosse. — 51. l\amcau qui s’unit au ganglion cervical supérieur. — 52. Branche antérieure du troisième nerf cervical. — 53. Rameau qui s’anastomose avec le ganglion cervical supérieur. — 54. Seconde anse anastomotique des nerfs cervicaux. — 55. Rameau qui part de l’anse précédente pour s’unir au ganglion cervical supérieur. — 56, 56. Nerf glosso-pharyngien. — 57. Rameau du glosso-pharyngien qui se jette dans le petit plexus musculaire supérieur [plexus nervorum molliiim') , et dans le plexus pharyngien. — 58, 58. Branches du meme nerf qui se distribuent au pharynx. — 59. Rameau lingual du glosso-pharyngien qui, passant sous l’amygdale, se distribue à la base de la langue. — 60. Ramuscule du meme nerf qui remonte au-devant de l’amygdale. — 61 , 61, 61. Nerf pneiimo-gastrique en partie recouvert par le grand sympathique. — 62. Rameau pharyngien du pneumo-gastrique. — 63 , 63. Divisions du rameau précédent. — 6 4. Nerf laryngé supérieur. — 65, 65. Rameau interne du nerf précédent. — 66. Continuation du même rameau qui passe sous l’os hyoïde pour arriver a l’épiglotte. — 67. Rameau du lier! laryngé supérieur qui s’anastomose avec le laryngé inférieur, — 68. Rameau externe du nerf laryngé supérieur qui s’anastomose avec un filet du ganglion cervical supérieur. — 69. Tronc de l’hypoglosse. — 70, 70. Rameaux externes du nerf olfactif. — 71. Rameau ethmoïdal du nerf nasal , passant au-dessus de la lame criblée de l’ethmoïde. — 72. Le même rameau traversant le conduit de la lame criblée. — 73. Le même rameau pénétrant dans les fosses nasales. — 74. Branche du même rameau qui se porte sur la cloison. — 75. Filets du même nerf qui se distribuent a la partie antérieure de la paroi externe des fosses nasales. - — 76. Continuation du nerf ethmoïdal. — 77 , 77. Branches qui partent du nerf précédent. — 78. Point où le nerf ethmoïdal se porte à l’extérieur du nez. — 79. Nerf sphéno-palatin ( anastomose entre le maxillaire supérieur et le ganglion sphéno-palatin). — 80. Ganglion sphéno-palatin.
— 81. Tronc du nerf naso-palatin. — 82, 82. Branches antérieures des nerfs sphéno-palatins. — 83. Origine du nerf Yidien. — 84. Rameau pharyngien du
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nerf Vidien. — 85. Le nerf palatin dont les branches sont écartées les unes des autres. — 86. Branche externe du nerf palatin. — 87. La branche précédente sc distribuant à la x^oùtc palatine. — 88. Branche interne du nerf palatin. — 89. La branche précédente sc distribuant au voile du palais. — 90. Branche antérieure du nerf palatin. — 91. Rameaux du nerf palatin qui se distribuent à la paroi externe des fosses nasales. — 92. Rameaux internes, et — 93. rameaux externes de la branche antérieure dti nerf palatin , qui sc distribuent a la voûte palatine. — 94, 94. Ganglion cervical supérieur. — 95. Cordon de communication entre le ganglion précédent et le rameau externe du nerf laryngé supérieur. — 96. Le grand nerf cardiaque qui résulte de l’anastomose précédente. — 97, 97. Tronc du nerf grand-sympathique. — 98. Rameau du ganglion cervical supérieur qui va lormer les nervi molles. — 99, 99 , 99. Plexus des nerfs mous, [plexus nervorum mollimn). — 100. Cordon de communication avec le rameau interne du laryngé supérieur. — 101. Autre cordon d’anastomose avec le rameau externe du même nerf. — 102. Autre anastomose avec le rameau pharyngien du pneumo-gastrique. — 103. Plexus supérieur des nerfs mous. — 104;. Filets qui partent de ce plexus et accompagnent l’artère pharyngienne inférieure. — 105. Filet qui rampe sur la carotide interne, et s’anastomose avec le filet carotidien du ganglion cervical supérieur. — 106. Filet carotidien du grand-sympathique qui va gagner le canal carotidien. — 107. Filament qui se détache du rameau précédent.
1. Tête d’un jeune homme de 22 ans, sur laquelle les artères et les nerfs ont été ilisséqués : vue de profil; du coté droit. La cavité du crâne est ouverte (le coté par renlèvcment de la moitié de la voûte du crâne ; on a de plus excisé une portion de la base de cette cavité avec l’os jugal , la paroi externe de l’orbite , et la branche de la mâchoire inférieure.
N® 1 , 1 , 1 . Coupe perpendiculaire tombant â coté du sinus longitudinal supérieur.
— 2. Coupe horizontale (|ui sépare la moitié droite de la voûte du crâne. — 3. Paroi supérieure de l’orbite. — 4. Bord inléricur de l’orbite. — 5. Paroi inférieure de l’orbite. — 6. Extrémité antérieure de l’os jugal coupée. — 7. Point où l'os de la mâchoire a été scié. — 8. Corps de la mâchoire inférieure. — 9. Selle lurcique.
— 10. L’occipital coupé pcrpend'culairement. — 11. Le canal demi-circulaire supérieur. — 12. Le canal demi-circulaire postérieur. — 13. Le canal demi-circulaire externe. — 14. Peau de l’occipital renversée avec les parties molles sousjacentes. — 15, 15. La faux du cerveau. — 16. La faux du cervelet. — 17, 17. La tente du cervelet. -- 18. Le cartilage du nez. — 19. Le globe de l’œil. —20. La glande lacrymale otée de sa place et couchée sur le globe oculaire. — 21. Mem-
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brane qui tapisse le sinus maxillaire dont la paroi externe est enlevée. — 22. Conduit auditif externe (le pavillon est enlevé). — 23. Le larynx. — 24, 24. La glande thyroïde. — 25. 31uscle oibicuiaire des paupières. — 2G. Muscle triangulaire du nez. — 27, 27. Muscle orbiculaire des lèvres. — 28. Muscle carré du menton. — 29. Muscle buccinaleur. — 30. La houpe du menton. — 31. Muscle oblique supérieur de l’œil. — 32. Muscle oblique inférieur. — 33. Muscle élévateui’ de la paupière supérieure. — 34. Muscle droit inférieur. — 35. Muscle plérygoïdicn interne. — 3G. Ventre postérieur du digastrique. — 37. Son ventre antérieur. — 38. Muscle stylo-glosse. — 39. Muscle sterno-liyoïdien. — 40. Muscle lliyro-hyoïdieu. — 41. Pharynx. — 42. Artère carotide primitive. — 43. Artère carotide externe. — 44. Artère carotide interne. — 15. Artère thyroïdienne supérieure. — 46, Artère faciale. — 47. Artère labiale supérieure. — 48. Artère labiale iulerleuic. — 49. Artère sous-orbitaire. — 50. Artère angulaire. — 51. Artère palpébrale inférieure. — 52. Artères nasales externes. — 53. Artère frontale. — 5 4. branche de la sus-orbitaire. — 55. Artère maxillaire interne. — 56. Artère meniiméi’
moyenne. — 57. Artère temporale. — 58. Artère ophthalmicpie. — 59. Nerf opticjue. — 60. Tronc de la troisième paire dans l’intérieur du crâne. — 61. Sa branche supérieure. — 62. Sa branche inférieure. — 63. Cordon de communication avec le ganglion ophthalmicjue ou la courte racine ^ d’où partent encore trois rameaux musculaires. — 64. Nerf pathétique à son entrée dans la fente sphénoïdale. — 65. Sixième paire â son entrée dans la cavité orbitaire. — 66. Nerf facial dans le canal de Fallope. — 67. Rameau digastrique. — 68, 68, 68, 68. Rameaux zygomatiques. — 69. Rameau facial supérieur. — 70. Rameau facial moyen. — 71. Rameau facial inférieur. — 72. Branche cervico-faciale. — 73. Rameau souscutané de la mâchoire inférieure. — 74. Rameau sous-cutané du cou. — 75 , 75. Nerf vague. — 76. Rameau laryngé externe. ■ — 77 . Nerf hypoglosse. — 78. Rameau descendant. — 79. Ganglion cervical supérieur. — 80. Nerf grand sympathique. — 81. Tronc du trifacial dans le point où il traverse la fente de la duremère, pour pénétrer dans sa gaine fibreuse, à côté du sinus caverneux. — 82. Le renflement gangliforme. — 83. Piameau ophthalmique au point où il traverse la fente sphénoïdale. — 84. l\amcau frontal. — 85. Son filet allant au sinus frontal.
86. Le frontal interne dans l’orbite. — 87. Point où ce nerf, arrivé à l’arcade
orbitaire, se réfléchit sur le front, s’y ramifie et s’anastomose avec des rameaux du nasal externe. — 88. Le frontal externe dans l’orbite. — 89. Ses deux rameaux traversant le trou sus-orbitaire. — 90. Nerf nasal. — 91 . Le filet qui est la longue racine du ganglion ophthalmique. — 92. Le ganglion ophthalmique avec les nerfs ciliaires. — 93. Le rameau du nerf nasal externe se réfléchissant sur l’arcade orbitaire pour se distribuer au front, à la racine du nez , et s’anastomoser avec des branches du frontal interne. — 94. Continuation du nasal externe sortant à l’angle interne des paupières et se distribuant à la racine du nez. — 95. Nerf cthmoïdal dans le point où il sort des fosses nasales pour se distribuer à la surface du nez. — 96. Son anastomose avec les filets nasaux du maxillaire supérieur. — 97. Nerf lacrymal. — 98. Nerf maxillaire supérieur. — 99. Rameau malaire. — A. Son anas-
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tomose avec le lacrymal. — B. Anastomose avec le facial , coupée. — C. Sa continuation coupée. — D. Ganglion spliéno-palatin. — E. Nerf Yidieri dans son canal ouvert. — F. Tronc du nerf palatin. — (i. Filet qui forme un anneau (jue traverse l’artère maxillaire interne. — II. Terminaison de ce filet dans le buccinateur. — 1. Nerf dentaire postérieur. — K. Filet postérieur du précédent qui descend derrière l’artère maxillaire interne vers le buccinateur, et s’anastomose avec un filet du nerf sympathique. — L. Filet antéi ieur (jui s’anastomose avec un filet du sousorbitaire et du dentaire antéi’ieur. — M. Nerf sous-orbitaire dans son canal ouvert.
— N. Anastomose avec le dentaire postérieur. — O. Nerf dentaire antér ieur. — P. Son filet qui forme une anse avec le dentaire postérieur. — Q. Le tronc du dentaire antérieur qui s’enfonce dans l’épaisseur de l’os maxillaire supérieur. — R. Nerf palpébral inférieur. — S. Nerf sous-cutané supérieur du nez. — T. Nerf souscutané inférieur du nez, et son anastomose avec le facial. — V, V. Quatre nerfs labiaux s’anastomosant avec le facial et entre eux. — U. Rameau maxillaire inférieur. — W. Nerf niasseterin. — X. Nerfs temporaux profonds. — A'. Nerf buccal.
— Z. Anse que forme ce dernier avec un filet du maxillaire supérieur autour île l’artère maxillaire interne. — «. Les filets et anastomoses du buccal avec les rameaux du facial. — Racines du temporal superficiel. — Une troisième racine du même nerf assez rare. — j. Le temporal superficiel. — s. Les anastomoses du précédent avec le facial, entourant l’artère temporale. — «. Rameau du conduit auditif externe. — ô. Rameau qui remonte au-devant du conduit auditif. — x. Filet qui se jette dans la caisse du tympan. — x. Second filet qui se distribue au conduit auditif externe. — u.. Continuation du temporal superficiel. — , . Filet (jui se jette dans l’articulation de la mâchoire. — Nerf lingual qui disparaît derrière la mâchoire inférieure. — sr. Nerf dentaire inférieur. — t. Rameau mvlo-hyoidicn. —
Nerf dentaire inférieur dans son canal ouvert. — Rameau meiitonnicr du précédent dans l’os maxillaire inférieur. — <p. Anastomose des deux nerfs prccéilens.
— 4 Sortie du nerf mentonnier par le trou du même nom. — * Filets labiaux inférieurs. — ^ Filet qui se rend au menton et s’anastomose comme les précédens, en partie avec lui-méme, en partie avec le facial. — 100. f.e rameau du glossopharyngien qui concourt à la formation du plexus vasculaire. — 101. Nerf cardiaque superficiel. — 102. Filets du plexus vasculaire qui enveloppent l’artère thvroïdienne supérieure. — 103. Filets pour l’artère laryngée supérieure. — lOi Filets pour la maxillaire externe. — lO.'^. Anastomose de ces derniers avec le facial. — lOG. Filets qui enveloppent la carotide externe. — 107. Rameau de communication avec le nerf digastrique. — 108. Filets qui enveloppent la maxillaire interne. — 109. Anastomose avec le dentaire postérieur. — 110. Filets pour l’artère temporale. — 111. Filets pour l’artère occipitale.
MANUEL
Fig.
I‘LANCIIE 183.
1. Celle figure représente le nerf de la neuvième paire ou grand hypoglosse. ( D’après Scarpa. )
N° 1. La veine cave supérieure. — 2. La veine jugulaire interne, — 3. î.a veine thyroïdienne inférieure. — 4. Veine jiharyngienne. — 5. Rameau superficiel de la veine jugulaire interne. — G. Veine thyroïdienne supérieure. — 7. Veine' temporale. — 8. Veine faciale. — 9. Veine pharyngienne s’ouvrant dans la jugulaire interne. — 10. Tronc de la veine linguale profonde. — 11. Anastomose entre les veines linguale profonde et pharyngienne. — 12, 12. Veine jugulaire interne.
— 13. Artère innominéc. — 14. Artère sous-clavière droite. — 15. Artère carotide primitive droite. — IG. Artère cervicale iransverse. — 17, 17. Artèie thyroïdienne supérieure. — 18, 18. Artère maxillaire externe. — 19. Artère temporale.
— 20. Artère maxillaire interne. — 21. Artère auriculaire. — 22. Artère occipitale. — 23. Apophyse slyloïde du temporal. — 24. Le sternum coupé longitudinalement.— 25. Muscle masseter. — 26. Muscle ptérygoïdien interne. — 27. Muscle stylo-glosse. — ■ 28. M. stylodiyoïdicn. — 29. Ventre postérieur du muscle digastrique. — 30, 30. Muscle hyo-glosse. — 31. Muscle génio-glosse. — 32. Muscle mylo-hyoïdien du côté droit détaché et renversé. — 33. Muscle thyro-hyoïdien,
— 34. Muscle sterno-thyroïdicn. — 35, 35. Muscle omoplat hyoïdien renversé pour faire voir les nerfs qui le pénètrent. — 3G , 3G. Muscle sterno-hyoïdien droit. — 37. Partie du muscle sterno-hyoïdien gauche. — 38. Muscle sterno- mastoïdien gauche. — 39. Pharynx. — 40. Muscle oblique supérieur de la tête. — 41. Extrémité supérieure du muscle angulaire de l’omoplate. — 42. Portion du muscle scalènc antérieur. — 43. Portion du scalène postérieur. — 44. Portion du trapèze.
— 45. M. sterno-mastoïdien droit détaché du sternum. — 46. Glande sublinguale.
— 47. Clavicule droite. — 48. Ligament stylo-maxillaire. — 49. Tronc du nerf grand hypoglosse. — 50. Branche descendante du même nerf. — 51. La même branche descendant sur l’artère carotide primitive. — 52 , 52. Deux rameaux se séparant de la branche descendante et se réunissant en un seul qui ne tarde pas à se diviser en deux filets. — 53. L’un des deux filets précédens se perdant dans la partie supérieure du muscle omoplat-hyoïdien. — 54, 54. Les divisions du second filet se distribuant au muscle sterno-hyoïdien. — 55. Rameau venant du second nerf cervical , et s’anastomosant avec la branche descendante du grand hypoglosse. — 56. Autre rameau venant du troisième nerf cervical, et s’anastomosant avec le grand hypoglosse. — 57. Plexus nerveux résultant des anastomoses des rameaux des second et troisième nerfs cervicaux avec la branche descendante de Lhypoglosse. — 58, 58. Deux rameaux sortant du plexus précédent pour se perdre en divergeant dans le muscle sterno-thyroïdien. — 59. Autre rameau sor-
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tant du meme plexus pour se distribuer à la face postérieure du muscle sternohyoïdien. — GO, GO. Filets venant du rameau précédent, et se distribuant au muscle sterno-hyoïdicn près de son insertion au sternum. — GI , 61 , 61. Autre rameau venant du plexus précédent et rampant sur le muscle sterno-thyroïdien , auquel il se distribue. — 62, 62. Autre rameau venant du même plexus et se distribuant à la partie inférieure du muscle omoplal-hyoïdien. — 63, 63. Deux petits rameaux venant des (juatrième et cinquième nerfs cervicaux, et s’anastomosant avec le plexus de la branche descendante du grand hypoglosse. — 64, 64. Le tronc du nerf grand hypoglosse se dirigeant vers la langue. — 6.‘>. Filet qui sort du tronc de l’hypoglosse et se distribue au muscle hyo-tbyroïdien. — 66. Série de filets nerveux se’ séparant du nerf grand hypoglosse du côté de sa concavité, et se distribuant à — 67. le muscle stylo-glosse , et à — 68. le muscle hyo-glosse. — 69. Double anastomose du nerf grand hypoglosse avec le nerf lingual de la cinquième paire. — ’^'O. Filets du nerf grand liypoglosse se perdant dans le muscle génio-glosse. — 71. Filet du grand hypoglosse se distribuant au muscle geniohyo'idicn. — 72. Nerf lingual de la cinquième paire. — 73. Coupe du filet nerveux que le nerf lingual envoie à la glande sous-maxillaire. — 74. Rameau que le nerf lingual envoie à la glande sub-linguale. — 75. Rameau du nerf lingual marchant entre les muscles stylo-glosse et génio-glosse pour se distribuer aux papilles de la langue. — 76. Nerf spinal. — 77. Filets donnés par le nerf spinal au muscle sternomastoïdien. — 78. Le nerf spinal se dirigeant vers l’épaule pour gagner le muscle trapèze. — 79. Second nerf cervical. — 80. Anastomose entre le nerf spinal et le second nerf cervical. — 81. Troisième nerf cervical. — 82. Anastomose entre le troisième, nerf cervical et le nerf spinal. — 83. Quatrième nerf cervical. — 81. Cinquième nerf cervical. — 85, 85. Nerf phrénique. — 86. Troisième racine du nerf phrénique naissant du cinquième nerf cervical.
1. Elle représente le nerf glosso pharyngicn et le rameau pharyngien du nei f de la huitième paire. Côté droit. (D’après Scarpa. )
N® 1. Veine jugulaire interne coupée. — 3. Veine thyroïdienne inférieure. •— 3. Artère carotide commune. — 4. Tronc coupé de l’artère carotide externe. — 5. Artère thyroïdienne supérieure. — 6. Artère carotide interne. — 7. Muscle mylo- hyoïdien détaché et renversé. — 8. Muscle génio -hyoïdien. — 9. Muscle génio-glosse. — 10. La langue. — 11. Muscle stylo-glosse. — 12. Muscle stylo-pharyngien renversé, afin de laisser voir le nerf glosso-pharyngicn qui est dessous. — 13. Ventre postérieur du muscle digastrique, coupé et renversé. — 14. Portion du muscle stylo-hyoïdien. — 15. Muscle ptérygoïdien interne. — 16. Muscle mnsseter. — 17. Muscle hyo-glosse coupé. — 18. Muscle hyo-thyroïdien. — 19. IMuscle
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crico-thyroïciien. — 20 , 20. M. sterno-hyoïdien et sterno-lhyroïdlen gauches. — 21. Muscle oblique supérieur de la tête. — 22. Muscle splénius. — 23. Muscle angidaire de 1 omojdate. — 24. Muscle grand droit antérieur de la tête. — 2o.
. Muscle huccinateiir. 2G. Muscles constricteur supérieur, — 27, 27. constricteur
moyen, et — 28. constricteur inférieur du pharynx. — 29. Branche droite de l’os hyoïde. — 30. Cartilage thyroïde. — 31. Corps thyroïde. — 32. Amygdale droite.
— 33. Apophyse styloïde et ligament stylo-maxillaire. — 34. Portion de la parotide. — 3ô. Apophyse zygomatique. — 3G. Cartilages intervertébraux cervicaux.
— 37. Apophyse mastoïde. — 38. Portion cartilagineuse du conduit auditif. — 39. Tronc du nerf glosso-pharyngien. — 40. Premier rameau du nerf précédent, s’anastomosant avec — 41. le fdet digastrique du nerf facial. — 42. Autre rameau du glosso-pharyngien s’anastomosant avec le lilel pharyngien du nerf pneumo-gastrique. — 43. Deux autres fdets du glosso-pharyngien descendant sur l’artère carotide interne , et s’anastomosant dans leur route avec les nerfs mous du ganglion cervical supérieur. — 44. Deux autres fdets du même nerf s’unissant au ganglion et au plexus pharyngien du nerf vague. — 45. Cordon nerveux formé de plusieurs fdets venant du nerf glosso-pharyngien et des nerfs mous du ganglion cervical supérieur. — 46. Rameaux provenant de l’anastomose des fdets des nerfs mous et du glosso-pharyngien , et placés sur les divisions de l’artère carotide. — 47. Filet venant des nerfs précédons et placé sur l’artère thyroïdienne supérieure.
— 48. Autre fdet provenant de la même origine, et descendant sur l’artère carotide primitive pour s’unir au nerf cardiaque superficiel. — 49. Petit rameau du glosso-pharyngien s’unissant au — 50. plexus pharyngien du nerf vague, qui se distribue dans le muscle constricteur supérieur du pharynx , et à — 51. d’autres filets du glosso-pharyngien qui se distribuent au muscle stylo-pharyngien. — 52. Filets du glosso-pharyngien qui se perdent dans les muscles stylo-pharyngien et constricteur supérieur. — 53. Petit rameau lingual externe du glosso-pharyngien [rainas lingiialis viinor exlerior). — 54. Autre rameau lingual du glosso-pharyngien. — 55. Plexus circulaire tonsillaire [circulas tonsillaris Anderschii) provenant des anastomoses des fdets du petit rameau lingual avec d’autres fdets qui sortent de la concavité du tronc du glosso-pharyngien. — 56 , 56. Rameaux linguaux latéraux du glosso-pharyngien se distribuant aux bords et à la base de la langue.
— 57. Deux fdets du glosso-pharyngien qui se perdent dans le muscle constricteur supérieur et dans la membrane muqueuse de l’épiglotte. — 58. Piameaux linguaux profonds du glosso-pharyngien allant se distribuer a la surface de la base de la langue jusqu’à un pouce environ au-devant du foramen cæcum. — 59. Nerf accessoire. — 60. Gros rameau externe du nerf accessoire. — 61. Petit rameau interne du nerf accessoire allant s’unir à l’origine du nerf glosso-pharyngien. —
62. Anastomose entre le petit rameau interne de l’accessoire et le nerf vague. —
63. Rameau pharyngien du nerf pneumo-gastrique. — 64. Expansion plexiformc du rameau pharyngien se distribuant à la partie supérieure du constricteur moyen.
— 65. Nerf pharyngien provenant du plexus précédent et remontant se distribuer au muscle constricteur supérieur et au sommet du pharynx. — 66. Filets du nerf
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pharyngien s’anastomosant avec d’autres filets du nerf glosso - pharyngien. — 07. Filets du nerf pharyngien se distribuant au\ muscles constricteurs supérieur et et moyen du pharynx. — G8. Autre rameau pharyngien descendant. — G9 , G9 , G9. Filets pénicilliformes du rameau descendant du nerf pharyngien , se perdant dans les muscles constricteurs inférieur et moyen. — 70. Anastomose du nerf pharyngien avec le rameau laryngé externe du grand sympathique. — 7 1.. Rameau laryngé interne du pncumo-gastrique. — 72. Anastomose du nerf laryngé interne avec le glosso-pharyngien. — 73. Anastomose du nerf laryngé interne avec le nerf mou du ganglion eervical supérieur. — 74. Tronc du nerf pneumo-gastrique. — 75. Canglion cervical supérieur. — 7G. Nerfs mous naissant du ganglion cervical supérieur. — 77. Deux filets des nerfs précédens descendant sur l’artère carotide interne, et s’anastomosant avec des filets du nerf glosso-pharyngien. — 78. Deux nerfs mous qui sortent du ganglion cervical supérieur , et forment avec un hlel du nerf laryngé interne l’origine du nerf laryngé externe. — 79. Nerf laryngé externe. — 80, 80. Filets du nerf laryngé externe se distribuant aux muscles constricteurs moyen et inférieur du pharynx. — 81. Rameau du nerf laryngé externe, se distribuant au constricteur moyen et envoyant plusieurs filets à la partie interne du larynx. — 82. Anastomose entre les nerfs laryngés interne et externe. — 83. Rameau du nerf laryngé externe se dislribuantau constricteur inférieur, à la partie interne du larynx et ii la glande thyroïde. — 84. Nerfs mous sortant de la partie inférieure du ganglion cervical. — 85. Anastomose des nerfs mous inférieurs avec le nerf laryngé externe. — 86. Nerfs mous se portant vers le nerf cardiaque superficiel. — 87, 87. Filets des nerfs mous pénétrant dans la glande thyroïde. — 88. Nerf grand hypoglosse. — 89. Anastomose entre le premier et le second nerf cervical. — 90. Anastomose entre le grand hypoglosse et le premier nerf cervical. — 91. Deux rameaux fournis par le premier nerf cervical au ganglion cervical supérieur. — 92. Rameau court et volumineux que le second des nerfs cervicaux envoie au ganglion cervical supérieur. ~ 93. Rameau provenant de l’anastomose des second et troisième nerfs cervicaux, se rendant au ganglion cervical supérieur. — 94. Anastomose des second et troisième nerfs cervicaux. — 95. Rameau du second nerf cervical s’anastomosant avec la branche descendante du grand hypoglosse. ~ 9G. Troisième nerf cervical. — 97. Rameau d’anastomose entre le troisième nerf cervical et la branche descendante de l’hypoglosse. — 98. Quatrième nerf cervical. — 99. Cinquième nerf cervical ; commencement du plexus brachial. — iOO. Nerf diaphragmatique. — 101. Nerf facial. — 102. Rameau fourni par le nerf facial au muscle digastrique. — 103. Rameau fourni par le nerf facial au muscle stylo-hyoïdien. — 104. Branche du nerf auriculaire s’anastomosant avec le nerf facial. — 105. Rameau temporal , — lOG. rameau facial supérieur, — 107. rameau facial moyen, et — 108. rameau facial inférieur du nerf facial.
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Fiu. !.. Elle représente le iierl sous-occipital et la distribution des branches postérieures des nerfs cervicaux. Coté gauche. (D’après Thomas Ascii.)
N» 1. l/orcil!e. — 2, 2. Coupe de la peau de la face. — 3. Os maxillaire inférieur. — 4. Apophyse mastoïde. — 5. Muscle occipital. — 6, 0. Portion du muscle grand complexus coupé et renversé. — 7. Portion du muscle grand complexus qui se fixe aux apophyses transverses des vertèbres cervicales. — 8. Muscle grand complexus du côté droit. — 9. IMusclc oblique supérieur du col. — 10. Muscle oblique inférieur. — 1 1. Muscle grand droit, et — 12. muscle petit droit postérieurs de la létc. — 13, Muscle droit latéral du col. — 14. Portion du muscle splénius coupé et renverse. — 15. Muscle angulaire de l’omoplate. — IG. Portion cervicale du muscle sacro-lombaire. — 17, 17. Faisceaux du muscle transversaire épineux. — 18. Branche de l’artère temporale. — 19. Artère auriculaire postérieure. — 20. Artère auriculaire supérieure. — 21. Artère occipitale distribuant ses branches à la partie postérieure de la tête et du col. — 22. Artère vertébrale contournant l’atlas et donnant ses rameaux aux muscles de la partie supérieure et profonde du col. — 23. Apophyse transverse de la seconde vertèbre. — 24. Troisième vertèbre cervicale. — 25. Portion de la quatrième vertèbre cervicale. — 25. Nerf sous-occipital (première paire des nerfs spinaux de plusieurs auteurs). — 26. Hameau antérieur fl U nerf précédent. — 27. Hameau postérieur du même nerf donnant des ramuscules aux muscles oblique supérieur , grand droit postérieur de la tête. — 28. Hameau descendant du même nerf qui traverse le muscle oblique inférieur pour s’anastomoser avec — 29. un rameau de la branche postérieure du nerf de la seconde paire. — 30. Second rameau du même nerf donnant des ramuscules aux muscles grand et petit droits postérieurs de la tête, — 31. Autre rameau très-long (jui se distribue au muscle grand complexus. — 32. Autre rameau se distribuant au muscle oblique supérieur. — 33. Autre rameau qui traverse le muscle oblique supérieur pour se porter dans le muscle droit latéral. — 34. Ganglion du second
nerf cervical. 35. Hameau antérieur du même nerf. — 36. Hamuscule fourni
au muscle sacro-lombaire par le rameau précédent. — 37, 37. Hameau postérieur du second nerf cervical, perforant le muscle grand complexus, et remontant sur l’occipital jusqu’au sommet de la tête, pour se diviser en une multitude de rameaux au niveau du muscle occipital. — 38. Hameau ascendant du troisième nerf cervical, coupé, et se divisant sur le muscle occipital en une foule de ramifications, dont quelques-unes se portent sur la région auriculaire. — 39. Anastomose remarquable entre les rameaux ascendans des second et troisième nerfs cervicaux. — 40. Hameaux de la branche postérieure du second nerf cervical se distribuant au muscle splénius. — il. Rameau de la même branche se perdant dans le muscle
complexus.
Fig.
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2. Elle représente les premiers nerfs cervicaux du cote droit. Préparation faite sur un enfant, d’apres Ascii.
N° 1. La mâchoire inférieure dépouillée de toutes ses parties molles. — 2. Apophyse mastoïtlc. — 3. Portion du pariétal. — 4. L’occipital. — 5. Portion du muscle grand complexus dont la partie supérieure est détachée de la tête et renversée. — G. Muscle complexus du coté gauche. — 7. Portion du muscle sternomastoïdieii. — 8. Portion du muscle oblique supérieur qui se fixe à l’occipital. — 9. Muscle grand droit postérieur. — 10. Portion du muscle droit latéral de la tête. — 11. Portion du ventre postérieur du muscle digastrique. — 12. Portion du ventre postérieur du même muscle renversée, ainsi que les muscles suivans , afin de laisser voir les nerfs sous-jacens. — 13. Muscle stylo-glosse. — 14. Muscle stylo-pharyngien. — 15. IMuscle stylo-hyoïdien. — 16. Ventre antérieur du digastrique. — 17. Muscle génio-hyoïdien. — 18. Os hyoïde. — 19. Muscle mylo-hyoïdien. — 2f). Portion du muscle sterno-hyoïdien. — 21 . Portion du muscle omoplathyoïdien. — 22. Muscle thyrodiyoïdien. — 23. Portion du muscle sterno-thyroïJien.
— 24. Portion du constricteur inférieur du pharynx. — 25. IMuscle long du col.
— 26. Muscle grand droit antérieur de la tête. — 27. Muscle petit droit antérieur.
— 28, 28, 28, 28. Muscle scalène antérieur. — 29. Les vertèbres cervicales et les fibro-cartilages intervertébraux. — 30. La trachée-artère. — 31, 31. Portion de l’atlas. — 32. Ganglion du premier nerf cervical. — 33. Rameau postérieur du même nerf , coupé. — 3i. Rameau antérieur du même nerf. — 35. Filet du rameau précédent se perdant dans le muscle droit latéral de la tête. — 36. Autre rameau de la meme branche cpii s’anastomose avec le grand hypoglosse. — 37. Autre rameau du même nerf qui va se distribuer aux — 38. muscles grand droit et petit droit antérieurs de la tête. — 39. Anastomose entre le rameau antérieur du premier nerf cervical et — 40. le ganglion cervical supérieur. — 41. Autre anastomose entre le ganglion précédent et la branche antérieure du second nerf cervical.
— 42. Nerf grand sympathique. — 43. Anastomose d’une branche des nerfs cervicaux avec le grand sympathique. — 4i. Ganglion du second nerf cervical.
— 45. Branche postérieure du second nerf cervical. — 46. Branche antérieure du
même nerf. — 47. Anastomose entre les branches antérieures des deux premiers nerfs cervicaux. — 48. Rameau de la branche antérieure du second nerf cervical, qui se joint au — 49. troisième nerf cervical, et envoie des rameaux au
50. muscle sterno-mastoïdien , et au — 51. muscle scalène. — 52. Troisième nerf cervical. — 53. Quatrième nerf cervical. — 54. Anastomose entre le troisième et le quatrième des nerfs cervicaux. — 55. Cinquième nerf cervical. — 56. Anastomose entre les quatrième et cinquième nerfs cervicaux. — 57. Portion du trou déchiré postérieur par laquelle sortent — 58. le nerf spinal coupé et renversé, — 59. jç nerf vague. — 60. Rameau pharyngien du nerf pneumo-gastrique. — 61. Nerf laryngé supérieur. — 62. Nerf grand hypoglosse. — 63 , 63. Rameau descendant du grand hypoglosse, recevant un — 64. rameau de la branche antérieure du second- nerf cervical, pour aller se rendre aux muscles sterno - thyroïdien et
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sterno-hyoïdien. — 65. Rameau du grand hypoglosse se rendant au muscle stylohyoïdien. — 66. Ramuscule du même nerl’ se rendant dans Je muscle génioglosse. — 67. Autre ramuscule du même nerf se perdant dans le muscle thyrohyoïdien.
3. Les branches anterieures des premiers nerfs cervicaux du côté gauche, dans leurs rapports naturels avec les parties voisines. (D’après le même auteur, )
N® 1. L’oreille. — 2. Condylc de la mâchoire. — 3. Occipital. — 4. Apophyse mastoïde du temporal. — 5. Apophyse styloïde dépourvue de ses muscles. — 6. Muscle droit latéral du col, coupé transversalement. — 7 et 8. Les muscles obliques supérieur et inférieur détachés et renversés. — 9. Portion du muscle transversaire épineux. — 10. Muscle grand droit antérieur de la tête. — 11. Muscle long du col. — 12. Muscles du pharynx. — 13. Os hyoïde. — 14. Artère carotide primitive. — 15. Carotide externe. — 16. Carotide interne. — 17. Artère thyroïdienne supérieure. — 18. Artère linguale. — 19. Artère maxillaire externe. — 20. Artère maxillaire interne. — 21. Artère temporale. — 22. Artère occipitale.
— 23. Arc de l’artère vertébrale. — 24. Rameau inférieur de l’artère précédente qui se rend au muscle oblique inférieur coupé. — 25. Faisceau des nerfs qui sortent par le trou déchiré postérieur. — 26. Arc postérieur de l’atlas. — 27. Apophyse transverse de l’atlas , coupée. — 28. Portion de la seconde vertèbre cervicale. — 29. Trou de l’apophyse transversc de la seconde vertèbre cervicale, par lequel sort l’artère vertébrale. — 30. Portion de la troisième vertèbre cervicale.
— 31. Ganglion du nerf sous-occipital, placé entre l’atlas et l’artère vertébrale. — 32. Branche postérieure du nerf sous-occipital , coupée. — 33. Branche antérieure du même nerf. — 34. rvameau de la branche précédente se rendant au muscle droit latéral du col. — 35. Rameau qui se rend au muscle petit droit antérieur. — 36. Deux rameaux d’anastomoses de la même branche avec le nerf pneumo -gastrique. — • 37. Anastomose entre la branche antérieure du nerf sous-occipital et la branche descendante du grand hypoglosse. — 38. Anastomose entre la même branche et le ganglion cervical supérieur. — 39. Anastomose de la même branche avec la branche antérieure du second nerf cervical. — 40. Ganglion cervical supérieur, — 41. Nerf grand sympathique. — 42. Ganglion du second nerf
cervical. 43. Branche postérieure du second nerf cervical , coupée, ainsi que
les rameaux qui en naissent. — 44. Branche antérieure du second nerf cervical.
45. Anastomose de la branche précédente avec le ganglion cervical supérieur.
46. Filet donné par la même branche au muscle droit anteiieui du col.
47. Rameau qui s’anastomosait avec le troisième nerf cervical , coupe. — 48. Anastomose entre les branches antérieures des second et troisième neits ceivicaux.
49. Branche antérieure du troisième nerf cervical. 50. Rameau de la branche précédente qui s’anastomosait avec la liranche descendante du giand hypoglosse.
— 51. Rameau de la même branche qui s’anastomosait avec le quatrième nerl cervical. - 52. Nerf grand hypoglosse. - 53. Branche descendante du nerl précédent. — 54. Nerf pneumo-gastrique. — 55. Anastomose entre le nerf precedent
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et le grand hypoglosse. — 56. Rameau du pneumo-gastrique qui fournit — 57. le nerf laryngé, et — 58. un rameau qui va à la glande thyroïde. — 59. Rameau pharyngien du pneumo-gastrique. — 60. Nerf spinal coupé. — 61. Nerf facial coupé au niveau de ses principales divisions.
Eig. 1. Elle représente les nerfs cardiaques du côté droit. (D’après Scarpa. )
N° 1. Les poumons écartés Tun de l’autre. — 2. Face antérieure du cœur. — 3. Oreillette droite du cœur. — 4. Veine cave supérieure. — 5. Veine cave inférieure. — 6. Veines pulmonaires profondes droites. — 7. Veines pulmonaires superficielles. — 8. Tronc de l’artère pulmonaire. — 9. Artère pulmonaire droite.
— 10. Aorte renversée à gauche. — 11. Artère innominée. — 12. Artère sousclavière droite. — 13. Artère thyroïdienne inférieure droite. — 14. Artère vertébrale. — 15. Artère mammaire interne. — 16. Artère axillaire. — 17. Artère mammaire externe. — 18. Artère scapulaire profonde. — 19. Artère carotide droite. — 20. Artère carotide interne. — 21. Artère carotide externe. — 22. Artère thyroïdienne supérieure, coupée. — 23. Artère occipitale. — 24. Artère auriculaire postérieure. — 25. Artère transverse de la face. — 26. Artère maxillaire interne. — 27. Artère temporale superficielle. — 28. Artère faciale. — 29. Artère linguale. — 30. Glande sublinguale. — 31. Artère carotide gauche. — 32. Crosse de l’aorte. — 33. Origine de l’artère thyroïdienne inférieure gauche. — 34. Origine commune de l’artère cervicale transverse et de la scapulaire. — 35. Artère mammaire interne gauche. — 36. Artère thyroïdienne supérieure droite, coupée.
— 37. Lobe droit de la glande thyroïde, renversé. — 38. Glande sous-maxillaire.
— 39. Corps des vertèbres cervicales. — 40. Ligament stylo-maxillaire. — 41. Portion droite du cartilage thyroïde, coupée. — 42. Cartilage cricoïde. — 43. Membrane muqueuse du larynx. — 44. Corne droite de l’os hyoïde. — 45. Sommet de la grande corne du cartilage thyroïde, coupé. — 46. Epiglotte. — 47. Cartilage aryténoïdien droit, et glande aryténoïdicniie correspondante. — 48. Muscle aryténoïdien. — 49. Muscle crico-ary ténoïdien postérieur. — 50. Muscle cricoaryténoïdien latéral. — 51. Muscle thyro-ary ténoïdien. — 52. Pharynx. — 53. La trachée-artère inclinée a gauche avec le pharynx. — 54. Bronche droite. — 55. Bronche gauche. — 56. Artère coronaire droite. — 57. Rameau de l’artère coronaire postérieure. — 58. Portion de la clavicule gauche. — 59. Portion du grand pectoral. — - 60. Muscle stylo -glosse. — 61. Muscle stylo-pharyngien. —
62. Muscle génio-glossc. — 63. Muscle géniodiyoïdien. — 64. Muscle masseter.
65. IMuscle ptérygoïdien interne. — 66. Ventre postérieur du digastrique.
67. Portion du muscle stylo-hyoïdien. — 68. Portion du muscle trapèze. — 69. Por-
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tion du muscle splénius. — 70. Muscle angulaire de l’omoplate. — 71. Muscle mylo-liyoïüien détaché et renversé. — 72. Apophyse coracoïde.. — 73. Portion de la clavicule, — 74. Muscle scalène antérieur. — 75. Muscle long du col.— 7G. Muscle droit antérieur de la tête. — 77. Nerf vague tiré en dehors. — 78. Rameau cardiaque superficiel du nerl vague. — 79. Autre rameau cardiaque superficiel du nerf vague qui se joint dans le thorax avec le grand nerf cardiaque du trisplanchnique. — 80. Filets venant du ganglion cervical inférieur et du premier ganglion thoracique, et s’anastomosant avec le tronc du pneumo-gastrique. — 81. Origine du nerf récurrent. — 82. Rameau venant du ganglion cervical inférieur et du premier ganglion thoracique pour s’unir au nerf récurrent. — 83. Anastomose du nerf récurrent avec un rameau du ganglion cervical moyen. — 84. Rameaux ascendans du nerf récurrent. — 85. Rameaux descendans du nerf récurrent.
clavière. — 87. Le nerf récurrent montant au-dessous du tronc de l’artère thyroïdienne inférieure et embrassant ses rameaux. — 88. Faisceaux de filets du nerf récurrent allant se distribuer a la membrane muqueuse de la trachée-artère. — 89. Filets du nerf récurrent se distribuant au pharynx et au commencement de l’œsophage. — 90. Autres filets du même nerf se distribuant au muscle constricteur inférieur du pharynx. — 91. Autres filets du même nerf qui pénètrent dans la glande thyroïde et la trachée-artère. — 92. Rameau du nerf récurrent qui établit la principale anastomose entre ce nerf et la branche interne du rameau laryngé supérieur du pneumo-gastrique. — 93. Filets du nerf récurrent se distri- Luant au muscle crico-aryténoïdicn postérieur. — 94. Rameau du nerf récurrent dont les filets s’anastomosent en partie avec ceux de la branche interne du nerf larvngé supérieur, et se perdent en paitic dans le muscle aryténoïdicn. — 95. Filet du nerf récurrent se distribuant à la glande aryténoïde et à la membrane muqueuse du larynx. — 96. Deux filets du nerf récurrent se distribuant au muscle cricoaryténoïdien latéral. — 97. Filets du nerf récurrent se distribuant aux fibres du muscle thyro-aryténoïdien. — 98. Filets du nerf récurrent s’anastomosant avec des filets profonds du nerf laryngé supérieur. — 99. Tronc du nerf vague droit. — 100. Anastomose entre les rameaux descendans du nerf récurrent et le grand nerf cardiaque du trisplanclmique. — 101. Filets venant du tronc du pneumogastrique et des branches descendantes du récurrent, et allant se jeter dans le plexus pulmonaire antérieur. — 102. Filets nerveux que le tronc du pneumogastrique fournit à l’œsophage et a la bronche droite. — 103. Piameau du pneumogastrique pénétrant dans le poumon avec l’artère pulmonaire. — 104. Rameau du pneumo gastrique qui concourt en grande partie à la formation du — 105. plexus pulmonaire superficiel droit. — 100. Petit plexus pulmonaire antérieur du pneumo-gastrique. — 107. Filets du ganglion cardiaque du grand sympathique, qui s’unissent avec des filets du pneumo-gastrique, pour pénétrer avec l’artère pulmonaire droite dans le poumon correspondant. — 108. Filet du plexus pulmonaire antérieur du pneumo-gastrique et du grand nerf cardiaque, qui embrasse l’artère pulmonaire en manière d’anse. — 109. Anastomose du nerf récurrent gauche avec
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le plexus pulmonaire anterieur du pneumo-gastriquc droit. — 110. Nerf grand sympathique sortant du canal carotidien. — 111. Ganglion cervical supérieur. — 112. Deux nerfs mous sortant du ganglion précédent. — 113. Deux autres nerfs mous sortant de la partie moyenne du même ganglion. — 114. Faisceau des nerfs mous embrassant le tronc de l’artère carotide externe. — 11/». Trois des nerfs mous remontant sur l’artère carotide externe. — IIG. Renflement gangliforme des nerfs mous qui accompagnent Fartère carotide externe. — 117. Nerf mou se l’éunissant au ganglion précédent. — 118. Filet des nerfs mous qui se réflécliit derrière la carotide externe. — 119. Filet du nerf facial qui s’anastomose avec le ganglion précédent des nerfs mous. — 120. Filets sortis du ganglion précédent des nerfs mous , suivant les branches faciales de la carotide externe. — 121. Filet des nerfs mous qui accompagne l’artère auriculaire postérieure et s’anastomose avec le nerf facial. — 122. Deux filets des nerfs mous qui accompagnent la maxillaire interne. — 123. Filet d’anastomose entre les nerfs mous et le nerf facial. —
124. Nerfs mous du ganglion cervical supérieur accompagnant l’artère faciale. —
125. Nerfs mous pénétrant dans la glande sous-maxillaire. — 126. Nerfs mous allant s’anastomoser avec des filets du nerf facial. — 127. Nerfs mous accompagnant l’artère linguale. — 128. Nerfs mous accompagnant l’artère thyroïdienne supérieure. — 129. Nerfs mous qui vont former avec le pneumo-gastrique le nerf laryngé externe. — 130. Deux filets du nerf laryngé externe qui se rendent au plexus cardiaque superficiel. — 131. Les nerfs mous qui sortent de la partie inférieure du ganglion cervical supérieur pour aller former le — 132. nerf cardiaque superficiel. — 133. Rameau du nerf cardiaque superficiel se divisant en trois filets. — 134. Filet du rameau précédent accompagnant l’artère thyroïdienne inférieure pour se perdre dans la glande du môme nom. — 135. Les deux autres filets du môme rameau sc rendant au plexus cardiaque antérieur. — 136. Nerf cardiaque superficiel. — 137. Filet du nerf récurrent droit concourant à Ibrmer le nerf précédent. — 138. Le nerf grand sympathique. — 139. Ganglion cervical moyen. — 1 iO. Trois rameaux venant des troisième, quatrième et cinquième nerf cervicaux pour s’unir au ganglion cervical moyen. — 141. Tronc profond du ganglion cervical moyen se divisant en deux branches qui embrassent l’artère vertébrale pour se rendre au — 142. ganglion cervical inférieur. — 143. Premier ganglion thoracique. — 144. Rameaux fournis par les trois nerfs cervicaux inférieurs, se rendant au ganglion cervical inférieur. — 145. Rameau du ganglion cervical moyen qui passe devant la sous-clavière et se divise en plusieurs filets. — 146. Filet du rameau précédent qui se rend au ganglion cervical inférieur. — 147. Autre filet du môme rameau qui envoie des filamens au ganglion cervical inférieur, au premier ganglion thoracique et à l’artère mammaire interne. — 148. Autre filet qui se rend au ganglion cervical inférieur et au premier ganglion thoracique. — 149. Rameau qui sort du ganglion cervical moyen, se joint au nerf cardiaque superficiel, et s’anastomose avec le nerf récurrent. — 150. Grand nerf cardiaque profond du trisplanchniqu c. — 151. Rameau descendant du nerf récurrent s’anastomosant avec le nerf précédent. — 152. Autre nerf cardiaque
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supcrficialis ; — 153. Grand nerf cardiaque passant sous la crosse de
l’aorte. — 154. Ganglion mou du nerf cardiaque profond. — 155. Rameau du ganglion cardiaque passant derrière l’artère pulmonaire, pour âe distribuer à la face postérieure du cœur. — 15G. Filet du ganglion cardiaque qui s’anastomose avec ceux du plexus pulmonaire , et forme avec eux un réseau dont les Tdamens embrassent l’artère pulmonaire et se distribuent à la veine cave supérieure, aux oreillettes et a la face plane du cœur. ■ — 157. Rameaux mous naissant du ganglion cardiaque pour se diriger vers l’artère coronaire postérieure. — 158. Rameaux du ganglion cardiaque se dirigeant vers l’artère coronaire antérieure. — 159. Nerfs cardiaques profonds allant augmenter le plexus de l’artère coronaire antérieure.
— 160. Petits nerfs cardiaques profonds du côté gauche, venant du ganglion cervical inférieur et du premier ganglion thoracique correspondant, pour se joindre au grand nerf cardiaque droit. — 161. Nerf cardiaque superficiel gauche. — 162. Anastomose entre les troncs des nerfs cardiaques de l’un et de l’autre côté.
— 163. Plexus coronaire droit. — 164. Filets des nerfs cardiaques gauches se rendant au plexus coronaire antérieur. — 165. Filamens du plexus coronaire antérieur accompagnant les branches de l’artère coronaire correspondante. — 166. Filets du plexus coronaire antérieur accompagnant les artérioles de l’oreillette droite. — 167. Filamens du même plexus se distribuant à la face antérieure du cœur. — 168. Filets du plexus coronaire gauche qui accompagnent la branche antérieure de l’artère coronaire postérieure. — 169. Nerf glosso-pharyngien. — 170. Rameau pharyngien du nerf vague. — 171. Anastomose des filets des nerfs glosso-pharyngien et pharyngien avec les filets mous du ganglion cervical supérieur. — 172. Le nerf pharyngien se dirigeant vers le pharynx. — 173. Distribution du nerf glosso-pharyngien à la tonsille et à la base de la langue. — - 174. Rameaux du nerf laryngé interne concourant à former le nerf laryngé externe avec quelques filets du ganglion cervical supérieur. — 175. Rameaux du nerf laryngé externe se distribuant aux muscles constricteurs du pharynx et à l’intérieur du larynx. — 176. Filets du nerf précédent se distribuant au constricteur inférieur du pharynx , au larynx et à la glande thyroïde. — 177. Nerf laryngé interne pénétrant dans le larynx. — 178. Rameau descendant du nerf laryngé interne allant s’anastomoser avec le nerf récurrent. — 179. Filets du nerf laryngé interne se distribuant à la glande aryténoïde. — 180. Filets du même nerf se distribuant au muscle aryténoïdien. — 181. Filets du même nerf se distribuant à la glande aryténoïde. — 182. Filets du même nerf se distribuant à l’épiglotte et à la glande épiglottique. — 183. Autres filets du même nerf se distribuant à la membrane muqueuse du larynx et aux parties voisines. — 184. Le nerf grand hypoglosse coupé et renversé. — 185. Anastomose du nerf précédent avec le premier et le second des nerfs cervicaux. — 18C. Nerf facial. — 187. Anastomose du nerf facial avec le nerf auriculaire du maxillaire inférieur. — 188 et 189. Rameaux temporaux et faciaux du nerf facial. — 190. Rameau digastrique du nerf facial. — 191. Rameau stylo-hyoïdien du même nerf. — 192. Nerf spinal coupé. — 193. Partie inférieure du nerf spinal. — 194. Branche d’anastomose entre les deux premiers
nerfs cervicaux et le ganglion cervical supérieur. — 195. Branche du second nerf cervical allant se rendre au ganglion cervical supérieur. — 196. Rameau de la troisième anastomose des nerfs cervicaux. — 197. Rameau des nerfs cervicaux se distribuant au muscle droit antérieur de la tête. — 198. Troisième nerf cervical. — 199. Rameau d’anastomose entre les troisième et quatrième nerfs cervicaux. — 200. Origine supérieure du nerf phrénique. — 201. Quatrième nerf cervical. — 202. Seconde origine du nerf phrénique. — 203. Origine inférieure du même nerf. — 204. Rameau profond de la quatrième anastomose des nerfs cervicaux , et branches qui en proviennent. — 205, 206, 207, 208. Les quatre derniers nerfs cervicaux. — 209. Le premier nerf dorsal. — 210. Nerf sous-scapulaire. — 211. Rameaux du plexus brachial qui se distribuaient aux muscles pectoraux et grand dentelé. — 212. Tronc du nerf phrénique. — 213. Nerf vague du coté gauche. — 214. Nerf phrénique gauche. — 215. Branche occipitale du second nerf cervical.
Elle représente les nerfs cardiaques du côté gauche. (D’après Scarpa. )
N° 1. Bord gauche du cœur qui est fortement tiré et renversé de gauche à droite. — 2. Partie de la face plane du cœur. — 3. Oreillette gauche du cœur, relevée. — 4. Sinus des veines pulmonaires. — 5. Tronc de l’artère pulmonaire, renversé pour laisser voir des fdets remarquables des nerfs cardiaques gauches qui passent derrière celte artère. — 6. Origine de la branche droite de l’artère pulmonaire. — 7. Branche gauche de la même artère. — 8. Ligament artériel. — 9. Crosse de l’aorte. — 10. Artère innomincc. — 11. Artère carotide gauche. — 12. Artère sous-clavière gauche. — 13. Aorte thoracique. — 14. OEsophage. — 15.- Artère thyroïdienne inférieure. — 16. Artère thyroïdienne supérieure. — 17. Artère vertébrale. — 18. Artère cervicale superlicicll c. — 19. Artère cervicale transverse. — 20. Artère mammaire interne. — 21. Artère sous-clavière droite.
— 22. Artère scapulaire profonde. — 23. Poumon droit. — 24. Poumon gauche.
— 25. Tronc de l’artère coronaire postérieure. — 26. Branche antérieure de l’artère coronaire postérieure. — 27. Branche postérieure de la même artère se dirigeant vers la face plane du cœur. — 28. Artérioles se distribuant à l’oreille gauche. — 29. Une des principales artères du sinus des veines pulmonaires. — 30. Rameaux de l’artère coronaire gauche se portant a la face plane du cœur. — 31. Rameaux de la même artère se perdant a la base du cœur. — 32. Tronc des veines pulmonaires gauches. — 33. Veines pulmonaires profondes. — 3i. Veines pulmonaires superficielles. — 35. Lobe gauche de la glande thyroïde. — 36. Trachée-artère.
— 37. Partie du pharynx. — 38. Portion du muscle sterno-thyroïdien gauche. —
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39. Portion du muscle sterno-byoïdien gauche. — 40. Muscle omoplal-byoïdieii gauche, coupé. — 41. Muscle droit anterieur de la tête. — 42, 42. Les côtes, coupées. — 43 , 43. Les muscles intercostaux , également coupés. — 44. Cavité de la plèvre ouverte. — 45. Coupe de la peau des parties latérale et inférieure du col. — 46. Muscle scalène antérieur. — 47. Muscle scalène postérieur. — 48. Clavicule gauche, coupée. — 49. Yertebres cervicales. — 50. Muscle long du col. — 51. Nerf grand sympathique gauche. — 52. Branche du troisième nerf cervical se joignant au grand sympathique. — 53. Tronc du grand sympathique passant devant Tartère thyroïdienne inférieure. — 54. Ganglion cervical moyen. — 55. Quatrième nerf cervical. — 56. Rameaux du quatrième nerf cervical se rendant au ganglion cervical moyen. • — 57. Filets nerveux des quatrième et cinquième paires cervicales allant se réunir au ganglion cervical moyen. — 58. Deux rameaux partant du ganglion cervical moyen pour se rendre au — 59. ganglion cervical inférieur.
— 60. Filets des quatrième, cinquième et sixième nerfs cervicaux se rendant au ganglion cervical inférieur. — 61. Filets du dernier nerf cervical et du premier dorsal se rendant au ganglion précédent. — 62. Filets du ganglion cervical supérieur formant l’origine du nerf cardiaque superficiel gauche. — 63. Autres filets du grand sympathique concourant aussi à former le nerf précédent. — 64. Tronc du nerf cardiaque superficiel gauche. ■ — 65. Anastomose entre les filets d’origine du nerf cardiaque superficiel qui sortent du ganglion cervical supérieur et ceux que fournit le tronc même du grand sympathique. — 66. Anastomose entre le nerf cardiaque superficiel et le tronc du nerf grand sympathique. — 67. Filet du nerf cardiaque superficiel qui se joint au rameau cardiaque du pneumo-gastrique et au nerf cardiaque profond du grand sympathique. — 68. Le nerf cardiaque superficiel passant derrière l’aorte pour se joindre au grand plexus cardiaque profond. — 69. Rameaux des nerfs mous sortant du ganglion cervical moyen, se rendant vers l’artère sous-clavière gauche en suivant , les uns l’artère thyroïdienne inférieure, les autres l’artère vertébrale. — 70. Anse nerveuse entourant l’artère sous-clavière, et formée par les filets de communication du ganglion cervical moyen avec l’inférieur et le premier thoracique. — 71. Autre anse nerveuse entourant l’artère sous-clavière, formée par une anastomose du ganglion cervical inférieur avec le nerf cardiaque du grand sympathique gauche. — 72. Petit nerf cardiaque profond du grand sympathique , recevant des filets des ganglions cervicaux moyen et inférieur. — 73. Autre petit nerf cardiaque profond fourni par le ganglion cervical moyen. — 74. Renflement du petit nerf cardiaque profond.
— 75. Endroit où le nerf précédent envoie les filets sur la face postérieure de l’aorte et dans le grand plexus cardiaque prolond. — 76. Filet du ganglion cervical inférieur qui glisse derrière l’artère sous-clavière pour remonter derrière la courbure de l’aorte. — 77. Grand plexus cardiaque profond, résultant de la jonction des nerfs cardiaques de l’un et l’autre côté. — 78. Ganglion cardiaque de Wrisberg. — 79. Réseau nerveux fourni par le grand plexus cardiaque profond, qui passe entre l’aorte et l’artère pulmonaire, reçoit quelques filets du ganglion précédent , et se rend vers l’artère coronaire antérieure et la face antérieure du
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cœur. — 80. Anastomose du petit nerf cardiaque du coté droit avec le réseau nerveux du grand plexus cardiaque profond. — 81. Filets du nerf cardiaque profond droit se rendant au réseau nerveux du grand plexus cardiaque profond. — 82. Principale origine du plexus coronaire antérieur. — 83. Rameau sortant du grand plexus cardiaque profond et se renflant ensuite sous forme d’un ganglion olivaire, duquel sortent plusieurs fdets qui sont placés sur le ligament artériel , et qui se joignent, les uns à ceux qui forment le plexus coronaire antérieur , et les autres à ceux qui accompagnent l’artère coronaire postérieure. — 84. Rameau se rendant au plexus coronaire antérieur. — 85. Faisceaux nerveux sortant du grand plexus cardiaque profond , et constituant les principales origines du grand nerf cardiaque profond du coté gauche. — 86. Insertion du nerf cardiaque superficiel gauche dans le nerf cardiaque profond correspondant. — 87. Origine plexiforme du grand nerf cardiaque profond du côté gauche. — 88. Tronc du nerf précédent. — 89. ^ Filets nerveux que le meme nerf reçoit du plexus cardiaque, par l’intermédiaire du ganglion II® 83. — 89. Division du grand nerf cardiaque profond gauche en l'ameaux qui forment avec les filets mous du ganglion cardiaque le plexus coronaire postérieur. — 90. Filets du môme nerf qui rampent au-devant de l’artère pulmonaire, et se jettent dans le plexus coronaire antérieur. — 91. Rameaux du même nerf qui passent derrière l’artère coronaire, et se portent dans le plexus coronaire postérieur. — 92. Filets très-ténus du meme nerf qui se rendent dans le poumon et accompagnent l’artère pulmonaire.— 93, Plexus coronaire postérieur, ou branches molles réunies des deux nerfs cardiaques profonds, qui accompagnent l’artère coronaire postérieure sur les faces antérieure et postérieure du cœur. 94. Ra-
meaux du plexus coronaire postérieur accompagnant la première branche de l’artère coronaire postérieure. — 95. Autres filets du môme plexus qui accompagnent la première branche de l’artère coronaire postérieure. — 96. Autres filets du même plexus qui accompagnent l’artère coronaire postérieure sur la face antérieure du cœur. — 97. Filamens qui suivent l’artère du bord gauche du cœur.
98. Rameaux du plexus coronaire postérieur qui accompagnent l'artère coronaire postérieure sur la face postérieure du cœur. — 99. Autres filamens qui s’anastomosent avec ceux qui accompagnent l’artère coronaire postéiâeure sur la même face du cœur. — 100. Longs filamens nerveux accompagnant les divisions de la même artère. — A. Filet se joignant aux précédons. — B. Deux filets se réfléchissant sur la face antérieure du cœur. — G. Filets du plexus coronaire postérieur
accompagnant les artérioles de l’oreillette gauche du cœur. D. Filets du
grand plexus cardiaque profond qui descendent sur la face plane du cœur et s’anastomosent avec les filets du plexus coronaire postérieur. — E. Nerf pneunio-
gastricpie gauche. — F. Rameaux cardiaques superficiels du nerf précédent.
G. Anastomose du nerf cardiaque superficiel du pneumo-gastrique avec les petits filets cardiaques profonds du grand sympathique. — H. Autres rameaux cardiaques du pneumo-gastrique se rendant dans le grand plexus cardiaque avec le petit nerf cardiaque profond du grand sympathique. — I. Branche du même rameau se rendant au grand plexus cardiaque et suivant les artères des sinus veineux des deux Explication des Planches. 30
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oreillettes. — K. Nerf récurrent gauche. — L. Deux rameaux du nerf récurrent qui se rendaient au grand plexus cardiaque. — M. Le nerf récurrent se distribuant à la trachée-artère et a la glande thyroïde. — N. Rameau fourni par des filamens du pneumo-gastrique et du récurrent, et qui se divise lui-même en plusieurs filets, lesquels suivent les divisions de l’artère pulmonaire et des bronches. — O. Filet du pneumo-gastrique qui se joint aux filamens nerveux des artères du sinus veineux des oreillettes. — P. P. Filets du même nerf se distribuant à la face antérieure du poumon gauche. — Q. Filets plus profonds du même nerf qui accompagnent les divisions des bronches. — Pi. Filet du rameau n passant entre les deux principaux troncs des veines pulmonaires pour gagner la face antérieure du poumon. — S. Tronc du pneumo-gastrique se portant vers l’œsophage. — T. T. Plexus brachial. — V. Nerf phrénique gauche. — U. ü. Nerf phrénique droit. — X. X. Filets nerveux qui accompagnent les artères transversale du col et mammaire interne.
Elle représente le plexus pulmonaire postérieur fourni par le nerf pneumo-gastrique et les nerfs de la face plane du cœur, d’après Scarpa. La poitrine est ouverte par la partie postérieure, et la région dorsale de la colonne vertébrale enlevée.'
N° 1. Face postérieure du poumon gauche. — 2. Face postérieure du poumon droit. — 3. Portion du poumon droit disséquée et renversée, afin de mettre à découvert les premières divisions des bronches et des principaux rameaux du plexus pulmonaire qui les accompagnent. — 4. Face postérieure de la trachée-artère. — 5. Bronche gauche. — 6. Bronche droite. — 7, 7, 7, 7. Divisions de la bronche droite. — 8. Face plane du cœur. — 9. Tronc des veines coronaires. — 10. Veine cave inférieure coupée. — 11. Valvule d’Eustachi. — 12. Colonnes charnues du ventricule droit du cœur. — 13. Sinus des veines pulmonaires ( oreillette gauche). — 14, 14. Tronc des veines pulmonaires droites. — 15. Artère pulmonaire. — 16. Artère aorte thoracicpie. — 17. Artère sous-clavière gauche. — 18. Artère innominée. — 19. OEsophage. — 20. Première vertèbre dorsale. — 21. Artère œsophagienne supérieure. | — 22. Artère bronchique droite. — 23, 23, 23. Rameaux de l’artère précédente se distribuant au-dessus et autour des divisions des bronches correspondantes. — 24. Artère coronaire antérieure. — 25, 25,
25. Rameaux de l’artère précédente se distribuant à la face plane du cœur. • —
26. Rameaux de l’artère corona ire postérieure se distribuant à la faee plane du cœur. — 27. Veine cardiaque moyenne de Haller. — 28, 28. Divisions de la veine coronaire. — 29. Artériole se distribuant à l’oreillette gauche. — 30. Veine rampant sur l’oi eilletle gauche. — 31. Nerf pneumo-gastrique du coté droit.
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32. Nerf récurrent correspondant. — 33. Rameaux naissant du pneumo-gastrique et de la branche récurrente : les uns, nommés ascendans , remontent vers la trachée-artère; les autres, dcscendans ^ sc portent en bas. — 34. Petit plexus œsophagien postérieur du pneumo -gastrique. — 35. Filets du pneumo-gastrique se distribuant à rœsophage. — 30, 30, 30. Filets du nerf pneumo-gastrique , les uns se distribuant dans l’épaisseur de la trachée-arlèrc , les autres entourant l’œsophage. — 37, 37. Rameaux du récurrent et du pneumo-gaslrique allant former le plexus pulmonaire antérieur. — 38. Faisceau de fdets nerveux du pneumo- gastrique se distribuant à l’origine de la bronche droite. — 39. Rameau remarquable du plexus pulmonaire postérieur accompagnant la bronche droite. — 40, 40, 40,
40. Filets du rameau précédent se distribuant aux divisions des bronches. — 41,
41, 41. Gros rameaux du meme faisceau nerveux suivant la seconde et la troisième division des bronches, passant au-dessus et en arrière des ramifications des bronches, et s’y distribuant. — 42, 42, 42, Autres branches nerveuses du plexus pulmonaire postérieur se dirigeant vers le tronc de la bronche droite. — 43. Anastomose des fdets précédens qui se distribuent aux divisions des bronches. — 44. Autre branche remarquable du plexus pulmonaire postérieur suivant les divisions inférieures de la bronche droite. — 45 , 45 , 45. Rameaux de la branche précédente sc portant sur la seconde division de la bronche droite , et s’y distribuant. — 4G, 4G, 4G, 4G. Autres rameaux nerveux de la même branche suivant exactement les divisions de la bronche droite. — 47. Autre rameau passant derrière la bronche, et contribuant à former avec toutes les branches précédentes, le plexus pulmonaire postérieur. ■ — 48, 48, 48. Le nerf j^neumo-gaslriquc droit sc divisant derrière l’œsophage qu’il embrasse. — 49, 49, 49. Grand plexus œsophagien formé par les rameaux des deux nerfs pneumo-gastriques. — 50 , 50. Filets du plexus précédent se perdant dans l’œsophage. — 51. Deux filets des nerfs cardiaques qui accompagnent l’artère coronaire antérieure , et se portent à la face plane du cœur. — 52. Anastomose des filets précédens avec d’autres filets très-fins qui viennent du grand plexus cardiaque, et descendent entre la veine cave inférieure et l’oreillette droite du cœur. — 53, 53, 53, 53, 53. Les filets nerveux précédens accompagnant les rameaux de l’artère coronaire antérieure sur la face plane du cœur. — 54. Quelques-uns des rameaux nerveux qui accompagnent les divisions de l’artère coronaire postérieure sur la face plane du cœur.
PKANCHE 18!).
Fig. 1. Nerfs de la face convexe ou supérieure du cœur, d’après Scarpa.
N® I. Partie de la face convexe du cœur correspondant au ventricule gauche. — 2. Portion de la même face correspondant au ventricule droit. — 3. Bord gauche, et — 4. bord droit du cœur. — 5. Oreillette droite. — G. Sinus veineux droit du
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cœur. — 7. Veine cave supérieure. — 8. Oreillette gauche. — 9. Artère pulmonaire. — 10. Aorte. — 11. Tronc de l’artère coronaire droite, -r 12. Piameaux de l’artère précédente qui se distribuent à l’oreillette droite et à la veine eave supérieure. — 13. Rameau de la meme artère longeant l’origine de l’artère pulmonaire et lui donnant des ramuscules. — 14. Autre rameau de la même artère se distribuant au sinus veineux droit du eœur. — 15, 15, 15, 15. Autres rameaux se distribuant dans la paroi antérieure du ventricule droit du eœur. — 16. Artère coronaire gauche. — 17. Branche de l’artère précédente qui descend le long du bord
gauche du cœur. — 18, 18. Rameaux de la branche précédente s’enfonçant dans les parois du cœur. — 19. Branche de la môme artère qui se distribue au ventricule gauche. — 20. Deux rameaux de Tartère coronaire gauche se dirigeant à la base du ventricule gauche. — 21, 21, 21. Rameaux de l’artère coronaire gauche qui se distribuent à l’oreillette correspondante du cœur. — 22. Nerfs qui forment le plexus coronaire droit. — 23. Zone nerveuse qui embrasse Torigine de l’aorte et se rend dans le plexus coronaire droit. — 24. Filets du plexus précédent accompagnant le tronc de l’artère coronaire droite. — 25, 25, 25, 25, 25. Filets du même plexus qui pénètrent dans le ventricule droit avec les divisions de l’artère eoronaire. — 26. Filets se portant du plexus cardiaque gauche à la partie droite du cœur. — 27. Plexus coronaire gauche ou postérieur. — 28, 28. Filets du plexus précédent accompagnant la principale branche de l’artère coronaire gauehe. — 29. Rameau du même plexus pénétrant dans la cloison des ventricules. — 30. Autres rameaux du même plexus qui accompagnent les branches de l’artère cardiaque sur le bord gauche du cœur. — 31, 31. Rameaux du plexus coronaire gauche se portant à la face plane du ventricule gauche avec un rameau de l’artère coronaire gauche.
Nerfs de la face postérieure du cœur. (Même auteur
N° 1. Bord gauche, et — 2. bord droit du cœur. — 3. Dépression qui indique le siège et la direction de la cloison des ventricules. — 4. Sinus veineux droit. — 5. Ouverture de la veine cave inférieure. — 6. Tronc coupé de la veine coronaire. — 7. Veine cave supérieure. — 8. Sinus des veines pulmonaires. — 9. Troncs principaux des veines pulmonaires. — 10. Oreillette gauche. — 11„ Aorte. — 12. Artère coronaire droite se réfléchissant entre le ventricule et l’oreillette gauches pour se rendre à la face postésieure du cœur. — 13. Fiameau de l’artère précédente accompagnant la veine moyenne. — 14. Gros rameau de la même artère qui passe derrière le cœur et se porte vers le bord obtus de cet organe. — 15. La petite branche de l’artère coronaire gauche passant du bord gauche du cœur sur la face plane de cet organe. — 16. Rameau que l’artère coronaire gauche fournit au sinus des veines pulmonaires, -r- 17, 17. Filets nerveux du plexus coronaire droit qui se rendent à la face plane du cœur avec l’artère coronaire droite. — 18,18, 18, 18 , 18. Rameaux du plexus cardiaque droit qui se perdent avec les branches de l’artère cardiaque dans la paroi postérieure du ventricule droit du cœur. 19, 19, 19, 19. Filets du plexus cardiaque droit accompagnant les rameaux de l’artère coronaire droite, qui se distribuent à la face plane du ventricule gauche.— 20, 20,
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20j 20. Filets du plexus cardiaque gauche qui accompagnent une des branches de l’artère coronaire gauche pour aller se distribuer avec ses rameaux dans la paroi postérieure du ventricule gauche. — 21. Deux fdets très-ténus du grand plexus cardiaque qui s’anastomosent près de l’origine de la veine coronaire avec les fdets nerveux qui accompagnent l’artère coronaire droite.
Elle représente les nerfs du plexus brachial.
N° 1. La peau et le muscle peaucicr renversés. — 2. Rase de la mâchoire inférieure. — 3. Glande sous-maxillaire. — 4. Os hyoïde. — 5. Ventre antérieur, et
— 6. ventre postérieur du muscle digastrique. — 7. Muscle stylo - hyoïdien. — 8. Muscle mylo-hÿoïdien, — 9. Muscle hyo-glosse. — 10. Muscle thyro-hyoïdien.
— 11. Muscle omoplat-hyoïdien renversé. — 12. Muscle sterno -hyoïdien. — 13. Muscle sterno-thyroïdien. — 14. Glande thyroïde. — 15. Cartilage thyroïde.
— 16. Muscle scalène antérieur. • — 17. Muscle scalène postérieur. — 18. Muscle angulaire de l’omoplate. — 19. Muscle trapèze. — 20. Muscle sterno-hyoïdien coupé et renversé. — 21. Muscle petit pectoral coupé et renversé. -- 22. Clavicule coupée. — 23. Grand pectoral détaché et renversé. — 24. Muscles coraco-brachial et biceps. — 25. Muscle sous-scapulaire. — 26 , 26. Muscle grand dentelé. — 27. Peau renversée. — 28, 28, 28. I.es côtes et leur cartilage de prolongement.
— 29. Le sternum. — 30. Muscles intercostaux. — 31. Artère carotide primitive donnant les artères carotides interne et externe. — 32 et 33. Artère sous-clavière coupée. — 34. Tronc du nerf grand hypoglosse. — 35. Branche descendante du nerf précédent. — 36. Rameau de la branche nerveuse précédente qui se rend au muscle omoplat-hyoïdien. — 37. Rameau de la meme branche qui se perd dans le muscle sterno-thyroïdien. — 38. Filet d’anastomose entre les deux rameaux précédons. — 39. Filet du rameau 37 qui se perd dans la partie inférieure du muscle sterno-thyroïdien. — 40. Rameau d’anastomose entre la branche descendante de l’hypoglosse et le second nerf cervical. — 41. Tronc du nerf vague. — 42. Filet flu nerf vague qui s’anastomose avec les nerfs mous du grand sympathique. — 43. Rameau cardiaque du nerf vague. — 44, 44. Nerf spinal traversant le muscle sterno-mastoïdien. — 45. Filet d’anastomose du nerf précédent avec le troisième nerf cervical. — 46. Le nerf spinal allant se distribuer au trapèze. — 47. Rameau antérieur du second nerf cervical. — 48. Rameau du second nerf cervical allant s’anastomoser avec la branche descendante de l’hypoglosse. — 49. Ganglion cervical supérieur et nerf grand sympathique. — 50. Rameau du second nerf cervical s’anastomosant avec un autre rameau du troisième. — 51. Branche du second nerf cervical se divisant en deux rameaux , dont l’un s’anastomose avec le troisième nerf cervical , et l'autre avec un rameau fourni par ce mémo nerf. — 52. Troisième
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nerf cervical. — 53. Rameau du troisième nerf cervical se portant au muscle angulaire de l’omoplate. — 5 4. Rameau du meme nerf s’anastomosant avec le second nerf cervical. — 55. Rameau du troisième nerf cervical se rendant au muscle peaucier et à la peau. — 5G. Rameau du troisième nerf cervical qui fournit — 57. le nerf sous-cutané du cou , et — 58. le nerf auriculaire. — 59. Rameau d’anastomose entre le troisième nerf cervical et le quatrième. — GO. Rameau du troisième nerf cervical , s’anastomosant avec une branche du second. — Gl. Branche du troisième nerf cervical se divisant en deux rameaux , dont l’un se jette dans le muscle peaucier et la peau, et l’autre s’anastomose avec des rameaux du quatrième nerf cervical. — G2. Anastomose des troisième et quatrième nerfs cervicaux. — G3. Quatrième nerf cervical. — G4. Rameau du nerf précédent allant s’anastomoser avec la branche descendante du grand-hypoglosse. — G5, G5. Filets du meme nerf répandant leurs divisions dans le muscle peaucier et la peau. — GG. Rameau du meme nerf allant se distribuer aux tégumens de l’épaule. — 67. Rameau du meme nerf se distribuant au muscle trapèze. — 68, 69. Rameaux du même nerf se rendant au muscle angulaire de l’omoplate. — 70. Rameau du sixième nerf cervical s’anastomosant avec un rameau du septième , pour aller se perdre dans le muscle sous-clavier. — 71. Nerf phrénique. — 72. Cinquième nerf cervical. — 73. Sixième,
74. septième, — 75. huitième nerf cervical. — 76. Premier nerf dorsal. —
77. Rameau fourni par le cinquième nerf cervical, se distribuant au muscle grand pectoral. • — 78. Rameau donné au muscle grand pectoral par le septième nerf cervical. — 79. Rameau venant d’une anastomose entre le huitième nerf cervical et le premier dorsal, et se rendant au petit pectoral. — 80. Nerf sus-scapulaire. — 81. Filet du premier nerf dorsal se perdant dans la peau de l’aisselle. — 82. Rameau du huitième nerf cervical se rendant au grand dorsal. — 83. Rameau du sixième nerf cervical traversant le scalène pour s’anastomoser avec le rameau suivant. — 84. Rameau du septième nerf cervical. — 85. Tronc provenant des deux rameaux précédons, et allant se distribuer au grand dentelé. — 86. Rameaux du second nerf dorsal traversant les muscles intercostaux pour répandre ses fdets au creux^e l’aisselle. — 87, 88. Rameaux fournis par le troisième et le quatrième nerf ©etvical, ayant la meme distribution que le rameau précédent. — 89. Nerf sous-scapulaire se distribuant au muscle sous-scapulaire. — 90. Tronc provenant des cinquième et sixième nerfs cervicaux, qui fournit les nerfs sous-scapulaire et axillaire. — 91. Anastomose des nerfs axillaire et radial. — 92. Nerf axillaire. — 93. Nerf radial provenant des septième et huitième nerfs cervicaux. — 94. Origine du nerf médian. — 95. Nerf musculo-cutané provenant des sixième et septième nerfs cervicaux. — 96. Nerf cubital. — 97. Nerf cutané interne.
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Fig. 1. Elle représente le cerveau, le cervelet, la moelle épinière et les nerfs de la langue, du larynx, des poumons, du cœur, de l’estomac et du diaphragme: d’après M. J. Shaw.
N® I. Le cerveau. — 2. Le cervelet. — 3, 3, 3. La moelle épinière avec l’origine de scs nerfs. — 4. La langue. — 5. Le larynx. — 6. Le cœur. — 7. L'estomac.
— 8. Les poumons. — 9. Le diaphragme. — 10. Le nerf vague envoyant ses branches au larynx, aux poumons, au cœur et à l’estomac. — 11. Nerf laryngé supérieur du nerf vague. — 12. Nerf récurrent ou laryngé inférieur du même nerl.
— 13. Plexus pulmonaire du nerf vague. — 14. Plexus cardiaque du meme nerf.
— 13. Plexus gastrique du meme nerf. — 16. Nerf facial ou nerf respiratoire de Ch. Bell. — 17. Nerf glosso-pharyngien. — 18. Nerf lingual envoyant ses branches à la langue et aux muscles de la partie antérieure du larynx. — 19. Origine du nerf spinal ou nerf respiratoire supérieur de Ch . Bell. — 20. Branche du nerf précédent qui se distribue aux muscles de l’épaule. — 21. Nerf phrénique ou respiratoire interne de Ch. Bell, se rendant au diaphragme. — 22. Nerf respiratoire inférieur externe de Ch. Bell, se rendant aux muscles de la partie externe de la poitrine.
Fig. 2. Elle représente le système cérébro-spinal et l’origine de tous les nerfs qui naissent soit de l’encéphale, soit de la moelle épinière; vus par-devant. La masse encéphalique est renversée en arrière, afin de laisser voir l’origine des nerfs qui naissent de sa base. Les nerfs spinaux sont coupés au-delà de l’endroit où leurs racines antérieures et postérieures se réunissent au niveau de chaque ganglion.
PLAf
Fig. 1. Elle représente les nerfs superficiels de la p artie antérieure du membre supérieur : d’après Loder.
N® 1. Portion du muscle grand dentelé coupé. — 2. Muscle sous-scapulaire.
— 3. Clavicule sciée. — 4. Petit pectoral. — 5. Muscle biceps brachial. — 6. Muscle coraco-brachial. — 7. Muscle grand rond. — 8. Muscle grand dorsal. — 9. Muscle grand pectoral. — 10, 10. Muscle deltoïde. — 11. Portion interne, et — 12. portion moyenne du muscle triceps brachial. — 13, 13. Aponévrose de l’avant-bras.
— 14. Aponévrose palmaire. — 15. Artère brachiale coupée. — 16. Veine cépha-
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lique. — 17. Veine médiane. — 18. Veine basirujuc. — 19. Le cinquième, — 20. le sixième, — 21. le septième, — 22. le huitième des nerfs cervicaux coupés. — 23. Premier nerf dorsal. — 24, 21. Nerf thoracique antérieur envoyant ses divisions au muscle grand pectoral. — 25. Anastomose entre le nerf précédent et — 20. le long nerl thoracique antérieur allant au grand pectoral. — 27. Anastomose de ce dernier nerf avec le — 28 nerf petit thoracique antérieur qui se rend au muscle petit pectoral. — 29. Nerf sous-scapulaire. — 30. Piameau que le dernier nerf cervical envoie au muscle grand dorsal. — 31. Nerf sous-scapulaire. — 32. Nerf musculo-cutané. — 33, 33. Nerf radial. — 31. Nerf médian. — 35. Nerf cubital. — 36. l\ameau cutané interne naissant du nerf cubital , et distribuant scs ramifications à la peau de la partie interne du bras. — 37. Nerf axillaire. — 38. Anastomose entre les nerfs médian et cubital. — 39. Hameau d’union entre l’anastomose précédente et le nerf médian , fournissant un filet aux membranes de l’artère axillaire. -- 40. Première , et — 41. seconde racines du nerf radial. — 42. Tronc qui fournit les nerfs sous-scapulaire et axillaire. — 43. Anastomose des nerfs axillaire et radial. 14. llacine des nerfs musculo-cutané et médian venant du sixième nerf cervical.
— 45. Racine des mêmes nerfs venant du septième nerf cervical. — 46. Anastomose des nerfs radial et cubital. — 47. Piameau donné par le nerf axillaire aux muscles sous-scapulaire et grand rond. — 48. Rameau du même nerf se distribuant aux muscles grand rond et grand dorsal. — 49. Rameau fourni au muscle coracobrachial par le nerf musculo-cutané. — 50. Nerf musculo-cutané à la partie antérieure et externe de l’avant-bras. — 51. Rameau du nerf précédent descendant autour de la veine céphalique , donnant des ramifications à la peau de la partie externe et antérieure de l’avant-bras. — 52, 52. Anastomoses entre le nerf précédent et le nerf cutané interne. — 53. Filet du nerf musculo-cutané donnant des ramifications à la peau de l’avant-bras, et s’anastomosant avec le rameau n° 51.
— 54. Pvameau du même nerf se perdant sur l’aponévrose de l’avant-bras. — 55. Les filets du nerf musculo-cutané descendant à la partie antérieure et externe de l’avant-bras jusqu’auprès du poignet. — 56 , 56. Anastomose des filets précédons avec ceux du nerf cutané interne. — 57. Filet du même nerf se portant dans la peau de la face postérieure de l’avant-bras , pour aller s’anastomoser avec les filets cutanés du nerf radial. — 58. Filet du nerf musculo-cutané s’anastomosant avec — 59. le rameau palmaire cutané du nerf médian. — 60. Autre rameau du même nerf, dont les — 61,61, 61. filets s’anastomosent avec le rameau palmaire cutané du nerf médian. — 62. Filets du même nerf, qui se portent à la peau et au muscle court abducteur du pouce. — 63. Piameau de la branche palmaire du nerf radial. — 64. Filet du rameau précédent se perdant dans la peau de l’éminence Thénar. — 65. Anastomose entre le rameau précédent et le nerf musculocutané. ■ — 66. Nerf cutané interne. — 67. Premier rameau du nerf précédent envoyant ses filets à la peau qui couvre le muscle biceps et à ce muscle lui-même.
— 68. Second rameau du même nerf se distribuant à la peau de la même région et s’anastomosant avec un rameau du nerf précédent. — 69. Troisième rameau du même nerf distribuant ses filets à la peau de la partie interne du bras jusque
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vers la partie interne du coude. — 70. Quatrième rameau du meme nerf envoyant des filets au-devant de la veine médiane, et dans les tégumens du pli du bras. — 71. Cinquième rameau du même nerf passant au-devant de la veine basilique et se portant a la peau de la partie moyenne de l’avant-bras. — 72. Filet du mém« nerf se portant derrière le coude. — 73. Continuation du tronc du nerf cutané interne. — 74. Filets du nerf précédent qui se portent dans les tégumens de la partie postérieure de l’avant-bras. — 75. Filet du même nerf qui s’anastomose avec le nerf musculo-cutané. — 70, 70. Filets du rameau cutané du nerf médian qui se perdent dans la peau de la paume de la main. — 77. Filets du nerf cutané interne qui se distribuent au muscle palmaire cutané et aux tégumens de Féminencc hypotliénar.
2. Elle représente les nerfs superficiels de la partie postérieure du bras et d« l’avant-bras.
N° 1. Muscle deltoïde. — 2. Olécrane. — 3. Ligament dorsal du carpe. — i. Tendons de l’extenseur commun des doigts. — 5. Veine céphalique. — 6. Nerf cutané supérieur du bras. — 7. Rameau cutané du nerf axillaire. — 8. Division supérieure du nerf précédent dont les filets se perdent sur la peau qui couvre le muscle deltoïde. — 9. Division inférieure du même nerf qui se distribue à la peau de la partie externe postérieure du bras. — 10. Rameau du nerf cutané interne. — 11, 11. Filets du rameau précédent qui se distribuent dans les tégumens qui recouvrent la partie postérieure du coude, du bras et de l’avant-bras. — 12,12. Filet du même nerf qui s’anastomose avec les filets du nerf cutané externe fourni par le radial. — 13. Piameau cutané interne du nerf radial. — 14. Filets du nerf précédent s’anastomosant avec des filets du nerf cutané externe du radial. — L5. Rameau cutané externe du nerf radial sortant entre la portion externe et la portion moyenne du muscle triceps-brachial. — IG. Rameau du nerf précédent s’anastomosant avec le nerf cutané interne du nerf radial. — 17. Autre filet du même nerf s’anastomosant avec les nerfs cutané interne et cutané moyen. — 18,18,18, 18. Rameaux du même nerf communiquant avec le nerf cutané moyen. — 19. Rameaux du môme nerf s’anastomosant avec le nerf musculo-cutané. — 20. Terminaison du rameau cutané externe du nerf radial au niveau de la partie postérieure du carpe. — 21. Rameaux du nerf cutané moyen communiquant avec le rameau cutané du nerf radial. — 22. Rameaux du même nerf s’anastomosant avec le rameau cutané
externe du nerf radial. — 23. Rameau du nerf cutané moyen s’anastomosant avec le rameau cutané externe et le rameau dorsal du nerf radial. — 24. Rameaux du nerl cutané moyen s’anastomosant avec le rameau dorsal du nerf cubital. — 25. Rameaux du même nerf s’anastomosant avec les rameaux dorsaux des nerfs cubital et radial. — 2G. Rameaux du nerf musculo-cutané se réfléchissant à la partie postérieure de l’avant-bras, et s’anastomosant avec le rameau cutané externe du nerf radial. — 27. Continuation du même rameau donnant plusieurs filets cutanés.
— 28. Terminaison du môme rameau entre le pouce et le doigt indicateur.
— 29. Tronc du nerf radial. — 30. Rameau antérieur du nerf précédent.
Explication des Planches, 37
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31, 31. Rameau dorsal interne du pouce, — S2. Rameau dorsal externe du pouce. — 33. Rameau postérieur du nerf radial dont les filets s’anastomosent avec ceux du nerf cutané moyen. — 34. Filets du même nerf s’anastomosant avec le rameau dorsal du ncrt cubital. — 35. Rameau antérieur de la branche dorsale du nerf radial , allant se distribuer à la peau de la face dorsale du doigt indicateur et du pouce. — 36. Nerf dorsal externe du doigt indicateur venant du rameau n° 35.
37. Rameau postérieur de la branche dorsale du nerf radial dont les fdets se perdent dans la peau de la face dorsale de la main. — 38. Rameau du nerf précédent donnant les filets — 39. dorsal interne de l’index , et — 40. dorsal externe du doigt médius. — 41. Rameau du même nerf fournissant les — 42 et 43. rameaux dorsal interne du doigt médius et dorsal externe du doigt annulaire. —
44. Anastomose entre les rameaux dorsaux du nerf radial et du nerf cubital. —
45. Rameau dorsal du nerf cubital. — 46. Rameau du nerf précédent communiquant avec le nerf radial. — 47. Rameau du même nerf fournissant — 48 et 49. les filets dorsaux interne du doigt annulaire et externe du petit doigt. — 50, 50. Filet dorsal interne du petit doigt.
ANCHE
Fig. 1. Elle représente le rameau palmaire du nerf radial , d’après Loder.
N°* 1,1. Muscle radial antérieur. —2. Muscle fléchisseur sublime. — 3. Muscle long fléchisseur du pouce. — 4. Long supinateur. — 5, 5. Premier radial externe. — 6. Second radial externe. — 7. Tendon du rond pronateur. — 8. Muscle long abducteur. — 9. Muscles petit extenseur, et — 10. long extenseur du pouce. — 11. Court abducteur du pouce. — 12. Premier muscle interosseux dorsal. — 13. Nerf radial. — 14. Rameau dorsal du même nerf, coupé. — 15. Rameau. palmaire du même nerf divisé en deux ramuscules. — 16. Rameau dorsal interne du pouce naissant du nerf précédent. — 17. Anastomose du même nerf avec le nerf musculo'Cutané. — 10. Rameau cutané, coupé. — 19, 19, 19, 19. Anastomoses entre les nerfs dorsaux interne et externe du pouce. — 20. Rameau de communication des nerfs précédens avec la branche dorsale du nerf radial , coupé. — 21. Rameau se perdant dans le premier muscle interosseux dorsal. — 22. Rameau cutané. — 23. Rameaux cutanés qui s’anastomosent avec le nerf collatéral interne du pouce fourni par le médian. — 24. Filets qui se perdent dans la peau vers la racine de l’ongle. — 25. Nerf dorsal externe du pouce naissant du nerf n° 15. — 26. Rameau qui s’anastomose avec le nerf musculo-cutané , et avec le — .27. rameau qui se rend au court abducteur du pouce. — 28. Anastomose du nerf précédent avec le nerf n® 25. — 29. Deux fllcts qui se terminent dans le muscle court abducteur du pouce, — 30. Continuation du nerfu^ 25. — 31. Rameau qui communique avec
JÉk
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le nerf musculo-cutané. 3.2, 32. Rameaux cutanés. 33< Rameaux du nerf musculo -cutané communiquant avec la branche palmaire du nerf radial. — 34. Rameau communiquant avec des filets du nerf musculo-cutané, coupé.
Fig. 2. Elle représente les nerfs profonds du membre supérieur. D’après le meme auteur.
N® 1. Portion du muscle ^rand dentelé. — 2. Muscle sous -scapulaire.
3. Muscle grand rond. — 4. Portion du grand dorsal. — 5. Clavicule sciée et renversée. — 6. Deltoïde. — 7. Portion du grand pectoral. — 8. Muscle petit pectoral.
— 9. Muscle coraco-brachial. — 10. Courte portion du muscle biceps, coupée. — 11. Extrémité inférieure du muscle précédent. — 12. Ligament capsulaire de l’articulation scapulo-humérale. — 13, 13. Muscle triceps Ijrachial. — 14, 14. Muscle brachial antérieur. — 15. Mucle long supinateur. — IG. Muscle premier radial externe. — 17. Tendon du muscle long abducteur du pouce. — 18. Extrémité supérieure du muscle grand palmaire. — 19. Extrémité inférieure du muscle rond pronaleur. — 20. Muscle fléchisseur superficiel. — 21. Muscle fléchisseur profond.
— 22. Muscle long, fléchisseur du pouce. — 23. I^Iuscles court abducteur, et — 24. court fléchisseur du pouce. — 25. Muscle abducteur du petit doigt. — 2G. IMusclü court fléchisseur du meme doigt. — 27. Aponévrose palmaire. — 28. Portion de l’artère brachiale. — 29. Cinquième nerf cervical. — 30. Le sixième, — 31. le septième, — 32. le huitième des nerfs cervicaux. — 33. Premier nerf dorsal. — 34,. 34. Legrand nerf thoracique antérieur se distribuant au muscle grand pectoral.
— 35. Anastomose entre le nerf précédent et le nerf long thoracique antérieur. — 3G. Le dernier des nerfs précédens se distribuant au muscle grand pectoral. — 37, 37. Petit nerf thoracique antérieur se perdant dans le muscle petit pectoral.
— 38. Anastomose entre les nerfs long et petit thoraciques antérieurs. — 39. Nerf sus-scapulaire. — 40. Rameaux coupés du huitième nerf cervical et du premier dorsal. — 4! . Nerf sous-scapulaire. — 42. Nerf musculo-cutané. — 43. Nerf radial.
— 44. Nerf médian. — 45 , 45. Nerf cubital. — 46. Filet cutané du nerf précédent coupé. — 47. Rameau axillaire du plexus brachial se distribuant aux muscles sous-
scapulaire et grand rond. — 48. Anastomose entre les nerfs médian et cubital.
49 , 49. Les deux racines du nerf radial. — 50. Tronc qui fournit les rameaux axillaire et sous-scapulaire. — 51. Racine fournie par le sixième nerf cervical aux nerfs médian et musculo-cutané. — 52. Racine fournie aux nerfs précédens par le septième nerf cervical. — 53. Anastomose entre les nerfs radial et cubital. — 54. Hameau du nerf axillaire se distribuant aux muscles grand rond et grand dorsal.
55. Nerf axillaire se contournant sous le col de l’humérus. — 56. Rameau du nerf musculo-cutané se rendant au muscle coraco-brachial. — ■ 57, 57. Nerf musculocutané traversant le muscle coraco-brachial. — 58. Rameau du nerf précédent se distribuant au muscle biceps. — 59. Autre rameau du même nerf se distribuant au muscle brachial antérieur. — 60. Rameau du nerf musculo-cutané donnant les filets suivans. — 61, 61. Filets communiquant avec le nerf médian. — 62. Filets se perdant sur l’artère brachiale. — 63. Rameau du nerf musculo-cutané se rendant au
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muscle brachial antérieur. — 64 , 64. Filets cutanés du meme nerf, coupés.
65. Filets se perdant dans la peau de l’avant-bras , coupés. — 66. Grand rameau cutané qui est la continuation du tronc du nerf musculo-cutané. — 67, 67. L’un des deux fdets du rameau précédent dont les ramifications se distribuent à la peau de la partie anterieure du poignet, et dont un — 68. filet communique avec le rameau palmaire cutané du nerf médian. — 69. Autre rameau du nerf musculocutané s’anastomosant avec le nerf médian , et donnant plusieurs filets cutanés qui sont coupés. — 70 , 70, 70. Petit rameau cutané du nerf musculo-cutané , communiquant avec le rameau palmaire cutané du nerf médian — 71, 71. Rameaux cutanés du nerf précédent qui se portent à la face postérieure de l’avant-bras.
72. Filets du rameau n° 70 communiquant avec le rameau palmaire cutané du nerf médian. — 73. Filets du même rameau se perdant dans le muscle court abducteur du pouce et dans la peau de l’éminence Thénar. — 74. Rameau du nerf musciilo-cutané se portant à la face dorsale de la main, et communiquant avec le rameau palmaire du nerf radial. — 75. Tronc du nerf radial. — 76. Rameau souscutané interne du nerf radial. — 77. Filets du nerf radial se portant dans le triceps brachial. — - 78. Second rameau qui se divise et se subdivise pour distribuer ses filets aux portions externe et interne du triceps brachial. — 79. Le tronc du nerf radial se contournant derrière la face postérieure de l’humérus. — 80. Le même nerf sortant entre les muscles brachial antérieur et long supinateur. — 81,81. Rameaux du même nerf allant au muscle brachial antérieur. — 82. Filets du nerf radial se perdant dans les muscles premier radial externe, court et long supinateurs. — 83. Division du nerf radial en rameaux profond et superficiel. — 84. Rameau profond du nerf radial , dont les ramifications se perdent dans les muscles radiaux , le court supinateur. — 85. Piameau superficiel du nerf radial. — 86. Filet du rameau précédent pénétrant dans le premier radial externe. — 87. Filet du rameau palmaire du nerf radial s’anastomosant avec le rameau n° 70 du nerf musculo-cutané. — 88. Division du filet précédent se perdant dans la peau de l’éminence Thénar. — 89. Nerf médian. — 90. Filet du nerf précédent se perdant sur l’artère brachiale. — 91. Filet du même nerf s’anastomosant avec d’autres filets du nerf musculo-cutané. — 92. Rameau du nerf médian se divisant en plusieurs filets dont les uns se perdent dans le muscle fléchisseur superficiel, le rond pronatcur, le grand palmaire, et dont les autres vont s’anastomoser avec le nerf cubital. — . 93. Nerf interosseux interne dont les rameaux se perdent dans les muscles long fléchisseur du pouce et fléchisseur profond des doigts. — 94. Rameaux du nerf médian dont les filets se perdent dans le muscle fléchisseur superficiel des doigts. — 95. Grand rameau palmaire cutané du nerf médian. — 96. Anastomose entre le rameau précédent et le nerf musculo-cutané. — 97. Filet du même rameau se perdant dans le muscle court fléchisseur du petit doigt et dans la peau de l’éinirience hypothénar. — 98. Autre filet se perdant sur l’aponévrose palmaire et dans les tégumeris. — 99. Continuation du rameau palmaire cutané du nerf médian, envoyant des filets pour s’anastomoser avec les nerfs musculo-cutané et radial. — 100. Rameaux cutanés, — 101. Terminaison du grand rameau palmaire du nerf
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médian. — T 02. Nerf cubital légèrement écarté. — 103. Filet du nerf précédent allant s’anastomoser avec le nerf médian et se perdant aussi dans le muscle grand palmaire. — 104. Autre filet dont les divisions s’anastomosent avec le nerf médian et se distribuent au muscle cubital postérieur et au fléchisseur profond. — 105. Autre rameau sc distribuant au muscle fléchisseur profo nd. — 106. Rameau dorsal du nerf cubital. — 107. Petit rameau palmaire du nerf cubital dont les ramifications se distribuent à la peau de l’avant-bras. — 108. Terminaison du rameau précédent au niveau du ligament annulaire du carpe. — 100. Petit rameau palmaire ou continuation du tronc du nerf cubital. — 1 10. Ner f cutané interne. — 111. Filet du nerf précédent s’anastomosant avec un filet du nerf cubital. — 112. Autre filet du même nerf se distribuant aux légumens de l’avant-bras.
Fjc.
1. Elle représente la distribution du nerf médian à l’avant -bras et à la main. (Loder. )
N° 1. Portion du muscle rond pronateur, coupée et renversée. — 2. Extrémité inférieure du même muscle. — 3. Muscle grand palmaire, coupé . — 4. Portion du muscle fléchisseur superficiel. — 5. Muscle court supinateur. — G, G. Muscle long fléchisseur du pouce. — 7, 7, 7. Muscle fléchisseur profond des doigts. — 8. Muscle cubital antérieur. — 9. Os pisiforme. — 10, 10 Muscle carré pronateur incisé. — 11. Tendon du muscle grand palmaire. — 12. Muscle brachial antérieur.
— 13. Muscle biceps. — 14. Long supinateur. — 15. Muscle premier radial externe.
— 16. Tendon du muscle long abducteur du pouce. — 17. Ligament annulaire antérieur du carpe, coupé et renversé. — 18. Muscle court abducteur, et — 10. muscle court fléchisseur du pouce. — 20. Muscle abducteur du pouce. — 21. Musele abducteur du petit doigt. — 22. Muscle fléchisseur du petit doigt. — 23. Muscle palmaire cutané renversé avec la peau. — 24. Tendons du muscle fléchisseur superficiel des doigts. — 25 , 25. Muscles lombricaux. — 26. Tronc du nerf médian. — 27. Ptameau du nerf précédent , se divisant en deux ramuscules qui distribuent leurs filets, l’un — 28. au muscle fléchisseur superficiel, et l’autre
— 29. au muscle grand palmaire. — • 30. Rameau du nerf médian se distribuant au muscle rond pronateur. — 31. Nerf interosseux interne ou antérieur. — 32. Rameaux du nerf précédent se distribuant au muscle long fléchisseur du pouce. — 33 , 33 , 33. Rameaux du même nerf se distribuant au muscle fléchisseur profond. — 34. Le nerf interosseux interne allant se distribuer au muscle carré-pronateur. — 35. Filet du même nerf traversant le ligament interosseux pour aller s’anastomoser avec un filet du nerf interosseux externe. — 36, 36. Long rameau palmaire du nerf médian allant se distribuer a la peau de la main, qui est coupée et renversée. — 37. Rn-
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■meau d’anastomose du même nerf avec le nerf mnsculo- cutané. — 38. Filet du nerf médian sc perdant sur le ligament annulaire du carpe. — 39. Tronc du nerf niédian. 40. Hameau du neri médian distribuant ses filets aux muscles court néeliissenr , court abducteur et opposant du pouce. — 41. Rameau palmaire externe du pouce. — 42. Filet du nerf précédent se distribuant au muscle opposant du pouce. — 43. bilet cutané. — 44. Deux filets se distribuant au court fléchisseur et a l’abducteur du pouce. — 45. Filet cutané. — « 4G. Filet d’anastomose entre les nerfs palmaires interne et externe du pouce. — 47. Premier rameau digital coiii' mun donnant le — 48. rameau palmaire interne du pouce, et le — 49. rameau palmaire externe de l’indicateiir. — 50. Filet du nerf palmaire interne du pouce se perdant dans le muscle abdueleur de ce doigt. — 51. Filet se rendant au premier muscle lombrical. — 52 , 52 , 52. Filets se rendant sur la face dorsalu de l’indicaLeur pour s’anastomoser avec les nerfs dorsaux. — 53. Anastomose entre le rameau palmaire interne et le rameau palmaire externe de l’indicateur. — 54 , 5 i, 54. Filets passant sous les tendons des muscles fléchisseurs et se distribuant à leur gaine. — 55. Arcade anastomotique des nerfs palmaires de l’index. — 5G. Second l’amcau digital commun allant donner le rameau interne de l’index et l’externe du doigt médius. — 57. Rameau pour le second muscle lombrical. — 58. Rameau palmaire interne du doigt indicateur. — 59. Piamcau palmaire externe du
doigt médius.
GO. Troisième rameau digital commun allant fournir le rameau
interne du doigt médius et l’externe du doigt annulaire. — Cl. Rameau palmaire du nerf cubital s’anastomosant par arcade avec le troisième rameau digital du nerf médian. — 62. Rameau naissant de l’arcade nerveuse précédente , et se distribuant au ligament annulaire du carpe et au muscle court fléchisseur du petit doigt. — G3‘. Filet du nerf médian se distribuant au troisième muscle lombrical. — 64. Rameau d’anastomose des nerfs médian et cubital. — 65. Rameau cutané communiquant avec le second rameau digital du nerf médian. — 66. Rameau palmaire interne du doigt médius. — • 67. Rameau palmaire externe du doigt annulaire. — 68. Nerf cubital coupé. — 69. Branche palmaire du nerf précédent. — 70. Rameau profond de la branche précédente. — 7Î. Filet du rameau précédent se perdant dans l’abducteur et le court fléchisseur du petit doigt. • — 72. Rameau digital du nerf cubital. — 73. Le rameau précédent donnant — 74. le nerf palmaire interne du doigt indicateur , et — 75. le nerf palmaire externe du petit doigt. — 70. Filet nerveux du quatrième muscle lombrical. — 77. Rameau palmaire interne fourni par le nerf cubital au petit doigt. — 78. Filet du nerf précédent se rendant au muscle palmaire cutané. — 79. Rameau cutané. — 80. Anastomose des deux rameaux palmaires du nerf cubital.
Fiu. 2. Elle représente la distribution du rameau profond du nerf radial.
N" 1. Muscle premier radial externe. — 2, 2. Muscle second radial externe. — 3. Muscle long abducteur du pouce. — 4. Muscle court extenseur du pouce. — 5, 5. Muscle long extenseur du pouce, coupé. — 6. Muscle extenseur de l’index, coupé et renversé. — 7. Muscle extenseur commun des doigts, coupé et renversé.
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— 8. Partie supérieure du même muscle. — 9. Muscle cubital interne. — 10. Portion du triceps brachial. — 11. Muscle anconé. — 12. Muscle court supinateur coupe par le milieu et renversé. — 13. Ligament inlcrosseux. — 14. Radius. — 15. Ligament postérieur du carpe. — IG. Rameau profond du nerl radial. — 17, 17. Filets fournis par le rameau précédent au court supinateur. — 18. Filets du même rameau se distribuant au muscle extenseur commun des doigts. —
19, 19. Autres fdels se distribuant au muscle cubital postérieur. — 20. Autres filets se distribuant au long abducteur et au court extenseur du pouce. — 21 . Filet se distribuant au long extenseur du pouce. — 22. Rameau se dislribuant au muscb* extenseur de l’index. — 23, *23. Nerf interosseux externe ou postérieur. — 2i. Filet du nerf précédent se distribuant au long extenseur du pouce. — 25. Filet du même nerf se perdant sur le ligament interosseux. — 2G. Filet qui traverse le ligament interosseux et s’anastomose avec le rameau interosseux interne du nerf médian. — 27, 27, 27. Terminaison du nerf inlcrosseux externe dont les filamens se perdent dans les ligamens de la fiice postérieure des articulations carpo-métacarpiennes (*t se portent jusqu’aux muscles interosseux.
1. Elle représente le plexus sciatique du coté droit et les connexions de ce plexus avec le grand sympliatique , d’après Camper. (Cadavre d’homme. )
N°® 1, 2, 3. Les trois dernières vertèbres lombaires coupées par le milieu, ainsi que le — 4. sacrum. — 5. Symphyse des pubis. — G. Cocci.x. — 7. Ligament sous-pubien. — 8. Petit ligament sacro-sciatique. — 9. Grand ligament sacrosciatique. — 10. Petit trou sacro-scialique. — 11. Symphyse sacro-iliaque. — 12, 13. Artère et veine obturatrices. — 14. Muscle grand psoas. — 15. Muscle ischio-caverneux. — IG. Muscle pyramidal. — 17, 17. Nerf obturateur. — 18. Nerf ilio-sacré naissant des deux derniers nerfs lombaires. — 19. Branche antérieure du premier nerf sacré. — 20. Second nerf sacré. — 21. Rameau du nerf précédent qui se joint au nerf honteux. — 22. Troisième nerf sacré. — 23. Rameau du cordon ilio-sacré qui se porte vers les fesses. — 24. Plexus sacré ou sciatique. — 25. Le quatrième, ■ — 26. le cimjuième, et — 27. le sixième des nerfs sacrés. — 28 , 28. Nerf inguinal se rendant aux glandes de l’aine et au crérnaslcr. — 29, 29. Nerl honteux passant sous le petit ligament sciatique. — 30. Rameaux donnés par le nerf précédent à l’anus et à ses muscles, coupés. — 3 1,31,31. Piameau du même nerf distribuant scs ramuscules au muscle ischio-caverneux et au traiisvcrse du périnée lui-même. — 32. Rameau honteux inférieur coupé. — 33. Tronc du grand sympathique descendant des lombes. — 31. Premier ganglion sacré. — 35. Second,
36. troisième, — 37. quatrième ganglions sacrés réunis par leurs branches de communication. — 38. Cordon d’anastomose entre le nerf ilio-sacré et le premier
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ganglion sacré. — 39. Anastomoses entre les cleiix premiers nerfs sacrés et les deux ganglions correspondans du mciii(3 nom. — iO. Deux rameaux que le troisième ganglion reçoit du second nerf sacré. — 41 , 42. Rameaux que le grand sympathique reçoit des second et troisième nerfs sacrés. — 43 , 44. Anastomoses du dernier ganglion sacré avec le quatrième et le cinquième des nerfs sacrés — i ). Terminaison du nerf grand sympathique.
Fig. 3. Elle représente roriglne et les anastomoses des nerfs lombaires et sacrés, les rapports et la terminaison des deux nerfs sympathiques. (Femme de 40 ans : coté droit; d’après Fischer. )
N“* 1, 2, 3. Troisième, quatrième et cinquième vertèbres lombaires. — 4, 4. Face antérieure du sacrum. — 5. Coupe des parties latérales de la base du sacrum.
G. Grand, et — 7 petit ligamens sacro-sciatiques. — 8,8. Intestin rectum. —
9. Apophyse épineuse des dernières vertèbres lombaires. — 10. Peau de la région sacrée. — 11. Pilier du diaphragme. — 12. Rameau antérieur du second nerf lombaire. — 13. l\ameau antérieur du troisième nerf lombaire. — 14. Rameau antérieur du quatrième nerf lombaire. — 15. Ganglion du second nerf lombaire. — IC. Anastomose entre le premier nerf lombaire et le ganglion du second. — l7. Anastomose du premier nerf lombaire avec le ganglion du second nerf lombaire. — 18. Troisième ganglion lombaire. — 19. Tronc du nerf grand sympathique. — 20. Rameau que le second nerf lombaire envoie au troisième ganglion lombaire. — 21. Rameau d’anastomose entre le ganglion du second nerf lombaire et le tronc du grand sympathique. — 22. Anastomose entre le ganglion du second nerf lombaire et le second ganglion lombaire. — 23, 23, 23, 23. Rameaux du second ganglion lombaire destinés aux muscles carré des lombes , grand et petit psoas, et aux muscles abdominaux. — 24. Rameau postérieur du second nerf lombaire se portant aux muscles du dos. — 25. Anastomose entre les second et troisième nerfs lombaires. — 26 , 26. Les deux racines du second nerf lombaire concourant a former l’anastomose précédente. — 27, 27. Rameaux se rendant au muscle grand psoas. — 28. Quatrième ganglion lombaire. — 29. Tronc du grand sympathique faisant communiquer le troisième et le quatrième ganglions loml>aircs. — 30, 31. Anastomoses entre le grand sympathique et le troisième nerf lombaire. — 32. Rameaux nerveux se rendant aux ligamens des vertèbres. — 33. Deux rameaux d’anastomose entre le quatrième nerf lombaire et le quatrième ganglion lombaire. — 34, 34. Tronc du grand sympathique unissant les quatrième et cinquième ganglions lombaires. — 35 , 35. Deux rameaux d’anastomose entre le quatrième nerl’ lombaire et le grand sympathique. — 36. Nerf crural coupé. — 37. Première racine du nerf crural provenant d’une anastomose des premier et second nerfs lombaires. — 38. Seconde racine du nerf crural venant du troisième nerf lombaire. — 39. Branche postérieure du troisième nerf lombaire. — 40. Troisième racine du nerf crural, venant du quatrième nerf lombaire. — il. Rameau postérieur du quatrième nerf lombaire. — 42. Anastomose entre la seconde et la troisième racine du nerf crural. — 43 , 43. Rameau cutané du nerf crural. —
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44. Nerf obturateur. — 45. Première racine du nerf obturateur naissant d’une anastomose qui existe entre les second et troisième nerfs loirdjaires. — 4G. Seconde racine du meme nerf, naissant du troisième nerf lombaire. — 47. Troisième racine du même nerf, provenant du (juatrième nerf lomljaire. — 48. Cinquième ganglion lombaire. — 49. Branche anterieure du cinquième nerf lombaire. — 50. Anastomose entre le nerf precedent et le grand sympathique. — 51. Anastomose entre le cim[uièmc nerf lombaire et le quatrième ganglion lombaire. — 52. Quatre fdets naissant du cinquième ganglion lombaire, et se réunissant entre eux pour aller s’anastomoser avec la — 53. branche antérieure du premier nerf sacré, — 5i. Second ganglion sacré. — 55. Tronc du grand sympathique unissant le premier et le second ganglions sacrés. — 5G. Seconde branche d’anastomose du premier nerf sacré avec le nerf grand sympathique. — 57. Anastomose entre les deux rameaux du premier nerf sacré. — 58. Second nerf sacré. — 59. Trois filets d’anastomose entre le nerf précédent et le second ganglion sacré. - - GO. Tronc du grand sympalhi([uc réunissant les second et troisième ganglions sacrés. — Gl. Eilcls internes et externes du grand sympathique. — G2. Anastomose entre le second nerf sacré et le grand sympathique. — G3. Anastomose entre le grand sympathique et le troisième nerf sacré. — Gi. Troisième nerf sacré envoyant un filet d’anastomose au nerf grand sympathique. — 65. Ganglion accessoire au second ganglion lombaire.
— GG. Anastomose du premier ganglion accessoire lombaire avec le troisième
ganglion lombaire. — 67. l\aineaux hypogastriques du grand sympathique. — G8. Branche anastomotique du second ganglion accessoire lombaire. — 69. Anastojnose entre le ganglion précédent et le grand sympathique. — 70. Rameau hypogastrique du ganglion précédent. — 71. Rameau hypogastrique du troisième ganglion lombaire. — 72. Branche d’anastomose entre les deux grands nerfs sympathiques , placée entre la quatrième et la cinquième vertèbres lombaires.
73. Rameau naissant par plusieurs racines du cinquième ganglion lombaire, et anastomosant entre eux les deux nerfs grands sympathiques. — 74. Anastomose jilexiforme du premier nerf sacré avec le grand sympathique. — 75. Anastomose entre le premier ganglion sacré gauche et le second ganglion sacré du colé droit.
— 76. Rameau du grand sympathique qui allait au rectum, coupé. — 77. Rameau du même nerf se rendant à la face postérieure du rectum. — 78. Anastomose entre le nerf précédent et le rameau n° 75. — 79. Anastomose entre les deux nerfs grands sympathiques. — 80 , 80. Racine des quatrième et cinquième nerfs lombaires qui forment le — 81. rameau cpii se rend aux muscles petit et moyen fessiers, et au muscle (\\.\fascia lata. — 82, 83. Rameaux qui se rendent aux muscles pvramidaux et moyen fessier. — 84. Tronc du nerf lessier inlérieur dont les ramifications se portent jusqu’au genou. — 85. Rameau musculaire dont les ramifications se perdent dans les jumeaux , l’obturateur interne et le carré de la cuisse. — 8G. Rameaux qui se perdent dans le grand fessier. — 87. Rameaux du nerf fessier dont
les ramifications se perdent dans la peau des fesses. — 88, 88. Plexus sciatique.
89. Tronc du grand nerf sciatique. — 90. Tronc du petit nerf sciatique. — 91. Première anastomose entre les second et troisième nerfs sacrés. — 92. Seconde et
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troisième anastomose entre les mêmes nerfs. ~ 93. Racines' que le grand nerf sciatique reçoit du second nerf sacré. — 94, 9i. Rameaux hypogastriques des nerfs sacrés. — 95. Quatrième nerf sacré, coupé. — 96. Nerf utérin. — 97. Rameaux du quatrième nerf sacré qui fournit des ramuscules anastomotiques avec le quatrième ganglion et le cinquième nerf sacrés. — 98. Rameau hémorrhoïdal du nerf précédent. — 99. Rameau du même nerf qui se perd dans le rectum. — 100. Filets nerveux qui traversent le petit ligament sacro-sciatique, et se perdent dans la peau aux environs du coccyx. — 101. Filets nerveux qui se rendent à la peau des fesses. — 102. Tronc du cinquième nerf sacré. — 103 , 103. Rameaux du nerf précédent se perdant dans le muscle sacro- coecygien et le petit ligament sacrosciatique. — 104. Nerf honteux supérieur ou du clitoris. — 105. Nerfs hémorrhoïdaux. — 106. Cinquième nerf sacré. — 107. Nerf honteux inférieur naissant du nerf sciatique par trois racines. — 108. Ganglion du — 109. premier nerf sacré j- droit. — 110. Nerf grand sympathique droit. — 111, 111, 111. Rameaux que le
grand sympathique envoie à l’artère hypogastrique. — 112. Anastomose du pre- << a mier ganglion lombaire droit avec le grand sympathique gauche. — 113. Filet
qui se rend au rectum. — 114. Second nerf sacré droit. — 115. Second ganglion sacré droit. — 116. Nerf grand sympathique unissant les deux premiers ganglions sacrés. — 117. Filets du second ganglion sacré qui accompagnent les branches de l’artère hypogastrique. — 118. Troisième nerf sacré droit. — 119. Troisième ganglion sacré droit. — 120. Quatrième nerf sacré droit. — 121. Quatrième ganglion sacré droit. — 122, 122. Continuation du tronc du grand sympathique. — 123. Cinquième nerf sacré droit. — 124. Fin et anastomose du grand sympathiqne droit avec le nerf correspondant du coté gauche. — 125. Ganglion coccygien qui résulte de la réunion des deux nerfs sympathiques. — 126. Filets que le ganglion précédent fournit au muscle sacro-coccygien et au petit ligament saero - seiatique. — 127. Autres filets du même ganglion qui se terminent au reetum.
Fjg. 1. Elle représente les nerfs cutanés et sous -cutanés de la partie anterieure du membre inférieur. ( Côte droit. Cadavre d homme , d apres Fl^alter. )
N® 1. Muscle iliaque. — 2. Muscle grand psoas. — 3. Muscle petit psoas. — 4. Muscle carré des lombes. — 5,5. Arcade crurale. — 6. La rotule. 7. Ligament rotiilicn. — 8, 8, 8, 8. Ganglions inguinaux. — 9. Symphyse pubienne. — 10. Crête iliaque. — 11. Artère, et — 12. veine crurales. — 13. Rameau du premier nerf lombaire. — 1 4. Ramuscule du nerf précédent se divisant en deux fdets qui se rendent dans la peau et à quelques muscles. 15 , 15. Autres ïamuscules allant à la partie postérieure de la cuisse. — 16. Anastomose entic le dernier des nerfe précédens et le — 17. rameau du second nerf lombaire. — 18. Le rameau
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précédent sc rendant à l’aine après s’élre anastomosé avec le premier nerf lom- Laire. < — 19. Filet du même raineau sc perdant dans le pénil. -- 20. Autres filets du meme rameau sc perdant dans la peau du pénil et dans'le scrotum. — 21. Filet se portant à une glande inguinale. — 22. Nerf cutané e'xlcrne. — 23. Anastomose du nerf précédent avec le nerf ci'ural. — 2 i. Autre anastomose du même nerf avec le plexus iliaque. — 25. Rameau postérieur du même nerf allant à la partie postérieure de la cuisse. — 2C, 2G. Rameau antérieur du meme nerf allant à la partie antérieure et externe de la cuisse. — 27. Premier filet du rameau précédent envoyant deux divisions dans la peau, au niveau du muscle du fascia lata. — 28. Second filet du même rameau envoyant des fdaincns a la peau qui recouvre le muscle vaste externe. — 29. Troisième filet du même rameau. — 30. Quatrième filet du même rameau. — 31. Continuation du rameau antérieur du nerf cutané externe, se séparant cri deux ramuscules dont les divisions et subdivisions se perdent dans la graisse et dans les tégumens de la partie antérieure externe de la cuisse et du genou. — 32. Racine du nerf crural venant des second et troisième nerfs lombaires. — 33. Autre racirre du même nerf venant du quatrième nerf lombaire. — 34. Nerf crural. — 35, 35. Filets nerveux du nerf crural , formant le plexus iliaque au-devant du muscle du même nom. — 3G. Nerf récurrent du muscle psoas. — 37. Filets se rendant au muscle psoas. — 38. Tronc musculo-cutané du nerf crural donnant — 39. un filet qui va au muscle pectiiié. — 40. Deux rameaux qui vont au muscle couturier. — 41. Nerf cutané moyen donnant des ramilications aux tégumens delà face antérieure delà cuisse, jusqu’aux environs de la rotule. — 42. Rameaux du nerf crural qui vont se distribuer aux muscles vaste externe , droit antérieur de la cuisse, couturier, etc. — 43. Rameau qui se porte sur l’artère crurale. —
44. Nerf cutané anicriciir donTianl scs filets aux tégumens de la partie antérieure et externe de la cuisse jusqu’aux environs de la partie supérieure du genou. —
45. Second rameau du nerf cutané interne dont les ramifications sc perdent à la partie interne de la cuisse. — 46. Troisième rameau du nerf cutané interne dont les filets sc perdent dans la partie interne et supérieure de la cuisse. — 47. Cinquième rameau du même nerf dont les filets se perdent à la partie inférieure et antérieure du genou , eu croisant le ligament rotulicri. — 48. Nerf inguinal. — 49. Filets du nerf précédent sc rendant à plusieurs des glandes de l’aine. — 50. Continuation du nerf inguinal dont les ramifications se perdent dans la peau de la partie antérieure de la cuisse, et s’anastomosant avec les divisions du nerf cutané antérieur. — 51. Racine commune au nerf du muscle vaste interne et au nerf saphène. — 52. Division du rameau du nerf saphène , qui sc sépare en trois ou quatre filets lesquels se dirigent obliquement en dehors , et vieinicnlsc perdre dans les tégumens delà partie antérieure et externe de la jambe. — 53. Continuation du second rameau du nerf saphène se divisant en trois filets, lesquels croisent obliquement la punie inférieure du ligament rotulien , et dislribuont leurs filaniens dans les tégumens de la partie supérieure et externe de la jambe. *— 54. Coutiiiualiori du nerf saphène. — 55, 55, 55, 55. Filets du nerf saphène se distribuant aux tégumens de là partie antérieure de la jambe. — 56. Rameau remarquable du nerf
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saphène , appelé par Fischer nerfsaphme. — 57. Sorte tle ganglion formé par le nerf précédent, et duquel partent de nombreux fdets qui se portent à la peau de la partie interne de la jambe. — 58. Anastomose entre les'rameaux du nerf saphène. 59. Filets du nerf saphène se perdant dans les tégumens qui recouvrent la malléole interne , et sur les ligamens de l’articulation du pied. — GO. Filets du même nerf se portant sur le dos du pieJ. — 61. Filet du même nerf se perdani au-dessous et au-devant de la malléole interne.
Fjg.
2. Elle représente les nerfs cutanés et sous -cutanés de membre inférieur. (Coté droit; d’après Waller.)
la partie postérieure du
l\o l. Le muscle grand fessier. — 2. Muscle moyeii fessier. — 3,3. Muscles jumeaux recouverts par l’aponévrose jambière. — 4. Tendon d’Achille. — ^ 5. Symphyse pubienne. — G. Crète iliaque. — 7. Rameau du premier nerf lombaire dont les filets se perdent dans les tégumens de la partie supérieure et externe de la fesse.
— 8„ Autre rameau du premier nerf lombaire dont les filamens se perdent dans les tégumens , au niveau de la partie externe des muscles moyen et grand fessiers. — 9. Rameau du second nerf lombaire dont les filets se perdent dans les tégumens de la face supérieure de la fesse. — - 10. Anastomose entre le rameau précédent et le nerf n° 7. — II. Rameau postérieur du nerf cutané externe- — 12 , 12. Filets du nerf précédent se perdant dans la peau de la partie externe de la fesse. — 13. Anastomose entre le nerf précédent et le rameau n° 8 du premier nerf lombaire. — 14, 1 4, 14, 14. Filets du même nerf qui se perdent dans la peau de la partie supé- Heure et externe de la cuisse. — 15. Terminaison du même nerf. — 16. Premier rameau du nerf cutané postérieur et supérieur. — 17. Filet du nerf précédent qui se perd dans la peau du scrotum. — 18. Filets du même nerf qui se rendent à la peau du périnée et du pourtour de l’anus. — 19. Filets du meme nerf qui se perdent dans la partie postérieure et interne de la cuisse. — 20. Second rameau du nerf cutané postérieur et supérieur dont les ramifications se perdent dans la peau de la partie postérieure de la cuisse, jusque vers le jarret. — 21. Troisième rameau du meme nerf. — 22. Filets du rameau précédent se rendant dans la peau de la région poplitée. — 23. Quatrième rameau du nerf cutané postérieur et supérieur dont les filets se perdent dans la peau de la partie supérieure de la cuisse. —
— 24. Tronc du nerf cutané postérieur et supérieur traversant l’aponévrose fémorale. — 25. Filets externes du nerf précédent. — 26, 26. Filets de ferminaison du meme nerf dans la peau de la partie supérieure et externe du jarret. — 27. Nerf cutané interne , supérieur, dont les filets se perdent à la partie postérieure et interne de la cuisse. — 28. Nerf cutané interne et inférieur se divisant en — 29, 29 , 29. trois filets dont les ramifications se perdent dans la peau qui recouvre le muscle jumeau interne. — 30. Nerf cutané externe dont les ramifications se perdent dans la peau qui recouvre le jarret et le muscle jumeau externe. — 31. Nerf cutané postérieur, inférieur, externe. — 32, 32, 32. Rameaux du nerf précédent qui recouvrent la partie inférieure du mollet et le tendon d’Achille. • — 33. Nerf cutané dont les filets se perdent dans la peau, aux environs de la malléole interne. — 34. Autre
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nerf culané dont les fdels se perdent dans la peau de la malléole externe. — 35. Rameau du second nerf sacre dont les ramifications se perdent dans la peau de la partie supérieure externe de la fesse. — 30 , 37 , 38. Rameaux des troisième, quatrième et cinquième nerfs sacrés dont les ramifications se perdent dans la même région , et s’anastomosent soit entre elles , soit avec les rameaux cutanés des nerfs lombaires.
Fie. 1. Elle représente les nerfs et le plexus lombaires, d’après Schmidt.
N° 1. Douzième vertèbre dorsale. — 2, 3, 4, 5, G. Les cinq vertèbres lombaires. — 7. Le sacrum. — 8. Douzième cote. — 9. Muscle carré des lombes. — 10. Portion du muscle grand oblique de l’abdomen. — 11. Portion du muscle petit oblique. — 12. Portion du muscle transverse. — 13. Muscle iliaque. — 14. Portion du muscle grand psoas. — 15. Artère iliaque externe. — 10. Artère épigastrique. — 17. Muscle grand , et — 18. moyen fessiers. — 19. Muscle du J'ascia lalcu — 20. Muscle couturier. — 21. Muscle droit antérieur de la cuisse. — 22. Portion du muscle vaste externe. — 23. Muscle moyen adducteur dont la face postérieure est tournée en avant. — 24. Muscle droit interne. — 25. Muscle petit adducteur. — 20. Bord supérieur du muscle grand adducteur. — 27. Muscle obturateur externe. — 28. Muscle pectiné , coupé et renversé. — 29. Le nerf grand sympathique descendant sur la douzième vertèbre dorsale et sur les cinq vertèbres lombaires. — 30. Le premier, — 31. le second, — 32. le troisième, — 33. le • quatrième , et — 34. le cinquième des ganglions lombaires. — 35. Rameau d’anastomose du dernier nerf dorsal avec le grand sympathique. — 36, 37. Rameaux d’anastomose du premier nerf lombaire avec le grand sympathique. — 38, 39. Rameaux d’anastomose du second nerf lombaire avec le grand sympathique. — — 40. Rameaux d’anastomose du troisième nerf lombaire avec le grand sympathique. — 41. Rameaux d’anastomose du quatrième nerf lombaire avec le grand sympathique. — 42. Rameaux d’anastomose du cinquième nerf lombaire avec le grand sympathique. — 43. Douzième nerf dorsal. — 44. Rameau d’anastomose du nerf précédent avec le grand sympathique. — 45. Anastomose du douzième nerf dorsal avec — 40. le premier nerf lombaire. — 47, 47. Nerf ilio-hypogastrique de Schmidt. — 48. Rameau interne, et — 49. rameau externe du nerf précédent. — ^ 50. Nerf ilio-inguinal de Schmidt. — 51. Rameau interne du nerf précédent se divisant en deux fdets. — 52, 52. Rameau externe du meme nerf. — 53. Rameau d’anastomose entre les branches antérieures du premier et du second nerfs lombaires. — 54. Le second nerf lombaire. — 55. Rameau d’anastomose entre le second et le troisième nerfs lombaires. — 50. Première racine du nerf spermatique ex- — 57. Seconde racine du même nerf, unie au rameau inguinal du nerf
terne.
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lombaire. — 68 , o8. Nerf spermatique exlerue. — 59. Hameau interne du nert spermatique externe qui se distribue à la tunique vaginale et au muscle crémaster.
— 60. Kamcau externe du nerf spermatique se divisant en deux, filets. — 01. Nerl lombo-inguinal. — 62. Hameau externe , et — 69. Tameuu interne du nerl précédent. — 6 i. filets de ce dernier rameau se distribuant à l’artère crurale. — 65, Filet externe du même rameau qui fournit des filameiis à la [xartie antérieure et supérieure de la cuisse. — 66. Nerf cutané externe. — 67, 67. Uainer.u externe du nerl précédent. — 68. Hameau interne du même nerf s’anastomosant avec le nerf cutané moyen. — 69. Hacine supérieure., et — 70. racine inférieure du nerf cutané externe.
— 71. Filet de celle dernière racine qui se perd dans le muscle grand psoas. — 72. Nerf cutané antérieur. — 73. Filet du nerf précédent se perdant sur l’artère crurale. — 7 4. Nerf cutané antérieur se divisant en deux filets. — 75. Nerf cutané moven. — 76. Filet cutané interne du nerf précédent. — 77. Anastomose du nerf cutané moyen avec le nerf cutané antérieur. — 78. Filet externe du nerf cutané moyen. — 79. Troisième nerf lombaire. — 80. Quatrième nerf lombaire. — 81. Tronc du nerf crural. — 82. Filet du nerf crural se distribuant au muscle iliaque. — 8-3. Nerf obturateur. — 84. -Deux 4iletS‘du nerf précédent se distribuant au muscle obturateur externe. — 85. Hameau interne, — 86. rameau moyen , et
— 87. rameau externe dn nerf obturateur. — 88. Filet du rameau interne du nerf obturateur se rendant au muscle grand adducteur. — 89. Filet du même rameau destiné au muscle droit interne. — 90. Ner'f aceessoire au nerf obturateur. — 91. Anastomose du nerf précédent avec le nerf obturateur. — 92. Filet du nerf précédent se dirigeant vers l’articulation coxo- fémorale. — 93. Filet dn même nerf se distribuant au muscle pectiné. — 94. Cinquième nerf lombaire.
Fcg. 2. Nerfs superficiels fournis par le plexus lombaire, d'après .Schmidt.
N"’ 1,2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10, 11. Indiquent les mêmes objets que dans la figure précédente. — ^12. Muscle iliaque interne. — 13. Muscle grand psoas. — 14. Le cordon testiculaire, coupé. — 15. Artère crurale. — 16. ATcade crurale. — - • 17. Le pénis dépouillé de la peau. — 18. Testicule. — 19, 19, 19. Ganglions lymphatiques inguinaux. — 20. Tissu cellulaire adipeux. — 21. Aponévrose fémorale.
— 22. Petite portion du Jascia siipcrficialis. — 23. Hrancbc horizontale du pubis.
— 24. Portion de l’aponévrose du muscle grand oblique. — 25. Nerf grand sympathique. ■ — 26. Le premier, — 27. le second, — ■ 28. le troisième, — 29. le quatrième, — 30. le cinquième des ganglions lombaires du grand sympathique. — 31. Hameau que le douzième nerf doisal envoie au grand sympathique. — 32. Rameaux que le premier nerf lombaire ejivoie au grand sympaliiique. — 33. Hameaux que le second nerf lombaire envoie au grand sympathique. — 34. Hameau founii au grand sympathique par le troisième nerf lombaire. — 35. Hameaux que le quatrième nerf lombaire fournit au grand sympathique. — 36. Hameaux que le cinquième nerflombaire donne au grand sympathique. — 37. Filets que le cinquième ganglion lombaire donne au grand sympathique. — 38. Nerf ilio -hypogastrique.
— 39. Rameau externe , et — 40. rameau interne du nerf précédent. — 41. Nerf
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ilio-inguinal.
42. Rameau externe, et — 43. rameau iiilerne du nerf précédent.
— 44. Filet externe de ee dernier rameau, s’anastomosant avec le rameau externe du nerf ilio-inguinal. — 45. Filet interne du l'ameau 43. • — 4G. Trois filets du rameau 42, qui se perdent dans la ligne blanche et sur le muscle oblique interne de l’abdomen. — 47. Filet du rameau 15, qui’ se perd dans le tissu cellulaire de la région pubienne. — 48. Divisions du filet 45 , se portant aux ganglions lymphatiques de l’aine. — 49. Filet qui termine le nerfilio-inguinal , et s’anastomose avec le nerf lombo-inguinal. — 50, 50. Nerf spermati({ue externe. — 51. Filet qui se sépare du nerf précédent pour s’y réunir ensuite. — 52 , 52 , 52. Rameau interne du nerf spermatique externe, qui sort de l’anneau inguinal avec le cordon testiculaire, placé sur le crémaster. — 53. Le rameau précédent se divisant en deux filets. — 51. Rameau externe du nerf spermatique externe. — • 55 et 50. Filets du rameau précédent placés sur le muscle oblicpie interne de l’abdomen , et s’anastomosant avec le rameau externe du nerf lombo-inguinal. — 57. Le nerf lomboinguinal descendant avec le ncif spermatique au-devant du muscle grand psoas.
— 58, 58, 58. Rameau externe du nerf précédent. — 50, Filet qui se perd dans le tissu cellulaire qui environne les glandes inguinales. — GO. Filet qui s’anastomose avec le nerf 49. — Gl. Rameau provenant de l’anastomose des nerfs 49 et 60, et se distribuant à la partie interne et supérieure de la cuisse. — G2. Filet du rameau externe du nerf lombo-inguinal , se perdant dans le tissu cellulaire de la région pubienne. — 63. Deux filets du nerf lombo-inguinal qui se portent sur l’artère fémorale. — 04. Autre rameau du même nerf qui traverse l’aponévrose fémorale et se divise en — 05, G5. quatre filets croisant la direction des rameaux du nerf cutané externe. — GG, GG. Nerf cutané externe. — 07. Rameau interne du nerf précédent qui se réunit a angle aigu au nerf cutané moyen. — 08. Rameau externe du meme nerf qui passe sous l’arcade crurale. — 69. Filets du rameau précédent qui se portent a la partie supérieure et postérieure de la cuisse. — 70, 71. Autres filets du même rameau qui se portent à la partie postérieure et externe de la cuisse. — 72. Racine supérieure du nerf cutané externe, provenant de la branche d’anastomose du second et du troisième nerfs lombaires, et sortant à travers le muscle grand psoas. — 73. Racine inférieure du nerf précédent venant de la même branche d’anastomose. — 74, 74, 74. Nerf cutané moyen. — 75. Anastomose du nerf précédent avec le — 70. nerf cutané antérieur. — 77, 77, 77. Filets du nerf crural pénétrant le muscle iliaque. — 78. Nerf crural. — 79. Nerf obturateur
— 80. Nerf cutané interne ou supérieur distribuant ses filets à la partie interne de la cuisse.
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1. Elle représente les nerfs du membre inférieur du coté droit, et principalement le trajet et la distribution du nerf crural. La peau et les aponévroses sous-jacentes sont enlevées. (D’après Fischer.)
N“ 1. Muscle ilia(|ue. — 2. Muscle grand psoas. — 3. Muscle petit psoas. — 4. Portion du muscle carré des lombes. — 5. Portion du muscle moyen fessier. — 6. Muscle couturier. — 7. IMusclc tenseur de l’aponévrose fémorale — 8. Muscle vaste externe. — 9. Muscle droit antérieur de la cuisse. — 10. Ligament rotulien.
— 11. La rotule. — 12. Muscle vaste interne. — 13. Muscle pcctiné. — 11. Muscle moyen adducteur. — 15. ÏMuscle droit Interne de la cuisse. — IG. Tendon inférieur du muscle couturier. — 17. Tendon du muscle demi - membraneux. — 18. Tendon du muscle biceps. — 19. Muscle long péronier. ■ — 20, Muscle soléaire.
— 21. Muscle long extenseur commun des orteils. — 22. Muscle tibial antérieur.
— 23. Muscle jumeau Interne. — 21. Artère fémorale. — 25. Veine fémorale.
— 26. Crète iliac{ue. — 27. Pubis. — 28. Rameau du premier nerf lombaire. — 29. Deux filets du nerf précédent se portant à la peau de la fesse. — 30, 30. Autres filets du même nerf se portant à la partie postérieure et externe de la cuisse. — 31 . Anastomose du nerf précédent avec le — 32. rameau du second nerf lombaire. — 33. Rameau du second nerf lombaire se dirigeant vers la partie postérieure de la cuisse. — 31. Autre rameau du mémo nerf qui se distribue à l’aine et aux organes génitaux externes. — 35. Nerf cutané externe. — 30. Filet du nerf précédent qui s’anastomose avec le nerf crural et le plexus iliacpie. — 37. Ptameau postérieur du même nerf qui se distribue à la partie postérieure de la cuisse. — 38. Rameau antérieur du meme nerf se portant a la partie antérieure et externe de la cuisse. — 39. Racine du nerf crural venant du second et du troisième nerfs lombaires. — 10. Autre racine du même nerf venant du cjualrièmc nerf lombaire.
— 41. Le nerf crural. — 42. Filet nerveux venant du nerf crural et formant le plexus iliaque , lequel recouvre le muscle du même nom. — 43. Nerf récurrent du muscle psoas. — 44. Filets se rendant au muscle psoas. — 45. Tronc du nerf musculo-cutané venant du nerf crural. — 46. Filet du nerf précédent destiné au muscle pectine.
— 47, 47. Filets du même nerf se perdant dans le muscle couturier. — 48. Nerf cutané moyen se divisant en deux fdets. — 49. Filet du nerf crural destiné au muscle vaste externe. — 50. Rameau du même nerf allant au muscle crural antérieur. — 51. Long rameau nerveux tirant son origine du nerf crural , et se perdant par quatre ou cinq fdets dans le muscle couturier. — 52. Nerl cutané anterieur. — 53, 53, 53, 53. Filets du nerf précédent se distribuant aux tégumens de la partie interne de la cuisse jusqu’au niveau de la rotule. — 5 4. Filet se perdant sur 1 artère fémorale. — 55. Nerf long du muscle crural. — 56. Racine du nerf long du muscle vaste externe et du nerf saphène. — 57. Nerf long du muscle vaste externe.
IG
— 58. Origine du nerf saphène. — 59. Premier rameau du nerf saphène. — GO. Anastomose du rameau précédent avec le nerf cutané interne. — 61, 61. Filets du nerf saphène. — 62. Continuation du tronc du nerf saphène. — 63, 63, 63, 63. Filets du nerf saphène allant se distribuer aux tégurnens de la partie antérieure do la jambe. — 64. Plexus nerveux que présente le nerf saphène, et d’où émanent plusieurs fdels. — 65. Filets du nerl saphène allant se distribuer aux tégurnens de la face interne de la jambe. — 66. Filets du meme nerf se distribuant dans la peau, au-devant de la malléole interne. — 67. Branche du nerf saphène, nommée petil nerf saphene par Fischer. ■— 68, 68. Nerf cutané interne. — 69. Premier rameau du nerf précédent. — 70. Second rameau du meme nerf. — 71. Troisième rameau du meme nerf. — 72. Quatrième rameau du meme nerf. — 73. Cinquième rameau du meme nerf. — 74. Rameau dorsal interne du nerf péronier superficiel. — 75. Anastomose entre le rameau précédent et le rameau dorsal externe du meme nerf. — 76. Rameau métatarsien du nerf précédent allant répandre ses filets dans les tégurnens du gros orteil. — 77. Rameau du meme nerf distribuant ses filamens a la face externe du gros orteil et à la face interne du second. — 78. Rameau dorsal externe du nerf péronier superficiel. — 79. Rameau du nerf précédent divisé en deux filets, dont l’un envoie des filamens au muscle pédieux , et l’autre forme une anastomose. — 80. Rameau du nerf précédent divisé en deux filets , dont les ramuscules se perdent sur la face dorsale du troisième et du cinquième orteils. — 81. Continuation du rameau 78, qui prend le nom de rameau mélaiarsien , et donne des filamens a la face dorsale du second et du troisième orteils. — 82. Rameau communiquant du nerf tibial, allant donner des filets aux tégurnens du bord externe du pied et de la face dorsale des deux derniers orteils.
2. La pièce précédente, vue par sa face postérieure. D’après Fischer.
N° 1 . Muscle grand fessier. — 2. Muscle moyen fessier. — 3. Muscle du fascia laia. — 4. Muscle vaste externe. — 5. Longue, et — 6. courte portions du muscle biceps. — 7. Muscle demi-tendineux. — 8. Muscle demi-membraneux. — 9. Grand adducteur. — 10. Muscle droit interne. — 11. Muscle couturier. — 12. Portion du muscle poplité. — 13, 14. Muscles jumeaux interne et externe. — 15. Muscle soléaire. — 16. Tendon d’Achille. — 17. Muscle long, et — 18. muscle court péroniers latéraux. — 19. I^luscle long fléchisseur du gros orteil. — 20. Pubis.
21. Artère poplitée. — 22, 22. Rameaux du premier nerf lombaire distribuant leurs filets aux tégurnens de la fesse. — 23. Rameau du second nerf lombaire ayant le meme mode de terminaison que les précédens. — 24. Piameau postérieur du nerf cutané interne distribuant ses filets dans les tégurnens de la fesse et de la partie postérieure de la cuisse. — 25. Premier rameau latéral du nerf cutané pos' téricur et supérieur. — 26. Division du rameau précédent qui se distribue au scrotum chez riiomme , et aux grandes lèvres chez la femme. — 27. Seconde division du meme rameau, dont les filets se perdent dans les tégurnens de la partie supérieure et interne de la cuisse. — 28. Rameau du nerf cutané postérieur et supérieur qui traverse l’aponévrose fémorale. — 29. Autre rameau du meme nerf se perdant
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clans les tégunicns de la partie pc^slcricure de la caisse. — 30. Autre rameau du même nerf dont les fdets se perdent dans les tégumens du jarret. — 31. Quatrième rameau du même nerf qui se rend aux tégumens de la face postérieure de la cuisse. — 32. Tronc du nerl cutané supérieur et postérieur, dont les filets descendent juscpi aux tégumens du jarret et de la partie externe du mollet. — 33. Nerf cutané interne supérieur distribuant ses filets aux tégumens de la partie postérieure de la cuisse. 34. Nerl cutané inférieur interne se divisant en trois rameaux. — 35. Rameau interne du nerf précédent se perdant dans la peau de la partie interne du genou. — 3b. Rameau moyen dont les filets se perdent dans les tégumens qui couvrent le muscle jumeau interne. — 37. Nerf cutané externe. — 38. Filet du nerf précédent qui se perd dans la peau du jarret. — 39. Autre rameau du même nerf SC perdant dans les tégumens de la partie externe du mollet. — 40. Branche d’anastomose du nerf péronier et du nerf cutané postérieur inférieur. — 41, 41. Anastomoses entre les nerfs péronier et tibial.— 42. Premier nerf cutané postérieur inféi ieur externe. — 43. Rameau communiquant du nerf tibial. -- 44. Filets du nerf précédent se perdant dans les tégumens. — 45, Filets du nerf 43 se distribuant a la peau t[ui couvre la malléole externe. — 46. Terminaison du nerf 43 dont les filets se perdent dans les tégumens du bord externe du pied et ceux des quatrième et cincpnèmc orteils. — 47 , 47. Filet cutané inférieur interne. — 48. Nerf tibial. — 49. Nerf péronier. — 50. Rameau coupé du nerf péronier superficiel. — 51. Rameau du nerf péronier profond. — 52. Nerf commun aux muscles soléaire et jumeaux. — 53. Nerf du muscle poplité. — 54. Nerf pour les muscles soléaire et fléchisseur du gros orteil. — 55. Filets du nerf saphène. — 56. Piameau du nerf cutané interne. — 57, 58, 59, 60. Rameaux des branches postérieures des premier, second, quatrième et cinquième nerfs sacrés.
Fig. 3. Les nerfs de la plante du pied, mis à découvert par l’ablation de la peau. D’après . Fischer.
N® 1. Calcanéum. — 2. L’aponévrose plantaire. — 3. Division du nerf plantaire interne. — 4. Filets du nerf précédent se perdant dans la peau. — 5. Autres filets du même nerf se perdant dans la peau de la partie inférieure du gros orteil.
— 6. Rameau du nerf plantaire externe dont les filets vont se perdre dans les tégumens du bord externe du premier et le bord interne du second orteils. — 7. Autre rameau du nerf plantaire interne, dont les filets se distribuent au second et au troisième orteils. — 8. Filet du nerf plantaire interne traversant l’aponévrose pour se distribuer aux tégumens de la plante du pied. — 9. Rameau du nerf plantaire interne se divisant en deux filets pour le troisième et le quatrième orteils. — 10. Rameau du même nerf distribuant des filets aux quatrième et cinquième orteils.
— 11. Rameau superficiel du nerf plantaire externe donnant des filets à la partie externe du cinquième orteil et aux tégumens de la face dorsale du pied, — 12. Rameau externe du nerf plantaire externe. — 13. Rameau du nerf précédent se distribuant au muscle abducteur du petit orteil. -- 14. Rameaux du même nerl dont
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les filets se distribuent au muscle court fléchisseur du petit orteil et troisième iiiterosscux plantaire. — • 15. Autre filet du même nerf cjui se porte à l accessoire du long fléchisseur. — IG, 17. Rameaux du nerf tibial.
PLAINCIIE 19‘).
Fig. 1. Elle représente les principaux nerfs de la partie antérieure du membre inférieur. Les muscles tenseur du Jascia laLa^ couturier, crural antérieur, jumeaux , jambier antérieur , long extenseur des orteils , ainsique le tendon de l’extenseur propra du gros orteil , sont enlevés. Les nerfs sous-cutanés sont écartés. Côté droit. D’après Fischer.
N® 1. Muscle iliaque interne. — 2. Muscles grand, et — 3. petit psoas. — 4. Moyen, et — 5. petit fessiers. — G. Portion moyenne, — 7. portion externe, et — 8. portion interne du muscle triceps fémoral. — 9,9. Les deux extrémités du muscle crural antérieur. — 10. Ligament rotulien. — 11. Muscle pcctiné. — 12, 12. Muscle moyen adducteur, coupé et renversé, afin de laisser voir la nerf obturateur. — 13. Muscle droit interne. — 14, 14. Muscle grand adducteur. — 15. Tendons des muscles couturier et demi-tendineux. — IG. Tendon du biceps. — 17. Muscles long, et — 18. court péroniers. — 19. Muscle jambier antérieur. — 20. Muscle soléaire. — 21. Artère crurale. — 22. Artère fémorale profonde. — 23. Artère tibiale antérieure. 24. Epine iliaque antérieure et supérieure. — 25, Symphyse des pubis. — 2G. Nerf cutané externe. — 27. Anastomose du nerf précédent avec le plexus iliaque. — 28. Rameau postérieur du même nerf se portant a la partie externe et postérieure de la cuisse. — 29. Rameau antérieur du même nerf, coupé., — 30. Racine du nerf crural venant des second et troisième nerfs lombaires. — 31. Racine du même nerf fourni par le quatrième nerf lombaire. — 32. Tronc du nerf crural. — 33. Plexus iliaque fourni par le nerf précédent. — 34. Nerf récurrent du grand psoas. — 35. Filet du nerf crural pénétrant le grand psoas. — 36. Nerf musculo -cutané fourni par le nerf crural. ■ — 37, 37. Rameau du nerf précédent destiné au pectiné. — 38. Rameaux du même nerf destinés au muscle couturier. — 39. Nerf cutané moyen. — 40. Branche du même nerf qui fournit des rameaux aux muscles vaste externe et crural. — 41, 41, 41, 41. Les quatre fdets du premier des rameaux précédens , qui se distribuent au muscle vaste externe. — 42 , 43. Rameau du nerf crural destiné au muscle droit antérieur. — 44. Rameaux du muscle couturier, coupés. — 45. Rameau qui donne des filets à l’artère crurale et au muscle petit adducteur. — 4G. Nerf cutané antérieur, coupé. — 47. Nerf cutané inférieur fourni par le nerf crural au muscle du même nom. — 48. Branche du nerf crural se distribuant au muscle vaste interne. — 49. Autre branche du même nerf inférieure à la précédente, ayant la même distribution. — 50. Nerf saphène. — 51. Premier rameau du nerf précédent.
— 52. Anastomose entre le rameau précédent et le nerf cutané interne. — 53. Terminaison du rameau précédent du nerf saphène. — 54. Continuation du nerf saphène. — 55, 55, 55. Rameaux du nerf saphène se distribuant aux tégumens de la partie interne et antérieure de la jambe. — 56 , 56. Autres rameaux du même nerf se distribuant aux tégumens de la malléole interne et du bord interne du pied.
• — 57. Rameau du nerf saphène formant un — 58. plexus d’où émanent plusieurs filets qui se distribuent aux tégumens de la partie interne de la jambe. — 59. L'un des filets principaux du plexus précédent — 60. Nerf cutané interne. — 61. Premier rameau du nerf précédent. — 62. Anastomose du second rameau du même nerf avec le saphène. — 63. Le nerf obturateur a sa sortie du trou sous-pubien. —
64. Rameau antérieur du nerf obturateur se rendant au muscle droit interne. —
65. Rameau du nerf obturateur se rendant au grand adducteur. — 66. Anastomose du rameau antérieur du nerf obturateur avec le nerf saphène. — 67. Nerf péronier superficiel. — 68. Rameau du nerf précédent donnant scs filets au muscle long péronier et long extenseur du gros orteil. — 69. Rameau dorsal interne du nerf péronier superficiel. — 70. Anastomose entre les rameaux dorsaux interne et externe du nerf précédent. — 71. Continuation du nerf 69. — 72. Rameau du même nerf qui distribue ses filets dans la peau du gros orteil. — 73. Autre rameau qui se distribue au premier et au second orteils. — 74. Rameau dorsal externe du nerf péronier superficiel. — 75. Rameau métatarsien du nerf précédent. — 76. Anastomose du nerf 74 avec le nerf 69. — 77. Le rameau externe du nerf péronier superficiel , se terminant par des filets qui se rendent aux second et troisième orteils. — 78. Nerf péronier profond. — 79. Filet du nerf précédent dont les filamens se perdent dans le muscle jambier antérieur. — 80. Rameau du même nerf qui se rend au muscle long péronier. — 81. Autre rameau destiné au long extenseur commun des orteils, et à l’extenseur propre du gros orteil. • — 82. Autre rameau destiné aux muscles extenseur des orteils et jambier antérieur. — 83. Autre rameau pour le muscle jambier antérieur. — 84. Autre rameau se portant au muscle jambier antérieur. — 85. Rameau dorsal interne du nerf péronier profond, sedistri-
. buanlaux tégumens des premier et second orteils. — 86. Filet du même nerf péné- Irantle muscle pédieux. — 87. Anastomose des nerfs péronier et tibial. — 88. Rameau du nerf 7 4, qui se distribue^aux tégumens des trois derniers orteils. — 89. Rameau du nerf tibial envoyant des filets au bord externe du pied et du petit orteil. — 90. Rameau du nerf précédent envoyant des filets aux trois derniers orteils.
Fig. 2. Elle représente les nerfs jn’ofonds de la partie postérieure du membre inférieui-, et principalement le nerf sciatique. D’après Fischer.
N° l. Le muscle grand fessier, coupé et renversé. — 2. Moyen fessier. — 3. Le muscle tenseur de l’aponévrose fémorale. — 4. Le muscle vaste externe. — 5. L’obturateur interne. — C, 6. Courte portion du muscle biceps. — 7. Longue portion du même muscle, coupée. — 8,8. Muscle demi-tendineux, coupé. — 9. lUusclc demi-membraneux. — 10. Grand adducteur. — 11. Grêle interne. — 12. Jumeau interne, et — 13. jumeau externe , coupés. — 14. Tendon d,’ Achille. 15. Muscle
Fig.
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poplité. — IG. Muscle long fléchisseur des orteils. — 17. Muscle long péronier. — 18. Muscle court péronier. — 19. Muscle long fléchisseur du gros orteil. —20, 20. Muscle jambier postérieur. — 21. Artère crurale. — 22. Artère poplitée. — 23. Artère tibiale postérieure. — 24. Artère péronière. — 25. Face postérieure du pubis.
^ — 26. Nerf cutané postérieur et supérieur sortant du bassin près du nerf sciatique.
— 27. Rameau du nerf sciatique qui augmente le nerf précédent. — 28. Premier rameau latéral du nerf cutané supérieur et postérieur, dont les filets se perdent en partie dans la peau du scrotum chez l’homme, des grandes lèvres chez la femme, et des environs de l’anus dans l’un et dans l’autre se\c. — 29. Second rameau latéral du nerf cutané postérieur et supérieur. — 30. Continuation du nerf cutané postérieur et supérieur. — 31 . Anastomose du nerf précéi.lent avec le nerf du muscle grand fessier. — 32, 32, 32. Rameaux de terminaison du muscle cutané supérieur et postérieur. — 33. Grand nerf sciatique. —34. Rameau du nerf précédent dont les
— 35, 35, 35, 35. filets se distribuent au muscle grand fessier. — 3G. Rameau du nerf sciatique pour les muscles jumeaux , coupé et renversé. — 37. Nerf cutané interne supérieur. — 38, 38. Nerf cutané interne inférieur se divisant en trois filets. — 39. Branche du nerf sciatique dont les filets vont se distribuer aux muscles grand adducteur, triceps crural , demi-membraneux , demi-tendineux et biceps.
■ — 40. Rameau du nerf sciatique se distribuant à la courte portion du biceps
— 41. Autre rameau du même nerf destiné à la longue portion du biceps.
42. Nerf tibial. — 43. Nerf péronier. — 44. Nerf cutané externe, coupé. 45. Ua-
meau du nerf péronier se distribuant à la courte portion du biceps. 4G. Tronc
commun au rameau communiquant du nerf péronier et au nerf cutané postérieur
inférieur. — 47. Nerf péronier superficiel. — 48. Nerf péronier profond. 49. J\a-
meau destiné a la courte portion du biceps. — 50. Rameau dont les filets se distribuent aux muscles jumeau externe et plantaire grêle. — 51. Rameau qui donne des filets aux muscles jumeau interne et soléaire, et fournit le — 53. nerf tibial communiquant. — 53. Rameau qui donne des filets aux muscles soléaire, poplité et jumeau externe. — 5i. Rameau destine au muscle poplité et au ligament interosseux. — 55. Rameau commun aux muscles soléaire et long fléchisseur du "ros orteil. — 5G. Rameau pour le muscle soléaire. — 57. Rameau pour les muscles tibial postérieur , long fléchisseur commun des orteils, long fléchisseur du gros orteil : ce rameau donne également des filets aux tégumens. — 58. Rameau pour le muscle jambier postérieur. — 59. Rameau pour le muscle long fléchisseur commun. — 60. Rameau cutané interne. — Gl. Rameau cutané externe. — 62. Fin du nerf tibial.
Nerfs de la plante du pied. Coté droit. D’après Fischer
N® I. Tendon du muscle court péronier. — 2. Tendon du muscle long péronier. — 3. Artère plantaire externe. — 4. Artère plantaire interne. — 5,6. Filet du nerf plantaire qui se perd dans la peau du talon. — 7. Rameau interne du nerf plantaire interne. — - 8. Filet du rameau précédent qui se distribue à la face interne du calcanéum. — 9. Filet cutané du nerf plantaire interne. — 10. Hameau du nerf plantaire interne qui forme le nerf collatéral interne du gros orteil. — 11. Rameau
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(lu meme nerf dont les filels se distribuent au premier et au second orteils , et au muscle interosseux correspondant. — 12. Filet du nerf plantaire , destiné au second et au troisième orteils , et au Muscle interosseux correspondant. — 13. Anastomose des nerfs plantaires interne cl externe. — 14, Rameau destiné aux troisième et quatrième orteils. — 15. Rameau destiné aux quatrième et cinquième orteils. — 16. Rameau interne profond du nerf plantaire externe destiné au muscle abducleur du gros orteil et au muscle fléchisseur du petit. — 17. Nerf plantaire externe.
• — 18. Filet du nerf précédent se perdant dans la peau du talon. — 10. Filet superficiel du nerf plantaire exleine se portant en dehors du cinquième orteil. — 20. Rameau externe du nerf plantaire externe se distribuant aux muscles abducteur, court fléchisseur et inlerosseux du petit orteil. — 21. Filet destiné au muscle accessoire du long fléchisseur des orteils.
rrAlNClIE 200.
Elle représente le nerf grand sympathique, depuis la sixième côte jusqu’au devant du sacrum ; l’os iliaque est enlevé. Côté droit; cadavre de femme. D’après Walter.
N°* 1 , 2, 3, 4, 5, 6, 7. Les sept dernières côtes. — 8, 9 , 10 , 11, 12, 13, 14. Les sixième, septième, huitième, neuvième, dixième, onzième, douzième vertèbres dorsales. — 15, 15, 15. Les vertèbres lombaires. — 16. Face antérieure du sacrum. — 17. Pubis. — 18. Lobe inférieur du poumon droit. — 19. Portion de la plèvre qui formait le médiaslin postérieur. — 20. Canal thoracique. — 21. Lo péricarde renfermant le cœur. — 22. Yeine cave inférieure traversant le diaphragme. — 23. Le diaphragme détaché des côtes. — 24, Pilier droit, — 25. pilier gauche du muscle précédent. — 26. Le rein droit tiré en avant. — 27, 27. L’uretère. — 28. La vessie. — 29. l^ortion de l’S iliaque du colon. — 30. Pieclum. ■ — 31, 31. Muscle relcvcur de Fanus , coupé. — 32. Petit ligament sciatique. — 33. L’utérus. — 34. I.e vagin. — 35. Ligament rond de rutérus. — 36. Trompe de Fallope. — 37. L’ovaire. — 38. Corps caverneux du clitoris. — 39 , 39, 39. Peau des fesses et du périnée. — 40. Le mont de Vénus. — 41. Grande lèvre. — 42. Veine cave inférieure. — 43. Veine iliaque droite, coupée. — 44. Veine iliaque gauche. — 45. Tronc commun à la — 46. veine rénale, et à la — 47. veine spermatique droite. — 48. Aorte. — 49, 49. Deux des artères intercostales (les autres ne sont point indiquées par des numéros). — 50, 50. La première et la seconde artères lombaires (les autres ne sont point numérotées). — 51. Artère rénale. — 52. Artère spermatique. — 53. Artère iliaque droite, -r- 54. Artère crurale, coupée. — 55. Artère hypogastrique ; scs branches sont coupées. — 56. Nerf phrénique. —
57. Rameau du nerf précédent se distribuant à la face convexe du diaphragme. —
58. Rameau du nerf précédent s’anastomosant à travers le diaphragme avec les
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rameaux phréniques venant tlu ganglion ccelia([ue du grand sympalliique. — 59, 60, 61, 62, 63, 64 , 65. Branches antérieures des sixième, septième, huitième, neuvième, dixième, onzième et douzième nerfs dorsaux. — 66, 67 , 68, 69 , 70. Branches antérieures des premier, second, troisième, quatrième et cinquième nerfs lombaires. — 7 1 , 72, 73, 74, 75. Branches antérieures des premier, deuxième, troisième, quatrième et cinquième nerfs sacrés. — 76. Tronc du grand sympathique, coupé. — 77. Sixième ganglion llioraci([uc du grand sympatliiquc. — 78. Racine du ganglion précédent provenant du sixième nerf dorsal. — 79. Anastamose des cinquième et sixième nerfs dorsaux. — 80. Septième ganglion thoracique. — 81. Racines du ganglion précédent. — 82. Tronc du nerf sympathicpie unissant les sixième et septième ganglions thoraciques. — 83. Ilullième ganglion thoracique. — 84. Racines du ganglion précédent venant du huitième nerf dorsal.
— 85. Le nerf grand sympathique unissant les septième et huitième ganglions. — 86. Neuvième ganglion thoracique. — 87. Les deux racines du ganglion précédent venant du neuvième nerf dorsal. — 88. Le nerf sympathique unissant les huitième et neuvième ganglions. — 89. Dixième ganglion thoracique. — 90. Racine du ganglion précédent venant du dixième nerf dorsal. — 91. Grand sympathicjue unissant les neuvième et dixième ganglions. — 92. Onzième ganglion thoraci(pie. — 93. Racine du ganglion précédent, venant du onzième nerf dorsal. — 94. Grand sympathique unissant les dixième et onzième ganglions. — 95. Filet du dixième ganglion thoracique se portant aux muscles intercostaux. — 96. Rameau d'anastomose entre les dixième et onzième nerfs intercostaux. — 97. Filet pour les muscles intercostaux. — 98. Premier ganglion lombaire. — 99. Le grand sympathique unissant le onzième ganglion thoracique et le premier ganglion lombaire.
— 100. Deux filets nerveux unissant le douzième nerf dorsal et le premier ganglion lombaire. — 101. Rameau d’anastomose entre les premier et second ganglions lombaires. — 102. Filet d’union du premier ganglion et du premier nerf lombaires, donnant deux filets, dont l’un se réunit au grand sympathique, et l’autre se perd sur les ligamens des vertèbres. — 103. Nerf grand sympathique unissant le premier et le second ganglions lombaires. — 104. Anastomose entre les nerfs 64 et 65, donnant un filet au muscle transverse de l’abdomen. — 105. Anastomose du «rand sympathique avec le douzième nerf dorsal. — 106. Filet du douzième nerf dorsal pour le muscle transverse abdominal. — 107. Rameau postériein’ du douzième nerf
dorsal. — 108. Anastomose du douzième nerf dorsal et du premier lombaire.
109. — Second ganglion lombaire. — IfO. Racines que le ganglion précédent reçoit du premier nerf lombaire. — 111. Racine venant du rameau anastomotique
du premier nerf lombaire avec le ganglion propre au second nerf lombaire.
112, 112. Rameaux qui se portent aux muscles abdominaux. — 113. Rameau cutané tpii se termnic dans la région inguinale. — 114, 114. Nerf spermatique exleme divisé eu deux filets. — 115. Rameau interne du nerf précédent.
1 16. Filet du rameau précédent, qui se jette dans le ligament rond de l’utérus.
117. Rameau externe du même nerf , qui est sous -cutané et sort avec le ligament rond par l’anneau inguinal. — 118. Filet du rameau précédent se distribuant au
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mont de Vénus. — 119. Anastomose du premier nerf lombaire avec le ganglion propre du second. — 120. Troisième ganglion lombaire. — 121. Le grand symj^atliique unissant le second et le troisième ganglions lombaires. — 122. Rameau ({ue le troisième ganglion lombaire reçoit du second nerf lombairei — 123. Anastomose du grand sympathique avec le ganglion propre du second nerf lombaire.
— 124. Anastomose entre le ganglion propre du second nerf lombaire et le second ganglion lombaire. — 125. Ganglion particulier du second nerf lombaire. — 126, 126, 126. Rameaux du ganglion précédent qui se portent aux muscles carré des lombes, grand et petit psoas, et autres muscles abdominaux. — 127. Anastomose entre le second et le troisième nerfs lombaires. ■ — 128. Filet de l’anastomose précédente , destiné au grand psoas. — 129. Quatrième ganglion lombaire. — 130. Nerf grand sympathique unissant les troisième et quatrième ganglions lombaires.
— 131. Anastomose du grand sympathique avec le troisième nerf lombaire. — 132. Anastomose du quatrième nerf lombaire avec le quatrième ganglion lombaire.
— 133, 133. Le nerf grand sympathique unissant le quatrième et le cinquième ganglions lombaires. — 134. Anastomoses du grand sympathique avec le quatrième nerf lombaire. — 135. Nerf crural. — 136. Première racine du nerf précédent venant de l’anastomose des second et troisième nerfs lombaires. — 137. Seconde racine du même nerf venant du troisième nerf lombaire. — 138. Troisième racine du même nerf venant du quatrième nerf lombaire. — 139. l\ameau cutané du nerf crural. — 140. Nerf obturateur naissant par trois racines de l’anastomose 127 et des troisième et quatrième nerfs lombaires. — 141. Cinquième ganglion lombaire. — 142. Anastomose du grand sympathique avec le cinquième nerf lombaire. — 143. Anastomose du cinquième nerf lombaire avec le cinquième ganglion lombaire. — 144. Anastomose du cinquième ganglion lombaire avec le premier nerf sacré. — 145. Second ganglion sacré. — 146. Nerf grand sympathique unissant le premier et le second ganglions sacrés. — 147. Rameau du premier nerf sacré s’anastomosant avec le grand sympathique. — 148. Trois racines fournies par le second nerf sacré au second ganglion sacré. — 149. Nerf grand sympathique unissant le second et le troisième ganglions sacrés. ■ — 150. Rameau du sixième ganglion lhoraci(juc envoyant un filet aux ligamens des vertèbres, et un autre à l’artère aorte. — 151. Tronc du nerf splanchnique naissant par plusieurs racines des ganglions thoraciques. — 152. Filet du nerf précédent se distribuante l’aorte. — 153. Secondes racines du nerf splanchnique venant, l’une du grand sympathique, et l’autre du septième ganglion thoracique. — 154. Troisième racine du nerf splanchnique, — 155. Division du nerf splanchnique en quatre rameaux.
— 156. Filet venant du ganglion 86, envoyant ses divisions à l’artère inlercostalo et au ligament vertébral. — 157. Filet aortique du ganglion 86. — 158. Filet aortique du ganglion 89. — 159. Nerf composé des racines précédentes. — • 160, 160, 160. Filets du nerf précédent se perdant sur l’aorte. — 161. Première racine du nerf splanchnique accessoire venant du ganglion 86. — 162. Seconde racine du même nerf venant du ganglion 89. — 163. Nerf splanchnique accessoire traversant le diaphragme pour pénétrer dans l’abdomen , et se divisant eu deux rameaux. —
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1G4. Rameau supérieur du nerf prceédenl s’unissant au grand splanchnique. 165. Rameau inférieur qui se porte au plexus semi-lunaire, et s unit à un filet du second ganglion rénal. — 166, 167. Füels aortiques venant du ganglion 89.
168. Racine supérieure du nerf rénal supérieur et postérieur venant du ganglion 89. 109. Racine inférieure du même nerf. — 170. Rameau aortique du grand sympathique s’anastomosant avec le nerf rénal postérieur et supérieur. — 171 . Tronc du nerf rénal postérieur et supérieur. — 17 2. Anastomose du nerf précédent avec le nerf rénal postérieur et inférieur. — 173. Nerf rénal postérieur inférieur venant du grand sympathique. — 174. Anastomose du nerf précédent avec le premier ‘^an^’^lion rénal. — 175. Tronc commun venant de 1 union du nerf rénal supérieur
et postérieur avec le nerf rénal postérieur et inferieur. 176, 177, 178. Les premier, second, troisième et quatrième des ganglions rénaux , s anastomosant entre eux par divers filets. — 179. Anastomose du second ganglion rénal droit avec le premier ganglion cœliaque. — 180. Rameau du nerf rénal anterieur donnant des filets à l’artère rénale — 181 , 181. Nerf spermatique interne supérieur venant du nerf rénal antérieur, se divisant d’abord en deux rameaux , dont 1 un accompagne les divisions de l’artère rénale, et le second s’unit au plexus rénal. — 182. Troisième rameau du nerf spermatique. — 183. Filet du rameau précédent se distribuant au-devant de l’artère rénale. — 184. Filet du même rameau se distribuant aux fcretères. — 185. Anastomose entre le nerf spermatique interne supérieur et le premier nerf spermatique inférieur. — 186. Troisième, quatrième et cinquième ïamcaux du nerf rénal antérieur distribuant leurs filets à l’artère rénale et au bassinet. — 187. Premier, et — 188. second ganglions spermatiques droits. — - 189. Anastomose entre le premier ganglion rénal et le premier ganglion spermatique. — 190. Rameau aortique du second ganglion lombaire. — 191. Premier nerf spermatique inférieur du coté droit, venant du second ganglion spermatique. — 192. Second nerf spermatique inférieur venant du second ganglion spermatique, et accompagnant l’artère spermatique jusqu’à l’utérus. — 193. Plexus mésentérique inférieur. — 194. Premier, — et 195. second ganglions accessoires lombaires, dont on voit les filets et les anastomoses. — 196. Rameau hypogastrique du premier ganglion accessoire lombaire , qui forme le plexus hypogastrique. — 197. Anastomose du rameau hypogastrique avec le grand sympathique. — 198. Rameau hypogastrique du second ganglion accessoire lombaire. — 199. Rameau hypogastrique du troisième ganglion lombaire. — 200. Rameau antérieur ou artériel du nerf hypogastrique , envoyant un filet sur l’artère crurale, et un autre sur l’artère hypogastrique. — 201. Filet du nerf 199 , qui s’anastomose avec le grand sympathique. — 202. Anastomose entre le nerf grand sympathique du coté droit et cel ui du côté gauche. ~ 203. Rameau d’anastomose du nerf sympathique droit avec celui du côté gauche. — 204. Rameau du ganglion 145, communiquant avec le premier ganglion sacré gauche. — 205. Rameau du second ganglion sacré, destine au rectum. — 206. Rameau provenant des quatrième et cinquième nerfs lombaires, distribuant ses filets aux moyen et petit fessiers, et au muscle du J'ascia lata. — 207. Rameau destiné au muscle pyramidal. — 208. Rameau destiné au moyen fessier.
Explication des Planches. 40
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— 209. Rameau cutané qui descend jusqu’au genou. — 210. Rameau destiné aux mi'iscles jumeaux supérieur et inférieur, à l’obturateur interne. et au carré de la cuisse. — 211. Rameau destiné au grand fessier. — 212. Grand nerf sciatique. — 213. Petit nerf sciatique. — 214. Anastomoses entre le premier et le second nerfs sacrés. — 215. Filet venant de la seconde racine du nerf ischiatique , se distribuant à la peau des fesses. — 216. Dix rameaux hypogastriques donnés par le troisième nerf sacré pour former le plexus liypogastricjue , duquel naissent les nerfs de la vessie, du vagin, de l’utérus, et du rectum. — 217. Tronc du quatrième nerf sacré fournissant un ramcau.hypogastrique et deux autres rameaux au rectum et au vagin. — 218. Premier ou grand plexus hypogastrique , composé des troisième et quatrième nerfs sacrés. — 219. Second plexus hypogastrique. — • 220. Troisième plexus hypogastrique. — 221. Quatrième plexus hypogastrique. 222. Nerfs vaginaux venant du plexus 218. — 223. Rameau vésical venant du même plexus.
— 224. Petit plexus fourni par le plexus 218. — 225. Rameau vaginal venant du rameau précédent. — 22G. Rameaux vaginaux. — 227. Rameaux vésicaux. — 228, 228. Plexus hypogastrique remontant sur le rectum. — 229. Filets qui se distribuent aux uretères. — 230. Filets du plexus hypogastrique, allant s’unir aux
— 231. fdets hypogastriques du grand sympathique. — 232, 232. Nerf utérin accompagnant l’artère utérine jusqu’à la matrice. — 233. Filets vésicaux supérieurs fournis par le nerf utérin. — 234. Rameau provenant des troisième et quatrième nerfs sacrés, et distribuant scs filets au muscle releveur de l’anus. — 235. Rameaux hémorrhoïdaux venant des troisième et quatrième nerfs sacrés , allant distribuer leurs fdets au muscle sphincter de l’anus et à la peau de cette ouverture. — 236. Rameau du cinquième nerf sacré se distribuant au muscle ischio-coccyglen. — 237. Nerf honteux supérieur venant du troisième nerf sacré — 238. Cinq ramifications du nerf précédent, allant se réunir en un — 239. tronc commun qui distribue ses fdets au clitoris, à son prépuce , et à la partie antérieure de la vulve.
— 240. Filets qui se distribuent aux grandes lèvres, au pénil et à l’orifice de l’urètre. — 241. Nerfs hémorrhoïdaux internes venant du troisième nerf sacré, et distribuant leurs fdets aux muscles sphincters de Tanus. — 242, 242. Autres nerfs hémorrhoïdaux se distribuant aux mêmes muscles. — 243. Filets des nerfs précédens , se distribuant à la peau des environs de 1 anus. — 244, 2‘i i. Autres nerfs hémorrhoïdaux dont les fdets se perdent dans les grandes lèvres, et remontent jusqu’au mont de Vénus. — 245. Nerf honteux inférieur naissant de l’origine du nerf ischiatique. — 246. Premier rameau du nerf précédent se perdant dans la peau des fesses et de la région anale. — 247. Second rameau du meme nerf distribuant ses filets à la peau de Tanus , du périnée et des grandes lèvres. — 248, 248. Troisième rameau du même nerf distribuant scs filets au muscle ischio-caverneux et à la peau de Tanus et des grandes lèvres. — 249. Quatrième rameau du meme nerf distribuant ses filets à la peau de Tanus et du périnée. — 250. Cinquième rameau du' même nerf se distribuant à la peau de la partie interne des fesses.
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Elle représente rorigine et la disposition du plexus semi-lunaire, ou plutôt des ganglions cœliaques du côté droit; les ganglions rénaux et spermatiques droits, et leurs anastomoses avec les ganglions du côté gauche ; l’origine du plexus mésentérique supérieur, du plexus mésentérique inférieur, et les nerfs hypogastriques droits. D’après Walter.
No 1. Face inférieure du lobe droit du foie. 2. Veine cave inférieure. — 3. Veines hépatiques s’ouvrant dans la veine cave. — 4. Face inférieure du diaphragme. — 5, 5. Piliers du diaphragme. — G. Artère diaphragmatique droite. — 7. Artère hépatique. — 8. Artère splénique. — 9. Artère mesentérique supérieure.
— 10. Artère rénale droite , coupée. — 11. Aorte. — 12. Artère spermatique supérieure droite. — 13. Artère spermatique inférieure droite. — 14. Artère spermatique inférieure gauche. — 15. Artère mésentérique inférieure. — 16. Rameau ascendant de l’artère précédente. — 17, 17, 17, 17. Rameaux descendant de la meme artère, allant à l’S iliaque du colon. — 18, 19, 20. Troisième et quatrième artères lombaires. — 21. Artère iliaque droite. — 22. Artère hypogastrique droite,
— 23. Artère crurale droite. — 24. Artère iliaque gauche. — 25. Artère crurale gauche. — 26, 26, 26. S iliaque du colon. — 27, 28, 29, 30, 31. Première, seconde, troisième, quatrième et cinquième vertèbres lombaires. — 32. Portion du sacrum.
— 33. Branche antérieure du cinquième nerf lombaire. — 34. Le r.erf sympa-
ihitjue qui unit le dernier ganglion thoracique au premier lombaire. — 35. Filets qui se portent du douzième nerf dorsal au premier ganglion lombaire. — 36 Nerf sympathique unissant le premier et le second ganglions lombaires. — 37. Second ganglion lombaire. — 38. Filets que le premier nerf lombaire envoie au second ganglion lombaire. — 39. Filet naissant de la branche d’anastomose du premier nerf lombaire avec le ganglion particulier du second nerf lombaire , pour aller s’unir au grand sympathique. — 40. Troisième ganglion lombaire. — 41. Nerf sympathique unissant le second et le troisième ganglions lombaires. — 42. Filet que le second nerf lombaire envoie au ganglion iO. — 43, 44. Rameaux d’anastomose entre le ganglion particulier du second nerf lombaire droit et le second ganglion lombaire correspondant. — 45. Quatrième ganglion lombaire. — 46. Le nerf grand sympathique unissant les ganglions 40 et 45. — 47 , 47. Rameaux d’anastomose du grand sympathique avec le troisième nci f lombaire. — 48. Filet se distribuant au ligament vertébral. — 49. Deux rameaux d’anastomose entre le quatrième nerf lombaire et le quatrième ganglion lombaire. — 50. Le grand sympathique unissant le quatrième et le cinquième ganglions lombaires. — 51. Rameaux d’anastomose du quatrième nerf lombaire avec le grand sympathique.
52. Cinquième ganglion lombaire. — 53. Rameaux d’anastomose du cinquième
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nerf lombaire avec le grand sympalhique. — 54. Rameau d’anastomose du cinquième nerf lombaire avec le cinquième ganglion lombaire. — . 55. Nerf splanchnique se divisant en quatre rameaux. — 56. Nerf splanchnique accessoire se divisant en deux fdets , dont l’un s’unit au grand splanchnique , et l’autre se jette dans le plexus semi-lunaire et le plexus rénal. — 57. Nerf rénal supérieur et postérieur. — 58. Nerf rénal postérieur et inférieur venant du grand sympathique."
— 59 , 60 , 61 , 62. Premier , second , troisième et quatrième ganglions rénaux droits s’anastomosant les uns avec les autres par divers hlets. — 63. Anastomose du second ganglion rénal droit avec le premier ganglion cœliaque. — 64. Nerf rénal antérieur. — 65. Nerf spermatique interne et supérieur. — 66. Premier, et • — 67. second ganglions spermatiques. — 68. Anastomose du premier ganglion rénal avec le premier ganglion spermatique. — 69. Filet d’union de l’anastomose précédente avec le grand sympathique, — 70. Filet aortique du second ganglion lombaire. — 71. Nerfs spermatiques internes inférieurs venant du second ganglion spermatique , et s’unissant au nerf spermatique interne supérieur correspondant.
— 72. Anastomose du premier ganglion spermatique droit avec le second et le troisième ganglions rénaux gauches , et avec le premier et le troisième ganglions spermatiques gauches. — 73. Filet anastomostique du premier ganglion spermatique droit avec le plexus mésentérique supérieur. — 74. Anastomoses du premier et du second ganglions spermatiques droits. — 75. Rameaux inférieurs du second ganglion spermatique droit, qui vont former le — 76. plexus mésentérique inférieur.
— 77, 78. Premier et sceond ganglions lombaires accessoires, — 79. Anastomose du premier ganglion lombaire accessoire avec le second ganglion lombaire. — 80. Deux hlets que le ganglion précédent donne à l’aorte et à la seconde artère lombaire. — 81. Anastomose des ganglions 40 et 77. — 82, 82, 82. Rameaux hypogastriques du ganglion 77. — 83. Filet du nerf précédent qui se jette sur l’artère lombaire voisine. — 84. Anastomose du ganglion 78 avec le grand sympathique. — 85. Rameau hypogastrique du ganglion 78. — 86, 86. Rameaux hypogastriques du grand sympathique , qui forment le plexus du même nom. — 87. Piameau hypogastrique du troisième ganglion lombaire. — 88. Filet du nerf précédent se perdant sur l’artère iliaque. — 89 , 89. Rameau antérieur du nerf hypogastrique 87. — 90. Rameau descendant sur l’artère crurale. — 91. Rameau accompagnant l’artère hypogastrique. — 92. Rameau postérieur du nerf 87, s’anastomosant avec le nerf grand sympathique. — 93. Filet d’anastomose qui passe derrière l’artère iliaque, et unit le grand sympathique du coté gauche avec celui du côté droit. — 94. Trois racines nées du cinquième ganglion lombaire droit, et se réunissant derrière l’artère iliaque pour former un — 95.' rameau qui unit le grand sympathique du côté droit avec celui du côté gauche. — 96, 96. Filets du plexus hypogastrique qui se portent aux uretèresc — 97. Filet qui se porte vers les nerfs hypogastrique et mésentérique du grand sympathique. — 98 , 98, 99 , 100 , 101, 102, 103, 104, 105, 106, 107, 108. Premier , second , troisième , quatrième, cinquième, sixième, septième, huitième, neuvième, dixième, onzième ganglions cœliaques droits formant le plexus semi-lunaire ou solaire , composé à droite par
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les filets du grand splanchnique et du splanchnique accessoire. — .100, 109, 109. Nerfs surrénaux. — 110, 110. Racines du — 111. ganglion phrénique. — 112. Nerf phrénique accompagnant la branche droite de l’artère phrénique droite. — 113. Plexus formé par des rameaux du ganglion phrénique. — 114. Ganglion plirénicohépatique. — 115. Rameau (jui donne des filets au foie et à la capsule surrénale gauche , à l’arlère coronaire stomachique et à la branche gauche de l’artère hépatique.—116. Filet qui se distrilme au diaphragme .— 117. Filets qui accompagnent le rameau gauche de l’artère diaphragmatique inférieure droite. — 118. Rameau
qui se distribue h la partie postérieure de la face inférieure du foie. 119, Autre
ganglion phrénique. — 120. Filet du ganglion précédent se rendant au diaphragme. — 121. Autre filet du meme ganglion se portant au bord postérieur du foie au niveau
de la veine cave inférieure. — 122. Nerf phrénique pénétrant dans l’abdomen.
128. Rameau droit du nerf précédent, accompagnant un rameau de l’artère diaphragmatique droite, et se distribuant au diaphragme. — 121. Rameau gauche du nerf phrénique. — 125. Filets du rameau précédent qui sc perdent dans le diaphragme. — 126. Rameaux d’anastomose du nerf diaphragmatique avec le ganglion phrénique. — 127, 127, 127. Trois rameaux du plexus semi-lunaire qui se distribuent à la partie droite du foie. — 128. Plexus hépatique. — 129. Plexus mésentérique supérieur formé par des filets que lui envoient la plupart des ganglions cœliaques du côté droit. — 130. Premier ganglion rénal gauche. — 131. Second,
et — 132. troisième ganglions rénaux gauches, avec leurs anastomoses. 133.
Premier, et — 13 i. second ganglions spermatiques gauches. — 135. Nerfs spermatiques. — 136. Troisième ganglion spermatique. — 137. Rameaux anastomotiques entre le premier ganglion spermatique gauche et le cinquième ganglion rénal correspondant. — 138. Nerfs hypogastriques. — 139. Filet qui se porte à la partie inférieure de l’S iliaque du colon et de la partie postérieure du rectum, s’anastomosant avec — 140. les nerfs qui viennent du plexus hypogastrique. 141. Filets
venant de différens rameaux des nerfs hypogastriques et se distribuant à Turctère. — 142. Rameaux qui concourent à la formation du plexus hypogastrique, et qui se distribuent à la partie postérieure du colon et du rectum. — 143. Plexus mésentérique inférieur. — 144. Réseau nerveux qui accompagne le tronc de l’artère mésentérique inférieure , et suit ses diverses branches. — 145, 145 , 145. Filets venant du plexus mésentérique , et se portant entre les branches des artères mésentériques jusqu’à l’intestin colon. — 146. Filet du plexus mésentérique inférieur qui remonte pour s’anastomoser avec des filets du plexus mésentérique supérieur, qu’il concourt à former.
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Elle représenle le nerf grand sympathique et le pneumo-gastrique du côté gauche. Le trajet du grand sympathique commence au-dessous de la sixième côte; en bas il est coupé au milieu de la première pièce du sacrum. D’après Walther.
N”® l, 2, 3, 4, 5, 6. Les six dernières côtes. — 7, 7, 7. Vertèbres dorsales. — 8. Base du sacrum. — 9, 9. Poumon gauche. — 10. Bronche gauche. — 11. Péricarde renfermant le cœur. — 12. L’œsophage. — 13. Cardia. — 14, 14. Estomac.
— 15. Le pancréas. — 16. La rate. — 17. Piein gauche. — 18. Uretère coupé. — 19, 19. Diaphragme. — 20. Muscle grand psoas fendu afin de faire voir la sortie des nerfs lombaires et la formation de leurs ganglions. — 21. Petit psoas. — 22, 22. Aorte. — 23. Artère sous-cla’vière gauche. — 24. Carotide gauche. — 25. Canal artériel. — 26. Artère bronchique supérieure gauche. — 27. Artère œsophagienne de laquelle naît — 28. l’artère bronchique inférieure gauche coupée, et se portant à la bronche correspondante. — 29. Anastomose entre les artères bronchiques gauches supérieure et inférieure. — 30, 30. Artère pulmonaire gauche.
— 31. Oreillette gauche du cœur. — 32. Veines pulmonaires. — 33. Artère cœliaque.
— 34, Artère diaphragmatique inférieure gauche, — 35. Artère coronaire stomachique. — 36. Artère hépatique. — 37. Artère splénique. — 38 , 38. Artère pancréatique. — 39. Artère gastro-épiploïque gauche. — 40. Rameau pancréatique de l’artère précédente. — 41. Vaisseaux courts.— 42. Artère mésentérique supérieure.
— 43. Artère rénale gauche.” — 44. Artère spermatique gauche. — 45. Artère mésentérique inférieure. — 46. Artère iliaque droite. — 47. Artère iliaque gauche.
48. Les six dernières artères intercostales. — 49, 49, 49. Artères lombaires. —
50, 51, 52, 53, 54, 55, 56. Sixième, septième, huitième, neuvième, dixième, onzième et douzième nerfs dorsaux. — 57, 58, 59, 60, 61. Premier, second, troisième, quatrième et cinquième nerfs lombaires. — 62, 63, 6 4, 65, 66, 67. Sixième, septième, huitième, neuvième, dixième, onzième ganglions thoraciques gauches du grand sympathique : sur ce cadavre le douzième ganglion thoracique manquait à gauche et à droite. — 68 , 69 , 70 , 7 1 . — Premier , second, quatrième et cinquième ganglions lombaires gauches. — 72. Le grand sympathiq^ie unissant les ganglions thoraciques. — 73 , 73. Anastomose du onzième ganglion thoracique avec le premier ganglion lombaire gauche. — 74, 74, 74. Le grand sympathique unissant les ganglions lombaires. — 75. Le grand sympathique se divisant en cinq rameaux qui se portent au cinquième ganglion lombaire. — 76. Le grand sympathique qui unit le cinquième ganglion lombaire et le premier sacré.— 77, 77. Deux racines que le sixième nerf dorsal envoie au ganglion thoracique correspondant.
-78. Racine simple que le septième nerf dorsal envoie au ganglion thoracique correspondant. — 79. Deux racines que le huitième nerf dorsal donne au ganglion 64.
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— 80. Trois racines que le neuvième nerf dorsal donne au ganglion 05. — 81. Branche postérieure du dixième nerf dorsal. — 82. Deux racines que le dixième nerf dorsal donne au ganglion 00. — 83. Anastomose entre les dixième et onzième nerfs dorsaux. — -84. Filets que l’anastomose précédente envoie au muscle Iransverse de l’abdomen. — 85. Racine (juelc onzième nerf dorsal envoie au ganglion 67.
— 80. Filet que le douzième nerf dorsal envoie au ganglion 07. — 87. Deux rameaux fournis par le douzième nerf dorsal au premier ganglion lombaire. —
88. Rameau que le premier nerf lombaire fournit au grand sympathique. —
89. Anastomose entre le premier et le second nerfs lombaires gauches. — 90, 90. Rameaux que le second nerf lombaire fournit au second ganglion lombaire. —
91. Anastomose du second nerf lombaire avec le premier ganglion lombaire. —
92. Filet du premier nerf lombaire destiné au muscle carré des lombes. — 93. Anastomose du premier et du second nerfs lombaires. — 94, 94, 94. Rameau cutané du premier nerf lombaire , qui se distribue à la peau de la partie supérieure externe de la cuisse. — 95, 95, 95. Nerf spermatique externe du coté gauche. — 96. Anastomose du premier et du second nerfs lombaires. — 97, 97. Rameaux du second nerf lombaire , destiné au muscle carre des lombes. — 98. Rameau cutané du même nerf. — 99. Rameau du meme nerf, se distribuant au grand psoas. — 100. Rameau cutané externe du genou venant du meme nerf. — 101. Nerf obturateur. — 102. Première racine du nerf précédent venant du second nerf lombaire. — 103. Seconde racine venant du troisième nerf lombaire. — 104. Troisième racine du meme nerf venant du quatrième nerf lombaire. — 105. Nerf crural. — 106, 107, 108. Première, seconde et troisième racines du nerf précédent, venant des second, troisième et quatrième nerfs lombaires. — 109. Rameau du nerf crural pour le muscle iliaque. — 110, IfO. Anastomose des troisième et quatrième nerfs lombaires. — 111. Filet du septième ganglion thoracique, accompagnant la septième artère intercostale. — 112. Filets aortiques du ganglion 63. — 113. Filets du ganglion 64, SC portant à l’artère intercostale correspondante et à l’aorte. — 114. Rameaux aortiques du ganglion 65. — 1 15. Rameau du ganglion 65 , allant s’anastomoser avec un — 116. rameau venant du ganglion 66. — 117. Trois filets venant de l’anastomose précédente : deux sont aortiques , le troisième s’anastomose avec le quatrième ganglion cœliaque gauche. — 118. Anastomose entre le ganglion 66 et le nerf 55. — 119. Tronc principal du nerf splanchnique. — 120. Première racine du nerf précédent, venant du nerf grand sympathique. — 121 . Seconde racine du même nerf venant du ganglion 64. — 122. Troisième racine du meme nerf venant du ganglion 65. — 123, 123. Division du nerf splanchnique au-dessous du diaphragme en plusieurs rameaux qui s’unissent ensuite et se jettent dans le ganglion cœliaque. — 124. Nerf petit splanchnique ou accessoire venant du ganglion 66. — 125. Anastomose entre les nerfs grand et petit splanchniques. — 126. Division du nerf petit splanchnique en six filets qui se réunissent ensuite dans un des ganglions cœliaques. — 127. Filet que le ganglion 67 envoie au second ganglion cœliaque. — 128. Nerf rénal postérieur se divisant en deux filets. — 129. Premier filet du nerf précédent, se jetant dans le premier ganglion cœliaque et le ganglion rénal.
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— 130. Secoue] filet tlu meme nerf, se rendant au ganglion rénal. — 131. Premier,
— 132. second, — 133. troisième, — 134. quatrième, — 135. cinquième, — 136. septième, — 138. huitième, — 139. neuvième, — 140. dixième ganglions cœliaques : ces ganglions venant des nerfs splanchniques et du nerf rénal gauche composent le plexus solaire que Ton voit ici du coté gauche. — lil. Neuvième et dixième ganglions cœliaques droits fournissant trois racines au — 142. ganglion phrénico-hépatique qui donne des filets aux artères coronaire stomachique, hépatique et surrénale gauche. — 143. Nerf hépatico-gastrique venant du cinquième ganglion cœliaque, et donnant des filets à la face inférieure du diaphragme, et d’autres filets hépatico-gastriques. — 144. Plexus gastrique formé par des filets des ganglions cœliaques gauches et du nerf vague. — 145. Plexus hépatique. — 146. Plexus splénique venant des ganglions cœliaques. — 1 47. Filets pancréatiques que donne le plexus splénique. — 148, 148, 148. Filets du plexus splénique qui accompagnent les divisions de l’artère du meme nom. — 149. Nerfs pancréatiques.
— 150. Filets du plexus splénique qui accompagnent l’artère 39. — 151, 151, 151. Filets du plexus splénique qui pénètrent dans la rate avec les divisions de l’artêre splénique. — 152, 152. Filets du même plexus qui se distribuent à l’estomac avec les vaisseaux courts. — 153. Plexus mésentérique supérieur. — 154. Premier, — 155. second, — 156. troisième, — 157. quatrième, — 158. cinquième — 159. sixième,-— 160. septième ganglions rénaux gauches. — 161 . Nerfs rénaux antérieurs venant des ganglions du même nom. — 162. Anastomose entre le cinquième ganglion rénal gauche et le premier ganglion lombaire. — 163. Premier, et — 164. second ganglions spermatiques gauches. — 1 65. Anastomose entre le premier ganglion spermatique et le troisième ganglion rénal. — 166. Anastomose des deux premiers ganglions spermatiques. — 167. Anastomose du premier ganglion spermatique avec le premier ganglion lombaire.— 168. Anastomose du second ganglion spermatique avec le second ganglion lombaire. — 169. Piameau du second nerf "lombaire donnant une — 170. anastomose avec le second ganglion lombaire , et
une autre — 171. anastomose avec le quatrième ganglion lombaire. — 172. Deux filets aortiques de l’anastomose précédente. — 173. Anastomose entj’e le quatrième ganglion lombaire et le nerf 1 10. — 174. Rameau que le quatrième nerf lombaire envoie au quatrième ganglion lombaire. — 115. Rameau que le quatrième nerf lombaire envoie au grand sympathique. — 176. Tronc formé par quatre racines allant du cinquième nerf lombaire au grand sympathique. — 177. Anastomose du cinquième nerf lombaire avec le ganglion 71. — 178. Autre anastomose du cinquième nerf lombaire avec le même ganglion. — 179. 179. Rameaux qui suivent les branches de l’artère hypogastrique. — 180. Rameau hypogastrique du second ganglion accessoire lombaire, lequel, après avoir formé le plexus hypogastrique, s’unit au quatrième ganglion iomhaire. — 181. Filet du rameau précédent, qui passe derrière l’aorte, et unit les deux nerfs grands sympathiques. — 182. Filets du grand sympathique droit, donnant naissance à un — 183. filet qui unit les deux nerfs grands sympathiques derrière les artères iliaques. — 184. Filet provenant du cinquième ganglion lombaire droit pour s’unir au grand sympathique
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gauche. — 185. Tronc du nerf vague gauche. — 186. Nerf récurrent. — 187. Rameaux cardiaques du nerf vague. — 188, 188. Rameaux œsophagiens supérieurs.
— 189. Premier, — 190. second, — 191. troisième, — 192. quatrième, — 193. cinquième, — 194. sixième, et — 195. septième rameaux pulmonaires du nerf vague : ces rameaux par leurs anastomoses composent le plexus pulmonaire. — 196, 197, 198. Trois troncs qui résultent de la séparation du nerf vague: le rameau 198 doit être regardé comme la continuation du tronc. — 199. Filet œsophagien du rameau 198. — 200. Trajet ultérieur du rameau 198 au-devant de Tœsophage, où il s’anastomose avec le rameau 197 et avec le nerf vague du coté droit. —
20 1 . Deux fdels du nerf vague droit passant au-devant de l’œsophage. — 202, 202,
202. Anastomose du nerf vague droit avec le gauche. — 203. Ganglion œsophagien duquel naissent quatre filets pour Tœsophage. — 204. Nerf vague gauche pénétrant par l’ouverture œsophagienne du diaphragme pour composer le tronc antérieur des plexus nerveux de l’estomac et du foie. — 205. Rameau du nerf vague droit se portant de droite à gauche. — 206. Tronc du nerf vague droit j)assant derrière Tœsophage. — 207, 207, 207, 207. Filets aortiques du nerf 205.
— 208. Ganglion œsophagien. — 209. Trois filets du ganglion précédent se portant à Tœsophage. — 210. Le nerf 196 formant le tronc postérieur du plexus nerveux de Testomac et du foie. — 211. Premier rameau du nerf précédent se divisant en deux filets, dont Tun — 212. se porte au deuxième ganglion cœliaque gauche, tandis que l’autre — 213. se subdivise pour se distribuer à Testomac. — 214. Second rameau du nerf 210 se divisant en cinq filets , dont les uns se portent autour du cardia, et les autres dans le plexus gastrique. — 215, 215. Filets du rameau précédent.
Elle représente les nerfs du foie et de Testomac, qui naissent de la réunion des ganglions cœliaques droits et gauches. D’après Walter.
N°* 1,1. Face inférieure du lobe droit du foie. — 2,2. Face inférieure du lobe gauche du même organe. — 3. Lobe de Spigel. — 4. Vésicule du fiel. — 5. Conduit cystique. — 6. Conduit hépatique. — 7. Canal cholédoque. — 8. Veine ombilicale oblitérée. — 9. Ligament suspenseur du foie. — 10. Pancréas. — 11. Cardia. — 12. Grand cul-de-sac de Testomac. — 13. Pylore. — 14, 14. Duodénum. — 15, 15. Partie de Tépiploon gastro-colique. — 16, 16. Partie de Tépiploon gastro-hépatique. — 17. Portion du diaphragme. — 18. Veine cave. — 19. Veine porte. — 20. Branche droite de l’artère hépatique. — 21. Artère cystique. — 22. Artère pylorique. — 23, 23, 23. Artère gastro-épiploïque droite. — 24. Rameau épiploïque de Tartère précédente. — 25, 25. Artère gastro-épiploïque Explication des Planches. ~ 41
gauche. — 2(). Branche gauche de l’artère hépatique, qui, sur ce sujet, naissait d un tronc commun avec — 21. l’artère coronaire stomachique. ■ — 28. Artère cardiaque. — 29. Artère splénique. — 30. Rameau pancréatique de l’artère précédente. — 31. Quatrième, — 32. cinquième, — 33. sixième, — 34. septième, ^ — 35. neuvième, 36. dixième ganglions cœliaques gauches. — 37. Ganglion phrénico-hépatique. — 38. Rameau venant de l’une des racines du ganglion phrénico-nepatique , et s unissant avec un rameau de ce même ganglion pour former le 39. petit tronc qui donne un — 40. filet gauche , lequel passe au-devant du cardia, et se termine à la capsule surrénale gauche, et un — 41. filet droit qui accompagne la division gauche de l’artère hépatique. — 42. Branche antérieure du nerf vague gauche qui fournit les principaux nerfs gauches du foie et de l’estomac. — 43 , 43. Rameaux du nerf vague qui se portent A^ers le grand cul-de-sac t e l’estomac. • — • 44. Autres filets du môme nerf qui se portent vers la petite courbure. — 45. Deux rameaux ascendans ou hépatiques du nerf vague, lesquels donnent des — 46. filets qui se portent dans le plexus hépatique, et s’anastomosent avec le grand sympathique. — 47. Filets gastriques du même nerf. — 48. Tronc du nerf hépato-gastrique qui naît du cinquième ganglion cœliaque gauche , et dont les filets — 49 , 49. se portent au cardia, au grand cul-de-sac de l’estomac , au plexus hépatique, et s’anastomosent soit entre eux, soit avec le nerf grand sympathique. — ^ 50. Rameau descendant qui vient du plexus hépatique gauche. —
51 . Terminaison du nerf précédent sur la petite courbure de l’estomac. — 52, 52,
52. Filets du plexus gastrique se distribuant à l’estomac. — 53. Plexus splénique.
— 5 4.- Nerfs pancréatiques antérieurs venant du plexus précédent. — 55. Plexus hépatique droit venant des ganglions cœliaques droits et gauches , et donnant des filets au foie, à la vésicule, au duodénum et au pancréas. — 56, 56, 56, 56. Filets duodénaux du plexus hépatique droit. — 57. Filets pancréatiques droits du même plexus. — 58. Nerfs gastro-épiploïques droits du même plexus. — 59. Nerfs postérieurs et inférieurs du pylore. — 60, 60, 60, 60. Les nerfs de l’épiploon. — 61, 61, 61. Filets des nerfs gastro-épiploïques qui se terminent à la grande courbure de l’estomac. — 62. Trois rameaux des ganglions cœliaques droits, qui augmentent le plexus hépatique. — 63. Filet hépatique né entre l’aorte et la veine cave inférieure , qui remonte vers le foie et se termine dans le plexus hépatique.
— 64. Filet du plexus hépatique qui se distribue au canal cholédoque. — 65, 65. Filets du même plexus qui vont au conduit cystique. — 66. Filets du même plexus qui se perdent dans la vésicule. — 67, 67, 67. Nerfs hépatiques qui accompagnent en partie l’artère du même nom et la veine porte , et se distribuent à la substance du foie.
Fig. 1. Elle représente les artères et les veines de la queue d’un têtard, vue au microscope. On voit la forme des globules du sang; les flèches indiquent le trajet qu’ils suivent en passant des artères dans les veines. ( D’après MM. Prévost et Dumas. )
Fig. 2. Elle représente une portion du poumon d’une salamandre et le passage du sang des artères dans les veines pulmonaires ; vue au microscope. ( Memes auteurs. )
Fig. 3. Elle représente les globules du sang dans l’homme et les grenouilles, ainsi que la Ibrme et l’apparence qu’ils présentent sous des lentilles de foyer différent. (/^/.)
Elle représente les poumons, le cœur, l’origine des gros vaisseaux et la disposition des plèvres pour former le médiastin antérieur, mis à nu par une coupe faite verticalement sur les côtés de la poitrine. Homme de 30 ans.
N° 1. Cartilage thyroïde. — 2. Cartilage cricoide. — 3. Glande thyroïde. — 4. La trachée-artère. — 5, 5, 5. Coupe des côtes et des muscles intercostaux correspondans. — 6,6. Face supérieure du diaphragme, de laquelle on a détaché eu grande partie la plèvre qui la recouvrait. — 7. Extrémité inférieure du sternum , et appendice xiphoïde. -- 8, 8, 8. Cartilages de prolongement des côtes. — 9. Pilier droit, et — 10. pilier gauche du diaphragme. — 11, 11. Partie postérieure de la face inférieure du diaphragme. — 12. Colonne vertébrale. — 13. Aorte traversant les piliers du diaphragme. — 14. Le poumon droit. — 15. Le poumon gauche. -- 16. Lobe supérieur, — 17. lobe moyen, — 18. lobe inférieur du poumon droit. — 19 et 20. Deux profondes scissures séparant les lobes précédens. — 21. Lobe supérieur, et — 22. lobe inférieur du poumon gauche. — 23. Appendice du lobe précédent , qui avoisine la pointe du cœur , et vu à. travers la plèvre. — 24. Profonde scissure qui sépare les deux lobes du poumon gauche. — 25, 25. Sommet, et — 26, 26, 26. base des deux poumons. — 27, 27. Bord antérieur des deux ponmons. — 28. Médiastin antérieur résultant du rapprochement des deux plèvres à leur partie antérieure. — 29 et 30. Tissu cellulaire graisseux, occupant le médiastin antérieur J et masquant le péricarde qui se trouve au-dessous. — 31, 31, 31, 31. Feuillets des plèvres qui forment le médiastin antérieur, détachés du sternum et soutenus par des airignes. — 32, 32. Le péricarde recouvert par les plèvres. — 33, 33. Endroits où les plèvres ont été détachées de la face supé-
rieure du diaphragme qu’elles recouvraient. — 34, 34. Cul-de-sac profond que
forment les plèvres entre le diaphragme et les parois latérales de la poitrine.
35, 35, 35, 35. La plèvre recouvrant la face interne des muscles intercostaux et des côtes. — 36. Extrémité inférieure du médiastin antérieur, correspondant au diaphragme. — 37. Les gros vaisseaux sortant de la base du cœur, et se dégageant de l’extrémité supérieure du médiastin. — 38. Crosse de l’aorte. — 39, 39. Tronc brachio-céphalique. — 40. Artère sous-clavière droite. — 41. Artère carotide primitive droite. — 42. Artère carotide primitive gauche. — 43 , 43. Artère sousclavière gauche. — 44. Veine cave supérieure. — 45. Veine sous-clavière droite. -- 46. Veine sous-clavière gauche. — 47. Veine axillaire droite. ~ 48. Veine axillaire gauche. — 49. Veine jugulaire interne droite. — 50. Veine jugulaire interne gauche. — 51, 51. Les muscles scalènes.
Fig. 1. Elle représente le cœur et les poumons , avec les gros vaisseaux qui unissent ces organes; vus par leur face antérieure. Les poumons affaissés sont écartés l’un de l’autre , et retenus par des airignes ; les vaisseaux pulmonaires sont disséqués jusqu’à leur entrée dans le poumon. L’artère aorte est coupée près de son origine, afin de laisser voir la disposition de l’artère et des veines pulmonaires. Femme de 40 ans. ,
N® 1. Poumon droit. — 2. Poumon gauche. — 3. Extrémité inférieure de la trachée-artère. — 4. Bronche gauche. — 5. Bronche droite. — 6, 6, 6. Divisions des bronches pénétrant dans les poumons. — 7. Face antérieure du cœur. — 8. Bord droit, — 9. bord gauche, et — 10. pointe du cœur. — 11. Oreillette droite. — 12. La veine cave supérieure pénétrant dans l’oreillette précédente. — 13. L’aorte coupée à son origine. — 14. Appendice de l’oreillette gauche. — 15. Tronc de l’artère pulmonaire. — 16. Artère pulmonaire droite. — 17. Artère pulmonaire gauche. — 18. Ligament artériel. — 19. Intervalle triangulaire qui reste entre les bronches et la division de l’artère pulmonaire. — 20, 20, 20, 20. Divisions des artères pulmonaires pénétrant dans les poumons. — 21. Partie supérieure de l’oreillette gauche du cœur. — 22. Intervalle qui reste entre l’oreillette gauche et l’artère pulmonaire. — 23. Veine pulmonaire supérieure droite. — 24. Veine pulmonaire inférieure droite, — 25. veine pulmonaire supérieure gauche, — 26. veine pulmonaire inférieure gauche pénétrant dans l’oreillette gauche du cœur. —
27, 27 , 27, 27, 27. Les divisions des veines pulmonaires sortant des poumons. —
28. Face inférieure du poumon gauche. — 29. Veine cave inférieure coupée au niveau du diaphragme.
Fig. 2. Elle représente la même préparation , vue par sa face postérieure , et faite sur le cadavre d’un homme âgé d’environ 30 ans.
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N« 1. Sommet du poumon gauche. ~ 2. Sommet du poumon droit. — 3,4. Bord postérieur des poumons. — 5, 6. Face externe, et — 7, 8. base des memes organes. — 9. Extrémité inférieure de la trachée-artère. — 10. Membrane qui forme la paroi postérieure de la trachée-artère. — 11. Bronche gauche, et — 12. bronche droite. — 13, 13. Membrane qui forme la paroi postérieure des bronches. — 14, 14, 14, 14, 14, 14. Les divisions des bronches pénétrant dans les poumons. — 15. Le cœur. — 16. Face postérieure, et — 17. sommet du cœur.
— 18. Portion de l’oreillette droite. — 19. Ouverture de la veine cave inférieure dans l’oreillelte droite. — 20. L’oreillette gauche, vue par sa face postérieure. —
21. Sillon transversal qui sépare les ventricules et les oreillettes du cœur. —
22. Partie de la face postérieure du cœur correspondant au ventricule droit. —
23. Partie de la face postérieure du meme organe correspondant au ventricule gauche. — 24, 25. Veines pulmonaires gauches supérieure et inférieure. — 26, 27. Veines pulmonaires droites supérieure et inférieure. — 28, 28. Divisions des veines pulmonaires sortant des poumons. — 29. Tronc de l’artère pulmonaire. — 30. Artère pulmonaire gauche. — 31. Artère pulmonaire droite, — 32. Ligament artériel.
— 33, 33, 33. Les divisions de l’artère pulmonaire pénétrant dans les poumons.
— 34. Espace qui reste entre les bronches et la division de l’artère pulmonaire.
Elle représente une coupe transversale de la poitrine, faite au niveau de la cinquième vertèbre dorsale, afin de faire voir la disposition des plèvres relativement aux parois de la poitrine, aux poumons et au péricarde. L’aorte a été coupée a son origine un peu au-dessus des valvules sigmoïdes, afin de laisser l’artère pulmonaire découverte dans toute son étendue. Le péricarde a été excisé dans toute sa partie antérieure. Les poumons sont coupés transversalement au niveau de leur racine, et légèrement rétractés sur eux-mémes , afin de laisser voir dans toute leur étendue les cavités des plèvres. Les bronches ont été divisées avant leur entrée dans les poumons. (Homme de 30 ans.)
N® 1. La peau de la partie antérieure de la poitrine, tirée par un crochet pour soutenir la pièce. — 2,2. La peau des parties latérales de la poitrine. — 3. La peau de la partie postérieure de la poitrine. — 4,4. Coupe du tissu cellulaire graisseux sous-cutané , et des muscles extérieurs de la poitrine. — 5,5. Coupe des muscles des gouttières vertébrales. — 6. Coupe de la cinquième vertèbre. — 7. Coupe de la moelle. — 8. Apophyse épineuse de la cinquième vertèbre. — 9,9, 10, 10. Coupe des côtes et des muscles intercostaux. — 11, 11. Cartilages de prolongement des côtes. — 12. Coupe du sternum. — 13. Coupe du poumon droit. — 14. Coupe du poumon gauche. — 15, 15. Face externe des poumons. — 16, 16. Bord postérieur des poumons. — 17, 17. Bord antérieur des poumons. — 18, 18. Por-
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tion concave delà face interne des poumons correspondant au péricarde. — 19. Face antérieure du cœur, recouverte par la membrane séreuse du péricarde. — 20. Pointe du cœur déviée à gauche. — 21. Bord gauche, et — 22. bord droit du cœur. — 23. Base du cœur. — 24. Tronc de l’artère pulmonaire partant du ventricule droit du cœur. — 25. Division gauche, et — 2G. division droite de l’artère pulmonaire.
— 27 . Coupe de l’aorte et valvules sigmoïdes qui garnissent l’origine de cette artère. — 28. Portion de l’oreillette gauche, et — 29. portion de l’oreillelte droite du cœur. — 30. La veine cave supérieure, coupée près de son embouchure dans l’oreillette droite. — 31 . Coupe de la bronche gauche. — 32. Coupe de la bronche droite. — 33. Coupe de l’œsophage. — 34. Coupe de l’aorte thoracique. — 35. Coupe du canal thoracique. — 36, 36, 36, 36, 36, 36. Les cavités des plèvres.
— 37 , 37. La plèvre tapissant la partie postérieure des parois de la poitrine. — 38, 38. Les plèvres tapissant les parties latérales de la colonne vertébrale pour aller se porter à la partie postérieure de la racine des poumons. — 39. Intervalle que les plèvres laissent entre elles en arrière, et qu’on nomme communément le médiastin poslérieiir. — 40, 40. Les plèvres abandonnant les parois de la poitrine pour se porter sur la* partie postérieure de la racine des poumons. — 41, 41. Les mêmes membranes tapissant le bord postérieur des poumons. — 42, 42. Les mêmes membranes tapissant la face externe des poumons. — 43 , 43. Les mêmes membranes s’introduisant dans les scissures des poumons. — 44, 44. Les mêmes membranes tapissant le bord antérieur des poumons. — 45, 45. Les mêmes membranes recouvrant la face interne des poumons. — 46, 46. Les mêmes membranes se réfléchissant de la face interne des poumons au-devant de la racine de ces organes, pour se porter sur les côtés du péricarde. — 47, 47. Les mêmes membranes tapissant la face externe du péricarde. — 48, 48. Les mêmes membranes abandonnant le péricarde pour se porter à la face interne de la paroi antérieure de la poitrine.
— 49. Intervalle qui reste en avant entre la partie antérieure des plèvres , et qu’ou appelle communément le médiaslin antérieur. — 50. Portion du péricarde qui correspond à l’écartement précédent des plèvres, et n’est pas recouvert par ces membranes. — 51, 51. Les plèvres, après avoir formé le médiastin, se réfléchissant à la face interne des parois thoraciques. — 52, 52. Les plèvres recouvrant la face interne des côtes. — 53, 53. Les plèvres recouvrant la face interne des muscles intercostaux. — 54, 54. Les plèvres tapissant la paroi postérieure delà cavité thoracique, et venant se réunir au point d’où nous les avons supposées partir , 11° 37.
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Fig.
Fig.
Fig.
1. Elle représente les cavités droites du cœur, ouvertes dans toute leur étendue. Homme adulte. D’après Loder, ainsi que les figures suivantes.
N*’ 1, 1, 1, 1. Oreillette droite ouverte. — 2, 2. Veine cave inférieure ouverte. — 3,3. Veine cave supérieure également ouverte. — 4. Valvule d’Eustachi. — 5. Ouverture de la grande veine coronaire, en partie recouverte par sa valvule particulière. — 6. Fosse ovale sur la cloison inter - auriculaire. — 7,7. Rebord saillant qui borne la fosse précédente. — 8,8. Ouvertures irrégulières qui conduisent à rappendicc de l’oreillette. — 9, 9. Les fibres charnues les plus fortes de l’oreillette droite. — 10. Cavité du ventricule droit ou pulmonaire. — 11, 11, il. Orifice veineux ou auriculo-ventriculaire de la cavité précédente. — 12, 13 ,14, 14. Valvules tricuspides ou triglochines formant une sorte d’anneau valvulaire ; 12. valvule tricuspidc antérieure et supérieure , c]ui est plus grande que les autres ; 13. valvule postérieure, et 14. valvule antérieure et inférieure, qui est la plus petite, et divisée en deux parties par la coupe faite au cœur. — 15, 15, 15, 15. Colonnes charnues qui se terminent aux valvules précédentes par de petits tendons. — 16. Colonnes charnues réticulées, croisant dans toutes les directions la cavité du ventricule, et s’insérant à ses parois. — 17. Cloison des ventricules. —
18. Tube introduit dans l’orifice artériel ou pulmonaire de ce ventricule. —
19. Portion dTine colonne charnue coupée, qui se continuait avec — 20. un petit tendon. — 21. Autre colonne charnue qui se continuait avec la portion n° 22.
2. Elle représente une partie du ventricule droit, et l’artère pulmonaire ouverte en avant.
N° 1. Surface interne du ventricule droit. — 2, 3, 4. Les trois valvules semilunaires ou sigmoïdes de l’artère pulmonaire. — 5, 5, 5. Tubercules d’Arantius placés sur le bord libre des valvules précédentes. — 6, G, G. Tronc de l’artère pulmonaire incisé et ouvert. — 7. Orifice de la branche droite de l’artère précédente. — 8,8. Branche gauche de la même artère ouverte. — 9. Endroit qui correspond à l’insertion du canal artériel.
Cavités gauches du cœur ouvertes dans toute leur étendue
N® 1. Cavité de l’oreillette gauche, ou sinus des veines pulmonaires. — 2, 2. Veines pulmonaires gauches inférieures divisées. — 3. Endroit où a été coupée la veine pulmonaire gauche supérieure. — 4. Orifice des veines pulmonaires droites. (Cet orifice paraît ici sous la forme d’une simple fente, à cause du tiraillement produit par l’épingle qui fixe la pièce. ) — 5. Orifice de l’appendice de l’oreill ette. — 6. Partie de la cloison inter-auriculaire qui répond à la fosse ovale. — 7,7. Orifice auriculo-ventriculaire des cavités gauches du cœur. — 8. Valvule mitrale
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supérieure, qui est la plus grande. — 9,9. Valvule mitrale inférieure, qui est la plus petite, et se trouve coupée. — 10, 10, 10. Colonnes charnues qui s’insèrent par des tendons aux valvules. — 11, 11. Colonnes charnues réticulées. — 12. Cloison des ventricules, — 13. Tube introduit par l’orifice artériel ou aortique du ventricule gauche.
Fig. 4. Elle représente une partie du ventricule gauche ouvert , ainsi que l’artère aorte.
N° 1, 1. Surface interne du ventricule droit, qui a été enlevée. — 2, 2. Cloison
des ventricules coupée de manière à faire voir le ventricule gauche. 3. Face
interne du ventricule précédent. — 4. Valvule mitrale supérieure. 5. Valvule
sigmoïde antérieure. — 6. Valvule sigmoïde postérieure. — 7. Valvule sigmoïde inférieure. — 8, 8, 8. Tubercules d’Arantius. — 9. Orifice de l’artère coronaire antérieure. — 10. Orifice de l’artère coronaire postérieure. — 11. Tronc de l’aorte ouvert. — 12. Orifice de l’artère brachio-céphalique. — 13. Orifice de l’artère carotide gauche. — 14. Orifice de l’artère sous-clavière gauche.
Fig. 1. Elle représente le ventricule gauche du cœur ouvert, ainsi que l’origine de l’aorte. D’après Loder.
N°‘ 1,2, 3, 4. Grosses colonnes charnues dont les tendons se terminent à la grande portion de la valvule mitrale. 5. Autres filets tendineux qui naissent de la cloison des ventricule^ , et s’insèrent à la petite portion de la valvule mitrale. — 6. Grande portion, et — 7. petite portion de la valvule mitrale. Entre ces deux portions existe l’orifice auriculo- ventriculaire. — 8. Fibres charnues saillantes dans le ventricule , et se croisant dans différentes directions. — 9, 10, 11. Valvules semi-lunaires antérieure , postérieure et inférieure. — 12, 12, 12. Sinus des valvules semi-lunaires. — 13, 13, 13. Tubercules d’Arantius des mêmes valvules. — 1 4. Ouverture de l’artère coronaire antérieure. — 15. Ouverture de l’artère coronaire postérieure. — 16. Aorte ouverte, — 17. Artère pulmonaire divisée par la coupe du ventricule gauche. — 18. Pointe du cœur. — 19,19. Coupe des parois du ventricule.
Fig. 2. Vaisseaux de la partie antérieure du cœur, injectés.
N® 1. Sinus des veines caves ou oreillette droite. — 2. Appendice de l’oreillette précédente. — 3. Sinus des veines pulmonaires ou oreillette gauche. — 4. Appendice de l’oreillette précédente. — 5. Veine pulmonaire gauche supérieure. — 6. Veine pulmonaire gauche inférieure. — 7. Veine cave supérieure. — 8. Coupe faite à la naissance de l’artère pulmonaire. — 9. Aorte. — 10. Tronc brachiocéphalique. — 11. Artère carotide gauche. — 12. Artère sous-clavière gauche. —
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13. Ancre coronaire droite ou inférieure. — 14. Artère coronaire gauche ou supérieure. — 15. Rameau circonflexe de l’artère précédente. — 16. Rameau antérieur de la grande veine coronaire. — 17. Petite veine s’ouvrant dans l’oreillette droite. — 18. Pointe du cœur.
FÎg. 3. Vaisseaux de la partie postérieure du cœur. (Coder. )
N° 1. Oreillette droite. — 2. Veine cave inférieure liée et coupée. — 3. Veine cave supérieure. — 4. Oreillette gauche. — 5. Appendice de la meme oreillette. — G. Veine pulmonaire droite supérieure. — 7. Veine pulmonaire droite inférieure. — 8. Veine pulmonaire gauche inférieure. — 9. Artèi e coronaire droite. — 10. Branche circonflexe de l’artère coronaire gauche. — 11. Rameaux de la branche précédente. — 12. Rameau principal de la grande veine coronaire. — 13, 14. Autres rameaux plus petits de la meme veine. — 15. Rameau veineux venant de l’oreillette droite. — 16. Le tronc de la grande veine coronaire s’ouvrant dans l’oreillette droite.
Fig,
4. Origine de l’artère aorte, avec les artères coronaires et toutes les ramifications qui en naissent pour se distribuer à la substance charnue du cœur et à l’aorte elle-même. ( Ruysch. )
N° 1. Aorte. — 2, Artère coronaire droite. — 3. Artère coronaire gauche. — 4. Rameau circonflexe. — 5, 5. Artérioles se distribuant aux oreillettes du cœur. — 6. Artérioles appartenant aux tuniques de l’aorte. — 7, 7, 7. Rameaux profonds et postérieurs, coupés.
Elle représente la structure du cœur, et en particulier la disposition du tissu fibreu.x et du tissu musculaire de cet organe, d’après les dessins de M. le docteur Gerdy. Le tissu fibreux forme : 1° une zone autour de chaque orifice auriculaire et artériel. Ces zones tiennent toutes entre elles , comme on le voit dans la fig. 5 , n"* 1, 2, 3, 4, 5 , qui sont les ouvertures des oreillettes et des artères, entourées de leur cercle albuginé ; 2° des bordures aux festons d’origine des artères aorte et pulmonaire ; 3° de petites lames triangulaires dans les intervalles de ces festons; 4^ clc petits tendons placés entre les lames des valvules sigmoïdes, et parmi lesquels ceux de leurs bords se fixent au fibro-cartilage valvulaire; 5° un réseau entre les lames des valvules ventriculaires, lequel reçoit les tendons des ventricules, et s’attache aux zones ventriculaires.
Les fibres antérieures les plus superficielles des ventricules s’attachent, de droite à gauche, aux zones auriculaires et artérielles (fig. 1 , n° 1 ; fig. 5, n® 6, 6), et se portent obliquement en bas, à gauche et en arrière (fig. 2, n°* 1, 2 ), en convergeant à la pointe du ventricule du même côté. Là elles se contournent , se renver- ExpUcalion des Planches,. 42
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sont , entrent dans le ventricule par sa pointe ( fig. l , n® 2 ; fig. 2 , n<> 2 ) , en formant un petit trou qui n’est bouché que par les membranes du cœur, remontent à sa h\ce interne (fi-. 3, n°’ 1,1; fig. 4, n®* 1,1; üg. 5, n°» 7, 8, 8), en continuant à tourner, et se jetant dans les colonnes charnues qu’elles forment en se rassemblant en faisceau , et en se bifurquant sans ordre. Enfin elles s’attachent profondément à la zone aortique ou a la zone auriculaire gauche, par l’intermédiaire des tendons valvulaires. Ainsi , 1° ces libres forment des anses attachées à la base des ventricules par leurs deux extrémités; 2° ces anses ont une portion superficielle (fig. 3, n® 2 ; fig. 4, n°’ 2, 2, 3, 3, 4, 4; fig. 5, ii® 6), et une portion profonde (fig. 3, n°® 1,1; fig. 0, n°’ 7, 8; fig. 4, n®* 1,1); 3° enfin elles se réfléchissent toutes au même point.
Les fibres postérieures les plus superficielles des ventricules (fig. 2, n°‘ 3,3) s’attachent en arrière aux zones auriculaires , et se portent obliquement en bas et à droite sur le bord uroit du cœur, passent en devant (fig. l,n®* 3, 3), s’engagent sous les fibres antérieures des ventricules (fig. 1 , 4), se réfléchissent, et re-
montant obliquement de difierentes hauteurs vers la base du ventricule droit (fig. 3, n°* 3, 3), se fixent aux zones auriculaires droite et artérielle pulmonaire. M. G erdy appelle toutes ces anses Jibres iinitives antérieures et postérieures des ventricules, parce qu’elles unissent ces deux parties ; mais les ventricules ont en outre des fibres propres et des fibres unitives profondes. Les fibres propres du ventricule gauche sont placées entre la portion superficielle et la portion réfléchie des anses dont nous venons de parler (fig. 3, n®’ 4, 4; fig. 4, n®* .'i, 5, 5; fig. 5, n®® 9, 9). Attachées par une extrémité à la zone auriculaire gauche , ou à la zone aortique , elles se portent obliquement en bas autour du ventricule , les antérieures à gauche, les postérieures à droite, en l’enveloppant ensemble dans toute sa circonférence; et puis elles se renversent régulièrement les unes sur les autres dans l’ordre de leur position et de leur insertion ( fig. 3, n®* 4, 4 ; fig. 4, n° 5 ) , en sorte que celles qui s’insèrent en avant et à droite de la zone auriculaire gauche se réfléchissent moins loin à gauche que celles qui s’attachent en avant et à gauche , comme on le voit (fig. 3, n®* 4, 4; fig. 4, 5 ; fig. 5, n®* 9, 10). Ensuite elles se réfléchissent,
et remontent en dedans ( fig. 3, n®* 5, 5, 5, 4 ) , et vont , en tournant dans le meme sens, s’insérer aux zones fibreuses , mais moins profondément que la partie interne des anses précédentes, et en dehors d’elles. Ces fibres forment donc aussi des anses qui suivent les mêmes lois que les fibres superficielles antérieures , et il en est de meme de toutes les fibres de ce ventricule. Ces lois sont en partie exposées dans la figure 5, qui est idéale. Ainsi 1° les fibres forment des anses; 2® elles sont étendues, décroissantes depuis le sommet du cœur; 3° elles s’embrassent toutes les unes les autres dans les parois de l’organe, comme des cornets de papier d’inégale grandeur, dont les plus petits seraient régulièrement emboîtés dans les plus grands, et qu’on aurait aplatis en une lame triangulaire ; 4® elles sont de plus en plus nombreuses du côté de la base ; 5® leur direction devient de moins en moins longitudinale; G® leur renversement et leur réflexion de l’extérieur vers l’intérieur se fait toujours, de droite à gauche, autour du ventricule, comme on le voit dans les
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figures 3, 4, 5 et G; 7® elles se renversent, s’embrassent et se rëflëehissent toutes à la meme distance de la base du ventricule pour celles qui occupent le meme point de l’ëpaisseur de ses parois ; 8° enfin leur insertion se fait dans l’ordre de leur rëflexion.
Les fibres propres du ventricule droit (fig. 4, n" G ; fig. 5, n“‘ 11, 12 ) ne forment qu’une bande assez mince et, peu ëlenduc , qui ne i’enveloppe qu’à sa base. Elles suivent d’ailleurs les mêmes lois (juc les prëcëdentes, et sont placëes entre les fibres unitives superficielles postërieurcs ( fig. 4, n*'* 4, 4 ) et les fibres unitives profondes (fig. 4, n» 7 ).
Ces fibres unitives profondes (fig. 4, n"* 7, 8, 9) forment les parois internes du ventricule droit, et s’attaclient aux zones, fibreuses du cotë droit, cl au tendon intermëdiaire des oreillettes ( fig. 5, n° 13 ). De là les antërieures ( fig. 4, n° 7 ) se portent obliquement en bas à droite et en arrière jusque dans la cloison. Les poslërieures (fig. 4, n*^ 8) , après un trajet plus court , les internes ( fig. 4, n° 9 ; fig. 3, n“* G, G), dès leur origine, se jettent aussi dans la eloison , en courant dans le meme sens, et puis s’enroulent autour du ventricule gauche en se confondant avec ses fibres, et obéissant aux memes lois , comme on le voit (fig. o, n"* 14,14, 15 , 16, 17 ). Ces dernières, en se portant à gauche , s’entrecroisent ( fig. 3, n° 7 ) avec les fibres unitives postérieures qui remontent s’attacher à la base du ventricule droit , et il en résulte une sorte de couture.
Les fibres des oreillettes forment : 1" un plan circulaire superficiel ( fig. 1 , 2, n°® 5, 5; fig. 2, n®* 4, 4 ) commun aux deux organes, et un plan propre à gauche (fig. 2, n® 5 ) ; 2° trois anses auriculaires en partie sous-jacentes à ce premier plan, l’une à droite (fig. 1, n°* 6, 7 ; fig. 2, n° 5 ) , l’autre interauriculaire (fig. 1, n° 8), la troisième à gauche (fig. 1 , n® 9 ; fig. 2, n“* G, 7 ), qui embrassent les oreillettes de haut en bas, d’avant en arrière, et sont fixées par devant et par derrière de ces organes aux zones fibreuses; 3° des sphincters communs et partiels aux veines pulmonaires (fig. 2, 11°’ 8, 8, 9, 10; fig. 4 , n“* 10, II, 12), et un à la veine cave supérieure ( fig. 1, n^^ 10); enfin des faisceaux réticulés en dehors de l’oreillette droite (fig. 2, n^ 11), et quelques faisceaux irréguliers, longitudinaux, obliques et circulaires autour des appendices ( fig. 1 , n“‘ 11, 11.).
1. Elle représente le larynx , la trachée-artère , les bronches et leurs principales divisions distendues par une injection de plâtre. Homme de 40 ans.
N® 1. Cartilage thyroïde. — 2. Membrane crico-thyroïdienne. — 3. Cartilage cricoïde. — 4. Trachée-artère. — 5. Bronche gauche. — G. Bronche droite. — 7. Premier anneau de la trachée-artère. — 8, 8,8. Anneaux cartilagineux de la trachée-artère. — 9, 10. Anneaux de la trachée-artère d’une forme irrégulière. —
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11 , 11 , 11. Membrane fibreuse qui réunit les anneaux de la trachée-artère. — 12. Dernier anneau de la trachée-artère, prolongé en pointe entre les deux premiers anneaux des bronches. — 13, 13, 13, 13. Anneaux cartilagineux irréguliers des bronches, réunis par une membrane fibreuse. — 14,15,10. Première, seconde et troisième divisions de la bronche droite. — 17 , 18. Première et seconde divisions de la bronche gauche. — 19, 19, 19. Subdivisions des bronches. — 20. Plaques cartilagineuses irrégulières que présentent les divisions des bronches, — 21. Une division de la bronche gauche, dont on a conservé les dernières ramifications.
Fig. 2. La partie inférieure de la trachée-artère et des bronches avec les ganglions lymphatiques qui l’entourent , vue par derrière. (Loder. )
N° 1. Cavité de la trachée-artère. — 2, 2,2,2. Cavités des divisions des bronches.
— 3. Bronche gauche. — 4. Bronche droite. — 5,5. Extrémités postérieures des arceaux cartilagineux de la trachée-artère. — G , G. Extrémités postérieures des arceaux cartilagineux des bronches. — 7, 7, 7. Membrane qui complète en arrière la cavité de la trachée-artère et des bronches. — 8, 8. Glandes bronchiques.
Fig. 3. Premier anneau de la trachée-artère isolé , et vu par sa face antérieure.
N° 1. Bord supérieur. — 2. Bord inférieur. — 3,3. Extrémités postérieures.
— 4. Ligne ponctuée indiquant l’espace qu’occupe la membrane de la trachéeartère.
Fig. 4. Coupe de la trachée-artère, pour faire voir la forme de sa cavité.
N° 1. Cavité de la trachée-artère. — 2. Anneaux cartilagineux qui forment la trachée-artère en avant. — 3. Membrane qui la complète en arrière.
Fig. 5. Le dernier anneau delà trachée-artère, vu par sa face antérieure.
N° 1. Bord supérieur. — 2. Bord inférieur prolongé en pointe au milieu. — 3, 3. Echancrures latérales du bord précédent correspondant aux premiers anneaux des bronches. — 4, 4. Extrémités postérieures du même anneau.
Fig. g. Divisions et subdivisions des rameaux des bronches, injectés avec de la cire. D’après Ruysch.
N° 1. Le rameau principal. — 2, 2, 2. Les dernières subdivisions de ce rameau.
Organisation des poumons , d’après Reisseisen.
Fig. 1. Lobule simple du poumon vu au microscope, et présentant l’artère bronchique remplie d’injection à l’ichthyocole, et se divisant en vaisseaux capillaires sur l’extrémité des bronches.
Fig, 2. Rameau très-délié des bronches, vu au microscope. On voit que 1 artère bronchique , qui est injectée, est accompagnée par un nerf blanchâtre.
Fig.
Fig.
Fig.
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2 dis. Grandeur naturelle du rameau précédent.
3. Face interne d’une seconde division des bronches, prise sur un enfant de trois ans et vue au microscope. Le rameau de l’artère bronchique injecté traverse obliquement. Les vaisseaux capillaires qui le terminent sont rassemblés en lignes droites. Les veinules, divisions de la veine pulmonaire injectée, passent transversalement derrière les artères, en suivant les fibres musculaires.
3 dis. Le cercle indique la grandeur naturelle de la figure précédente.
i. Surface d’un poumon d’enfant, vu au microscope. L’artère bronchique est injectée au mercure, et la veine remplie d’une injection à l’idithyocolc. On voit les anastomoses des deux ordres de vaisseaux dans le réseau superhciel.
ü. Portion d’un poumon de veau, sur laquelle on a découvert la bronche, et dont Tarière injectée présente des rameaux latéraux qui se distribuent tant au tissu cellulaire qu’au réseau superficiel.
G. Terminaison de l’artère pulmonaire. Petite portion d’un lobule pulmonaire, vue au microscope. L’artère est in jectéc en blanc, et les dernières divisions des bronches contiennent du mercure.
7. Portion du lobule précédent, vue sous une lentille plus forte. L’artère envoie évidemment aux vésicules ses rameaux , qui se terminent par des ramuscules très-déliés.
8. Passage de l’artère dans la veine, à travers un réseau vasculaire.
N° 1 . Artère, et — 2. veine injectées.
9. Petite portion du même lobule (fig. 7), vue sous une lentille beaucoup plus forte. Des vésicules , les unes offrent le réseau qui leur vient de Tarière, et les autres celui qu’elles reçoivent de la veine.
10. Portion du poumon d’un veau présentant les trois ordres de vaisseaux.
N" 1. L’artère bronchique, injectée en blanc, reçoit l’injection rouge de — 2. Tarière pulmonaire par — 3. les anastomoses. — 4. L’injection blanche, mêlée à l’injection rouge près des anastomoses, a été poussée par celte injection rouge dans les petits rameaux ô, .5. — 6. La veine pulmonaire injectée en bleu, recevant des veinules bronchiques qui, par cela même, sont injectées de la même couleur.
Portion d’un poumon d’enfant, vue à la loupe
1. L’artère pulmonaire , injectée en blanc, a été suivie mise à découvert plus profondément. — 2. Rameau de l’artère précédente se portant à l’extérieur , et distribuant ses ramifications dans le tissu cellulaire interlobulaire et la superficie du poumon. — 3. Anastomose des divisions capillaires de Tarière précédente avec les radicules superficielles de la veine pulmonaire.
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Fig.
t. Elle rc[)résenlc la trachee-artèrc et la bronclie {gauche ouvertes jusqu’à l’exU^éniité cl une des divisions de celle dernière. Une des principales divisions de la même bronche est intacte, mais a été isolée des parties voisines. D’après Reisseisen , ainsi que les figures suivantes.
N« 1. Orifice delà bronche droite qui est coupée. — 2. Fibres longitudinales et élaslicpies que l’on voit à travers la tunicjue muqueuse , et qui se prolongent dans le rameau intact de la bronche. — 3. La membrane muqueuse séparée des fibres précédentes. — 4. Fibres musculaires transversales mises à découvert par l’ablation de la tunique muciueuse et des fibres longitudinales. Il est facile de les apercevoir, parce que ces fibres occupent toute la circonférence du rameau bronchique, et c(Li’elles paraissent dans toute son étendue à travers les fibres longitudinales. — 5. Rameau bronchic[ue dont les fibres longitudinales sont vues par derrière. — G. Artère pulmonaire injectée et coupée.
2. Lobule pulmonaire vu à la loupe. On aperçoit seulement quelques ramuscules bronchicjues , dont on peut saisir facilement le trajet et la distribution jusqu’aux dernières extrémités.
N® 1. Rameau bronchique injecté au mercure.
Fig. 3. La même pièce, grandeur naturelle.
Fig. 4. Division d’un rameau bronchique insufflé , vue à la loupe.
Fio. 5. La même pièce, grandeur naturelle.
Fig. g. Rameau bronchique , sur lequel on a enlevé les deux couches de fibres, et dont les plaques cartilagineuses sont dénuées de leur périchondre. On voit entre ces dernières plusieurs points jaunâtres qui indiquent les glandes mucipares.
N®* 1, I, 1, 1. Ouvertures des ramifications du rameau bronchique. — .2, 2. Glandes mucipares.
Fig. 7. Dernières ramifications des bronches , vues au microscope.
N° 1. Rameau bronchique injecté au mercure, et dont les dernières ramifications représentent de petits nœuds d’où naissent des ramifications plus fines dans lesquelles le mercure n’a pas pénétré.
Fig. 8. La pièce précédente, grandeur naturelle.
Fig. 9. Piameaux bronchiques insufflés, transparens à travers le miroir du microscope. A côté de ces rameaux , on en voit d’autres qui ne sont insufflés qu’en partie.
Fig, 10. La pièce précédente, grandeur naturelle.
Fig. 1 1 . Deux rameaux bronchiques d’un poumon de veau , vus au microscope et
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ouverts , et sur lesquels on aperçoit facilement l’organisation des fibres longitudinales.
Fig. 12. La meme pièce, grandeur naturelle.
Fjg. 13. Rameau bronchique très-délié d’un poumon d’homme, sur lequel on voit les fibres transversales à travers les fibres longitudinales.
Fig. li. La pièce précédente, grandeur naturelle.
PLANCHE 21/i.
Fig. 1. Elle représente l’anastomose de l’artère pulmonaire par un rameau superficiel avec un rameau de l’artère bronchique qui se ramifie entre les lobes moyen et inférieur du poumon. D’après Reisseisen , ainsi que les figures suivantes.
N'^ 1. Artère pulmonaire. — 2. Rameau anastomotique de l’artère bronchique. — 3, 3. Lobes du poumon.
Fig. 2. Elle représente le trajet des nerfs dans un des lobes du poumon droit.
N° 1. Artère pulmonaire. — 2. Veine pulmonaire. — 3. Bronche. — 4, 4. Rameau du nerf pneumo-gastrique'. — 5. Rameau divisé en deux filets, dont l’un — 6. suit la veine pulmonaire, et Tautre — 7. embrasse un rameau des veines pulmonaires, et se porte aux bronches, d’où il envoie — 8. un petit filet à l’artère pulmonaire. — 9. Rameau du même nerf qui passe sous l’artère pulmonaire , et se divise en deux filets, dont l’un embrasse la veine, et se porte ensuite aux bronches , tandis que l’autre se perd h la surface des poumons.
Fig. 3. Portion du bord d’un poumon d’enfant, sur laquelle la , 1 , veine pulmonaire est injectée en bleu; 2, l’artère pulmonaire est injectée en blanc ; 3 , la bronche est injectée au mercure. On voit les anastomoses de ces vaisseaux formant une espèce de réseau, et les communications des veines superficielles, 4, avec les veines profondes, 5.
Fig. 4. Rameau anastomotique de l’artère pulmonaire, vu au microscope. On voit les lobules pulmonaires séparés par un intervalle celluleux , n° 1. Le rameau de l’artère pulmonaire, 2, se distribuant au réseau superficiel, contracte de fréquentes anastomoses avec , 3, les radicules des veines pulmonaires.
Fig. 5. Elle représente un rameau des nerfs bronchiques, n® 1 , lequel glisse sur la veine bronchique qui, dans cet endroit, se bifurque. Ce nerf se sépare lui-même en deux filets, 2 , dont l’un , 3 , se porte sur la veine , et l’autre , 4 , embrasse la veine , et revient se distribuer h la bronche.
Fig. 6. Elle représente la distribution des vaisseaux au fond de la scissure qui sépare les lobes supérieur et moyen du poumon droit.
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N« 1 . La trachée-aricre et l’origine des bronches, vues par leur face postérieure. — 2. Ancre pulmonaire. — 3. Hameau superficiel de l’artère bronehique se répandant dans le tissu cellulaire inter-lobulaire. — 4. Rameau de la Veine bronchique accompagnant l’artère du même nom. — 5. Rameau du nerf pneumo-gastrique qui passe de l’artère pulmonaire à la bronche.
Elle représente la situation du cœur et de l’aorte sur le cadavre d’un homme de 24 ans. D’après Tiedemann.
N"' 1,2, 3, 4, 5, G. Les cotes supérieures de l’un et l’autre côté, coupées. — 7, 7. Les clavicules , coupées. — 8,8. Muscles intercostaux. —9,9. Muscles grands pectoraux , coupés. — 10, 10. Muscles scalènes antérieurs. — 11,11. Portion sternale, et -- 12, 12. portion claviculaire des muscles sterno-mastoïdiens , coupés.
— 13. Cartilage thyroïde. — 14, 14. Muscles sterno-hyoïdiens , coupés. - — 15, 15. Muscles sterno-thyroïdiens , et — 16, 16. muscles omoplat-hyoïdiens. — 17, 17. Glande thyroïde. — 18. Trachée-artère. — 19,19. Les poumons. — 20, 20, 20, 20. Les plèvres. — 21, 21, 21. Le péricarde ouvert, et dans lequel on aperçoit le cœur. — 22. Tronc commun des veines sous-clavière et jugulaire droites. — 23. Tronc commun des veines sous-clavière et jugulaire gauches. — 24. Tronc de la veine cave supérieure. — 25. Tronc de la même veine descendant dans l’oreillette droite, et recouvert par le péricarde. — 26. Oreillette droite du cœur. — 27. Appendice de l’oreillette précédente. — 28. Ventricule droit ou pulmonaire du cœur. — 29. Artère pulmonaire naissant du ventricule droit du cœur. — 30. Division droite de l’artère pulmonaire se rendant au poumon correspondant en passant sous la crosse de l’aorte. — 31. Division gauche de l'artère pulmonaire.
— 32. Oreillette gauche. — 33. Ventricule gauche ou aortique du cœur. -- 34, 34, 3 i. Rameaux de l’artère coronaire droite recouverts par le feuillet séreux du péricarde, qui enveloppe immédiatement le cœur. — 35. Rameau antérieur de l’artère coronaire gauche, descendant le long delà rainure antérieure du cœur, jusqu’à la pointe de cet orgar.e. — 36. Tronc de l’aorte s’élevant entre l’artère pulmonaire et l’oreillette droite. — 37. Crosse de l’aorte. — 38. Tronc commun des artères carotide et sous-clavière droites, ou artère brachio - céphalique. — 39. Artère carotide droite. — 40. Artère sous-clavière droite. — 41. Artère vertébrale. — 42. Tronc de l’artère thyroïdienne inférieure. — 43. Rameau thyroïdien de l’artère précédente. — 44. Artère scapulaire iransverse. — 45. Artère cervicale superficielle. — 46. Artère cervicale ascendante. — 47. Artère mammaire interne.
— 48. Tronc de l’artère sous-clavière sortant de l’intervalle qui se trouve entre les muscles scalènes antérieur cl postérieur. — 49. Artère carotide gauche. 50. Artère sous-clavière gauche. — 5j. Artère vertébrale. — 52. Artère thyroïdienne
inférieure. — 53. Artère cervicale ascendante. — 54. Artère scapulaire transverse. — 55. Artère cervicale superficielle. — 50. Artère mammaire gauche. — 57. Artère sous-clavière passant entre les scalènes, et descendant obliquement sur la première côte. — 58, 58. Rameaux de l’artère thyroïdienne inférieure. — 59, 59. Rameaux de l’artère thyroïdienne supérieure.
PLANCIIK 216.
Elle représente les artères carotide et sous-clavière , et les rameaux fournis par ces artères. (D’après M. Tiedemann. )
N°’ 1, 1. Le sternuni. — 2, 2. La clavicule droite. — 3. Articulation sternoclaviculaire. — 4. Ligament inter-claviculaire. — 5, 0,7,8, 9. Première, seconde, troisième, quatrième et cinquième côtes. — 10. Muscle grand pectoral gauche.
— 11. Portion claviculaire du muscle grand pectoral droit, coupée. — 12, 12. Portion sternale du même muscle. — 13. Terminaison du même muscle. — 14. Muscle sous-clavier. — 15,15, 15. Insertion du muscle petit pectoral aux troisième, quatrième et cinquième côtes. — 10. Terminaison du muscle précédent à l’apophyse coracoïde. — 17. Ligament coraco-claviculaire. — 18, 18, 18, 18. Muscles intercostaux. — 19. Portion du muscle droit de l’abdomen. — 20, 20, 20. Muscle grand dentelé. — 21, 22, 23. Muscle deltoïde. — 24. Muscle grand dorsal, écarté.
— 25. Muscle grand rond. — 20. Muscle sous-scapulaire. — 27. Muscle coracobrachial. — 28. Courte portion du biceps. — 29. Longue portion du même muscle.
— 30. Longue portion du muscle triceps. — 31. Portion sternale du muscle sterno-cléido-mastoïdien gauche. — 32. Portion sternale, coupée , du muscle sterno-cléido-mastoïdien droit. — 33. Terminaison du muscle précédent. — 34. Muscle trapèze. — 35. Muscle splénius, coupé. — 36. Muscle scalène antérieur. — 37. Muscle scalène postérieur. — 38. Muscle angulaire de Tomoplate. — 39. Muscle grand droit antérieur de la tête. — 40. Muscle oblique inférieur de la tête. — 41. Muscle occipital. — 42. Muscle auriculaire postérieur. — 43. Muscle masséter.
— 44. Muscle grand zygomatique. — 45. Muscle buccinateur. — 40, 46. Muscle triangulaire des lèvres, coupé. — 47. Conduit de Sténon , coupé. — 48, 49. Muscle digastrique, coupé. — 50. Muscle mylo-hyoïdicn. — 5 1 . Apophyse styloïde. — 52. Muscle stylo-glossc. — 53. Muscle hyo-glosse , coupé. — Glande sublinguale.
— 5i. Cartilage thyroïde. — 55. Grande corne du cartilage précédent. — 50. Muscle omoplat-hyoïdien , coupé. — 57. Muscle sterno-hyoïdicn , coupé. — 58, Muscle ihyro-hyoïdien. — 59. Muscle constricteur inférieur du pharynx. — GO. Muscle constricteur moyen du pharynx. — 61. Trachée-artère. — 62. Glande thyroïde. — 63. M. sterno-liyoïdien gauche, coupé. — 64. Muscle sterno-thyroïdien gauidie. — 65, 65. Artère carotide commune ou primitive. — 66. Artère carotide interne ou cérébrale. — - 67. Artère carotide externe ou faciale. — 68, Artère thyroï-
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(lienne supérieure. — G9. Artère laryngée supérieure. — 70. Rameau superficiel qui
se distribue aux muscles slerno-hyoïdien , omoplat-hyoïdien et tliyro-liyoïdien.
71,71. Rameaux thyroïdiens. — 72. Artère linguale. — 73. Ranieau hyoïdien. — 74. Rameau qui se rend au muscle sterno - mastoïdien , coupé. — 75. Artère faciale ou maxillaire externe. — 76. Artère palatine inférieure. — 77. Artère tonsillaire. 78. Artère sous-mentale. — 79. Rameau qui se distribue au masséter.
80. Artère labiale superficielle. — 81. Artère coronaire inférieure. — 82. Artère coronaii’c supérieure. — 83. Rameau de l’artère dentaire inférieure qui sort par le trou mentonnier. — 8 4. Artère pharyngienne inférieure. — 85. Artère occipitale. — 86. Rameau de l’artère précédente, qui se rend au muscle sterno-mastoïdien, coupé. — 87. Rameau qui se distribue au muscle splénius. — 88. Artère stylo-mastoïdienne. — 89. Rameau profond qui se rend aux muscles grand cl petit complcxus , et au splénius. — 90 , 90. Rameau superficiel se portant cà la nuque. — 91, 91. Rameaux occipitaux proprement dits, remontant sur l’occipital. — 92. Artère auriculaire postérieure. — 93, 93. Rameaux de l’artère précédente se distribuant à la face postérieure du pavillon de l’oreille. — 94. Rameau occipital de la même artère. — 95 , 95. Divisions du rameau précédent qui s’anastomosent avec celles de l’artère occipitale. — 96. Rameaux qui se distribuent à la glande parotide, coupés. — 97. Artère faciale transverse. — 98, 99. Rameaux qui se distribuent aux muscles orbiculaire des paupières et zygomatique. • — 100, Artère temporale superficielle. — 101. Artère maxillaire interne. — 102. Tronc de l’artère sous-clavière. — 103. Artère mammaire ou thoracique interne. — 104. Rameau de l’artère précédente qui passe a travers le muscle sterno-mastoïdien pour se distribuer au grand pectoral. — 105. Le même rameau du coté gauche. — 106, 106, 106, 106. Rameaux externes de l’artère mammaire , perforant les muscles intercostaux. — 107. Tronc commun aux artères thyroïdienne inférieure, scapulaire transverse, cervicales superficielle et ascendante. — 108. Artère thyroïdienne inférieure. — ' 109, 109. Rameaux de l’artère précédente s’introduisant dans la glande thyroïde. — 110. Autre rameau pour la trachée-artère. — 111. Artère laryngée inférieure ou ascendante. — 112. Rameau pour le muscle long du cou. — 113. Artère scapulaire supérieure ou transverse. — 114. Tronc commun aux artères cervicales superficielle et ascendante. — 115. Artère cervicale superficielle. — 116. Rameau pour le muscle omoplat-hyoïdien. — 117. 118. Rameaux qui se distribuent au muscle angulaire de l’omoplate. — 119. Rameau pour le muscle trapèze. — 120. Artère cervicale ascendante. — 121 , 122, 123. Rameaux se distribuant au muscle angulaire de l’omoplate. — 124 , 125. Rameaux pour les muscles scalènes. — 126, 126. Rameaux pour le muscle élévateur de l’épaule et les muscles de la nuque. — 127. Artère vertébrale. — 128. Artère iransversc du cou. — 129. Rameau qui se porte au muscle trapèze. — 130. Tronc de l’artère cervicale transverse passant sous le muscle angulaire de l’omoplate — 131. Artère sous-clavière passant entre la clavicule et la première côte , pour prendre le nom d’artère axillaire. — 132. Artère axillaire. — 133. Rameau qui se porte au grand dentelé et à la première côte. — 134. Artère thoracique supérieure, — 135. Ra-
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meau de l’artère précédente se portant au j)etit ])eçtoral. — 136 , 13ê. Rameaux qui se portent au grand pectoral, coupés. — 137. Rameau pour le muscle grand dentelé. 138J Artère acromiale [iftoracica hu7neraria). — 139^ Rameau clavicu-
laire. — l iO. Rameau acromial. — 141. Rameau se distribuant au deltoïde. — 14?, 113. Rameaux pour le grand pectoral, coupés. — 144. Artère tlioraciquc longue. — 145. Rameau qui se porte au petit pectoral. — 146, 146, 146. Rameaux pour le grand dentelé. — 147. Rameau qui s’anastomose avec l’artère thoracique venant de la sous-scapulaire. — 148. Artère axillaire descendant entre les muscles petit pectoral et sous-scapulaire. — 149. Artère sous-scapulaire ou scapulaire inférieure. — 150. Rameau de l’artère précédente pour le muscle sous-scapulaire. — 151. Rameau thoracique. — 152. Rameaux pour les ganglions lymphatiques de l’aisselle. — 153, 153, 153. Rameaux qui se perdent dans le muscle grand dorsal. — 15 i, 154, 154. Rameaux pour les digitations inférieures du muscle grand dentelé. — - 155. Artère circonflexe de l’épaule. — 156. Rameau pour le muscle grand rond. — 157. Rameaux pour les muscles sous-scapulaire, petit rond , et pour la longue portion du triceps. — 158. Rameau circonflexe proprement dit. — 159. Rameau pour le grand dorsal. — 160. Rameau pour le muscle coraco-brachial. — 161. Artère circonflexe antérieure de l’humérus. — 162. Artère circonflexe postérieure de l’humérus. — 163. Artère humérale ou brachiale. — 164. Rameau de l’artère précédente pour les muscles coraco-brachial et biceps. — 165. Rameau pour la longue portion du triceps brachial. — 166. Rameau pour le biceps. — 167. Artère humérale profonde ou grande collatérale. — 168. Rameau cutané, coupé.
Elle représente les artères de la poitrine , du cou et de la tète , qui sont visibles lorsqu’on a enlevé la peau et le muscle peaucier. D’après Tiedemann.
N°* 1, 1. Le sternum. — 2. La clavicule gauche. — 3, 3. La clavicule droite. 4. Le ligament inter-claviculaire. — 5, 5. Le muscle grand pectoral gauche. — 6, 6. Portion claviculaire du muscle grand pectoral droit. — 7,7. Portion du muscle grand pectoral qui s’attache au sternum et aux cartilages des côtes. — 8. Terminaison du grand pectoral. — 9, 9. Portion costale supérieure du muscle oblique externe de l’abdomen. — 10, 10. Muscle grand dentelé. — 11. Portion du muscle sous-clavier. — 12, 12. Muscle grand dorsal. - - 13. Muscle grand rond.
— 11, 14. Muscle deltoïde. — 15. Muscle coraco-brachial. — 16. Muscle biceps.
— 17. Longue portion du muscle triceps. — 18. Portion interne du même muscle.
— 19, 20. Portion sternale des muscles sterno-cléido-mastoïdiens. — 21. Portion claviculaire , et — 22. partie moyenne du muscle sterno-cléido-mastoïdien droit. 23. Terminaison du muscle précédent. — 24. Glande sous-maxillaire. — 25. Os hyoïde. — 26. Cartilage cricoïde. — 27, 28, 29. La trachée-artère. — 30. Glande
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ibyroïtle. — 31. Muscles slerno-hyoïdiens. — 32. Muscle sterno - thyroïdien. — 33, 33. Muscle omoplat-hyoïdien. — 34. Muscle thyro-hyoïdien. — 35, 35. Muscle constricteur inférieur du pharynx. — 36, 37. Muscle digastrique. — 38. Aponévrose du muscle précédent qui se porte à l’os hyoïde. — 39 , 40. Muscle stylohyoïdien. — 41. Muscle hyo-glosse. — 42, 42. Muscle mylo-hyoïdien. — 43. Muscle scalène antérieur. — 44. Muscle scalène postérieur. — 45, 45. Muscle angulaire de l’omoplate. — 46. Muscle trapèze. — 47. Muscle splénius. — 48. 48. Nerfs cervicaux inférieurs se rendant au plexus brachial. — 49. Glande parotide. — 50. Conduit de Stenou. — 51. Muscle masséter. — 52. Muscle frontal. — 53. Muscle orbiculaire des paupières. — 54. Muscle élévateur de l’oreille. — 55. Muscle occipital. — 66. Muscle transverse du nez. — 57. Muscle élévateur commun de l’aile du nez et de la lèvre supérieure. — 58. Muscle élévateur propre de la lèvre supérieure. — 59. Muscle canin. — 60. Muscle grand, et — 61. muscle petit zvgomatiques. — 62. Muscle buccinateur. — 63. Muscle triangulaire des lèvres. — 64. Muscle carré du menton. — 65. Muscle orbiculaire des lèvres. — 66. Artère carotide primitive. — 67. Artère carotide interne ou cérébrale. — 68. Artère carotide externe ou faciale. — 69. Artère thyroïdienne supérieure. — 70. Artère laryngée interne. — 71, 71, 71. Rameau laryngé superficiel envoyant des ramuscules aux muscles sterno-hyoïdien et thyroïdien, omoplat-hyoïdien et thyrohyoïdien. — 7 2. Rameau se distribuant aux muscles sterno-inastoïdien et omoplathyoïdien. — 73. Rameau thyroïdien cjui se distribue a la glande du même nom.
— T4. Rameaux de l’artère thyroïdienne inférieure qui se distribuent à la trachéeartère. — 75. R.ameau qui se perd dans le muscle sterno-mastoïdien. — 76. Artère pharyngienne ascendante. — • 77. Artère linguale. — 78. Rameau hyoïdien de l’artère précédente. — 79. Artère faciale ou maxillaire externe. — 80. Rameau de l’artère précédente, se distribuant à la glande sous-maxillaire. — 81. Artère sousmentale. — 82, 82. Piarneaux de la même artère se rendant au muscle masséter.
— 83. Artère labiale superficielle, ou continuation du tronc de la maxillaire externe. — 84. Artère coronaire inférieure. — 85. Rameau de l’artère précédente se distribuant au muscle angulaire des lèvres. — 86. Autre rameau se perdant dans le musCle carré et dans la peau du menton. — 87. Rameau se distribuant à l’orbiculaire des lèvres. — 88. L’artère coronaire inférieure perçant le muscle orbiculaire des lèvres. — 89. Artère coronaire supérieure envoyant des ramifications au muscle buccinateur. — 90. Rameau coronaire proprement dit de l’artère précédente. — 91. Artère nasale latérale. — 92. Rameau de l’artère précédente distribuant scs ramifications au muscle orbiculaire des lèvres et à la cloison des fosses nasales. — 93. Rameau qui passe sur l’aile, le dos et la racine du nez, et s’anastomose avec l’artère dorsale du nez venant de l’ophthalmique et la sousorbitaire. — 9 i. Tronc de l’artère carotide externe recouvert par le muscle digastrique. — 95. Artère occipitale. — 96. Rameau de l’artère précédente se distribuant aux muscles du cou. — 97. Autre rameau se distribuant à la nuque. — 98, 98. Rameaux occipitaux ascendans et superficiels. — 99. Rameaux qui s’anasloinosent avec l’artère auriculaire postérieure et la temporale. — 100. Artère
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auriculaire postérieure donnant un rameau au muscle sterno- mastoïdien. — 101. Artère faciale transverse. — 102. Rameau de la meme artère se distribuant auv muscles orbiculaires des paupières, grand et petit zygomatiques. — 103. Artère temporale superficielle. — 104. Artères auriculaires antérieures. — 105. Rameau temporal antérieur. — 106. Rameau temporal moyen. — 107. Ramuscules du rameau précédent qui s’anastomosent avec l’artère frontale. — 108. Rameau temporal postérieur. — 109, 109. Divisions du rameau précédent, qui s’anastomosent avec l’artère occipitale. — 110. Artère dorsale du nez venant de l’ophthalmique.
— 111. Rameaux de l’artère sous-orbitaire. — 112, 112. Artère frontale. — 113. Rameau de l’artère mammaire interne qui passe entre les portions claviculaire et sternale du muscle sterno-cléidonuastoïdien. — 114, 114, 114, 114. Rameaux perforans externes de l’artère mammaire interne qui se distribuent au muscle grand pectoral , à la mamelle et à la peau. — 115. Artère scapulaire supérieure ou scapulaire transverse. — 1 1 6. Artère cervicale superficielle. — 117. Rameau de Tarière cervicale ascendante. — 118, 118. Artère tfansverse du cou, — 119. Artère sous-clavière. — 120. Artère acromiale i^arteria Lhoracica hiimerariay — 121, 122. Rameaux acromiens de l’artère précédente. — 123. Rameau cutané de la même artère, coupé. — 124, 124. Rameau de Tarière thoracique qui perce le grand pectoral pour se distribuer à la mamelle. — 125. Longue artère thoracique.
— 126, 126, 126. Rameaux thoraciques de Tarière sous-scapulaire. — 127 , 127, 127. Tronc de l’artère' brachiale. — 128, 128. Rameaux de Tarière précédente se distribuant aux muscles coraco-brachial et biceps. — 129. Rameau de la même artère se portant 5 la longue portion du muscle triceps. — 130. Artère humérale profonde.
Elle représente les artères de la face, d’après Tiedemann.
N® 1. Muscle frontal. — 2,2. Muscle orbiculairc des paupières. — 3. Muscle élévateur de Tailc du nez et de la lèvre supérieure. — 4. Muscle transversal du nez. — 5. Muscle élévateur propre de la lèvre supérieure. — 6. Muscle canin. — 7. Muscle petit zygomatique. — 8. Muscle grand zygomatique. — 9. Muscle angulaire des lèvres. — 10. Muscle carré du menton. — 11. Muscle buccinateur. — 12. Muscle orbiculairc des lèvres. — 13. Muscle masséter. — 14. Glande parotide. — 15. Conduit de Slénon. — 16. Rameau de l’artère sous-mentale se distribuant au menton. — 17. Artère labiale ou maxillaire externe. — 18. Rameau de Tarière précédente fourni au masséter. — 19. Anastomose avec la submentale. — 20. Rameau pour le muscle buccinateur. — 21. Autre rameau pour les muscles angulaire des lèvres et carré du menton, — 22. Artère coronaire inférieure. — 23. Artère coronaire supérieure. , — 24. Rameau pour les glandes labiales. — 25. Rameau
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pour la cloison des fosses nasales. — 26. Artère nasale latérale. ~ 27. Rameaux nasaux allant s'anastomoser avec ceux du coté droit. — 28. Rameaux pour la paupière inférieure. — 29. Rameau palpébral de — 30. l’artère' transvcrsc de la face. — 31. Rameaux de l'artère précédente pour les muscles zygomatiques. — 32. Rameau pour la paupière inférieure. — 33. Rameaux de l’artère sous-orbitaire.
— 34. Artère temporale superficielle. — 3o, 35. Rameaux de l’artère précédente pour les paupières. — 36. Rameau temporal aiiLéiûeur. ^ 37 , 37. l\aineaux de l’artère précédente se distribuant au front. — 38. Rameaux qui se portent sur le sommet de la tète. — 39. Rameau dorsal du nez venant de roplithalmique. — 10. Rameau cutané pour la j>aupière supérieure. — il. Rameau cutané pour la paupière inférieure. — 42. Rameau de l’artère ironlale se distribuant à la peau de la paupière supérieure. — 43. Artère frontale. — 44. ^Muscle frontal droit, coupé.
— 45. Portion du muscle sourcillier. — 46. Muscle élévateur de la paupière supérieure. — 47. Glande lacrymale. — 48. Sac et canaux lacrymaux. — 49. Portion du muscle petit zygomatique, coupé. — 50. Muscle grand zygomatique , coupé. — 51. Terminaison du muscle élévateur de la lèvre supérieure. — 52. Muscle canin.
— 53. Portion du muscle carré du menton. — 54. Piameau de l’artère sous-mentale allant au menton. — 55. Rameau de l’artère dentaire inférieure, qui sort par le trou mentonnicr , et s’anastomose avec l’artère coronaire inférieure et la sousmcntale. — 56. Artère labiale. — 57. Artère coronaire inférieure. — 58. Artère coronaire supérieure. — 59. Artère nasale latérale. — 60. Rameau de l’artère précédente se distribuant au bout du nez. — 61. Artère sous-orbitaire sortant par le trou du même nom , et s’anastomosant avec les artères coronaire supérieure , transverse de la face, et la latérale du nez. — • 62. Rameau de l’artère lacrymale traversant l’os de la pommette. -- 63. Artère ophthalmique. — 64. Artère palpébrale supérieure. — 65. Artère palpébrale inférieure. — 66. Artère dorsale du nez.
— 67. Piameau de l’artère lacrymale pour la paupière supérieure. — 68. Rameau de la même artère pour la paupière inférieure. — 69. Artère sus-orbitaire. — 70. Rameau ascendant de l’artère précédente. — 71, 71. Piameaux de l’artère temporale.
F. 1. Elle représente le trajet et la distribution de l’artère maxillaire interne. D’après Tiedemann.
N° 1. Branche de la mâchoire , coupée. — 2, 2. Os de la pommette, coupé.
— 3. Apophyse styloïde. — 4. Muscle masséter. — 5. Muscle temporal. — 6. Muscle ptérygoïdien externe. — 7. Muscle ptérygo’idien interne. — 8. Muscle buccinateur.
— 9,9. Muscle angulaire des lèvres, coupé. — 10. Muscle carré du menton, coupé. — 11. Portion du muscle grand zygomatique. — 12. Portion du muscle
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petit zygomatique. — 13. Portion du muscle élévateur de la lèvre supérieure. — • 14. Muscle canin. — 15. Muscle élévateur commun de l’aile du nez et de la lèvre supérieure. — IG. Muscle triangulaire du nez. — 17, 17. Muscle orbiculaire des lèvres. — 18, 18. Muscle orbiculaire des paupières. — 19. Conduit de Slénon. — 20. Artère labiale ou faciale. — 21. Rameau de l’artère précédente, destiné au muscle buccinatcLir. — 22. Artère coronaire inférieure. — 23. Rameau mentonnier de l’artère dentaire inférieure. — 24. Tronc de l’artère labiale montant vers la lèvre supérieure et le nez. — 25. Artère coronaire supérieure. — 26. Artère latérale du nez. — 27. Rameau destiné à la cloison des fosses nasales. — 28. Artère sous-orbitaire. — 29. Rameau de l’artère frontale se distribuant au sourcil. — 30. Artère dorsale du nez. — 31 , 31. Artère carotide interne ou cérébrale. — 32. Artère carotide externe. — 33. Rameau pour le masséter.-- 34. Artère auriculaire postérieure. — 35. Artère auriculaire profonde, laquelle provient souvent de la maxillaire interne. — 36. Piameau pour la glande parotide, coupé. — 37. Artère temporale superficielle. — 38. Artère maxillaire interne. — 39. Rameau de l’artère précédente pour le muscle ptérygoïdien interne. — 40, 40, 40, 40, 40. Artère ményngée moyenne qui entre dans le crâne par le trou spliéno-épineux , et distribue ses ï’ameaux à la dure-mère. — 41. Artère tympanique pénétrant dans le tympan par la scissure de Glaser. — 42. Artère dentaire inférieure pénétrant dans le canal du meme nom , après avoir donne un rameau au muscle ptérygoïdien interne. — 43. Artère temporale profonde postérieure. — 44. Rameau de la maxillaire interne pour le muscle ptérygoïdien externe. — 45. Artère temporale profonde antérieure. — 46. Artère buccale. — 47. Rameau de l’artère précédente pour le muscle masséter. — 48. Artère palatine supérieure, ou ptérygo-palatine , descendant dans le canal palatin postérieur. — 49. Artère alvéolaire. — 50. Artère sous-orbitaire se dirigeant vers le canal du même nom , pour se porter à la face. — 51. Artère nasale postérieure passant entre les os palatin et maxillaire supérieur pour se distribuer aux fosses nasales.
2. Elle représente le trajet des artères linguale, palatine supérieure, et des artères de la cloison des fosses nasales. (Même auteur.)
N° 1. Os frontal. — 2. Apophyse crista-galli. — 3. Os sphénoïde. — 4. Sinus sphénoïdal. — 5. Le nez. — 6, 6. Os maxillaire supérieur. — 7. Os palatin. — 8. Lèvre supérieure. — ■ 9. Voile du palais. — 10. La luette. — 11. Orifice de la trompe d’Eustachi. — 12. Orifices de quelques follicules muqueux. — 13,13, 13. La cloison des fosses nasales. — 14. Le palais. — 15.. Mâchoire inférieure. — 16. Lèvre inférieure. — 17. La langue. — 18. Grande corne de l’os hyoïde. — 19. Cartilage thyroïde. — 20. Grande corne du cartilage thyroïde. — 21. Portion du muscle sterno - hyoïdien. — 22. Portion du muscle omoplat-hyoïdicn. — 23. Muscle thyro-hyoïdien. — 24. Muscle constricteur inférieur du pharynx. — 25. Muscle mylo-hyoïdien , renversé. — 26. Muscle génio-hyoïdien. — 27. Muscle génio-glosse. — 28. Muscle hyo-glosse. — 29. Muscle stylo-glosse. — 30. Artère carotide primitive. — 31. Artère carotide interne. — 32. Artère thyroïdienne ,
MANUEL
Fig.
coupée. — 33. Artère laryngée supérieure. — 34. Artère linguale. — 35. Rameau hyoïdien de l’artère précédente. — 3G. Artère dorsale de la langue. — 37. Artère sublinguale. — 38^ 38. Artère ranine. — 39. Artère labiale, coupée. — 40. Artère carotide externe , coupée. — 41. Artère palatine supérieure venant de la maxillaire interne. — 42, 42. Rameaux de l’artère précédente se distribuant aux gencives.
— 43. Rameau de l’artère nasale postérieure se distribuant à la cloison des narines.
— 44. Ramuscule de l’artère précédente se portant au palais par le canal palatin antérieur. — 45, 45. Artères ethmoïdales venant de l’ophthalmique , et communiquant avec l’artère nasale postérieure par de fréquentes anastomoses.
). Elle représente les artères qui se distribuent aux cornets et aux méats des fosses nasales.
No 1. Os frontal. — 2. Portion de l’apophyse crista- galli. — 3, Sphénoïde.
— 4. Os propre du nez. — 5. Aile du nez. — 6,6. Mâchoire supérieure. — 7. Os palatin. — 8. Lèvre supérieure. — 9. Le palais. — 10. Voile du palais. — 11. La luette. — 12. Orifice de la trompe d’Eustachi. — 13. Follicules muqueux. — 14. Le cornet supérieur, — 15. le cornet moyen, — 16. le cornet inférieur des fosses nasales. — 17. Rameau de l’artère ethmoïdale pour la cloison, coupé. • — 18, 18. Rameaux de l’artère ethmoïdale, qui se distribuent à la face interne du nez. — 19. Rameau pour le cornet inférieur. — 20. Rameau pour le cornet moyen.
— 21. Rameau de l’artère nasale postérieure , qui se distribue aux cornets. — 22. Ramuscule pour le cornet supérieur. — 23. Ramuscule pour le cornet moyen.
— 24. Ramuscule pour le cornet inférieur. — 25. Rameau pour la trompe d’Eustachi. — 26. Rameau pour le méat inférieur des fosses nasales.
Fig. 1. Elle représente le trajet de l’artère vertébrale et de l’artère cervicale profonde. D’après Tiedemann.
N° 1. Arc postérieur de l’atlas. • — 2. Apophyse transverse de la même vertèbre. — 3. Apophyse épineuse de la seconde vertèbre cervicale. — 4, 5, 6, 7, 8. Apophyses épineuses des troisième , ejuatrième , cinejuième , sixième et septième vertèbres cervicales. — 9, 10 , 1 1 , 12, 1 3. Apophyses transverses des seconde, ^ troisième, quatrième, cinquième, sixième et septième vertèbres cervicales. — — 14. Première côte. — 15. Insertion du muscle scalène antérieur, coupée. — 16. Muscle scalène postérieur, coupé. — 17. Portion sternale , — 18. portion claviculaire du muscle sterno-mastoïdicn. — 19. Insertion du muscle précédent a l’apophyse mastoïde. — 20. IMuscle long du cou. — 21, 21, 21. Muscle transversaire épineux. — 22. Muscle oblique inférieur, — 23. muscle oblique supérieur de la tête. — 24. Muscle grand droit postérieur de la tête. — 25. Artère innominée ou
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tronc brachio^céphallque. ^ — 2G. Artère carotide primitive. — ^7. Artère sous-* elavière. — 28. Artère mammaire interne. — 29. Artère thyroïdienne inférieure.
— 20. Rameau thyroïdien. — 31. Tronc commun des artères scapulaire transverse et cervicale superficielle et ascendante. — 32. Artère vertébrale. — 33.‘ L’artère
• • précédente traversant les ouvertures des apophyses transverses des vertèbres cervicales. — 31. Courbure de l’artère vertébrale à sa sortie de l’ouverture de l’apophyse transverse de la seconde vertèbre cervicale, pour remonter vers l’apophyse transversc de l’atlas. — 35. L’artère vertébrale passant entre l’occipital et l’atlas, et se dirigeant vers le grand trou occipital. — 30, 30, 30. Rameaux que l’artère vertébrale fournit au.x muscles cervicaux profonds. ^ 37, 37, 37, 37. Rameaux d(î la même artère pour les muscles long du cou et grand droit antérieur de la tête.
— 38. Rameau pour les, muscles droits postérieurs de la tête. — 39. Tronc commun des artères intercostale supérieure et cervicale profonde. — 40. Artère Intercostale supérieure descendant dans la poitrine. — il, il, il. Artère cervicale profonde se dirigeant vers le cou , entre l’apophyse transverse de la septième vertèbre cervicale et la première côte , et distribuant des rameaux ascendans aux muscles cervicaux profonds. — 42. Artère cervicale transverse. — 43. Artère sousclavière.
Fig. 2. Elle représente une va:riété de Tartère \ertébrale observée par M. Tiedemann sur un homme adulte.
N° 1. Moelle épinière. — 2. Eminences pyramidales. — 3. Corps olivaires.
— 4. Protubérance annulaire. — 5. Appendice vermiforme inférieur du cervelet. — G. Le cervelet. — 7,7. Feuillets du cervelet. — 8. Lobes antérieurs du cervelet.
— 9. Prolongemens antérieurs de la protubérance annulaire. — 10. Eminences pisiformes. — 11. Tige pituitaire. — 12. Nerf de la troisième paire. — 13. Nerf pathétique. — 14. Nerf trijumeau. — 15. Nerf de la sixième paire. — 10. Nerf facial. — 17. Nerf auditif. — 18. Nerf glosso-pharyngien. ■ — 19. Nerf vague. — 20. Nerf hypoglosse. — 21. Artère vertébrale droite, dont le volume est très-petit.
— 22. Artère cérébelleuse inférieure et postérieure droite. — 23. Tronc des artères spinales antérieures. — 24. Artère vertébrale gauche très-volumineuse. — 25. Artère cérébelleuse postérieure inférieure gauche, plus volumineuse que celle du côté droit. — 20. Artère basilaire. — 27, 27. Artères cérébelleuses inférieures et antérieures; celle du côté droit est plus développée que celle du côté gauche. — 28, 28. Artères cérébelleuses supérieures. — 29, 29. Artères profondes du cerveau.
— 30, 30. Rameaux anastomoti(jues avec les artères carotides internes.
Fig, 3. Elle représente les rameaux supérieurs de l’artère ophthalmique du côté gauche.
N”M , 1. Muscle orbiculaire des paupières. — 2,2. Muscle élévateur de la paupière supérieure. — 3. Muscle droit supérieur de l’œil. — 4. Muscle droit externe. — 5. Muscle droit interne. — 0. Muscle oblique supérieur. — 7. La poulie du muscle précédent. — 8. Le tendon du muscle oblique supérieur passant par la poulie précédente. — 9. La glande lacrymale. — 10. Le nerf optique. — 1 1. Dernière courbure de l’artère carotide interne, qui donne naissance à l’artère ophthal- Explication des Planches, 44
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mique. — 12. Artère ophthalmique. — 13. Artère lacrymale. — 14. Rameau destiné au muscle droit externe. — 15. Rameaux qui entrent dans la glande lacrymale.
— 16. Rameau palpébral ou artère du tarse, s’anastomosant avec l’artère palpébrale supérieure. — 17. Tronc de l’artère ophthalmique passant au-dessus du nerl' optique. — 18. Artère ethmoïdale postérieure. — 11). Artère ethmoïdale antérieure.
— 20. Artère sus-orbitaire. — 21. Rameau destiné au muscle élévateur de la paupière supérieure. — 22. Artère ophthalmique sortant vers le grand angle de l’œil.
— 23; Artère dorsale du nez. — 24. Artère frontale. — 25. Artère palpébrale supérieure. — 26. Artère palpébrale inférieure.
Fig. 4. Elle représente les rameaux profonds de l’artère ophthalmique.
N® 1. Globe de l’œil. — 2. Muscle droit supérieur de l’œil, coupé et renversé.
— 3. Insertion du muscle précédent au globe de l’œil. — 4. Muscle droit externe.
— 5. Muscle droit inférieur. — 6. Muscle oblique supérieur de l’œil. — 7. Poulie du muscle précédent. — 8. Tendon du même muscle. — 9. Nerf optique. — 10. Courbure de la carotide interne. — 11. Artère ophthalmique. — 12. Artère centrale de la rétine. — 13. Rameau pour le muscle droit supérieur de l’œil, coupé.
— 14. Ramuscule pour le même muscle et pour Télévateur de la paupière supérieure. — 15. Artère lacrymale, coupée. — 16. Artère musculaire inférieure. —
— 17. Artères ciliaires. — 18. Tronc de l’artère ophthalmique se portant au-delà du nerf optique. — 19, Artère ethmoïdale postérieure. — 20. Rameau pour le muscle oblique supérieur, et artère ethmoïdale antérieure. — 21. Artères ciliaires.
— 22. Artère sus-orbitaire. ■ — 23. Continuation de l’artère ophthalmique, coupée.
Fig. 1. Elle représente les artères de la base du cerveau. (Tiedemann.)
N°* 1,1. Lobes antérieurs du cerveau. — 2, 2. Lobes moyens. — 3, 3. Lobes postérieurs. — 4,4. Hémisphères du cervelet. — 5. Eminence vermiforme ou commissure inférieure du cervelet. — 6,6. Face inférieure du lobe antérieur du cervelet. — 7, 7. Feuillets du cervelet. — 8. Moelle épinière, coupée. —9,9. Eminences pyramidales. — 10. Eminences olivaires. — 11, 11. Protubérance annulaire. — 12, 12. Prolongemens -antérieurs de la protubérance. — 13. Corps pisiformes. — 14. Tige pituitaire. — 15, 15. Nerfs olfactifs. — 16, 16. Nerfs optiques.
— 17, 17. Nerfs oculo-moteurs communs. — 18, 18. Nerfs pathétiques. — 19, 19. Nerfs trijumeaux. — 20, 20. Nerfs de la sixième paire. —21,21. Nerfs faciaux. — 22, 22. Nerfs auditifs. — 23,23. Nerfs glosso-pharyngiens. — 24, 24. Nerfs vagues.
— 25, 25. Nerfs grands hypoglosses. — 26, 26. Artères vertébrales. — 27, 27. Artères spinales antérieures. — 28 , 28. Artères cérébelleuses postérieures et inférieures, desquelles proviennent les artères spinales postérieures. — 29. Artère
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basilaire. — 30, 30. Artères antérieures inférieures du cervelet. — 31,31. Artères de l’oreille interne, coupées. — 32, 32. Artères supérieures du cervelet. — 33, 33. Artères profondes ou postérieures du cerveau. — 34, 34. Rameaux anastomotiques avec l’artère carotide interne. — 35, 35. Artères carotides internes ou cérébrales. 36, 36. Artères du corps calleux ou antérieures du cerveau. — 37. Rameau communiquant. — 38, 38, 38. Rameaux des artères de la^scissure de Sylvius.
2. Elle représente l’artère mammaire ou thoracique interne, et l’artère intercostale supérieure, d’après un homme adulte. (Tiedemann. )
N° 1. Septième vertèbre cervicale, — 2, 3, 4, 5, 6. La face antérieure du corps des cinq premières vertèbres dorsales. — 7. La première, — 8. la seconde, — 9. la troisième, — 10. la quatrième côtes. — 11. Le sternum. — 12, 13, 14. Cartilages costaux. — 15. Artère sous-clavière. — 16. Artère vertébrale. — 17. Artère mammaire interne. — 18. Ramuscule qui sort de la poitrine aux environs de la clavicule. — 19, 19. Ramuscules sternaux. — 20, 20. Ramuscules sternaux du côté gauche, qui s’anastomosent avec les précédens, coupés. — 21, 21. Rameaux intercostaux. — 22, 22, 22. Ramuscules thoraciques externes,
qui traversent les muscles intercostaux. — 23, 23, 23. Rameaux intercostaux qui s’anastomosent avec les artères intercostales proprement dites. — 24. Tronc des artères cervicale profonde et intercostale supérieure , naissant de l’artère sous-clavière. — 25. Artère cervicale profonde. — 26. Artère intercostale supérieure passant au-dessous de la première côte. — 27, 27. Rameaux dorsaux qui traversent les muscles intercostaux, et se dirigent vers les muscles dorsaux. — 28. Première artère intercostale. — 29, 29. Rameaux supérieur et inférieur de l’artère précédente. — 30. Seconde artère intercostale. — 31, 31. Rameaux supérieur et inférieur de l’artère précédente. — 32. Troisième artère intercostale naissant de l’aorte. — 33. Rameau dorsal de la meme artère. — 34. Rameau intercostal proprement dit. — 35. , Quatrième artère intercostale. — 36. Rameau dorsal , et — 37. rameau intercostal de la même artère.
Elle représente les artères de la nuque, du dos et de l’épaule, que l’on voit sur les muscles superficiels de ces régions après avoir enlevé la peau. (D’après M. Tiedemann. )
N°” 1, 1, 1. Bord interne du muscle trapèze. — 2,2. Insertion du muscle précédent au scapulum. — 3, 3. Muscle sterno-mastoïdien. — 4. Muscle splénius.
5, 5. Muscle angulaire de l’omoplate. — 6. Scalène postérieur. — 7, 7, 7. Muscle grand dorsal. — 8. Muscle rhomboïde. — 9. Muscle sous-épineux. — 10. Muscle grand rond. — 11. Muscle petit rond. — 12. Muscle deltoïde. — 13. Longue portion du muscle triceps brachial. — 14. Portion externe du muscle précédent. — 15. Ar-
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tère occipitale. 16. Rameau occipital proprement dit. — 17. Rameau cervical superficiel. — 18. Rameau de l’artère cervicale ascendante qui se distribue au muscle trapèze. — 19, 19. Rarauscules de l’artère précédente, sé distribuant aux muscles angulaire de l’omoplate et scalène postérieur. — 20, 20, 20. Rameaux de l’artère cervicale superficielle , destinés au muscle trapèze et à la peau. 21 . Rameaux des artères scapulaire transverse et acromiale. — 22, 22, 22. Ramuscules de l’artère scapulaire postérieure, destinés aux muscles trapèze, grand dorsal et à la peau. — 23, 23, 23. Rameaux des artères intercostales, destinés au muscle grand dorsal et à la peau. — 24, 24, 24. Rameaux dorsaux des artères intercostales. — 25. Rameau de l’artère scapulaire transverse , destiné a l’acromion. — 2G. Artère circonflexe de l’épaule. — 27. Rameau de l’artère précédente pour les muscles sous-épineux et deltoïde. — 28. Rameau de la même artère pour le muscle grand dorsal. — 29. Rameau pour le muscle grand rond. — 30. Rameau circonflexe profond. — 31, 31, 31, 31. Rameaux de l’artère circonflexe postérieure de l’humérus, se distribuant aux muscles deltoïde et triceps.
PLANCHE 22â.
Elle représente les artères de la partie postérieure du col et de l’épaule. ( D’après Tiedemann. )
N®' 1, 1, 1. Le muscle trapèze, coupé et renversé. — 2. L’insertion dumuscle précédent h l’occipital. — 3, 3. Muscle grand dorsal, coupé et renversé. — 4, 4. Le muscle sterno-mastoïdien. — 5, 6. Le muscle rhomboïde, coupé. — 1,1,1. Muscle angulaire de l’omoplate. — 8, 9. Le muscle splénius. — 10, 11. Le petit dentelé postérieur et supérieur. — 12, 12. L’aponévrose des muscles des gouttières vertébrales. — 13, 13. Muscles intercostaux externes. — 14, 14. Le muscle grand dentelé. — 15. Le muscle sus-épineux. — 16. Origine du muscle sous - épineux , coupée. — 17. Origine du muscle deltoïde, coupée. — 18, 18^. Le muscle précédent, renversé. — 19. Muscle petit rond. — 20, 20. Muscle grand rond. — 21. — Longue portion du muscle triceps. — 22. Portion externe du même muscle. — 23. Artère occipitale. — 24. Artère cervicale superficielle. — 25. Rameaux de l’artère précédente pour les muscles angulaire de l’omoplate et splénius. — 26, 20. Rameaux destinés au muscle trapèze, coupés. — 27. Artère transverse du cou, passant entre les faisceaux du muscle angulaire de l’omoplate. — 28. Rameau se portant vers la clavicule. — 29, 29. Rameaux pour le muscle sus-épineux. — 30, 30. Rameaux se distribuant dans le muscle trapèze. — 31. Rameau traversant l’insertion du muscle trapèze, et passant sur l’épine de l’omoplate. — 32, 32. Artère scapulaire supérieure. — 33, 33. Rameaux de l’artère précédente qui se distribuent au muscle rhomboïde et au petit dentelé postérieur et supérieur. — 34. — Rameau descendant sous l’épaule pour se distribuer au muscle sous-scapu-
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lalrc. — 35, 35. Rameaux qui se portent au muscle sous-scapulaire. — 36. Artère scapulaire transverse. — 37,37. Rameau scapulaire superficiel traversant le muscle trapèze, et donnant des ramifications à la peau du moignon de l’épaule et au muscle deltoïde : il s’anastomose avec l’artère acromiale. — 38, 38. Rameau passant par l’échancrure sus-scapulaire , pour se porter dans la fosse sus-épineuse. — 39 , 39 , 39. Rameaux de la meme artère qui s’anastomosent avec l’artère circonflexe scapulaire. — 40. Tronc de l’artère sous-clavière. — 41, 41. Rameaux de l’artère circonflexe scapulaire. — 42. Artère circonflexe postérieure de l’humérus. — 43 , 43. Rameau de l’artère précédente se distribuant aux muscles sous-épineux , petit rond, et à la capsule de l’articulation scapulo - humérale. — 44, 41. Rameaux destinés au périoste de riiumérus. — 45 , 45. Rameaux se distribuant au muscle deltoïde. — 46 , 46. Rameau de l’artère thoracique longue se portant au muscle grand dentelé. — 47. Rameau de la meme artère se distribuant au muscle grand dorsal. — 48 , 49. Rameaux postérieurs des artères intercostales, se portant au muscle grand dorsal et à la peau. — 50, 50, 50. Ramuscules des artères intercostales, se distribuant aux muscles des gouttières vertébrales, et traversant l’aponévrose qui les recouvre pour se porter aux muscles de la région dorsale superficielle.
rLANCUE 22/i.
F. 1 . Elle représente les artères du membre supérieur, qu’on aperçoit lors({u’on a enlevé la peau et l’aponévrose. (D’après Tiedemann.)
N° 1. Portion du muscle grand dorsal. — 2. Portion des muscles deltoïde et grand pectoral. — 3. Muscle coraco-brachial. — 4. Longue portion, et — 5. portion interne du muscle triceps-brachial. — 6. Aponévrose interinusculaire . — 7. Muscle biceps. — 8. Aponévrose du muscle précédent. — 9. Portion du muscle brachial antérieur. — 10. Muscle rond pronateur. — 11. Muscle long supinateur. — 12. Partie du muscle court supinateur. — 13. Muscle premier radial externe. — 14. Muscle long abducteur du pouce. — 15. Muscle court extenseur du pouce. — 16. Muscle petit palmaire. — 17. Aponévrose palmaire. — 18. Muscle grand palmaire. — 19. Muscle cubital antérieur. — 20. Muscle fléchisseur superficiel des doigts. — 21 , 21 , 21. Tendon du muscle précédent. — 22. Portion du muscle fléchisseur profond. — 23. Muscle long fléchisseur du pouce. — 21. Muscle palmaire cutané. — 25. Muscle opposant du pouce. — 26. Muscles court abducteur, et — 27. court fléchisseur du pouce. — 28. IMuscle adducteur du pouce. — 29. Muscle abducteur de l’index. — 30, 30, 30. Muscles lombricaux. — 31. Muscle court fléchisseur du petit doigt. — 32. Abducteur du meme doigt. — 33. Ligament antérieur de l’articulation métacarpo-phalangienne. — 34, 35, 36, 37, 38. Gaines fibreuses des doigts et ligamens antérieurs des articulations phalangiennes. —
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39. Arlère brachiale ou humérale sortant du creux de raissellé. — 40. Rameau de Tarière précédente pour le muscle triceps-hracliîal. — 41,41,41. Rameaux delà même artère pour les muscles coraco-hrachial et biceps. — 42. Artère humérale profonde descendant entre les portions du tricejjs. — 43. Rameau de Tarière humérale pour le muscle triceps. — 44. Artère collatérale interne. — 45. Rameaux pour le muscle brachial antérieur. — 46. Rameau pour les muscles rond pronateur et grand palmaire. — 47. Artère récurrente radiale. — 48, 48. Artère radiale. — ' 49, 49, 49, 49. Rameaux de Tarière radiale pour les. muscles long supinateur, radiaux externes; extenseur, abducteur et long fléchisseur du pouce. — 50, 50. Rameaux de la même artère pour les muscles rond pronateur , grand palmaire et fléchisseurs des doigts. — 51. Artère palmaire superficielle. — 52, 52. Rameaux pour les muscles de Téminence ihénar. — 53. Tronc de Tartère radiale se dirigeant vers le dos de la main. — 54. Rameau destiné aux muscles court abducteur, opposant et court fléchisseur du pouce. — 55, 55. Artère cubitale. — 56, 56, 56, 56. Rameaux de Tarière précédente pour les muscles grand et petit palmaires, cubital antérieur et fléchisseurs des doigts. — 57. Rameau pour le muscle palmaire cutané. — 58. Artère palmaire superficielle, formant Tarcade palmaire superficielle avec le rameau correspondant de la radiale. — 59. Artère palmaire profonde. — 60. Premier rameau digital formant Tartère collatérale interne du petit doigt. — 61. Second rameau digital. — 62. Troisième, et — 63. quatrième rameaux digitaux. — 64 , 64 , 64. Rameaux pour les tégumens de la paume de la main , coupés. — 65, 65, 65. Divisions des second, troisième et quatrième rameaux digitaux, pour former les artères collatérales proprement dites. — 66. Artère collatérale interne de Tindex. — 67. Artère collatérale externe du médius. — 68. Arlère collatérale interne du même doigt. — 69. Artère collatérale externe de Tannulaire. — 70. Artère collatérale interne du même doigt. — 71. Artère collatérale externe du petit doigt. — 72, 72, 72, 72. Rameaux que les artères collatérales envoient à la face dorsale des doigts. — 73, 73, 73, 73. Anastomoses en arcades des artères collatérales dans la pulpe des doigts. — 74. Artère collatérale externe du pouce, venant de Tartère radiale. — 75. Artère collatérale interne du pouce, venant de la même artère. — 76. Artère collatérale externe de Tindex, venant de la même artère.
Fig, 2. Elle représente les artères profondes du membre supérieur. (Même auteur. )
N® 1. Tendon du muscle grand dorsal.— 2. Muscle coraco-hrachial. — 3. Longue portion du muscle triceps. — 4. Portion interne du même muscle. — 5. Aponévrose intermusculaire interne. — 6. Muscle brachial antérieur. — 7. Tendon du muscle biceps. — 8. Muscle rond pronateur, et — 9. muscles grand et petit palmaires, coupés. — 10. Muscle court supinateur. — 11. Muscle premier radial externe. — 12. Muscle second radial externe. — 13. Tendon du muscle long supinateur. — 14. Portion des fléchisseurs des doigts. — 15. Muscle long fléchisseur du pouce, coupé. — 16. Muscle carré pronateur. — 17. Ligament interosseux. — 18. Portion du tendon du muscle grand palmaire. — 19. Tendon du cubital anté-
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rieur. — 20. Ligament antérieur du earpe, coupé. — 21. Premier muscle interosseux. — 22, 23, 24. Muscles interosseux palmaires. — 25, 26. Muscle abducteur du petit doigt. — 27, 27. Artère brachiale. — 28. Rameau pour le muscle triceps. 29. Rameau pour le muscle coraco-brachial. — 30. Artère humérale profonde. — 31, 31, 31, 31. Rameaux pour les muscles triceps et brachial antérieur. — 32. Artère collatérale interne ou inférieure. — 33. Rameau pour le muscle brachial antérieur. — 34. Division de l’artère humérale en radiale et en cubitale. — 35. Artère radiale. — 36. Artère cubitale. — 37. Artère récurrente radiale. — 38. Rameau se distribuant à l’articulation huméro-cubitale. — 39. Artère récurrente cubitale.
— 40, 40. Rameaux que l’artère radiale donne aux muscles de l’avant-bras. — 41. Rameau pour le muscle carré pronateur, s’anastomosant avec les ramifications du rameau palmaire de l’artère interosseuse. — 42. Rameau carpien qui s’anastomose avec l’artère cubitale et l’interosseuse antérieure , et forme un réseau au-devant du carpe. — 43. Branche palmaire de l’artère radiale, coupée. — 44. Artère radiale se portant au dos de la main. — 45. Artère interosseuse. — 46. Rameau de l’artère précédente traversant le ligament interosseux. — 47. Artère interosseuse s’engageant sous le muscle carré pronateur. — 48. Rameau carpien de l’artère cubitale. — 49. Branche palmaire superficielle de l’artère cubitale , coupée. — 50, 50. Artère palmaire profonde de la cubitale , constituant l’arcade palmaire profonde par son anastomose avec la radiale. — 51. Artère du pouce donnant naissance aux — 52 et 53. artères collatérales interne et externe de ce doigt. — 54. Anastomose des artères collatérales du pouce. — 55. Anastomose des memes artères dans la pulpe du pouce. — 56. Artère collatérale externe de l’index.
— 57, 57, 57. Artère interosseuse palmaire. — 58. Rameaux interosseux perforans. — 59 , 59, 59. Anastomose des rameaux interosseux de l’artère palmaire profonde avec les rameaux digitaux de l’arcade palmaire superficielle. — 60 , 60. Artère collatérale interne du petit doigt. — 61, 61. Rameaux digitaux de l’arcade palmaire superficielle , coupés. — 62. Artère collatérale interne de l’index. — 63. Artère collatérale externe du médius. — 64. Artère collatérale interne du même doigt. — 65. Artère collatérale externe de l’annulaire. — 66. Artère collatérale interne du même doigt. — 67. Artère collatérale interne du petit doigt. — 68, 68. Réseaux vasculaires que les artères collatérales des doigts forment en s’anastomosant au-devant des gaines fibreuses. — 69. Anastomoses des artères collatérales entre elles dans la pulpe des doigts. — 70. Rameau dorsal de l’artère cubitale. — 71. Ramuscules qui naissent de la partie supérieure de l’arcade palmaire profonde, et vont concourir à la formation du réseau artériel qu’on voit au-devant du carpe.'
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'Fid: •
1. Elle représente les artères de la partie postérieure du membre supérieur, ‘telles qii’elles se présentent après Tablatlon de la peau et de l’aponévrose. (D’après Tiedemann.)
N° 1. Muscle deltoïde. — 2. Muscle biceps. — 3. Muscle brachial antérieur. — 4. Muscle triceps. — 5. Muscle long supinateur. — G. Muscle premier radial externe.
— 7. Muscle second radial externe. -- 8. Muscle long abducteur du pouce. — 9. 31uscle court extenseur du pouce. — 10, 10. Muscle long extenseur du pouce.
— Il, 11, 11, 11. Muscle extenseur commun des doigts. — 12. Muscle extenseur propre de l’index. — 13. Muscle cubital postérieur. — 11. Muscle anconé. — 1.5. Muscle cubital antérieur. — IG, IG. IG. Hameaux musculaires venant de l’artère humérale profonde. — 17. Artère humérale profonde ou grande collatérale.
— 18, 18, 18. Rameaux de l’artère récurrente radiale. — 19. Rameau de Tartèrc interosseuse récurrenter — 20. Anastomose entre l’artère humérale profonde et les artères récurrente radiale et interosseuse. — 21. Ramuscules musculaires et cutanés du rameau perforant de l’artère interosseuse supérieure. — 22, 22, 22. Ramuscules musculaires et cutanés du rameau perforant de l’artère interosseuse.
— 23. Rameau carpien dorsal de l’artère cubitale. — 24. Réseau formé par les artères précédentes à la face dorsale du carpe. — 25. Artère radiale. — 26 , 26. Rameau carpien dorsal de l’artère radiale. — 27. Artère dorsale du pouce venant de la radiale. — 28. Artère radiale passant entre le premier muscle interosseux dorsal et le premier os du métacarpe , pour se porter à la paume de la main. — 29, 29. Artère dorsale du pouce. — 30. Artèr,e collatérale interne du pouce. — 31. Artère dorsale externe de l’index. — 32, 32. Réseau carpien dorsal profond.
— 33, 33. Rameaux perforans des artères interosseuses, qui s’anastomosent avec le réseau carpien dorsal profond. — 34, 34. Artère interosseuse dorsale. — 35, 35, 35, 35. Artères dorsales des doigts. — 36, 36, 36. Rameaux que les artères collatérales envoient sur le dos des doigts. — 37. Ligament postérieur du carpe.
Fig. 2. Elle représente les artères profondes de la partie postérieure du membre thoracique. (Même auteur.)
N° 1. Muscle brachial antérieur. — 2. Origine du muscle long supinateur. — 3. Origine du muscle premier radial externe. -- - 4. Tendon du muscle triceps. — 5. Ligament latéral externe de l’articulation du coude. — 6. Ligament annulaire du radius. — 7, 7. Ligament interosseux. — 8. liigament postérieur de l’articulation radio-carpienne. —9, 10, 11. Muscles interosseux dorsaux. — 12, 12. Artère humérale profonde. — 13. Artère récurrente radiale. — 14. xVrtère récurrente interosseuse. — 15. Anastomose des artères précédentes. — 16. Première artère interosseuse ou perforante supérieure. — 17 , 17. Petites artères perforantes. —
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Fig.
18. Artère iiiterosseusc perforante inférieure. — 19. Rameaux de l’artère précédente se rendant au réseau artériel postérieur du carpe. — 20. Artère radiale. — 21, 21. Rameaux carpiens dorsaux de l’artère précédente. — 22. Artère dorsale du pouce. — 23. Artère radiale s’introduisant dans la paume de la main. — 24. Artère dorsale interne du pouce. — 25. Artère collatérale interne du pouce. • — 2C. Artère dorsale externe du doigt indicateur. — 27. Artère dorsale du carpe venant de l’artère cubitale. — 28, 28, 28. Rameaux perforans des artères interosseuses palmaires. — 29, 29, 29. Artères interosseuses dorsales ou postérieures.
— 30. Artère dorsale interne de l’indicateur. — 31. Artère dorsale externe du doigt médius. -- 32. Artère dorsale interne du doigt précédent. — 33. Artère dorsale externe du doigt annulaire. — 34. Artère dorsale interne du meme doigt.
— 35. Artère dorsale externe du petit doigt. — 3G. Artère dorsale interne du meme doigt. — 37, 37, 37, 37, 37, 37, 37, 37. Rameaux que les artères collatérales palmaires envoient a la face dorsale des doigts.
3. Elle représente les vaisseaux profonds de la partie postérieure de l’articulation du coude. (Meme auteur.)
N° 1. Extrémité inférieure de l’humérus. — 2. Extrémité supérieure du cubitus.
— 3. Extrémité supérieure du radius. — 4. Olécrane. — 5. Portion du ligament interosseux. — 6. Portion du muscle brachial antérieur. — 7. Condyle externe, et — 8. condÿle interne de l’humérus. — 9. Terminaison de l’artère humérale profonde. — 10. Artère collatérale interne venant de l’huméralc. — 11. Anastomose des artères précédentes entre elles. — 12. — Artère récurrente cubitale. — 13. Anastomose de l’artère précédente avec la collatérale interne. — 14. Artère récurrente radiale venant de l’interosseuse , et allant s’anastomoser derrière le coude avec la terminaison des artères humérale profonde et collatérale interne.
Elle représente l’artère aorte thoracique et les branches qui en naissent. (D’après Tiedemann. )
l , 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10, 11. Les côtes. — 12, 12. Portion du diaphragme. — 13. La trachée-artère. — 14. La bronche droite. — 15. La bronche gauche. — IG. L’œsophage. — 17, 17, 17. Les valvules sigmoïdes de l’aorte. — 18. Origine de l’artère coronaire droite. — 19. Origine de l’artère coronaire gauche. — 20. Aorte ascendante. — 21. — Crosse de l’aorte. — 22. Artère brachio-céphalique. — 23. Artère sous-clavière droite. — 24. Artère carotide droite. — 25. Artère carotide gauche. — 2G. Artère sous-clavière gauche. — 27. Artère bronchique droite. — 28. Artère bronchique gauche. — 29 , 29. Artère aorte descendante. — 30, 30, 30. Artères œsophagiennes supérieures. — 31, 31. Autres artères œsophagiennes, coupées. — 32, 32, 32, 32, 32. Artères intercostales iiifé- Explicalion des Planches, 45
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rieures ou aortiques tlu côté gauclie. — 33, 33, 33, 33. Rameaux postérieurs ou dorsaux des artères précédentes. — 34, 34, 34, 34, 34. Rameaux costaux supérieurs. 35, 35. Rameaux costaux inferieurs. — 3G, 3G, 3G. Artères intercostales inférieures ou aortiques du côté droit. — 37, 37, 37, 37. Rameaux dorsaux des artères précédentes. — 38, 38, 38. Rameaux eoslaux supérieurs des mêmes artères. — 39, 39, 39. Rameaux costaux inférieurs. — 40. Aorte abdominale. — 41. Artère cœliaque. — 42. Tronc des artères diaphragmatiques inférieures.
lie représente l’aorte abdominale et les artères qui en proviennent. ( D’après Tiedemann. )
N'o 1. Appendice xiphoïde. — 2, 2. Cartilage de la septième côte. — 3, 3. Cartilage de la huitième côte. — 4. Ligament costo-xiphoïdien. — 5, 5. Piliers du diaphragme. — G. Faisceaux charnus qui réunissent les piliers du diaphragme. — 7, 7,7. Insertions du diaphragme aux côtes. — 8, 8. — Centre phrénique. — 9. Ouverture qui donne passage à la veine cave inférieure. — 10. Ouverture œsophagienne du diaphragme. — 11, 11. Les muscles grands psoas. — 12, 12. Les muscles petits psoas. — 13, 13. — Muscles carrés des lombes. — 14, 14. Muscles transverses de l’abdomen. — 15. Aponévrose du muscle iransvcrse gauche. — IG, IG. Muscle droit abdominal ducôté gauche. — 17, 17. Muscles iliaques internes. — 18, 18. Les reins. — 19, 19. Les glandes surrénales. — 20, 20. Bassinets des reins. • — 21, 21. Les uretères. — 22, 22. La vessie. — 23. L’ouraque. — 24. Le rectum. — 25, 25. L’aorte abdominale passant entre les piliers du diaphragme. — 2G. iVrtère cœliaque. — 27. Tronc commun aux artères diaphragmatiques inférieures. — 28. Artère phrénique gauche donnant d’abord deux petits rameaux aux piliers ou diaphragme. — 29, 29. Artères surrénales gauches. — 30. Rameau œsophagien de l’artère diaphragmatique inférieure gauche. — 31, 31, 31. Rameaux antérieurs, externes et postérieurs de l’artère précédente. — 32. Artère diaphragmatique inférieure droite. — 33, 33. Artères surrénales du côté droit. — 34, 34. Rameaux se portant a la veine cave inférieure, et remontant dans la poitrine, à travers l’ouverture du diaphragme. — 35, 35, 35. Rameaux antérieurs , externes et postérieurs de l’artère diaphragmatique inférieure droite. — 3G. Artère coronaire stomachique coupée. — 37. Artère hépatique, coupée. — 38. Artère splénique, coupée. --39. Tronc de l’artère mésentérique supérieure. — 40, 40. Artères surrénales moyennes. — 41, 41. Artères rénales. — 42, 42. Artère spermatique droite. — 43, 43. Artère spermatique gauche pénétrant dans le canal inguinal avec le conduit déférent. — 44. Artère mésentérique inférieure. — 45. Artère colique gauche supérieure. — 4G. Artère colique gauche inférieure. — 47. Artère hémorrhoïdale supérieure. — 48 , 48. Seconde artère lombaire du côté droit. —
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49. Troisième artère lombaire. — 50. Quatrième artère lombaire droite. — 51. Artère sacrée moyenne. — 52, 52. Cinquième artère lombaire provenant, sur ce sujet, de la sacrée moyenne. — 53. L’aorte abdominale se divisant en artères iliaques — 54, 54. Artères iliaques primitives. — 55, 55. Artères hypogastriques. — 5G , 5G. Artères iliaques externes. — 57, 57. Artères fessières ou iliaques postérieures. — 58. Artère sacrée latérale droite. — 59, 59. Artères obturatrices. GO, GO. Artères ischiatiques. — Gl. Artère épigastrique droite. • — G2, G2, G2. Rameaux ascendans de l’artère précédente , recouverts par le péritoine. — G3, G3. Artère circonflexe iliaque droite. — G4 , G4. Rameaux de l’artère ilio-lombaire. G5. Artère épigastrique inférieure gauche. — GG. Rameaux fournis par l’artère précédente à la face interne du pubis. — G7. Rameau fourni par la meme artère au cordon spermatique , et constituant l’artère spermatique inférieure. — G8. Rameau épigastrique proprement dit. — G9, G9. Artère circonflexe iliaque gauche. — 70 , 70. — Rameaux de l’artère ilio-lombaire s’anastomosant avec ceux de la circonflexe. — 71. Fosse inguinale interne. — 72. Fosse inguinale externe.
Elle représente les artères de l’estomac et du foie. ( D’après Tiedemann. )
1, 1, 1. Piliers du diaphragme. — 2. Le foie relevé. — 3. liObe droit, et — 4. lobe gauche du foie. — 5. Lobe de Spigel. — G. L’éminence porte antérieure. — 7. Ligament de la veine ombilicale. — 8. Ligament suspensoire du foie. — 9, 9. Conduit hépathique. — 10. Vésicule biliaire. — 11. Conduit cystique. — 12. Canal cholédoque. — 13. Veine porte. — 14. Terminaison de l’œsophage. — 15. Estomac. — IG. Cardia. — 17. Grand cul-de-sac de l’estomac. — 18. Petit cul-de-sac de l’estomac. — 19. Pylore. — 20. Duodénum. — 21. La rate. — 22. Le pancréas. — 23, 23, 23. Le grand épiploon. — 24, 24, 24, 24. Les intestins grcles.
— 25. Le cæcum. — 2G. Aorte abdominale. — 27. Artère diaphragmatique inférieure venant de l’aorte. — 28. Artère cœliaque. — 29. Trépied de l’artère cœliaque.
— 30. Artère coronaire stomachique. — 31. Artère œsophagienne inférieure. —
Rameaux de l’artère coronaire stomachique, se distribuant au cardia et au grand cul-de-sac de l’estomac. — 32. Rameau anastomotique de l’artère coronaire stomachique. — 33, 33. Artère hépathique. — 3 4, 34, 34. Artère gastro-épiploïque droite. — 35. Rameau de l’artère précédente pour le duodénum. — 3G, 3G, 3G. Rameaux gastriques de la même artère. — o'1 , 37, 37. Rameaux épiploïques de la même artère. — 38. Pvameau pylorique venant de l’artère hépathique. — 39. Artère pylorique ou gastrique supérieure droite s’anastomosant sur la petite courbure de l’estomac avec la terminaison delà coronaire stomachique. — 40. Rameau gauche de l’artère hépatique. — 41. Rameau moyen et, 42, rameau droit de l’artère hépathique, — Artère cystique. — 43. Artère gastro-épiploïque gauche. —
oob
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44. Anastomose tics artères gastro-épiploïques droite et gauche. — 45. Péritoine de la paroi antérieure de rabdomen qui est coupée et renversée. — 46. Fosse inguinale externe. — 47. Fosse inguinale interne. — 48, 48. Artère épigastrique recouverte par le péritoine.
Fig. 1. Elle représente les artères de l’estomac, du duodénum, du pancréas et de la rate. L’estomac est renversé. (D’après M. Tiedemann. )
1, 1, 1. Piliers du diaphragme. — ,2. L’œsophage. — 3, 3, 3. Face postérieure de l’estomac renversé. — 4. Petit cul-de-sac de l’estomac. — 5. Le pylore.
— 0, 6, 6. Le duodénum. — 7, 7, 7. Le pancréas. — 8, 8. La rate. — 9,9. Face inférieure du foie relevé. — 10. Ligament de la veine ombilicale. — 11. Ligament suspenseur du foie. — 12. Vésicule biliaire. — 13. Col delà vésicule. — 14. Canal' cholédoque. — 15, 15, 15. Veine porte. — 16. 16. Aorte abdominale. — 17. Artère cœliaque. — 18, 18. Artères diaphragmatiques inférieures. — 19, 19. Artère coronaire stomachique ou coronaire supérieure de l’estomac. — 20. Rameaux œsophagiens de l’artère précédente. — 21. Anastomose de l’artère coronaire stomachique avec l’artère pylorique. — 22. Artère pylorique venant de l’hépatique.
— 23. Artère hépatique. — 24. Artère gastro-duodénale ou gastro-épiploïque droite. — 25. Rameau pancréatique. — 26. Artère pancréatico-duodénale. — 27. Continuation de l’artère gastro-épiploïque droite. — 28, 28. Rameaux gastriques. — 29, 29, 29. Rameaux épiploïques, coupés. — 30, 30. Artère pyloriijue inférieure. — 31, 31. Rameau hépatique. — 32. Artère cyslique. — 33. Artère splénique. — 34, 34, 34. Rameaux pancréatiques supérieurs ou moyens. — 35, 35. Artère gastro-épiploïque gauche. — 36. Anastomose des artères gastroépiploïques droite et gauche. — 37. Vaisseaux courts [arleriœ brèves). — 38, 38, 38. Rameaux spléniques proprement dits. — 39. Artère mésentérique supérieure.
— 40. Artère pancréatico-duodénale inférieure. — 41. Anastomose de l’artère précédente avec l’artère pancréatico-duodénale supérieure. — 42. Artère mésentérique inférieure.
Fig. 2. Elle représente les artères qui se distribuent a la face postérieure de l’estomac.
N° 1. L’œsophage. — 2. Le cardia. — 3. Le grand cul-de-sac de l’estomac. — 4, 4. La petite courbure, 5, 5, 5, la grande courbure de l’estomac. — 6. Petit cul-de-sac de Fcstomac. — 7. Le pylore. — 8. Le duodénum. — 9. Artère coronaire stomachique {yl. gasLrica major. S. coronaria venlriculi superior smislra).
— 10. Artère pylorique [yl. coronaria venlriculi superior dexira). — 11. Anastomose des deux artères précédentes. — 12, 12, 12. Rameaux gastriques postérieurs.
— 13, 13, 13. Rameaux gastriques antérieurs. — 14, 14, 14. Artère gastro-
épiploïque droite. — 15, 15, 15. Artère gastro-épiploïque gauche. IG. Anastomose des artères précédentes. — 17, 17, 17. Rameaux épiploïques coupés.
18, 18, 18, 18. Rameaux gastriques postérieurs. — 19, 19, 19. Grand réseau \ascidaire formé par les anastomoses des rameaux gastriques inférieurs avec les supérieurs. — :20, 20. Rameaux gastriques de l’artère splénique ( arleriœ brèves).
Elle représente l’artère mésentéricjue supérieure. (D après i\l. iiedemann. )
N'*® 1, 1. Le duodénum. — 2. Commencement de l’intestin jéjunum. - 3, 3. l>e pancréas. — 4, 4, 4, 4. L’intestin grêle. — 5. Terminaison de l’inteslin iléon dans le cæcum. — 6, G. Le cæcum. — 7. L’appendice vermiformedu cæcum. 8, 8. I.c colon lombaire droit ou ascendant. — 9, 9, 9. Le colon transversc. — 10. Le colon lombaire gauche ou descendant. — 11, 11, 11, 11. faisceau antérieur des fibres longitudinales du gros intestin. — 12, 12. Repli du péritoine qui forme les mésocolons. — 13. Artère mésentérique supérieure. — H, 14. Artères pancréaticoduodéuales inférieures. — 15. Artère pancréatico-duodénale supérieure. — IG, IG, IG. Artère colique moyenne (colique droite supérieure de quelques auteurs). — 17. Anastomose de l’artère précédente avec Tartère colique gauche. — 18. Anastomose de la même artère avec l’artère colicjue droite ( colique moyenne de quelques anatomistes). — 19. Tronc commun des artères colique droite et iléocæcale. — 20. Artère colique droite (colique moyenne de quelques auteurs). —
21. Artère iléo-colique (colique droite inférieure de quelques anatomistes). —
22. Artère cœcale. — 23, 23. Artère de l’appendice vermiforme. — 24. Terminaison de l’artère iléo-cæcale à l’intestin grêle. — 25. Anastomose de l’artère iléo-cæcalc avec le tronc de l’artère mésentérique inférieure. — 2G, 2G, 2G, 2G, 2G. Rameaux intestinaux de l’artère mésentérique supérieure qui se portent à l’intestin grêle. —
27, 27, 27, 27, 27. Premières arcades anastomotiques des artères précédentes. —
28, 28, 28, 28. Secondes arcades anastomotiques des mêmes artères. — 29, 29, 29,
29, iroisièmes arcades anastomotiques des divisions des artères précédentes. —
30, 30, 30, 30. Rameaux intestinaux provenant des anastomoses précédentes.
Elle représente l’artère mésentérique inférieure. (D’après M. Tiedemann, )
N°* 1, 1. Le pancréas. — 2, 2, 2. — Le duodénum. — 3, 3, 3, 3, 3, 3. L’intestin grêle. — 4. Le colon ascendant. — 5, 5, 5. Le colon transversc. — 6, G. Le
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colon descendant. — 7, 7, 7. L’S iliaque du colon. — 8. Le rectum. — 9, 9. Mésocolon iransversc. — 10, 10, 10. Mésocolon descendant. — 11. Artère mésentérique supérieure. — 12, 12. Artère pancréatico - duodénalé inférieure. — 13. Artère pancréatico- duodénalé supérieure. — 14, 14, 14. Artère colique moyenne ( colique droite supérieure). — 15. Rameau d’anastomose de l’artère précédente avec 1 artère colique droite. — IG. Grand rameau anastomotique de la meme artère avec la colique gauche. — 17, 17. Rameaux intestinaux de l’artère mésentérique supérieure. — 18, 18. Aorte abdominale. • — 19. Artère rénale gauche. — 20 Artère spermatique. — 21 , 21 . Artères lombaires. — 22, 22. Artèrc.s iliaques. — 23. Artère mésentérique inférieure. — 24. Artère colique gauche. — 25. Rameau ascendant de l’artère précédente , s’anastomosant avec l’artère colique moyenne de la mésentérique supérieure. — 2G, 26. Autre rameau de l’artère mésentérique inférieure descendant vers le colon. — 27. Artère hémorrhoïdale interne ou supérieure. — 28. Rameau de l’artère précédente se distribuant h l’S iliaque du colon. — 29, 29. Rameaux de la meme artère se portant à l’intestin rectum.
I. Elle représente l’artère hypogastrique chez l’homme, d’après M. Tiedemann. Le bassin est scié verticalement, afin de mettre à découvert les différentes branches de l’artère hypogastrique.
1, 2. Quatrième et cinquième vertèbres lombaires. — 3, 3. Cartilages inter-vertébraux. — 4, 4. Os sacrum. — 5,5. Coccyx coupé. — 6. .Symphise pubienne. — 7 Muscles des gouttières vertébrales. — 8. Muscle grand fessier.
9. Muscle transverse de l’abdomen. — 10, 10. Muscle droit de l’abdomen. —
II, 11. Muscle iliaque interne. — 12. Muscle grand psoas. — 13. Tendon du Muscle petit psoas. — 14. Muscle pyramidal. — 15, 15. Muscle releveur de l’anus. -- 16, IG. Membrane fibreuse de la moelle épinière. — 17, 17, 17. Nerfs lombaires et sacrés. — 18. Nerf obturateur. 19. Cinquième nerf lombaire. — 20. Premier
nerf sacré. 21. Second nerf sacré. — 22. Troisième nerf sacré. — 23. La vessie
urinaire tirée hors du bassin. — 24. L’uretère, coupé. — 25. L’ouraque. — 2G, 26. Canal déférent. — 27. Vésicule séminale. — 28. Intestin rectum. — 29. Artère aorte. — 30. Artère mésentérique inférieure. — 31. Quatrième artère lombaire. — 32. Artère sacrée moyenne. -- 33. Artère iliaque primitive gauche, coupée. — 34. Artère iliaque primitive droite. — 35. Artère hypogastrique ou iliaque interne, qui SC divise le plus souvent en deux troncs , l un anterieur et 1 autre postérieur.
36. Tronc postérieur de l’artère liypogastriquc qui donne les rameaux postérieurs.
37, 37. Artère iléo-lombaire. — 38. Rameau de l’artère précédente qui va s’anaslomoser avec un rameau de 1 artère epigastricjue. 39, 39. Rameaux de la meme
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artère qui se perdent dans le muscle grand psoas. — 40. Anastomose de Tartère iléo -lombaire avec la circonflexe iliaque. — 41. Artère sacrée latérale. — 42. Rameau de l’artère précédente, se distribuant au muscle relevcur de l’anus. — 43, 43. Artère obturatrice. — 44. Rameau de l’artère précédente perforant le muscle releveur de l’anus pour aller se distribuer au muscle obturateur interne. — 45. Rameau de la même artère qui s’anastomose avec l’artère épigastrique. — 4G. Artère fessière ou iliaque postérieure. — 47. Tronc antérieur de l’artère hypogastrique, qui donne les rameaux antérieurs. — 48, 48. Artère ombilicale. — 49. Portion de l’artère précédente changée en ligament. — 50. Artère vésicale supérieure. — 51, 51, 51. Artère vésicale inférieure. — 52. Rameau de l’arlèrc précédente , destiné à la vésicule séminale. — 53. Artère honteuse interne ou commune. — 54. Artère hémorrhoïdalc moyenne. — 55. Rameau de l’artère précédente, se distribuant au muscle releveur de Tanus. — 5 G. Rameau de la même artère pour la vésicule séminale. — 57, 57. Rameaux de la même artère, se distribuant au rectum. — 58. Artère ischiatique. — 59. Rameau de l’artère précédente pour le muscle pyramidal. — GO, GO. Artère iliaque externe ou antérieure. — Cl, Gl. Artère circonflexe iliaque ou abdominale. — G2, G2. Rameaux de l’artère précédente, se distribuant au muscle iliaque interne. — G3, G3, 63. Rameaux de la même artère, se perdant dans les muscles de rabdoinen. — 64. Anastomose de l’artère circonflexe iliaque avec l’artère iléo-lombaire. — 65. Artère épigastrique. — 66, 67. Rameau de l’artère précédente, qui s’anastomose avec l’artère obturatrice. — 68. Rameau de Tartère épigastrique , qui se jette sur le cordon spermatique ( artère spermatique inférieure. )
Eig. 2. Elle représente le trajet et la distribution de Tartère honteuse interne. (D’après
le même auteur. 1
N° 1. Le coccyx. — 2, 2. Les tubérosités de l’ischion. — 3, 3. Les Ijranches ascendantes des ischions. — 4, 4. Les grands ligamens sacro-sciatiques. — 5, 5. Les muscles grands fessiers. — - 6. L’anus. — 7, 7. Muscle sphincter externe de Tanus.
— 8,8. Bluscle releveur de Tanus. — 9. Muscle transverse du périnée. — 10. L’urètre. — 11, 11. Muscles bulbo-caverncux. — 12. Les corps caverneux. — 13, 13. Muscles ischio-caverneux. — 14. Artère honteuse commune du côté droit.
— 15. Artère hémorrhoïdalc externe. — 16. Rameau superficiel de Tartère précédente ou artère du périnée. — 17. Rameau de Tartère précédente, qui se porte à la tubérosité de Tischion. — 18. Rameau périnéal proprement dit. — 19. Rameau qui se distribue au muscle bulbo-caverneux. — 20. Rameaux pour le muscle ischio-caverneux. — 21. Artère scrotale postérieure. — 22. Rameau profond de Tartère honteuse commune. — 23. Artère honteuse commune du coté gauche. — 24. Artère hémorrhoïdale externe. — 25. Rameau superficiel ou artère du périnée. — 26. Rameau ischiatique. — 27. Rameau périnéal proprement dit. — 28. Rameau pour le muscle bulbo-caverncux. — 29. Rameau pour le muscle ischio-caverneux. — 30. Artère scrotale postérieure.
Fig. I. Elle represcnlc le trajet et la distribution de l’artère hypogastrique chez la femme. Le bassin est coupe verticalement d’avant en arrière. (D’après M. Tiedemann. )
N"” 1, 2, 3. Première , seconde et troisième vertèbres lombaires. — 4, 4. Cartilages inter-vertébraux. — 5, 5. Le sacrum. — G. Le coccyx. — 7. La symphise du pubis. — 8, 8. IMuscles des gouttières vertébrales. — 9. Portion du muscle grand fessier, coupé.— 10, 10. Muscle transverse de Tabdomen.— 11. Ouverture interne du canal Inguinal. — 12. Muscle grand psoas. — 13. IMuscle iliaque. — 14. Muscle oljturateur interne. — 15. IMuscle pyramidal. — IG. Portion du muscle releveur de 1 anus. — 17. Nerf obturateur. — 18. Cinquième nerf lombaire. — 19, 20, 21. Premier, second et troisième nerfs sacrés. — 22. Vessie urinaire renversée. — 23. Ouraque. — 24. Vagin. — 25. Utérus renversé. — 26, 26. Ligamens ronds de l’utérus. — 27. Trompe de Fallope. — 28. Le pavillon de la trompe. — 29. L’ovaire recouvert par le ligament large. — 30, 30. Le rectum. — 31. L’aorte. — 32. L’artère mésentérique inférieure. — 33. Artère iliaque primitive gauche. — 34, 34. Troisième et quatrième artères lombaires. — 35 , 35. Artère sacrée moyenne.
— 36. Cinquième artère lombaire. — 37. Artère iliaque primidve droite. — 38. Artère hypogastrique. — 39, 39. Artères sacrées latérales. — 40. Artère iléolombalre. — 41. Rameau de l’artère précédente pour le muscle grand psoas. — 42, 42. Rameaux delà même artère pour le muscle iliaque interne. — 43. Artère obturatrice. — 44, 44. Rameaux de l’artère précédente pour le muscle obturateur interne. — 45. Anastomose des artères précédentes avec l’artère épigastrique. — 46. Artère fessière. — 47. Artère ombilicale. — 48. Partie de l’artère ombilicale changée en ligament. — 49, 49. Artères vésicales. — 50. Artère utérine. — 51. Artère vaginale. — 52. Rameau utérin proprement dit. — 53. Artère honteuse commune ou interne. — 54. Artère hémorrhoïdale moyenne. — 55, 55. Rameaux de l’artère précédente pour le muscle releveur de l’anus. — 56. Artère ischiatique.
— 57. Rameau de Tarière précédente, se distribuant au saerum et au ligament sacro-sciatique. — 58. Artère fémorale ou iliaque externe. — 59. Artère circonflexe iliaque. — 60 , 60. Rameaux de Tarière précédente pour le muscle iliaque interne. — 61. Anastomose de l’artère précédente avec l’artère iléo-lombaire. — 62. Artère épigastrique. — 63. Rameau de l’artère précédente, se distribuant a la face interne du pubis. — 64. Rameau obturateur de Tarière épigastrique. 65. Rameau de la même artère, se distribuant au ligament rond de Tutérus.
Fig. 2. Elle représente le trajet de l’artère honteuse commune ou interne chez la femme.
( D’après le même auteur. )
N° 1. Le sommet du coccyx. — 2,2. Tubérosités de l’ischion. — 3. Mont dc-
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SGI
Vénus. — 4, 4. Grandes lèvres. — 5. Clitoris. — 0. Prépuce du clitoris. — 7, 7. Petites lèvres. — 8. Orifice de l’urètre. — 9. Entrée du vagin. — 10. L’anus. — 11,11. Sphincter externe de l’anus. — 12, 12. Muscle releveur de l’anus. — 13, 14. Muscle transverse du périnée. — 15. Constricteur du vagin. — IG. Muscle ischio-caverneux. — 17, 17. Muscles grands fessiers. — 18, 18. Muscles obturateurs internes. — 19. Artère honteuse interne du c(ké droit. — 20, 20. Artères hémorrhoïdales externes. — 21. Rameau de l’artère précédente, se distribuant à la luliérosilé de l’ischion. — 22, 22. Artère transverse du périnée. — 23. Artère pos-
Artère honteuse
térieure des grandes lèvres. — 24. Artère clitorienne. — 25 interne gauche. — 2G, 2G. Rameaux héniorrhoïdaux externes. — 27, 27. Rameaux se distribuant au périnée. — 28. Rameaux pour la grande lèvre. — 29. Artère clitorienne.
Elle représente les artères de rulérus chez une femme morte six jours après l’accouchement. ( D’après M. Tiedemann. )
N°® 1, 1. Les piliers du diaphragme. — 2, 2, 2, 2. Les muscles petits psoas. 3, 3. Les muscles grands psoas. — 4, 4. Muscles carrés des lombes. — 5,5. Muscles iliaques. — G, G. Arcades crurales. — 7,7. Les reins. — 8, 8. P>assinets des reins. — 9, 9. Les uretères. — 10. Intestin rectum. — 11. L’utérus renversé en avant. — 12, 12. Ligamens larges de l’utérus. — 13, 13. Replis des ligamens lai ’ges, qui soutiennent les trompes dePallope. — 14, 14, 14, 14. Ligamens ronds de l’utérus. — 15, 15. Les ovaires. — IG, IG. Ligamens des ovaires. — 17, 17. Les trompes de Fallope. — 18, 18. Pavillons frangés des trompes de Fallope. — 19. Aorte abdominale. — 20. Artère mésentérique supérieure, coupée. — 21, 21. Artères rénales. — 22 , 22 , 22, 22. Artères spermatiques internes ou des ovaires. — 23, 23. Rameaux des artères précédentes , se distribuant aux ovaires.
— 24, 24. Rameaux des mômes artères, se distribuant aux trompes de Fallope.
— 25, 25. Continuation des artères spermatiques se dirigeant vers l’utérus , et dont le diamètre est très-augmenté à raison delà grossesse. — 2G, 2G. Anastomoses des artères spermatiques avec les artères utérines. — 27, 27. Rameaux des mêmes artères, se distribuant aux ligamens larges de l’utérus. — 28, 28. Seconde artère lombaire de l’un et de l’autre côté. — 29, 29. Troisièmes artères lombaires gauche et droite. — 30, 30. Quatrièmes artères lombaires droite et gauche. — 31. Artère sacrée moyenne. — 32, 32. Cinquièmes artères lombaires droite et gauche, provenant de l’artère précédente. — 33, 33. Rameaux sacrés de l’artère sacrée moyenne.
— 34, 34. Artères iliaques primitives. — 35, 35. Artères hypogastriques ou iliaques
internes. — 3G, 36, 36, 36. Artère utérine. — 37, 37, 37, 37. Rameaux de l’artère utérine, qui se distribuent en serpentant à la face postérieure de la matrice.
Explication des Planches. 46
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— 38, 38. Artères ombilicales, coupées. — 39, 39. Artères sacrées latérales. ~ 40, 40. Artères fessières. — 41, 41. Artères obturatrices. — 42, 42. Artères lionteuses iiiteines. 43, i3. Artères iscliiatiques. — "it4r, 44. Artères iliaques externes. — 45, 45. Artères spermatiques inférieures, ou des ligamens ronds de 1 utérus , venant de 1 artère épigastrique (ces artères deviennent très-volumineuses pendant la grossesse). — 46 , 4G. Rameaux des artères précédentes , se distiibuant aux trompes de tallope. — 47 , 47. Anastomoses des artères précédentes avec les artères ulerines. — 48, 48. Artères circonflexes iliaques. — 49 ,
49. Rameaux des artères précédentes, se distribuant aux muscles iliaques. —
50, 50. Rameaux des artères iléo-lombaires. — 51, 51. Anastomoses des rameaux pr écédens avec l’artère circonflexe iliaque.
Elle représente le trajet des artères mammaire interne et épigastrique. Du côté gauche, on voit la couche superflcielle des muscles de la poitrine et de l’abdomen , et les artères correspondantes. Du côté droit, les muscles superficiels ont été enlevés, afin de faire voir le trajet et les anastomoses des artères mammaire interne et épigastrique. Homme adulte. (D’après M. Tiedemann.)
1, 1. Le sternum. — 2. L’appendice xiphoïde. — 3,3. La ligne blanche de l’abdomen. — 4. L’ombilic. — 5. La verge. — 6. Clavicule gauche. — 7,7. Muscle deltoïde. — 8, 8, 8. Grand pectoral. — 9. Muscle sous-clavier. — 10. Muscle grand dorsal. — 11. Muscle grand rond. — 12. Muscle triceps brachial. — 13. Muscle coraco-brachial. — 14, 14. Le muscle grand dentelé. — 15, 15, 15, 15. Muscle grand oblique ou oblique externe de l’abdomen. — 16. L’anneau inguinal.
— 17, 17. L’aponévrose fémorale. — 18, 18. Les glandes inguinales superficielles.
— 19. Le conduit déférent. — 20, 20, 20, 20. Rameaux externes perforans de l’artère mammaire interne , qui se distribuent au muscle grand pectoral, à la mamelle et à la peau. — 21, 21. Rameaux de la même artère, se dirigeant vers l’acromion. — 22. Artère thoracique acromiale. — 23, 23, 23. Rameaux externes ou cutanés de l’artère mammaire interne (artère épigastrique supérieure de quelques auteurs ). — 24, 24. R.ameaux cutanés perforans de l’artère épigastrique. — 25. Artère abdominale cutanée venant de la fémorale ( artère épigastrique inférieure superficielle de quelques auteurs). — 26. Rameaux de l’artère précédente pour les glandes superficielles de l’aine. — 27. Artère honteuse externe venant de la fémorale. — 28. Rameaux de l’artère précédente pour les glandes superficielles de Taine. — 29. Rameau cutané de la même artère. — 30, 30. Artère spermatique.
— 31, 31. Clavicule droite. — 32, 33, 34, 35, 36, 37, 38, 39, 40, 41, 42. Première , seconde , troisième , quatrième , cinquième , sixième , septième , huitième, neuvième, dixième, onzième côtes. — 43. Muscle sous-clavier. — 44. Portion du
muscle pelit pectoral. — 45. Muscle grand dentelé, coupé. — 46, 46, 46. Muscles intercostaux externes. — 47, 47, 47. Muscles intercostaux internes. — 48, 48, 48, 48. Muscle transverse abdominal. — 49. Muscle pyramidal. — 50. Crête iliaque.
— 51, 51. Arcade crurale. — 52. Muscle moyen fessier. — 53. Muscle tenseur de l’aponévrose fémorale. — 54. Muscle couturier. — 55. Muscle droit antérieur de la cuisse. — 56. Muscle iliaque interne. — 57. Muscle grand psoas. — 58. Muscle pectiné. — 59, 59. Veine axillaire. — GO. Plexus brachial. — Gl. Veine fémorale.
— 62. Glandes inguinales profondes. — 63, G3. Canal déférent. — 64, 64. Artère axillaire. — 65. Première artère thoracique externe. — 66. Seconde artère thoracique ou acromiale, coupée. — 67. Troisième artère thoracique. — ■ 68. Anastomose de l’artère précédente avec un rameau intercostal antérieur de l’artère mammaire interne. — 69, 69, 69. Quatrième artère thoracique ou longue thoracique.
— 70, 70, 70, 70. Artère thoracique interne ou mammaire interne. — 71 , 71,
71, 71. Rameaux externes ou perforans de l’artère précédente. — 72, 72, 72,
72, 72. Branches intercostales de l’artère mammaire interne (artères intercostales antérieures de quelques auteurs). — 73, 73, 73. Artères intercostales postérieures s’anastomosant avec les antérieures. -- 74, 74. Terminaison de l’artère mammaire interne. — 75, 75. Anastomoses de l’artère précédente avec l’artère épigastrique.
— 76. Artère fémorale. — 77, 77. Artère épigastrique. — 78. Rameau que Tarière précédente fournit au cordon spermatique, coupé. — 79, 79. Rameaux perforans de la même artère, coupés. — 80, 80. Artère circonflexe iliaque. — 81. Rameau musculaire de l’artère fémorale. — 82. Artère cutanée abdominale (artère épigastrique inférieure superficielle , coupée ). — 83, 83. Artère honteuse externe.
— 84 , 84. Artère spermatique.
Elle représente les artères de la face antérieure de la cuisse. (D’après M. Tiedemann. )
N° 1. L’aorte se divisant en artères iliaques primitives. — 2, 2. Artère sacrée moyenne. — 3. Le rectum. — 4. La vessie. — 5. La symphyse du pubis. — 6. Ligament suspenseur de la verge. — 7. La verge. — 8, 8, 8. Muscle oblique externe de l’abdomen. — 9, 9. Arcade crurale. — 10. Anneau inguinal. — 11. Cordon spermatique. — 12. Le scrotum. — 13. La peau du pénis incisée et renversée. — 14. Le prépuce. — 15. Muscle moyen fessier. — 16. Muscle tenseur de l’aponévrose fémorale. — 17,17. Muscle couturier. — 18. Muscle iliacjue. — 19, 19. Muscle grand psoas. — 20. Muscle pectiné. — 21. Muscle grand adducteur. — 22. Muscle droit interne de la cuisse. ~ 23, 23. Muscle droit antérieur de la cuisse. — - 24, 24. Portion externe du muscle triceps fémoral. 25 , 25. Portion interne du même
muscle. 26. La rotule. 27. Ligament rotulien. — 28. Muscle janibier anterieur. — 29. Muscle extenseur commun des orteils et long péronier latéral. — .30. Muscle jumeau interne. — 31. Artère iliaejue primitive. — •' 32, 32. Artère fémorale. — 33. Artère cutanée abdominale. — 34. Rameau de l’artère précédente
se distribuant aux muscles couturier et tenseur de l’aponévrose fémorale.
3ô. Rameau cutané ascendant de la meme artère. — 36, 36. Rameaux de l’artère fémorale, qui se rendaient aux glandes inguinales, coupés. — 37, 37. Artères bonteuses externes. ob, 38. Ramuscules des artères précédentes, pour la peau et les glandes inguinales, coupés. — 39. Artère fémorale profonde. — 40. Artère fémorale superficielle ou fémorale proprement dite. — 41, 41. Artère circonflexe interne du fémur. — 42, 42. Rameau descendant de l’artère circonflexe externe du fémur. — 43. Rameau de l’artère précédente, se distribuant au muscle ànfascia lata. — 44, 44. Rameaux de l’artère fémorale, se distribuant aux muscles couturier, grêle interne et adducteurs. — - 45, 45, 45. Petits rameaux musculaires et cutanés de l’artère fémorale. — 46. Artère articulaire supérieure interne du genou, dont les rameaux sont superficiels. — 47. Rameaux de l’artère précédente qui percent la
portion interne du muscle triceps fémoral. — 48. Rameau qui se distribue a la rolule. — 49, 49, 49. Rameaux inférieurs de la même artère. — 50, 50. Artère articulaire supérieure externe du genou. — 51. Rameau récurrent de l’artère tibiale antérieure. — 52, 52. Rameaux artériels qui couvrent la rotule. — 53. l\ameaa de l’artère épigastrique, qui se distribue à la tunique vaginale. — 54, 54. Artère dorsale du pénis. — 55, 55. Tendon du muscle petit psoas. — 56. Le muscle grand psoas. — 57. Muscle iliaque interne. — 58, 58. Cordon spermatique. — 59. Canal déférent. — 60. Origine du muscle couturier, coupée. — 61. Tendon de terminaison du muscle précédent. — 62. Origine du muscle droit antérieur de la cuisse, coupée. — 63. Tendon de terminaison du même muscle, coupé. — 64. Muscle moyen fessier. — 65. Muscle tenseur de l’aponévrose fémorale. — 66. Muscle vaste externe. — 67, 67. Portion moyenne du muscle triceps fémoral. — 68, 63. Muscle vaste interne. — 69. Ligament rotulien. — 70, 70. Muscle pectiné. — 71, 7 1. Muscle moyen adducteur. — 72. Muscle grand adducteur. — 73. Arcade aponévrotique du muscle grand adducteur, qui donne passage à l’artère fémorale. — 74, 74. Muscle grêle interne. — 75. Muscle demi-membraneux. — 76. Ligament latéral interne du genou. — 77, 77. Membrane capsulaire du genou , coupée et renversée. — 78. Muscle jumeau interne. — 79. Artère iliaque primitive. — 80. Artère bypo; gastrique. — 81. Artère fessière. — 82. Artère obturatrice. — 83, 83. Rameaux de l’artère iléo-lombaire. — 84. Artère spermatique. — 85, 85. Artère iliaque externe ou fémorale commune. — 86, 86. Artère épigastrique. — 87. Rameau de l’artère précédente, se distribuant au pubis.— 88, 88. Artère spermatique externe ou artère de la tunique vaginale. — 89, 89. Artère circonflexe iliaque. — 90. Artère cutanée abdominale, coupée. — 91, 91. Artères honteuses externes, coupées. — 92. Rameau j.our les tégumens et les glandes inguinales, coupé. — 93. Artère fémorale profonde. — 94. Artère circonflexe interne du fémur. — 95. Rameau circonflexe profond. — 96, 96, Rameau circonflexe superficiel. — 97. Rameau pour les muscles pectiné et
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adducteurs. — 98. Artère circonflexe externe du fémur. — 99. Rameau ascendant de l’artère précédente. — 100^ 100. Rameau descendant de la meme artère. —
101. Piameaii pour les portions moyenne et interne du muscle triceps fémoral. —
102. Première artère perforante. — 103. Seconde artère perforante. — 104. Troisième artère perforante. — lOô. Artère fémorale (artère fémorale superficielle de quelcpics auteurs). — 100. Rameau de l’artère précédente pour les muscles moyen et grand adducteurs, et pour le droit interne de la cuisse. — 107, 107. Rameaux pour le muscle couturier, coupés. — 108. Rameau pour les muscles moyen adducteur, demi-membraneux et droit interne. — 109. Artère articulaire supérieure interne et superficielle du genou. — 110, 110. Rameau perçant le muscle vaste interne, et descendant vers la rotule. — IH > IH* Rameaux se distribuant à la partie interne de la jambe. — 112. Artère articulaire supérieure interne profonde du genou. — 113, 113. Rameau de l’artère articulaire inférieure et interne du genou. — 114. Réseau artériel de la rotule. — 115. Rameau pour le muscle jumeau interne.
PI.ANC1IE
Elle représente les artères de la partie postérieure du bassin et de la cuisse. (D’après M. Tiedemann. )
N° 1. Coccyx. ~ 2. Muscle sphincter de l’anus. — 3. L’anus. — i. Le scrotum.
— 5. Le gland. — G. Le muscle moyen fessier. — 7,7. Le muscle grand fessier.
— 8. Portion externe du muscle triceps fémoral. — 9, 9. Muscle biceps. ~ 10, 10. Muscle demi-tendineux. — il, 11. Muscle demi-membraneux. — 12, 12. Muscle grand adducteur. — 13, 13. Muscle droit interne de la cuisse. — 14. Muscle couturier. — 15. Portion interne du muscle triceps crural. — 16. Muscle plantaire grêle. — 17, 18. Muscles jumeaux. — 19. Muscle soléaire. — 20. Rameau de l’artère iléo-lombaire. — 21, 21, 21. Rameaux de l’artère fessière. — 22, 22. Rameaux de l’artère iscliiatique. — 23. Rameau de l’artère honteuse interne. — 24, 24, 21. Rameaux des artères perforantes. — 25. Artère poplitée. — 2G. Rameau de l’artère précédente pour les muscles demi-tendineux et demi-membraneux. — 27. Artère articulaire interne supérieure et superficielle du genou. — 28. Rameau de l’artère poplitée pour le muscle demi-membraneux. — 29. Artère articulaire supérieure externe du genou. — 30. Artère articulaire interne supérieure et profonde du genou. — 31. Tronc commun des artères jumelles. — 32. Artère jumelle superficielle ou cutanée. — 33, 33. Artère jumelle profonde ou musculaire. — 34, 34. Origine du muscle grand fessier, coupée. — 35. Fin du même muscle. — 36, 36. Origine du muscle moyen fessier, coupée. — 37. Terminaison du même muscle.
— 38, 38. Muscle petit fessier. — 39. Grand ligament sacro-sciatique. — 40. Muscle 'yramidal. — 41. Muscle obturateur interne. — 42 , 42. Muscles jumeaux. —
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43. Muscle releveur de l’anus. — 44. Muscle carré crural. — 45. Grand nerf sciatique. -- 46. Muscle droit interne de la cuisse. — 47, 47, 47. Muscle grand adducteur. — 48. Longue portion du muscle biceps. — 49’. Courte portion du même muscle. — 50l, 50. Terminaison du même muscle. — 51 , 51. Muscle demi-tendineux. — 52, 52. Muscle demi-membraneux. — 53 , 53. 3Iuscle vaste externe. — 54. La rotule. — 55. Ligament rotulien. — 56. Ligament latéral externe du genou.
— 57. Muscle plantaire grêle. — 58. Muscles jumeaux. — 59. Muscle soléaire. — 60, Muscle long péronier latéral. — 61. Muscle long extenseur commun des orteils.
— 62. Artère fessière. — 63, 63, 63. Rameaux superficiels de l’artère précédente.
— 64, 64. Rameaux profonds de la même artère. — 65, Pvamcau pour le grand ligament sacro-sciatique. — 66. Artère ischiatique. — 67. Rameau de l’artère précédente pour le grand ligament sacro-sciatirjue. — 68, 68, 68. Rameaux coupés de la même artère , qui se distribuent au muscle grand fessier. — 69, 69. Rameaux pour le grand nerf sciatique. — 70, 70. Rameaux pour les muscles obturateur interne , jumeaux et carré de la cuisse. — 71,71, Rameau descendant allant se distribuer aux muscles fléchisseurs de la jambe. — 72, 72. Rameau pour les muscles adducteurs de la cuisse. — 73, 73. Artère honteuse interne. — 74. Rameau de l’artère précédente pour les muscles obturateur interne et jumeaux. — 75. Artère bémorrhoïdale externe. — 76. Rameaux de l’artère ischiatique pour la tubérosité de l’ischion. — 77t Première artère perforante de la cuisse. — 78, Rameau anastomotique de l’artère précédente avec — 79. un rameau de l’artère circonflexe externe de la cuisse. — 80. Rameau de la même artère pour le grand nerf sciatique.
— 81, 81, 81, 81. Pvameaux musculaires de la première artère perforante. — 82, 82. Seconde artère perforante. — 83, 83. Troisième artère perforante. — 84, 84. Artère poplitée. — 85, 85, 85, 85. Rameaux musculaires de l’artère précédente. — 86, 86. Artère articulaire interne supérieure et superficielle du genou. — 87. Artère articulaire supérieure externe du genou. — 88. Artère articulaire supérieure interne et profonde du genou. — 89. Artère articulaire moyenne. — 90, 90. Artère jumelle superficielle. — 91, 91. Artère jumelle profonde. — 92, 92. Artère articulaire inférieure externe du genou. — 93, 93. Rameau récurrent de l’artère tibiale antérieure. — 94. Artère superficielle et moyenne du mollet.
Fig. 1. Elle représente les artères superficielles de la face antérieure de la jambe edii pied sur un cadavre d’homme. ( D’après M. Tiedemann. )
N« 1. La rotule. — 2. Portion externe, et — 3. portion interne du musce triceps crural. — 4. Tendon des muscles extenseurs de la jambe. — 5. Ligment rotulien. — 6. Ligament latéral externe de l’articulation du genou. — 7, 7 Muscle biceps de la cuisse. — 8. Tendon du muscle couturier. — 9. Face antér.iure du
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tibia. — 10. Malléole externe. — 11. Malléole interne. — 12, 13. Muscles jumeaux.
— 14. Muscle soléaire. — 15. Muscle jambier antérieur. — 16, 16, 16. Muscle long extenseur commun des orteils. — 17. Muscle extenseur propre du gros orteil. — 18. Muscle long péronier latéral. — 19. Muscle court péronier latéral. — 20, 20. Muscle péronier antérieur. — 21. Muscle pédieux. — 22, 22. Muscles interosséux. — 23,23. Artère articulaire supérieure externe du genou. — 24, 24, 24. Rameaux de Tartère articulaire supérieure et interne du genou. — 25, 25. Rameaux de l’artcrc articulaire inférieure et interne du genou. — 26. Rameau de l’artère articulaire inférieure externe du genou. — 27, 27. Rameaux de la branche récurrente de l’artère tibiale antérieure. — 28. Réseau artériel qui couvre la rotule. — 29, 29, 29, 29, 29. Rameaux superficiels de Tartère tibiale antérieure. — 30. Artère péronière antérieure. — 31. Artère tibiale antérieure. — 32. Artère malléolaire antérieure externe. — 33. Anastomose de Tartère précédente avec Tartère péronière antérieure. — 34. Rameau de Tartère malléolaire interne postérieure. — 35, 35, 35. Artère malléolaire antérieure interne. — 36. Artère pédieuse. — 37, 37. Artère tarsienne. — 38. Continuation de Tartère pédieuse. — 39. Première artère métatarsienne ou première iiitcrosseuse dorsale. — 40. Rameau dorsal externe du gros orteil. — 41. Rameau dorsal interne du second orteil. — 42. Rameau anastomotique de Tartère métatarsienne avec Tartère plantaire du gros orteil. — 43, 43. Seconde artère métatarsienne ou seconde artère interosseusc dorsale. — 44. Artère dorsale externe du second orteil. — 45. Artère dorsale interne du troisième orteil.
— 46. Troisième artère métatarsienne ou troisième interosseuse dorsale. — 47, 48. Artère dorsale externe du troisième orteil et interne du quatrième. — 49. Quatrième artère métatarsienne ou quatrième interosseuse dorsale. — 50, 51. Artères dorsales externe du quatrième orteil et interne du cinquième. — 52. Artère dorsale externe du cinquième orteil. — 53 , 53. Rameaux dorsaux internes du gros orteil, venant de Tartère plantaire. — 54, 54, 54, 54. Rameaux dorsaux antérieurs venant des branches digitales plantaires.
Fig. 2. Elle représente le trajet de Tartère tibiale antérieure. (Même auteur. )
N® 1. Tendon des muscles extenseurs de la jambe. — 2. Muscle vaste externe. — 3. Muscle vaste interne. — 4. La rotule. — 5. Ligament rotulicn. — 6. Ligament latéral externe du genou. — 7,7. Muscle biceps de la cuisse. — 8. Tendon du muscle couturier. — 9. Muscle jumeau interne de la jambe. — 10. Muscle soléaire.— 11, 11, 11, 11. Muscle jambier antérieur. — 12, 12, 12, 12. Muscle extenseur propre du gros orteil. — 13, 13, 13, 13. Muscle long extenseur commun des orteils. — 14. Muscle jumeau externe de la jambe. — 15, 15, 15, 15. Musclelong péronier latéral. — 16, 16. Muscle court péronier latéral. — 17. Origine du muscle pédieux. — 18. Muscle adducteur du gros orteil. — 19, 19. Muscle abducteur du petit orteil.— 20, 20, 20, 20. Muscles interosseux dorsaux — 21, 21, 21. Artère articulaire supérieure externe du genou. — 22 , 22. Rameaux de Tartère articulaire supérieure interne du genou. — 23, 23. Rameaux de Tartère articulaire inférieure interne du genou. — 24, 24. Rameaux de Tartère articulaire inférieure
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externe du genou. — 25, 25. Artère tibiale antérieure. — 26, 26. Branche récurrente de Tarière tibiale antérieure. — 27,27,27, 27, 27,27. Rameaux musculaires de Tartèrc tibiale antérieure. — 28. Artère malléolaire antérieure externe. — 29. Artère péronière antérieure. — 30. Anastomose de Tartère péronière antérieure avec Tartèrc malléolaire externe. — 31. Artère malléolaire antérieure interne. • — 32. Artère pédieuse. — 33, 33, 33. Artère tarsienne externe. — 34, 34. Artère tarsienne interne (continuation de Tartère pédieuse) — 35. Arcade anastomotique dorsale. — 36, 36. Première artère métatarsienne ou interosseuse dorsale. — 37. Grand rameau anastomotique avec Tarière plantaire externe. — 38. Artère dorsale externe du gros orteil. — 39. Artère dorsale interne du second orteil. — 40. Rameau anastomotique avec la branche plantaire du gros orteil. — 41. Seconde artère métatarsienne ou interosseuse dorsale. — 42. Anastomose de Tartère précédente avec le rameau perlbrant de Tartère plantaire. — 43, 44. Artères dorsales externe du second orteil et interne du troisième. — 45. Troisième artère métatarsienne ou interosseuse dorsale. — 46. Rameau perforant anastomotique. — 47,, 48. Artères dorsales externe du troisième orteil et interne du quatrième. — 49. Quatrième artère métatarsienne ou interosseuse dorsale. —
50. Anastomose de Tartère précédente avec un rameau de Tartère plantaire. —
51, 52. Artères dorsales externe du quatrième orteil et interne du cinquième. — 53, 53. Artère dorsale externe du petit orteil. — 54, 54. Artère dorsale interne du gros orteil, venant de la plantaire. — 55, 55, 55. Rameaux dorsaux antérieurs des orteils, venant des artères plantaires. .
Fig. 3. Elle représente les artères de la partie supérieure et externe du pied. (Même auteur. )
1. Tendon d’Achille. — 2, 3. Tendon du muscle long péronier latéral. — 3, 3. Tendon du muscle court péronier latéral. — 4, 4. Muscle petit péronier antérieur. — 5, 5. Tendons du muscle long extenseur commun des orteils. — 6, 6. Tendon de Textenseur propre du gros orteil. — 7. Muscle janibier antérieur. — 8. Muscle pédieux. — 9, 10. Muscle abducteur du petit orteil. — 11. Artère externe du calcanéum. — 12. Artère péronière antérieure. — 13, 13. Artère malléolaire antérieure externe. — 14. Anastomose de Tartère précédente avec Tartère péronière antérieure. — 15, 15. Anastomose de Tartère malléolaire externe avec Tartère externe du calcanéum. — 16. Artère tarsienne. — 17, 17, 17. Artère tarsienne externe. — 18. Artère tarsienne interne. — 19, 19. Artères métatarsiennes ou interosseuses dorsales. — 20, 20, 20. Artères dorsales des orteils. — 21, 21, 21. Rameaux artériels dorsaux et antérieurs des orteils.
Fig. 1 . Elle représente les artères superficielles du jarret et de la partie postérieure de la jambe. ( D’après M. Tiedemann. )
N° 1. Muscle vaste externe. — 2. Tendon du muscle couturier. — 3. Tendon du muscle droit interne de la cuisse. — 4. Muscle demi-tendineux. — 5. Muscle demi-membraneux. — 6. IMuscle biceps. — 7. Muscle plantaire grêle. — 8, 8. Muscles jumeaux. — 0, 9. Muscle soléaire. — 10, 10. Tendon d'Achille. — 11. Muscle long fléchisseur commun des orteils. — 12. Tendon du muscle jambier postérieur. — 13, 13, 13. Muscle long péronier latéral. — 14, 14. Muscle court péronier latéral.
— 15, 15. Muscle long fléchisseur propre du gros orteil. — 16. Muscle pédieux. — 17, 17. Tendon du muscle péronier antérieur. — 18. Aponévrose plantaire. — 19. Muscle abducteur du petit orteil. — 20. Artère poplitée. — 21 , 21. Rameaux musculaires de l’artère poplitée. — 22, 22. Artère articulaire supérieure interne, devenant superficielle. — 23. Artère articulaire supérieure externe du genou. — 24. Artère articulaire supérieure interne et profonde du genou. — 25. Tronc commun aux artères superficielles du mollet et jumelles. — 26, 26, 26, 26. Artères superficielles du mollet , et rameaux qui en proviennent. — 27 , 27. Artères jumelles. — 28. Artère tibiale postérieure. — 29. Rameau musculaire de 1 artère précédente. — 30. Artère malléolaire postérieure interne. — 31, 31. Rameau musculaire venant de l'artère péronière postérieure. — 32, 32. Artère péronière postérieure. — 33, 33. Rameaux de l’artère précédente, se portant au calcanéum. — 34, 34. Rameaux de l’artère tibiale postérieure, qui se distribuent au calcanéum.
— 35. R.ameaux de l'artère malléolaire antérieure externe. — 36. Artère dorsale externe du petit orteil.
Fig. 2. Elle représente les artères profondes du jarret et de la partie postérieure de la jambe. ( Meme auteur. )
N® 1. Extrémité inférieure du muscle grand adducteur. — 2. Portion du muscle biceps. — 3. Tendon du muscle demi-tendineux. — 4. Tendon du muscle demi-membraneux. — 5, 5. Origine des muscles jumeaux. 6. Origine du muscle plantaire grêle. — 7. Ligament latéral externe du genou. 8. Ligament postérieur du genou. — 9, 9. Muscle poplité. — 10, 10. Origine du muscle soléaire.
— 11, 11, 11, 11. Muscle long fléchisseur commun des orteils. — 12, 12, 12. Muscle jambier postérieur. — 13, 13 , 13. Muscle long fléchisseur propie du gros orteil. — 14, 14, 14, 14. Muscle long péronier latéral. — 15. Muscie couit peionier latéral. — 16. Tendon du muscle péronier antérieur. — 17. Tendon d Achille, coupé. — 18. Ligament postérieur de l’articulation tibio-tarsienne. 19. IMuscle pédieux. — 20. Muscle abducteur du petit orteil. — 21. Aponévrose plantaire.
Explication des Planches.
Fig.
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22, 22. Artère poplitée. — 23. Artère articulaire supérieure interne et superficielle tlu genou. — 24, 24. Rameaux musculaires de l’artère poplitée. 25. Artère articulaire supérieure interne et profonde du genou. — 26. Artère articulaire supérieure externe du genou. — 27. Tronc des artères jumelles, coupé. — 28. Artère articulaire moyenne du genou. — 29. Artère articulaire inférieure externe du genou. — 30, 30. Artère articulaire inférieure interne du genou. — 31. Rameau de 1 artère poplitée, se portant au muscle soléaire. — 32. Artère tibiale antérieure.
33. Artère nourricière du tibia. — 34. Rameau de l’artère poplitée, qui se distribue au muscle soléaire, coupé. — 35, 35. Artère tibiale postérieure. — 36, 36, 36, 36. Rameaux musculaires de l’artère précédente. — 37. Artère malléolaire postérieure interne. — 38, 38. Rameaux de l’artère malléolaire interne, se distribuant au calcanéum. — 39. Artère péronière commune. — 40, 40. Rameaux musculaires provenant de l’artère péronière commune. — 41. Artère péronière postérieure. — 42, 42. Rameaux de l’artère précédente , se portant au calcanéum. — 43. Réseau artériel du calcanéum. — 44. Rameau de l’artère péronière postérieure, se portant vers la région externe du pied. — 45 , 45. Artère dorsale externe du petit orteil.
3. Elle représente les artères profondes du genou et les anastomoses nombreuses qu’elles présentent. (Même auteur.)
N° 1. Extrémité inférieure du fémur. — 2. Condyle externe, et — 3. condyle interne du fémur. — 4. Surface articulaire du même os. — 5. Le tibia. — 6,6. Le péroné. — 7. Face articulaire de la rotule , qui est renversée. — 8. Face interne du ligament rotulien. — 9. Ligament latéral externe, et — 10. ligament latéral interne du genou. — 11. Ligament interosseux. — 12, 12. Flbro-cartllges sémilunaires du genou. — 13. Ligament croisé antérieur. — 14, 14, 14. Rameau de l’artère articulaire supérieure interne superficielle. — 15, 15, 15. Artère articulaire supérieure interne et profonde du genou. — 16, 16, 16. Rameau de l’artère articulaire supérieure externe du genou. — 17, 17. Artère articulaire inférieure interne du genou. — 18, 18, 18, 18. Artère articulaire inférieure externe. — 19. Artère tibiale antérieure. — 20, 20, 20. Rameau récurrent de l’artère tibiale antérieure.
Fig. 1 . Elle représente l’artère obturatrice , sur un cadavre d’homme. (D après M. Tiedemann. )
1. Muscle grand psoas. — 2, 2. Muscle iliaque interne. — 3, 3. Muscle moyen fessier. — 4, 4. Muscle tenseur de l’aponévrose fémorale. — 5. Origine du muscle couturier. — 6. Origine du muscle droit antérieur de la cuisse.— 7, 7. Portion externe du muscle triceps fémoral. — 8, 8. Portion moyenne du meme muscle.
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— 9. Origine du muscle pectine. — 10. Origine du muscle petit adducteur, renversé. — 11. Terminaison du meme muscle. — 12, 12. ^luscle obturateur externe.
— 13, 13. Muscle moyen adducteur. — 14, 1 i. Muscle grand adducteur. — 15. Ligament capsulaire de l’articulation coxo- fémorale. — 10. Nerf obturateur. — 17. Vessie urinaire. — 18. Division de l’aorte ventrale. — 19, 19. Artère sacrée moyenne. — 20. Artère iliaque primitive. — 21. Artère hypogastrique. — 22. Artère fessière. — 23. Artère obturatrice. — 24. Rameau de l’artère précédente, qui se distribue à l’articulation coxo-fémorale. — 25, 25. Rameaux qui se distribuent aux muscles adducteurs de la cuisse. — 26. Artère iliaque externe. — 27, 27, 27. Artère circonflexe iliaque. — 28. Artère épigastrique , coupée. — 29, 29. Seconde artère circonflexe iliaque ( variété anatomique). — 30. Artère fémorale, — 31. Artère superficielle de Tabdomen, coupée. — 32. Tronc coupé de l’artère fémorale.
— 33. Artère honteuse externe, coupée. — 34, 34. Artère fémorale profonde. — 35, 35, 35. Artère circonflexe externe de la cuisse. — 36. Artère circonflexe interne de la cuisse. — 37. Anastomose de l’artère précédente avec l’artère obturatrice.
Fig. 2. Elle représente les artères de la partie interne du pied , chez un homme adulte. ( Même auteur. )
N° 1. Muscle soléaire. — 2. Tendon d’Achille. — 3. Tendon du muscle plantaire grêle. — 4. Muscle court péronier latéral. — 5, 5. Muscle long fléchisseur commun des orteils. — G. Muscle long fléchisseur propre du gros orteil. — 7. Tendon du muscle jambier postérieur. — 8, 8. Tendon du muscle jambier antérieur. — 9. Muscle pédieux. — 10 , 10, 1 1 , 1 1, 1 1. Tendon du muscle extenseur commun des orteils. — 12. Muscle court fléchisseur commun des orteils. — 13, 13. Muscle adducteur du gros orteil. — 14. Artère malléolaire postérieure interne. — 15. Artère malléolaire antérieure externe. — 16, 16. Artère tarsienne externe. — 17. Artère tibiale postérieure. — 18. Artère plantaire interne. — 19. Rameau latéral superficiel et interne du pied. — 20, 20. Rameaux d’anastomose de l’artère précédente avec Tartère externe du tarse. — 21, 21, 21. Rameaux calcaniens. — 22. Artère plantaire externe. — 23. Artère dorsale interne du gros orteil.
Fig. 1. Elle représente les artères superficielles de la plante du pied sur un homme adulte. (D’après M. Tiedemann. )
N*’ 1. Calcanéum. — 2, 2. L’aponévrose plantaire. — 3, 3, 3. Bande fibreuse transversale bridant la partie antérieure de l’aponévrose plantaire. — 4, 4, 4, 5, 5,5, 6, 6, 6, 7,7,1. Ligamens de la face plantaire des orteils. — 8. Muscle adducteur du gros orteil. — 9. Muscle court fléchisseur du gros orteil. — 10, 10. Muscle
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abducteur du petit orteil. — 11, 11. Tendon du muscle long fléchisseur du gros orteil. — 12, 12. Tendon du muscle court fléchisseur commun des orteils. — 13 , 13, 13. Tendons du muscle long fléchisseur commun des orteils. — 14, 14. Rameaux artériels du calcanéum. — 15. Artère plantaire interne. — 16, 16, 16. Artère collatérale interne du gros orteil. — 17, 17. Rameaux dorsaux de l’artère précédente. — 18. Artère plantaire externe. — 10, 19. Artère collatérale externe du petit orteil. — 20. Première artère inlerosseuse plantaire. — 21. Artère collatérale interne du petit orteil. — 22. Artère collatérale externe du quatrième orteil. — 23. Seconde artère interosseuse plantaire. — 24. Artère collatérale interne du quatrième orteil. — 25. Artère collatérale externe du troisième orteil. — 26. Troisième artère interosseuse plantaire. — 27. Artère collatérale interne du troisième orteil.
— 28. xVrtère collatérale externe du second orteil. — 29. Quatrième artère interosseuse plantaire. — 30. Artère collatérale interne du second orteil. — 31. Artère collatérale externe du gros orteil. — 32,32, 32. Rameaux dorsaux des artères précédentes.— 33, 33, 33. Arcades résultant des anastomoses des artères précédentes au niveau des troisièmes phalanges des orteils.
Fig. 2. Elle représente la distribution des artères de la plante du pied. L’aponévrose plantaire , les muscles court fléchisseur commun des orteils et court fléchisseur du gros orteil sont enlevés. (Même auteur. )
N° 1. Origine du muscle court fléchisseur commun des orteils. — 2,2,2. Tendons du muscle précédent. — 3. Muscle abducteur du gros orteil. — 4. Tendons du muscle long fléchisseur commun des orteils. — 5. Muscle carré de la plante du pied.
— 6, 6. Tendon du muscle long fléchisseur du gros orteil. — 7, 7,7,7. Muscles lombricaux. — 8, 9, 9. Muscle court fléchisseur du petit orteil. — 10. Muscle abducteur du petit orteil. — 1 1. Artère plantaire. — 12. Rameau calcanien de l’artère précédente.
— 13. Rameau calcanien fourni par l'artère péronière postérieure. — 14, 14. Artère plantaire interne. — 15. Anastomose de l’artère précédente avec l’artère collatérale interne du gros orteil. — 16, 16. Artère plantaire externe. — 17, 17. Artère collatérale externe du petit orteil.-— 18. Première artère interosseuse ou digitale plantaire.— 19. Rameau perforant de l’artère précédente. — 20, 20. Artères collatérales
terne du cinquième orteil et externe du quatrième. — 21. Seconde artère interosseuse ou digitale collatérale. —22. Artère collatérale interne du quatrième orteil. 23. Artère collatérale externe du troisième orteil.— 24. Troisième artère interosseuse ou digitale plantaire. — 25. Artère collatérale du troisième orteil. — 26. Artère collatérale externe du second orteil. — 27. Quatrième artère interosseuse ou digitale plantaire. — 28. Artère collatérale interne du second orteil. — 29. Artère collatérale externe du gros orteil. — 30, 30. Artère collatérale interne du gros or-
— 31 J 31. Rameaux dorsaux de l’artère précédente.
Fig. 3- Elle représente les artères de la région profonde du pied, les muscles étant enlevés. ( Même auteur. )
N° 1. Artère plantaire. — 2,2. Rameaux calcanicns de Fartère précédente.
— 3, 3, 3. Rameaux calcanicns fournis par l’artère péronière postérieure. — 4, 4.
Artère plantaire interne. — 5. Rameau de l’artère precedente, se distribuant au Lord interne du pied. — 6. Anastomose de l’artère plantaire interne avec l’artère collatérale plantaire interne du ^ros orteil. — 7, 7, 7. Artère plantaire externe formant l’arcade plantaire profonde. — 8,8. Artère collatérale plantaire externe du petit orteil. — 9. Première artère intcrosseusc plantaire. — 10. Rameau perforant de l’artère précédente. — 11, 12. Artères collatérales interne du cinquième orteil et externe du quatrième. — 13. Seconde artère interosseusc plantaire. — 14. Rameau perforant de l’artère précédente. ^ — 15, IG. Artères collatérales interne du quatrième orteil et externe du troisième. — 17. Troisième artère interosseuse plantaire. — 18. Rameau perforant de l’artère précédente. — 19, 20. Artères collatérales interne du troisième orteil et externe du second. — 21. Gros rameau anastomotique avec l’artère métatarsienne. — 22. Quatrième artère interosseuse plantaire. — 23, 23. Artère collatérale interne du gros orteil. — 24. Rameaux dorsaux de l’artère précédente. — 25, 2G. Artères collatérales interne du second orteil et externe du premier. — 27. Rameau anastomotique antérieur avec l’artère métatarsienne. — 28, 28, 28, 28. Anastomoses des artères précédentes au niveau des premières et secondes phalanges. — 29 , 29. Arcades artérielles au niveau des troisièmes phalanges. — 30, 30. Rameaux dorsaux.
1. Elle représente les artères de la partie postérieure de la moelle épinière. D’après Haller.
No 1. Tronc de l’aorte. — 2. Branche gauche de l’artère pulmonaire. — 3. Canal artériel. — 4. Grosse de l’aorte. — 5. Tronc commun des artères carotide et sous-clavière droites. — 6. Artère carotide gauche. — 7. Artère sous-clavière gauche. — 8. Artère thyroïdienne inférieure gauche. — 9. x\rtère cervicale ascendante. — 10. Artère cervicale profonde, envoyant deux rameaux, l’un supérieur, qui accompagne le cinquième nerf cervical , et l’autre inférieur, dont les ramifications accompagnent les sixième et septième nerfs cervicaux , et se distribuent à l’enveloppe ményngienne de la moelle. — 11, 11. Artère vertébrale gauche , donnant des ramifications qui accompagnent le second , le troisième, le quatrième, le cinquième, le sixième et le septième ncrls cervicaux ,et se distribuent aussi à l’enveloppe ményngienne de la moelle. — 12. Tronc de l’artère vertébrale, traversant la dure-mère. — 13. Rameau de l’artère vertébrale, pénétrant entre la dure-mère et l’occipital, — 14. Artère cérébelleuse inférieure. — 15. Artère spinale postérieure gauche. — 16. Anastomose de l’artère précédente avec l’artère spinale postérieure droite. — 17. Artère intercostale supérieure, donnant des ramifications, dont les unes se portent aux corps des vertèbres, tandis que les autres accompagnent les derniers nerfs cervicaux et les premiers dorsaux , et s’anastomosent avec les artères spi-
nafes. — 18. Seconde aitere intercostale, donnant des rameaux aux corps des vertèl3res et à la moelle épinière. — 19, .20, 21 , 22, 23, 24, 25, 26, 27. 28. Troisième, quatrième , cinquième, sixième, septième, huitième, neuvième, dixième, onzième et douzième artères intercostales, donnant des rameaux aux muscles, aux nerfs , aux ganglions intercostaux et a la moelle épinière. — 29 , 30 , 31 , 32 , 33. Première, seconde, troisième, quatrième et cinquième artères lombaires, donnant des rameaux , dont les uns se distribuent aux muscles vertébraux , et les autres aux corps des vertèbres et a la moelle épinière. — 3 4, 35, 36, 37,38. Première , seconde, troisième, quatrième et cinquième artères sacrées , donnant des rameaux dont les uns sont musculaires , tandis que les autres se distribuent au sacrum et au faisceau de nerfs qui remplissent le canal sacré. — 39. Artère ( azygos de Haller) fournie par la spinale antérieure.
Fig. 2. Elle représente les artères qui se distribuent à la face antérieure de la moelle épinière. D’après Haller.
N° 1. Portion de l’occipital. — 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8. Portion des apophyses transverses des vertèbres cervicales. — 9,9. Les côtes coupées. — 10. Portion du sacrum. — 11. Le coccyx.— 12, 12, 12, 12. La dure-mère incisée longitudinalement et renversée en dehors. — 13, 13, 13,13 13, 13, 13, 13. Les ganglions des huit nerfs cervicaux. — 14, 14, 14, 14, 14. Les ganglions des douze nerfs dorsaux.— 15,15, 15, 15. Les ganglions des cinq nerfs lombaires. — 16, 16. Les ganglions des cinq nerfs sacrés. — 17. Terminaison de la moelle épinière. — 18. Faisceau nerveux appelé vulgairement la queue de cheval. — 19. L’artère aorte coupée à son origine. — 20. Artère spinale antérieure droite. — 21. Artère spinale antérieure gauche. — 22. Espace intercepté entre les anastomoses des artères précédentes. — 23. Artère vertébrale donnant des rameaux aux corps des vertèbres et à la partie antérieure de la moelle épinière. — 24. Artère sous-clavière gauche. — 25. Artère thyroïdienne inférieure, — 26. Artère cervicale ascendante. — 27, 27. Rameaux de l’artère précédente, se distribuant à la moelle épinière. — 28. Artère cervicale profonde , dont un des rameaux se distribue à la moelle épinière. — 29. Artère intercostale supérieure donnant des ramifications aux corps des vertèbres et il la dure-mère. — 30, 31, 32, 33, 34, 35, 36, 37, 38, 39. Seconde, troisième, quatrième, cinquième, sixième, septième, huitième, neuvième, dixième, onzième et douzième artères intercostales, donnant des ramifications aux corps des vertèbres, aux ganglions thoraciques, et quelques-unes à la moelle épinière. — 40, 41, 42 , 43 , 44. Première , seconde, troisième , quatrième et cinquième artères lombaires , donnant des rameaux qui se distribuent au sacrum , et dont quelques-uns vont s’anastomoser avec l’artère spinale antérieure. — 45, 46, 47, 48, 49. Première, seconde, troisième, quatrième et cinquième artères sacrées. — 50. Anastomose de l’artère sacrée latérale avec la moyenne. — 51. Artère cœliaque. — 52. Artère mésentérique supérieure. — 53. Artère mésentérique inférieure. ■ — 54. Artère iliaque gauche. — 55. Artère Tliaque droite. — 56. Artère hypogastrique. — 57. Artère crurale.
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Elle représente le système artériel de toute la partie antérieure du eorps. La poitrine est ouverte, le cœur est mis à découvert , ainsi que l’ori^drie des gros vaisseaux. On voit les artcressous-cutanées du côté droit de la face , et les artères profondes du côté gauche. Le bras droit ptrésente les muscles et les vaisseaux sous-cutanés; le bras gauche, les muscles et les vaisseaux profonds. Les troncs des artères de la poitrine et de l’abdomen sont mis à découvert. Le membre infér ieur droit offre les muscles et les vaisseaux superficiels; celui du côté gauche présente les muscles et les vaisseaux profonds. On n’a indiqué par des numéros que les pr incipaux troncs artériels. Cadavre d’enfant. ( D’après Haller. )
N° 1. Le cœur légèrement abaissé par son propre poids. ■ — 2. L’oreillette droite. — 3. L’oreillette gauche. — 4. Tronc de l’artère pulmonaire. — 5. Canal artériel. — G. Branche gauche de l’artère pulmonaire. — 7. Aorte. — 8. Crosse de l’aorte. — 9. Rameaux de l’artère coronaire droite. — 10. Rameaux de l’artère coronaire gauche. — 1 1. Artère innominéeou brachio-céphalique. — 12. Artère sousclavière droite. — 13. Artère carotide primitive droite. — 14. Artère carotide primitive gauche. — 15. Artère sous-clavière gauche . — 16. Artère intercostale supérieure gauche, venant de la sous-clavière. — 17, 18, 19. Seconde, troisième et quatrième artères intercostales gauches. — 20, 21, 22, 23, 24, 25, 2G. Cinquième, sixième, septième, huitième, neuvième, dixième et onzième artères intercostales gauches. — 27. Aorte descendante. — 28. Première artère intercostale aortique
droite, donnant des rameaux aux premier et second espaces intercostaux.
29. Seconde artère intercostale aortique, donnant des rameaux aux troisième et quatrième espaces intercostaux. — 30. Artère car otide interne. — 31. Artère carotide externe. — 32. Artère thyroïdienne supérieure. — 33. Artèresous-mentale.
34. Artère faciale. — 35. Artère temporale. — 36. Artère vertébrale. — 37. Artère thyroïdienne inférieure. — 38. Artère cervicale ascendante. — 39. Artère cervicale transverse. — 40. Artère scapulaire transverse. — 41. Artère sus-scapulaire. — 42. Veine jugulaire. — 43. Artère auriculaire. — 44. Artère occipitale.
45. Rameaux de l’artère sous-mentale pour les muscles carré du menton et triangulaire des lèvres. — 46. Artère coronaire inférieure . — 47. Artère coronaire supérieure. — 48. Artère temporale, sortant de la glande parotide. — 49. Artère transverse de la face. — 50. Artère sous-orbitaire . — 51. Rameau supérieur de
l’artère ophthalmique. — 52. Rameau frontal externe de l’artère ophthalmiquc.
53. Artère auriculaire inférieure. — 54. Artère auriculaire moyenne. — 55. Artères
auriculaires supérieures. — 56. Artère axillaire droite. — 57. Artère acromiale.
58. Artère sous-scapulaire. — 59. Artère humérale profonde. — 60. Artère circonflexe postérieure, et — 61. Artère circonflexe antérieure de l’humérus. 62. Ar-
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1ère brachiale. — 63. Artère collatérale supérieure interne. — 64. Artère cubitale. — 65. Artère radiale. — 66. Arcade palmaire superficielle. — 67 Artère axillaire gauche. — 68. Artère acromiale, coupée. — 09. Artère sous-scapulaire. — 70. Artère circonflexe antérieure de riiumérus. — 71. Artère brachiale. —72. Artère humérale profonde. — 73. Artère circonflexe postérieure de fhumérus. — 74. Artère collatérale interne supérieure.— 75. Artère collatérale radiale. — 76. Seconde artère collatérale in terne. — 77. Artère récurrente radiale. — 78. Artère radiale. — 7 9. Tronc commun des artères cubitale et inter-osseuse. ■ — 80. Artère récurrente cubitale. — 81. Artère inter-osseuse. — 82. Tronc de Tarière cubitale. — 83. Rameau dorsal de Tartère cubitale , coupé. — 84. Rameau palmaire de Tarière cubitale. — 85. Ra meau palmaire de Tartère radiale. — 86. Rameau dorsal de la même artère. — 87. Arcade palmaire profonde. — 88. Artère cœliaque. — 89. Artère hépatique. — 90. Artère coronaire stomachique. — 91. Artère splénique. — 92. Artère mésentérique supérieure. — 93. Artère surrénale gauche. — 94. Artère rénale gauche. — 95. Artère rénale droite. — 96, 96. Rameaux de la onzième artère intercostale , se distribuant au muscle transverse de Tabdomen. — 97, 97, 97, 97, 97. Artères lombaires. — 98. Artère sacrée moyenne. — 99. Artère spermatique droite. — 100. Artère spermatique gauche — 101. Artère mésentérique inférieure. — 102. Artères iliaques primitives. — 103. Artère iliaque interne droite. — 104. Artère iliaque externe. — 105. Artère dorsale du pénis. — 106. Artère fémorale. — 107. Artère fémorale profonde. — 108. Artère erurale , coupée. — 109. Artère tibiale postérieure. — 110. Artère tibiale antérieure. — 111. Artère pédieuse. — 112. Artère péronière antérieure.
Elle représente les artères de la partie postérieure du corps. Du côté gauche , en a laissé la plupart des muscles superficiels, à Texception du grand fessier qui est enlevé. Du coté droit, on n’a conservé que les muscles profonds, afin de mieux faire voir les vaisseaux que recouvraient les muscles superficiels. On n’a indiqué par des numéros que les principaux troncs artériels. ( D’après Haller. )
lyo Artère occipitale gauche, sortant du muscle splenius. 2. Aitèie ceivicale ascendante. — 3. Rameau temporal de Tartère auriculaire. — 4. Artère scapulaire postérieure. — 5, 5. Artère occipitale droite. - 6. Rameau ascendant de Tartère thyroïdienne inférieure. — 7. Artère cervicale profonde , venant de la sous-clavière. — 8. Artère sus-scapulaire. —9. Rameau de la sixième artère intercostale. — 10. Ptamean de la septième artère intercostale. — 11, 12, 13, 14, 15. Rameaux des huitième, neuvième, dixième, onzième et douzième artères intercostales. — 16, 17, 18. Rameaux postérieurs des première, seconde et troisième
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artères lombaires. — 19. 20,21, 22 , 23, 2i, 25,26, 27, 28, 29. Seconde , troisième, quatrième, cinquième, sixième, septième, huitième, neuvième, dixième, onzième et douzième artères intercostales. — 30. Première artère lombaire. — 31,31, 31,31. Rameaux postérieurs desarlèreslombaires. — 32. Tronede l’artère axillaire. — 33. Artère sous-scapulaire. — 34. Artère circonflexe postérieure de l’humérus. — 35. Artère brachiale. — 36. Artère profonde de rhumérus. — 37. Première artère collatérale radiale ou continuation de l’artère humérale profonde. — 3 8. Tronc de l’ai tèrc brachiale.
— 39. Seconde artère collatérale cubitale. — 40. Artère récurrente interosseuse.
— 41. Artère interosseuse postérieure. — 42. Rameau dorsal de l’artère radiale.
— 43. Arcade artérielle dorsale de la main. — 44. Artère sus- scapulaire. — 45. Tronc de l’artère axillaire. — 46. Artère circonflexe postérieure de l’humérus.
— 47. Artère humérale profonde. — 48. Première artère collatérale radiale. — 49. Artère brachiale. — 50. Artère collatérale cubitale. — 51. Artère récurrente interosseuse. — 52. Artère interosseuse postérieure. — 53. Rameau dorsal de l’artère interosseuse antérieure. — 54. Artère fessière. — 55. Artère ischiatique — 56. Artère honteuse interne. — 57. Artère circonflexe interne du fémur. — 58. Première artère perforante. — 59. Seconde artère perforante. — 60. Tronc de l’artère crurale. — 61. Artère articulaire supérieure interne. — 62. Artère articulaire supérieure externe. — 63. Artère poplitée. — 64. Artère péronière. — 65. Artère fessière— 66. Tronc commun aux artères ischiatique et honteuse interne. — 67. Artère hémorrhoïdale supérieure, venant de la mésentérique inférieure. — 68. Artère ischiatique. — 69. Artère crurale. — 70. Artère fémorale profonde. — 71. Artère circonflexe interne du fémur. — 72. Première artère perforante , venant de l’artère fémorale profonde. — 73. Seconde artère perforante. — 74. Artère articulaire supérieure externe du genou. — 75. Artère articulaire supérieure interne du genou. — 76. Artèrepoplitée. —77. Artère articulaire inférieure interne du genou. —78. Artère articulaire inférieure externe du genou. — 79. Artère tibiale antérieure. — 80. Ar tère péronière postérieure. — 81. Artère tibiale postérieure. — 82. Artère plantaire interne. — 83. Artère plantaire externe.
Elle représente les veines superficielles de la teteet du cou. (D après alter. )
NM, 1. Veine sous-clavière, coupée. — 2. Veine jugulaire externe s’ouvrant dans la veine jugulaire interne. — 3 . \ cine sous-cutanee supéiieuie du cou (ïameau interne delà veine jugulaire externe). — 4. Veine sous-cutanée inférieure du cou.
5. Rameau interne de la veine sous-cutanée supérieure du cou , se divisant en deux rameaux , qui reçoivent les ramuscules de la lèvre inférieure et de ses muscles.
6. Rameau externe delà veine sous-cutanée supérieure du cou. 7. Ramuscules
Explication des Planches.
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(le la veine précédente , venant du muscle peaucier, coupés. — 8,8. Rameaux veineux qui naissent vers la base delà mâchoire , et s’ouvrent dans la veine n« 6. —
9. Rameau veineux transversal , communiquant avec la veine jugulaire externe. —
10. Rameau veineux , venant des muscles peaucier, mylo-hyoïdien et de la glande sous-maxillaire. — 11. Veinule communiquant avec la veine faciale externe ou postérieure. 12. Veinule venant de la face, et s’ouvrant dans la veine n° 11. — 1 3 . Rameau venant du muscle slerno-mastoïdien , et s’ouvrant dans une des veines n° 11. — 14. Tronc veineux résultant de l’anastomose des veines n® 8 , 8 , et recevant trois petites veines faciales. — 15, 15. Veine jugulaire externe. — IG. Anastomose de la veine précédente avec la veine transversale du cou. — 17. Petit rameau musculaire et profond de la veine jugulaire externe. — 18. Anastomose de la veine précédente avec la veine scapulaire. — 19. Grand rameau musculaire de la veine jugulaire externe. — 20. Anastomose de la veine jugulq,ire externe avec la veine faciale postérieure. — 21. Rameau de la veine jugulaire externe qui s’anastomose avec le rameau profond delà veine faciale postérieure, et reçoit des ramuscules de la parotide et du muscle sterno-inastoïdien. — 22. Rameau occipital de la veine jugulaire externe. — 23. Anastomose delà veine précédente avec le rameau externe de la veine temporale superficielle. — 24. Veine transversale du cou , s’ouvrant dans la veine jugulaire externe, coupée. — 25. Rameau musculaire coupé. — 26. Tronc né des deux rameaux suivans , 27 et 28, et communiqiyint avec les veines transversale du cou et jugulaire externe. — 27. Rameau venant des muscles trapèze et splénius. — 28, 28. Veine occipitale superficielle , communiquant avec le rameau externe do la veine temporale superficielle. — 29. Veine jugulaire interne. — 30. Veine thyroïdienne supérieure. — 31 , 31. Rameaux appartenant à la veine précédente. — 32. Branche profonde ou cérébrale de la veine jugulaire interne. — 33, 33. Branche superficielle ou faciale de la veine jugulaire interne. — 34. Veine laryngée s’ouvrant dans la veine précédente. — 35. Veine faciale antérieure ou interne. — 36. Rameau veineux venant de la glande sous-maxillaire , et s’ouvrant dans la veine précédente. — 37 Veine sous-mentale. — 38. Rameau venant du muscle peaucier , et s’anastomosant avec la veine labiale inférieure. — 39. Veine massétérine externe , commiiniijuant avec les veines parotidiennes et la transversale de la face. — 40. Veine massélérine moyenne, communiquant avec les veines faciale antérieure et transversale de la face. — 41 . Veine massétérine interne, communiquant avec la massétérine moyenne , la buccale, la transversale de la face et la palpébrale externe inférieure. — 42. Rameau qui s’anastomose avec les veines labiale et buccale. — 43. Veine labiale inférieure, communiquant avec les veines sous-mentale, labiale moyenne, buccale moyenne et sous-cutanées du cou. — 44. Veine buccale inférieure. — 45. Veine labiale moyenne. — 46. Veine buccale supérieure. — 47. Veine supérieure de la lèvre inférieure. — 48. Veine inférieure de la lèvre supérieure. — 49. Veine palpébrale inférieure externe, — 50. Réseau veineux de la paupière inférieure. — 51. Rameau de la veine palpébrale inférieure, communiquant avec la veine transversale de la face. — 52. Rameau de la meme veine s anastomosant avec la veine massétérine interne, et avec le rameau inférieur de la
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veine transversale de la face. — 53. Grande veine labiale supérieure de la lèvre supérieure, qui forme le — 54. réseau veineux de la lèvre supérieure. — 55. Veine nasale interne antérieure et inférieure. — 50. Veine palpébrale inférieure interne, recevant des rameaux de Tune et Tauire paupières. — 57. Veine nasale antérieure interne et supérieure. — 58. Réseau veineux du dos du nez. — 59. Veine dorsale inférieure du nez. — GO, CO. Veines frontales. — Gl. Veine dorsale supérieure du nez. — G5. Anastomoses de la veine frontale avec les rameaux de la veine temporale superficielle , et avec le rameau frontal supérieur de la veine temporale profonde. — G3. Rameau veineux sus-orbilaire. — Gl. Veine palpébrale supérieure interne. — G5. Veine sus-orbitaire. — GG. Veine faciale postérieure ou externe. — G7. Rameau profond de la veine précédente. — 68. Continuation du tronc de la veine faciale postérieure ou rameau superficiel de cette veine. — G9. Veine auriculaire postérieure inférieure. — 70. Veine transversale de la face, se divisant en deux rameaux , dont Tun est profond et Tautre superficiel (ces rameaux communiquent avec les veines massétériiie , palpébrale inférieure externe, faciale postérieure, et reçoivent des ramuscules de la parotide et du conduit de Sténon). — 7 1 . Veines auriculaires antérieures. — 7:7. Veine articulaire antérieure. — 71. Anastomose de la veine précédente avec le rameau profond de la veine temporale. — 74. Veine temporale superficielle; — 75. Rameau interne de la veine précédente , s’unissant par de fréquentes anastomoses avec les divisions du rameau suivant 7G , et avec les rameaux des veines temporales profondes et frontales. - - 76. Rameau externe de la veine temporale superficielle , s’anastomosant avec les divisions du rameau précédent et avec les rameaux de la veine occipitale superficielle et le ra meau occipital de la veine jugulaire externe. — 77. Veine auriculaire postérieure supérieure. — 78. Veine temporale profonde. — 70. Rameaux sortant du muscle temporal. — 80. Rameau temporal superficiel. — 81. Rameau perçant l’aponévrose temporale, et s’anastomosant avec les veines palpébrale externe supérieure et articulaire. — 82. Rameau frontal supérieur de la veine temporale profonde, communiquant avec les ramuscules de la veine frontale et du rameau interne de la veine temporale superficielle. — 83. Rameau moyen s'anastomosant avec la veine 65. _ Si. Grande veine palpébrale supérieure externe, communiquant avec les rameaux des veines n° 49, G4, et de la veine suivante. —85. Petite veine palpébrale supérieure externe, s’anastomosant avec les rameaux des veines n°' G4,82, 83 ,ct84. — 86. Réseau veineux de la paupière supérieure.
Fig. 2. Elle représente les veines de Tœil , et principalement celles qui se jettent dans le sinus caverneux. L’orbite est ouvert par sa partie externe , afin de mettre à découvert Tœil et scs parties accessoires. (D api'ès A\aitei'. }
N° 1. Coupe du frontal. — 2. Sinus frontal ouvert. —3. Portion des apophyses ptérygoïdes coupées. — 4. Dure-mère renversée. — 5. Sinus caverneux. —6 Apophyse cTmoïdc postérieure. — 7 . iMusclerelevcur de la paupière supérieure, coupé.— 8. La paupière supérieure tirée en avant par des fils et unie au giobe de 1 œil par la conjonctive. — 9. I^Iuscle oblique supérieur de 1 œil. 10. Muscle droit supe-
rieur de l’œil. — 11. Muscle oblique externe, coupé. — 12. La glande lacrymale, abaissée. — 13. Rameau profond de la veine faciale interne. --- 14. Veine nasale postérieure interne. — 15. Rameau ophllialmiqiie de la veine faciale. — 16,16. Rameaux veineux venant de l’os de la pommette et de la membrane du sinus maxillaire. — 17. Rameau bifurqué de la veine ophthalmique faciale. — 18. Veine qui reçoit la veine ciliaire inférieure externe, et s’anastomose avec la veine oplilhalmique cérébrale. — 19. Rameau de la veine ophthalmique faciale qui s’anastomose avec la veine ophthalmique cérébrale. — 20. Veine ciliaire antérieure , recevant un rameau du muscle oblique externe de l’œil. — 21. Anastomose des veines ophthalmiques faciale et cérébrale. — 22. Veine ciliaire externe. — 23. Tronc de la veine ophthalmique faciale. — 24. Ouverture de la veine ophthalmique faciale dans le sinus caverneux. — 25«, Ouverture de la veine ophthalmique cérébrale dans le meme sinus. — 26. Rameau de la veine centrale de la rétine , venant de la gaine du nerf optique. — 27. Veine ethmoïdale postérieure , s’ouvrant dans le tronc de la veine ophthalmique cérébrale. — 28. La meme veine passant par le trouethmoïdal postérieur. — 29. Tronc de la veine ophthalmique, passant en dehors du nerf optique. — 30. Rameau veineux venant du muscle droit supérieur de l’œil. — 31. Autre rameau venant des muscles releveurs du globe de l’œil et de la paupière supérieure. — 32. Veine lacrymale. — 33. Anastomose de la veine précédente avec la veine ciliaire supérieure. — 34. Rameau passant sur le globe de l’œil, et venant des muscles droit supérieur de l’œil etreleveur delà paupière supérieure. — 35. Rameau venant de la glande lacrymale. — 36. Veine ciliaire supérieure, s’ouvrant dans le tronc de la veine ophthalmique cérébrale.
Elle représente les veines profondes de la tète et du cou. L’orbite est ouvert par sa partie externe. L’apophyse zygomatique , et une partie de la branche de la mâchoire inférieure sont enlevées. ( D’après Walter. )
iV® 1,1. Veine occipitale superficielle. — 2. Grand l’ameau musculaire de la veine jugulaire externe. — 3. Anastomose de la veine précédente avec la veine lln- .. guale. — 4. Petit rameau musculaire profond de la veine jugulaire externe. — 5. Rameau ascendant de la veine jugulaire externe, s’anastomosant avec la veine vertébrale. — 6. Pvameau musculaire delà même veine, sortant des muscles scalènes, long du col et grand droit antérieur de la tête. — 7,7. Rameau occipital de la veine jugulaire externe. — 8. Anastomose des veines jugulaire externe et faciale postérieure. — 9. Veine jugulaire externe. — 10. Rameau facial de la veine jugulaire interne. — H. Veine laryngée. — 12. Rameau postérieur de la veine précédente.— 13. Rameau thyroïdien de la même veine. — 14, Veine faciale anterieure. 15. Veine
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masselérine externe, coupee. 16. Veine sous-menlale recevant des rameaux du ventre antérieur du muscle digastricpie, du mylo-hyoïdien et du génio-hyoïdien.— 17. Veine massétërinc interne, coupée. 18. Veine labiale inférieure, coupée.—
19. Veine buccale inferieure, recevant ses rameaux du muscle buccinateur.
20. Veine buccale moyenne. — 21. Veine labiale moyenne, coupée. — 22. Veine
buccale supérieure. 23. Rameau profond de la veine faciale antérieure.
24. Veine dentaire ou maxillaire supérieure. — 25. Veine nasale postérieure interne , venant du rameau profond de la veine fociale antérieure. — 26. Rameau ophthalmique , se rendant au rameau profond de la veine faciale antérieure. — 27. Veine supérieure de la lèvre inférieure , coupée. — 28. Veine inférieure de la
lèvre supérieure, coupée. — 29. Veine palpébrale inférieure externe. 30. Veine
faciale postérieure ou externe. —31. Rameau superficiel de la veine faciale postérieuie, ou continuation du tronc de la veine faciale postérieure. — 32. Veine auriculaire postérieure , coupée. — 33. Veine transversale de la face , se divisant en rameaux supérieur et inférieur. — 34. Veine articulaire postérieure. —35. Anastomose delà veine précédente avec la veine temporale profonde. — 36. Veine auriculaire profonde. — 37 . Veine articulaire antérieure. — 38. Veine temporale superficielle.— 39. Rameau interne , et — 40. rameau externe de la veine précédente. — 41. Veine temporale profonde. — 42. Rameau de la veine précédente , venant du muscle temporal. — 43. Anastomose de la veine temporale profonde avec la veine articulaire antérieure. — 44. Rameau musculaire de la veine temporale profonde.
45. Rameau externe de la même veine. — 46. Anastomose de la même veine avec les rameaux profonds de la veine faciale postérieure. — 47. Anastomose de la veine
temporale profonde avec le rameau temporal de la veine faciale postérieure.
48. Rameau superficiel de la veine temporale profonde. — 49. Rameau profond de la veine faciale postérieure. — 50. Anastomose de la veine précédente avec la veine
jugulaire externe. — 51. Rameau venant du muscle sterno-mastoïdien , coupé.
52. Autre rameau s’anastomosant avec la veine articulaire postérieure. 53. Con-
tinuation du rameau profond de la veine faciale postérieure, passant sous la veine articulaire postérieure. — 54. Veine maxillaire inférieure. — 55. R.amcau temporal de la branche profonde de la veine faciale postérieure. — 56. Branche profonde ou cérébrale de la veine jugulaire interne. — 57. Veine linguale. — 58. Rameau de la veine précédente , sortant des muscles constricteur supérieur du pharynx , stylo-glosse, de la base de la langue, et recevant des veinules du voile du palais et de l'épiglotte. — 59. Continuation de la veine linguale. — 60. Rameau sortant des muscles mylo-hyoïdien , génio-hyoïdien , et de la glande sub-lingualc. — 61 . Rameau superficiel de la veine linguale. — 62. Rameau profond de la veine linguale ou veine ranine accompagnant l’artère du même nom. — 63. Veine pharyn-
gienne.
Fig. 2. Elle représente les veines de l’œil, et particulièrement celles qui s’anastomosent avec la veine faciale. ( D’après le même auteur. )
N® 1. Muscle oblique supérieur , et — 2. muscle oblique inférieur de l’œil.
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3. Muscle droit externe. — 4, Muscle droit inférieur , coupé. — 5. Les paupières soulevées. — 6. Rameau anastomotique delà veine ophthalmique fasciale, coupé.— 7. Tronc de la veine ophthalmique faciale, coupé. — 8. Rameau de la veine ophlhalmiquG faciale , qui s’anastomose avec la veine ophthalmique cérébrale , coupé. — 9. Rameau profond de la veine faciale interne. — 10. Veine nasale postérieure interne, coupée. — 11. Veine ophthalmique faciale. — 12. Rameau externe de la veineprécédentc. — 13. Veine sous-orbitaire. — 14. Veine ciliaire inférieure externe. — 15. Rameau de la veineprécédenle, qui s’anastomose avec la veine ophthalmique cérébrale. — IG. Tronc de la veine ophthalmique cérébrale, couvert par le globe de l’œil. — 17 . Rameau inférieur delà veine ophthalmique cérébrale. — 18. Rameau postérieur de la veine précédente, qui s’unit a la veine ophthalmique faciale. — 19. Rameau antérieur de la même veine, dans lequel s’ouvrent deux veines ciliaires. — 20. Veine ciliaire courte inférieure. — 21. Veine ciliaire longue inférieure. — 22. Veine cthmoïdale antérieure. — 23. Veine nasale, rameau de la veine ophthalmique cérébrale. — 24 , 24. Rameaux de la veine nasale, qui viennent du sac lacrymal. — 25. Rameau venant du périoste de l’orbite , et s’ouvrant dans la veine sous-orbitaire. — 26. Anastomose de la veine ophthalmique cérébrale avec la veine faciale interne. — 27. A'eine sus-orbitaire. — 28; Veine frontale.
Elle représente les veines du cou , de la poitrine et de rabdomen , qui aboutissent aux veines caves. Ces vaisseaux sont injectés. ( D’après Loder. )
N° 1. Muscle masséter. — 2. Muscle sterno-mastoïdicn , coupé. — 3. \cntrc antérieur de muscle digastrique droit. — 4. Ventre antérieur du muscle digastrique gauche. — 5. Muscle mylo-hyoïdien. — 6. Muscle stylo-hyoïdien. — 7. Os hyoïde.— 8. Cartilage thyroïde couvert par le muscle ihyro-hyoïdien. — 9. Muscle constricteur moyen du pharynx. — 10. Muscle omoplat-hyoïdien , coupé. — 11. Muscle sterno-hyoïdien droit, coupé. — 12. Muscle omoplat-hyoïdien gauche. — 13. Muscle sterno-hyoïdien gauche. -- 14, 14. La glande thyroïde. — 15. La trachée-artère coupée. — 16. Artère carotide primitive droite. — 17. Muscle trapèze. — 18. La clavicule coupée et renversée. — 19. Muscle deltoïde. — 20. Muscle petit pectoral renversé. — 21. Muscle grand pectoral renversé. — 22. Courte, et— 23. longue portion du biceps.— 24. Muscle coraco-brachial.- 25. Portion du triceps. ~26. Muscle
lique. — 39. Artère carotide primitive gauche. — 40. Artère sous-clavière gauche.— 41. Oreillette droite du cœur. — 42. Oreillette gauche du même organe.— 43. Ventricule droit, et — 44. ventricule gauche du cœur. — 45. Artèrepulmonairc. 46. Division droite, et— 47. division gauche de l’artère pulmonaire. — 48. Le diaphragme.
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— i9. Le rein droit. — 60. L’uretère droit. — 51. Capsule surrénale droite. — 63. Le rein gauche. — 53. L’uretère gauche. — 54. Capsule surrénale gauche. — 55, 55. Aorte abdominale. — 5G. Artère cœliaque. — 57. Artère mésentérique supérieure, coupée. — 58. Artères spermatiques , coupées. — 59. Artère mésentérique inférieure, coupée. — GO. Artère iliaque primitive droite. — Gl. Artère iliaque externe droite. — G2. Artère hypogastrique droite. — G3. Artère iliaque primitive gauche.
— Gl. Artère iliaque externe gauche. — G5, Artère hypogastrique gauche. — GG. Muscle psoas droit. — G7. Muscle carré des lombes. — G8. Muscle iliaque interne droit. — G9. Muscle psoas gauche. — 70. Muscle carré lombaire gauche. — 7 1. Muscle iliaque interne gauche. — 72. Cinquième vertèbre lombaire. — 73. Veine faciale postérieure. — 74. Veine faciale antérieure. — 75. Veinesous-mcntalc. — 7G. Veines venant des glandes sublinguale et sous - maxillaire , et des muscles génio-glosse et géniodiyoïdien. — 77. Veine tonsillairc. — 78. A^einc palatine ramenant le sang du voile du palais par deux rameaux. — 79. Tronc co)nmun des veines n°’ 74, 75, 7G, 77 et 78, s’ouvrant dans la veine jugulaire externe. — 80. Veine transversale du cou, coupée, et se rendant dans la veine jugulaire externe. — 81. Veine scapulaire transverse, coupée, et s’ouvranl dans la veine jugulaire interne. — 82, 82. Tronc de la Aœinc jugulaire externe droite. — 83. Réunion des veines jugulaires externe et interne. — 81. Veine linguale s’ouvrant dans la veine jugulaire interne. — 85, Veine pharyngienne. — 8G. Veine laryngée. — 87. Veine sortant du muscle constricteur moyen du pharynx. — 88. Veine venant de la glande thyroïde et des muscles qui la recouvrent. — 89. Veine thyroïdienne supérieure. — 90. Tronc commun aux veines 85 , 8G, 87, 88, et 89, s’ouvrant dans la veinejugulaire interne. — 91. A'einule superficielle venant des muscles mylo - hyoïdien , sterno -hyoïdien et thvrohyoïdien. — 92. Autre veinule venant du muscle sterno-mastoïdicn. — 93. Tronc
commun des veinules 91 et 92, s’ouvrant dans la veine jugulaire interne,
94. Veine venant du muscle mylo-hyoïdien , du ventre antérieur du muscle digastrique , et s’ouvrant dans la veine n° 97. — 95. Aœine venant du muscle peaucier , et s’ouvrant dans la veine n° 9G. — 9G. Veine qui , sur ce cadavre , passait sur le muscle peaucier, et unissait les veines jugulaires droites avec la veine jugulaire interne gauche. — 9 7. Veine qui, sur ce cadavre , unissait la veine faciale antérieure droite avec la veine n*" 9G. — 98. Veinejugulaire externe gauche, provenant de la réunion des veines faciales antérieure et postérieure gauches , sous le muscle sterno-mastoïdien qui est enlevé. — 99. Autre veine jugulaire externe gauche, venant de l’union des veines auriculaire postérieure et occipitale, et passant sur le muscle sterno-masloïdien*. — 100. Tronc commun aux veines n°' 9G et 99, et s’ouvrant dans la veine jugulaire interne gauche. — 101. Veine axillaire gauche. — 102. Veinejugulaire interne gauche. — 103. A^einc sous-clavière gauche , provenant des veines 100, 101 et 102. — 104. Veine thyroïdienne inférieure gauche. —
105. Veine thyroïdienne inférieure droite. — lOG. Acine thyroïdienne inférieure superficielle droite, communiquant avec les veines n°’ 9G et 105. — 107. A'cine thymique s’ouvrant dans la veine sous-clavière droite et dans les veines 9 G et
106. — 108. Veine vertébrale droite. — 109. A’^cine mammaire interne gauche. —
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110. Veine mammaire interne droite. — 1H. Veine jugulaire interne droite. — 112. Veine sous-clavière droite. — 113. Veine cervicale profonde. — 114. Veine céphalique. — 115. Veine basilique. — 116. Veine brachiale. — 117. Veine venant des veines sous-scapulaire et circonflexe postérieure de l’humérus. — 118. Veine circonflexe antérieure de 1 humérus. — 119. Veine thoracique ramenant le sang des muscles grand dentelé et grand pectoral. — 120. Veine axillaire droite. — 121. Veine sous-clavière droite, faisant suite à la veine axiliaire. — 122. Veine cave supérieure. — 123. Veine azygos s’ouvrant dans la veine cave supérieure. — 124. Tronc communaux première et seconde veines intercostales droites, et
recevant la veine bronchique et les médiastines postérieures de ce côté. 125, 126,
127, 128, 129, 130, 131. Première, seconde, troisième, quatrième , cinquième ,
sixième et septième veines intercostales. — 132. Veine coronaire anterieure.
133. Petite veine cardiaque s’ouvrant dans l’oreillette droite du cœur. — 134. Veine iliaque externe droite. — 135. Veine hypogastrique droite. — 136. Veine iliaque primitive droite. — 137. Veine iliaque externe gauche. — 128. Veine hypogastrique gauche. — 1 39. Veine sacrée moyenne, s’ouvrant dans la veine iliaque gauche. — 140. Veine primitive iliaque gauche. — 141, 141. Veine cave inférieure. — 142. Veine spermatique droite, se divisant en deux rameaux. — 143. Premier rameau de la veine précédente, s’ouvrant dans la veine rénale. — 144. Second rameau de la meme veine , s’ouvrant dans la veine cave inférieure. — 145. Veine spermatique — 146. Veine rénale droite. — 147. Veine rénale gauche. — 148. Veine surrénale droite, s’ouvrant directement dans la veine cave inférieure. — 149. Veine surrénale gauche, s’ouvrant dans la veine rénale correspondante. — 150, 150 , 150. Veines sus-hépatiques, coupées. — 151. Rameaux de la veine phrénique inférieure. — 152. La veine cave inférieure, s’ouvrant dans l’oreillette droite du cœur.
Elle représente la grande veine mésentérique ou mésentérique supérieure Injectée. L’rbdomen est ouvert et les intestins écartés de manière à mettre à découvert le tronc delà veine mésentérique supérieure, ainsi que les rameaux intestinaux et coliques i de cette veine. On a enlevé une des lames du mésocolon et du mésentère , afin de
mettre à découvert les veines distendues par la matière de l’injection. On a également enlevé une portion du mésocolon transverse , de sorte qu’on aperçoit une partie du pancréas. Cadavre d’homme. (D après Loder).
1, 1. Le péritoine, coupé et renversé avec la paroi antérieure de l’abdomen. — 2. 2, 2. Le jéjunum. — 3,3,3. L’iléon. — 4. Le cæcum. — 5. Le colon lombaire droit. — 6. Le colon transverse. — 7. Le colon lombaire gauche. — 8. Culde-sac de l’intestin cæcum derrière lequel se trouve l’appendice vermiforme qu’on ne peut apercevoir ici.— 9, 9, 9. Le mésentère.— 10. Le mésocolon lombaire droit.—
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1 1 . Le mesocolon transversc. 12. Le mésocolon lombaire gauche. — 13. Le pancréas, dont on voit une partie à travers la section faite au mésocolon transverse. — U. Le duodénum vu à travers le péritoine. - 15, 16. Le lobe droit du foie. - 17. Lobe gauche du même organe. - 18. Ligament de la veine ombilicale. - 19. Vésicule biliairc.-20. Neuvième, ct-2I. dixième cotes droites. -22, 22, 22. Vemes intestmales. - 23. Veine ccecale c,ui reçoit la veine de l’appendice vermiforme. 24. Veine ileo-cobque. — 25. Veine colique droite. — 26. Veine colique
r supérieure ou grande mésentérique.—
-8, Veine mesenterique inférieure ou petite mésentérique. - 29. Veine splénique qui reçoit la mésentérique inférieure. - 30. Tronc de la veine porte, résultant de la reunion des veines splénique et mésentérique supérieure.
Elle représenle la veine petite mésentérique ou mésentérique inférieure. On a enlevé le jéjunum et l’iléon , et renversé les trois portions du colon, afin de faire voir les veines de ces parties. Le tronc de la veine mésentérique supérieure est enlevé avec les veines intestinales, ainsi qu’une portion du mésocolon Iransverse, afin de mettre à découvert la veine splénique et le tronc de la veine porte. ( Loder. )
N- l, 1. Le péritoine renversé avec les muscles et les tégumens de la paroi anterieurede 1 abdomen. - 2. Fin de l’iléon, coupée. - .3. Le cæcum. - 4. Le colon loinbaire droit. ~ 5, 5. Le colon transverse. - G. Le colon lombaire gauche. — 7, 7. S iliaque du colon. — 8. Commencement du rectum. — 9. Portion rvnw
créas visible <i tiavcis la coupe faite au mesocolon transverse. 10 10 Le d
dénum visible a travers le péritoine. — 11. Artère aorte vue à travers le péritoine. ~ 12. Veine cœcale. - 13. Veine iléo-colique. — 14. Veine colique droite — 13. Veine colique moyenne. -16, 16. Veines intestinales , coupées. -17, 17 Tronc de la veine mésentérique supérieure, coupé. - 18. Veine colique gauche! -1,9 19 Autres veines venant du colon lombaire gauche. — 20, 20, 20. Veines de l’S iliaque
du colon. • 21. Veine iiemorrhoïdalc interne et supérieure. '^2 99 v ’
mesenterique inferieure ou petite incsentérique. — 23, 23. Veine splénique recevant la veine mésentérique inférieure. — 24. Tronc de la veine porte.
Exphcaliùn aes Planches,
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Elle représente les veines de l’eston^ac et du grand épiploon injectées , sur le cadavre d'un homme de 36 ans. Le foie est relevé afin de faire voir sa face inférieure; Tépiploon gastro-hépatique est enlevé avec ses veinules: ces viscères sont écartés, afin que leurs vaisseaux soient plus visibles. (D’après Loder).
N° 1. Lobe droit. — 2, 3. Lobe gauche du foie. — 4. Lobe de Spigel. — 5. Ligament suspenseur du foie. — 6. Vésicule biliaire. — 7. Canal cystique. — 8. Canal hépatique. — 9. Canal cholédoque. — 10. Orifice supérieur de l’estomac. — 11. Grand cul-de-sac de resLomac. — 12, 12. Face antérieure de l’estomac. — 13. Le pylore. — 14. Première courbure du duodénum. — 15. Troisième courbure du même intestin.— 16. Le pancréas mis a découvert par l’ablation du petit épiploon. — 17. La rate. — 18 , 18, 18. Le grand épiploon ou Tépiploon gastro-colique. — 19, 19. Le colon lombaire droit. — 20. Le colon transverse , soulevant le grand épiploon. — 21. Portion du colon gauche. — 22, 23, 24, 25. Sixième, septième, huitième et neuvième cotes. — 26 , 26. Le péritoine renversé avec les muscles abdominaux. > — 27. Tronc de la veine splénique. — 28, 28. Gros rameaux de la veine splénique , sortant de la scissure de la rate. — 29 , 29 , 29. Rameaux plus petits sortant de la substance de la rate , et dont les uns s’anastomosent avec les vaisseaux courts de Testomac, tandis que les autres se jettent dans le tronc de la veine splénique. — 30, 30 , 30. Veines courtes de Testomac [vence brèves ventricuh). — 31 , 31. Veine gastro-épiploïque gauche. — 32 , 32 , 32. Veinules épiploïques gauches qui se terminent dans la veine gastro-épiploïque gauche. — 33, 33, 33. Veinules épiploïques moyennes qui se rendent, les unes dans la veine épiploïque gauche, et les autres dans la droite. — 34, 34. Veinules épiploïques droites qui se terminent dans la veine gastro-épiploïque droite. — 35, 35 , 35. Rameaux veineux qui sortent du colon lombaire droit, et se jettent dans la veine gastro-epiploïque droite.
36 , 36, 36. Veine gastro-épiploïque droite qui s’anastomose derrière Testomac avec la grande veine mésentérique. — 37 , 37. Veinules qui sortent de 1 estomac et se jettent dans la veine gastro-épiploïque droite. — 38 , o8. Veine coronaiie stomachique. — 39. Veine du cardia, s’abouchant avec la veine splénique derrière le pancréas , et s’anastomosant dans le même endroit avec la grande veine mésentérique. — 40, 40, 40. Veine gastrique s’ouvrant dans la veine coronaire stomachique. — 41. Veinule provenant de Testomac et du duodénum , et s ouvrant dans la même veine. — 42. Veine pylorique. - 43 , 43. Veinules qui viennent de la capsule de Glisson (enveloppe celluleuse du foie). — 44. Veine cystique. 45. Veine gastro-duodénale qui reçoit des veinules de la partie postérieure du duodénum et du pancréas, et s'ouvre dans le tronc de'la veine porte. — 46. Tronc de la veine porte. — 47. Rameau droit, et — 48. rameau gauche de la veine porte. — ^ 49. Veine colique droite ; division de la grande veine mésentérique.
D’ANATOMIE DESCRIPTIVE
Fig. 1. Elle représente la veine cave inférieure et les veines du bassin injectées , sur le cadavre d’un homme de 36 ans. ( D’après Loder. )
N° 1. Le péritoine renversé avec les muscles de la paroi antérieure de l’abdomen.—2. Crète iliaque. — 3. Epine iliaque antérieure et supérieure. — 4.Symphise pubienne. — 5. Tubérosité de l’ischion. — G. Epine du même os. — 7. Petit ligament sacro-sciatique. — 8. Grand ligament sacro-sciatique. — 9. Grand trou sacrosciatique. — 10. Petit trou sciatique. — 11. Muscle pyramidal. — 12. Muscle iliaque interne. — 13. Ganglion lymphatique voisin de la veine crurale. — 14. Surface articulaire latérale du sacrum. — 15. Coccyx. — 16 , 17 , 18. Dixième, onzième et douzième vertèbres dorsales. -- 19 , 20 , 2 1 , 22 , 23. Première, seconde, troisième, quatrième et cinquième vertèbres lombaires. — 24 , 25. Onzième et douzième côtes. — 26. Onzième muscle inter-costal. — 27, 27. Muscles carrés des lombes. — 28. Rein droit. — 29. Rein gauche. — Uretère coupé. — 30. Capsule surrénale droite. — 31. Capsule surrénale gauche. — 32. Veines épigastriques. — 33. Veines circonflexes iliaques. — 34. Veine crurale droite. — 35. Anastomose entre les veines crurale et obturatrice. — 36. Veine obturatrice droite. — 37. Veine provenant de la partie postérieure du pubis. — 38. Veine venant du ganglion lymphatique n° 13. —
39. Anastomose des veines pelviennes avec les veines hémorrhoïdalcs externes. —
40. Veine venant du plexus vésical, coupée. — 41. Tronc provenant delà réunion des veines n"’ 35 , 36 , 37 , 38 , 39 et 40 , et s’ouvrant dans la veine hypogastrique. — 42. Veine ischiatique droite s’ouvrant dans le tronc de la veine iliaque. — 43. Veine fessière droite. — 44. Première veine sacrée droite, sortant du premier trou sacré, et s’ouvrant dans le tronc de la veine fessière. — 45. Veine hypogastrique droite, naissant du tronc commun aux veines fessière et première sacrée , et du tronc n° 41. — 46. Veine sacrée moyenne, s’abouchant, chez ce sujet, dans la veine iliaque gauche. — 47. Seconde veine sacrée droite, sortant du second trou sacré. — 48. Troisième veine sacrée droite, sortant du troisième trou sacré. — 49. Quatrième veine sacrée droite, sortant du quatrième trou sacré. — 50. Cinquième veine sacrée droite, venant d’un petit trou qui existe entre le sacrum et le coccyx. — 5 1 . Veine iliaque droite. — 52. Veine iléo-lombaire droite , s’ouvrant dans la veine iliaque correspondante. - - 53 , 54 , 54. Troisième, quatrième et cinquième veines sacrées gauches. — 55. Veine hypogastrique gauche. — 56. Veine crurale gauche, coupée et renversée. — 57. Tronc commun aux veines iléo-lombaire gauche et cinquième lombaire correspondante. — 58. Veine iléo-lombaire
gauche. — 59. Cinquième veine lombaire gauche. — 60. Veine iliaque gauche.
61. Anastomose entre la cinquième veine lombaire gauche et la veine iliaque correspondante.— 62. Veine cave inférieure. — 63, 64, 65. Seconde, troisième et
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quatrième veines lombaires. — 66. Veine émulgente ou rénale gauche. — 67. Veinules venant de la graisse qui entoure le rein gauche , et se jetant dans la veine rénale correspondante. — 68. Veine surrénale gauche , s’unissant avec la première veine lombaire , pour lormer un tronc commun qui se jette dans la veine rénale.
— 69. Veine spermatique gauche, coupée. • — 70. Veine spermatique droite. — 71,71. Double terminaison de la veine précédente dans la veine cave inférieure.
— 72, 72. Veine azygos. — 73. Tronc qui reçoit les onzième et douzième veines intercostales , et communique, sur ce sujet , avec les veines rénale droite et azygos. — 74,75,76. Douzième , onzième et dixième veines inter-costales gauches. — 77. Veine azygos accessoire.
Fig. 2, Elle représente les veines et les artères de l’intestin, du cæcum et de son appendice, injectées. (Loder.)
N° 1. Fin de l’iléon. — 2. Cæcum. — 3. Appendice vermiforme. — 4. Colon lombaire droit. — 5. Portion du méso-colon. — 6. Veine venant de l’iléon. — T. Veine venant de l’appendice cœcal. — 8. Veine cæcale. — 9. Veine ilco-colique.
Fig. 3. Elle représente les veines du bassin , des organes de la génération , et de la vessie urinaire d’un homme. Les veines sont injectées , et l’on a enlevé l’os iliaque gauche, afin de les faire voir de profil. (D’après Loder. )
N° 1 . Surface articulaire du sacrum. — 2. Excavation du même os. — 3 , 4. Le coccyx. — 5. Symphyse des pubis. — 6,6. Le rectum. — 7. L’anus, ouvert.
— 8. La vessie distendue par de l’air, et un peu écartée des pubis. — 9. L’uretère gauche. — 10. La vésicule séminale gauche. — 11. Le canal déférent du côté gauche. — 12. La prostate. — 13. Muscle releveur de fanus , couvert par de la graisse. — 1 4. Muscle ischio-caverneux du côté gauche. — 15. Muscle bulbo-caver-
' lieux, coupé. — 16. Le corps caverneux. — 17 , 17. Canal de l’urètre. — 18. Le gland. — 19. La fesse droite. — 20. Extrémité inférieure des muscles des gouttières vertébrales. — 21. La cuisse droite. — 22, 22. Veines venant du gland. — 23, 23, 23. Veines qui rapportent le sang de la partie spongieuse du canal de l’urètre et du corps caverneux. — 24, 24. Veine dorsale du pénis. — 25 , 25, 25. Piéseaux veineux du pénis. — 26. Veine coronaire du bassin (Loder). — 27 , 27 , 27 , 27. Plexus génital ou honteux. — 28. Plexus hémorrhoïdal interne. — 29, 29 , 29. Plexus vésical. — 30. Veine honteuse commune. — 31. Tronc commun des veines ' fessière et ischiatique. — 32. Veine hypogastrique gauche. — 33. Veine iliaque externe gauche. — 34. Veine iliaque commune gauche.
D’ANATOMIE DESCRIPTIVE
Fig. i. Elle représente les veines du bassin de la femme, injectées et préparées comme dans la figure 3 delà planche précédente. (D’après Loder.)
Les ro" 1, 2, 3, 4, 5, G, 7, 8 et 9 indiquent les mômes objets que dans la figure 3 de la planche précédente. — 10. L’utérus. — 11. La trompe de Fallope gauche avec son pavillon étendu. — 12, 12. Le vagin. — 13. Le muscle constricteur du vagin. — 14. La moitié gauche du corps caverneux du clitoris. — 15. Le muscle ischio-caverneux du côté gauche. — IG. Portion de la moitié droite du corps caverneux du clitoris. — 17. Portion du muscle obturateur interne. — 18. Grande lèvre gauche de la vulve. — 19. Mont de Vénus. — 20. Cuisse droite. — 21. Fesse droite. — 22. Extrémité inférieure des muscles des gouttières vertébrales. — 23. Veine coronaire du bassin. — 24. Veine venant des muscles obturateur interne et releveur de l’anus. — 25. Veinules venant du mont de Vénus. — 2G. Veine dorsale du clitoris. — 27. Veine venant du corps caverneux et du muscle ischio-caverneux.
— 28. Veine venant de la partie inférieure de la vulve et du périnée, coupée et renversée. — 29. Veinule venant du muscle constricteur du vagin. — 30. Veine périnéale ramenant le sang des muscles du périnée et du muscle sphincter externe de l’anus. — 31 Veine liémorrhoïdale externe. — 32. Tronc résultant de la réunion des veines n°" 28, 29, 30 et 31, et communiquant avec le plexus veineux du vagin.
— 33. Anastomose entre le tronc précédent et le plexus vaginal. — 34. Le tronc n° 32 se divisant en deux branches, pour se terminer dans le tronc n° 42. — 35 , 35 , 35, 35. Le plexus vaginal. — 3G , 36 , ,3G. Le plexus vésical s’anastomosant par plusieurs branches avec les plexus vaginal et utérin. — 37 , 37. Veines vésicales s’ouvrant dans le plexus vaginal. — 38. Veines vésicales s’anastomosant avec le plexus utérin , qu’on ne peut voir sur cette figure. — 39. Veine utérine venant du plexus utérin, et s’anastomosant avec les veines vésicales et vaginales. — 40. Veine venant de la trompe de Fallope, et s’ouvrant dans la veine utérine. — 41. Veine honteuse commune. — 42. Tronc commun aux veines ischiatique et fessière. — 43. Veine hypogastrique gauche. — 44. Veine iliaque externe gauche. — 45. Veine iliaque commune gauche. — 46. Veine iliaque commune droite. — 47. Veine cave inférieure.
Fig. 2. Elle représente les veines du bassin d une femme : ces veines sont injectées. L’os iliaque du côté gauche et les viscères pelviens sont enlevés, afin de laisser voir la disposition de ces veines. (D’après Loder).
N° 1. Cinquième vertèbre lombaire. —2. Cartilage inter-vertébral. — 3. Cinquième vertèbre lombaire. — 4. Surface articulaire du sacrum. — 5. Face antérieure du sacrum. — 6. Le coccyx. — 7. Crète iliaque. — 8. Epine iliaque anté-
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rieure et supérieure. — 9. Muscle iliaque interne. — 10. Symphyse pubienne. -- 11. Cuisse droite. — 12. Face interne de l’ischion. — 13. Tubérosité sciatique. — 14. Grand ligament sacro-sciatique. — 15. Petit ligament sacro -sciatique. — 16. Muscle obturateur interne. — 17, 17, 17. Muscle pyramidal. — 18. Veine ischiatique. — 19. Veines venant du muscle obturateur interne. — 20. Veine coronaire du bassin. — 21. Veine obturatrice. — 22. Anastomose entre les veines épigastrique et obturatrice. — 23 , 23. Troncs venant des plexus utérin, vaginal et
vésical. — 24. Tronc commun des veines honteuse et obturatrice. 25. Veinule
venant du coccyx. — 26. Quatrième veine sacrée sortant du quatrième trou sacré
antérieur du côté droit. — 27. La même veine du côté opposé. 28. Troisième
veine sacrée latérale droite, sortant du troisième trou sacré correspondant. 29. La
même veine du côté opposé. — 30. Seconde veine sacrée droite sortant du second trou sacré correspondant. — 31. Première veine sacrée droite sortant du premier trou sacré correspondant. — 32. Veine sacrée latérale venant des veines iP” 30 et 31. — 33. Veine hypogastrique droite; elle reçoit, par sa partie postérieure, la veine fessière qu’on ne peut apercevoir ici. — 34. Rameaux de la veine iléo-lombaire , s’ouvrant dans la veine hypogastrique. — 35. Autre veine iléo-lombaire qui se jette dans la cinquième veine lombaire. —36. Veine circonflexe iliaque s’ouvrant dans la veine crurale. — 37. Plexus iliaque formé par les anastomoses des veines n°’ 34 , 35 et 36. — 38. Veine iliaque externe droite. — 39. Veine iliaque commune.
— 40. Commencement de la veine sacrée moyenne. — 41, Terminaison de la veine précédente dans la veine iliaque commune ou primitive du côté gauche. — 42. Tronc commun des veines honteuse , obturatrice et sacrée du côté gauche. — 43. Tronc commun des veines fessière et ischiatique du côté gauche. — 44. Veine hypogastrique gauche. — 45. Veine iliaque externe gauche. — 46. Tronc commun de la quatrième et de la cinquième veines lombaires du côté gauche, s’ouvrant dans la veine iliaque externe (variété anatomique). — 47. Veine iliaque commune gauche, formant une arcade, sur ce sujet. — 48. Veine cave inférieure.
Fig. 3. Elle représente les veines de l’utérus. Les artères sont légèrement injectées; les veines sont au contraire fortement distendues par l’injection. Ces vaisseaux sont mis à découvert par la dissection. (D’après Waller.)
N°* 1, 1, 1,1, 1. Rameaux de la veine spermatique interne du côté gauche.
— 2,2. Rameaux de la même veine du côté opposé. — 3. Rameaux de la veine spermatique externe gauche. — 4, 4. Rameaux de la même veine du côté opposé.
— 5. Ligament rond de l’utérus du côté gauche. — 6. Le même ligament du côté opposé. — 7,7. Rameaux de la veine utérine gauche. — 8 , 8. Rameaux de la même veine du côté opposé. — 9,9. Artère spermatique interne gauche. — 10. La même artère du côté opposé. — 11 , 11. Artère utérine gauche. — 12, 12. Artère utérine du côté opposé. On n’a point indiqué par des numéros les autres divisions des vaisseaux utérins qu'on aperçoit facilement sur cette figure.
D’ANATOMIE DESCRIPTIVE
Elle représente les veines caves supérieure et inférieure, la veine azygos et la demi-azygos, ainsi que les veines qui rampent au-devant de la colonne vertébrale et les veines inter-costales. (D’après mes préparations de concours pour la place de chef des travaux anatomiques.')
N°* 1, 1. Première et seconde vertèbres cervicales. — 2. Région cervicale,
3. région dorsale, et — 4. région lombaire de la colonne vertébrale. — 5. Face antérieure du sacrum. —6. Le coccyx. — 7 ,7,7. Les côtes coupées en dehors de leur articulation costo-transversaire. — 8. Veine cave supérieure liée et coupée au niveau de son ouverture dans l’oreillette droite du cœur. — 9. Veine sous-clavière droite. — 10. Veine sous-clavière gauche. — Veines axillaires. — 11, 12. Veines jugulaires internes droite et gauche. — 13, 13. Veines jugulaires externes postérieures, coupées. — 14, 14. Veine transversale faisant communiquer la veine sousclavière droite avec la veine jugulaire interne gauche, et recevant, — 15, 15, les veines jugulaires externes antérieures. — 16, 16. Veine vertébrale externe, dont les branches forment un réseau au-devant de la région cervicale de la colonne vertébrale, communiquent avec celles de la veine vertébrale interne , et reçoivent,
— 17 , 17 , une veine flexueusequi entoure l’articulation de la tète avec la colonne vertébrale. — 18, 18. La veine azygos. — 19. La veine précédente s’ouvrant dans la veine cave supérieure. — 20. Tronc commun aux cinq veines intercostales supé • rieures gauches , et s’ouvrant dans la veine azygos en passant derrière l’œsophage.
— 21. Sixième veine intercostale gauche, s’ouvrant isolément dans la veine
azygos. — 22. Anastomose de la veine précédente avec la demi -azygos.
23. Veines bronchiques droites s’ouvrant dans l’azygos, près de l’insertion de cette veine dans la veine cave supérieure. — 24, 24, 24. Veines intercostales droites s’ouvrant dans la veine azygos. — 25, 25. Tronc veineux lombaire droit, recevant les veines lombaires correspondantes , et s’anastomosant avec la veine azygos. — 26. Veine demi-azygos. — 27, 27, 27. Veines intercostales inférieures gauches s’ouvrant dans la demi-azygos. — 28. La veine demi-azygos s’ouvrant dans la veine azygos proprement dite. — 29, 29. Tronc veineux lombaire gauche recevant les veines lombaires correspondantes, et s’ouvrant dans la veine demi-azygos.
— 30. Veine cave inférieure. — 31, 31. Veines rénales. — 32. Veine iliaque primitive droite. — 33. Veine iliaque primitive gauche. — 34, 34. Veines iliaques externes. — 35. Veines iliaques internes. — 36. Veine sacrée moyenne. — 37. Veine sacrée latérale formant un réseau veineux avec la sacrée moyenne au-devant du sacrum et du coccyx. — 38 , 38. Veines coccygiennes s’ouvrant dans les veines sacrée moyenne et sacrées latérales.
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Elle représente les veines profondes de la partie postérieure de la tête, des régions cervicale , dorsale et lombaire de la colonne vertébrale , et de la face postérieure du sacrum. (D’après mes préparations de concours.)
N° t. Suture sagittale. — 2, 2. Pariétaux. — 3. Oecipltal. — 4. Région cervicale, — 5. région dorsale, et — 6. région lombaire de la colonne vertébrale.
— 7. Le sacrum. — 8. Le coccyx. — 9, 9, 9, 9. Les côtes, coupées à leur partie postérieure. — 10, 10. Ramifications des veines temporales profondes , montant jusque sur le sommet de la tête. — 11, 11. Veines occipitales profondes s’anastomosant avec les veines précédentes. — 12, 12, 12. Veines mastoïdiennes, divisions des veines occipitales profondes. — 13, 13. Veines occipitales profondes.
— 14. Réseau formé par les divisions des veines précédentes sur la face postérieure de l’occipital. — 15. Anastomoses nombreuses que les veines occipitales droite et gauche contractent entre elles derrière le grand trou occipital. — 16, 16. Veines jugulaires externes. — 17, 17. Angles de la mâchoire. — 18, 18. Veines jugulaires internes. — 19 , 19. Veines cervicales qui s’ouvrent dans la partie inférieure de la veine jugulaire externe. — 20, 20. Réseaux veineux qui rampent à la partie postérieure de la région cervicale de la colonne vertébrale , reçoivent le sang des muscles de la région cervicale profonde , et s’anastomosent entre eux sur la ligne médiane , entre les apophyses transverses des vertèbres cervicales. — 21,21, 21,21. Continuation des réseaux veineux précédens , à la partie postérieure de la région dorsale de la colonne vertébrale. Les principales branches de ce plexus régnent flexueuses sur les parties latérales des apophyses épineuses des vertèbres dorsales; leurs rameaux reçoivent le sang des muscles des gouttières vertébrales, s’anastomosent entre eux sur la ligne médiane et avec les branches postérieures des veines intercostales, dont quelquesunes sont visibles ici. — 22, 22, 22. Continuation des plexus précédens sur la région lombaire de la colonne vertébrale. — 23, 23. Anastomose des plexus veineux précédens avec ceux qui rampent à la face postérieure du sacrum. — 24, 24, 24. Les plexus veineux postérieurs et profonds, qui rampent à la face postérieure du sacrum , et reçoivent les veinules qui sortent par les trous sacrés postérieurs , celles qui viennent des muscles des gouttières sacrées , et les — 25, 25. veinules de la région coccygienne.
D’ANATOMIE DESCRIPTIVE
Elle représente une coupe verticale du corps , faite d’avant en arrière , et sur la ligne médiane, depuis le sommet du crâne jusqu’au coccyx , afin de faire voir les veines et les sinus de la dure-mère , les sinus veineux longitudinaux du canal vertébral et du canal sacré , les veines intercostales , la veine mammaire interne et ses anastomoses avec la veine épigastrique: d’après une de mes préparations de concours.
N® 1. Coupe du pariétal. — 2. Coupe de l’occipital. — 3. Coupe du coronal et sinus frontal. — 4. Coupe du sphénoïde et sinus sphénoïdal. — 5. Coupe de la mâchoire supérieure. — 6. Coupe de la mâchoire inférieure. — 7, 8, 9. Coupe des régions cervicale , dorsale et lombaire de la colonne vertébrale , et des fibro-cartilages intervertébraux. — 10. Coupe du sacrum. — II. Coupe du coccyx. — 12. Coupe du sternum. — 13 , 14. Coupe de l’os iliaque passant par la branche horizontale du pubis et la branche de l’ischion. — 15. Grande faux cérébrale. — 16. Cavité du crâne. — 17, 17, 17. Sinus longitudinal supérieur. — 18. Sinus longitudinal inférieur. — 19. Sinus droit. — 20. Veines de Galien. — 21. Pressoir d’Hérophile. — 22. Sinus latéral. — 23. Sinus occipitaux communiquant avec les ramifications supérieures des sinus veineux vertébraux. — 2 4. Sinus coronaire cn- ^ ^ tourant la selle turcique. — 25. Veines de la cloison des fosses nasales. — 26. Branche
de la veine maxillaire interne. — 27, 27, 27. Veines des gouttières vertébrales , qui rampent sur les côtés des apophyses épineuses et derrière les lames des vertèbres, et vont s’ouvrir dans les plexus veineux qui occupent la paroi postérieure du canal vertébral. — 28, 28, 28.Picscaux veineux qui occupent la paroi postérieure du canal vertébral. — 29, 29 , 29. Branches latérales des plexus veineux précédons, qui s’ouvrent dans les — 30, 30, sinus longitudinaux du canal vertébral. — 31. Continuation des sinus longitudinaux du canal vertébral avec les branches antérieures des veines du canal sacré. — 32. Veines de la région coccygienne communiquant avec les veines du canal sacré. — 33, 33, 33. Veines sortant des corps des vertèbres par les orifices qu’on remarque à leur face postérieure , et s’ouvrant dans les sinus longitudinaux du canal vertébral. — 34, 34. Veines sortant du sacrum pour s’ouvrir dans les veines longitudinales du canal sacré. — 35. Veine mammaire interne, coupée peu après sa naissance. — 36 , 36. La même veine rampant derrière les cartilages des côtes. — 37, 37. Branches de la veine mammaire interne, qui traversent les muscles intercostaux pour s’anastomoser avec la veine mammaire externe. — 38. Terminaison de la veine mammaire interne. — 39, 39. Veines intercostales. — 40, 40, 40. Anastomoses des branches externes de la veine mammaire interne avec les veines intercostales. — 41. La veine épigastrique. — 42, 42. Anas-
tomoses des branches de la veine épigastrique avec les divisions inférieures de la veine mammaire interne.
Explication aes Planches.
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Fig. 1. Elle représente les veines qui se distribuent au prolongement de la dure-mère qui enveloppe la moelle vertébrale. Ces veines sont injectées. Le canal vertébral est ouvert dans toute son étendue , par sa partie postérieure. On n’a point indiqué par des numéros l’enveloppe ményngienne de la moelle, ni les nerfs qui sortent de cette dernière. On voit sortir avec chaque nerf une veinule , venant du réseau veineux qui couvre toute la surface de la dure-mère rachidienne. Cadavre d’adulte. (D’après Loder. )
N° 1. Portion de l’occipital. — 2. Apophyse mastoïde du temporal. — 3. Trou mastoïdien. — 4. Première vertèbre cervicale, coupée. — 5. Première vertèbre dorsale. — G. Première vertèbre lombaire. — 7. Le sacrum. — 8. Le coccyx. — 9. Première et, — 10, douzième côtes, coupées. — 11, 11. Rameau extérieur de la veine vertébrale , communiquant par des anastomoses qui se rencontrent entre chaque vertèbre cervicale avec le rameau externe de la même veine. — 12. Anastomose du rameau précédent avec la première veine intercostale. — 13. Veine émissaire passant par le trou mastoïdien pour se jeter dans le sinus transverse de la dure-mère. — 14. Autre veine émissaire passant par le trou condylien postérieur.
— 15. Rameau interne de la veine vertébrale sortant par le trou de l’apophyse transverse de la seconde vertèbre cervicale, et se dirigeant vers le trou de l’apophyse transverse de l’atlas. — 16. Le rameau précédent montant au-dessus de l’apophyse transverse de l’atlas. — 17. Le même rameau passant dans le sinus veineux qui entoure le grand trou occipital. — 18. Réseau veineux dont les rameaux viennent les uns du péricrâne, les autres des muscles de la région occipitale profonde, et sont coupés.
Fig. 2. Elle représente les veines de la partie postérieure de la moelle épinière. Les veinules qui sortent avec les nerfs se voyant facilement, n’ont pas été indiquées par des numéros. (D’après Loder.)
N°* 1, 1. Apophyse mastoïde. — 2. Grand trou occipital ouvert , et recouvert à l’extérieur par la dure-mère , qui est coupée et renversée. — 3. Apophyse Iransverse de l’atlas. — 4,4. Hémisphères du cervelet, un peu relevés. — 5. Quatrième ventricule ouvert. — 6, 6, 6. Veine spinale postérieure remontant tout le long de la face postérieure de la moelle épinière. — 7. Origine de la veine précédente commençant vers le centre du faisceau nerveux , vulgairement nommé queue de cheval.
— 8, 8. Ilameaux droit et gauche de la veine spinale postérieure, allant communiquer avec la veine cérébelleuse inférieure qu’on n’aperçoit point ici. — 9, 9. Grands rameaux droit et gauche, communiquant avec la veine vertébrale entre l’occipital et l’atlas.
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Fig. 1. Elle rep.-ései.te les canaux veineux qui régnent clans l’épaisseur des os du crâne
La table e.vterne de ces os a été enlevée avec une râpe , afin de mettre à nu les vaisseaux precedens. Tête d’homme adulte. ^
N- 1, 1. Les sinus frontaux ouverts. _ 2, 2, 2. Troncs principaux des canaux veineux creuses dans U substance diploïque du coronal. — 3, 3. Branches des canaux precedens s anastomosant les uns avec les autres.
Fig. 2. Les canaux veineux creusés dans l’épaisseur des os de la partie postérieure du crâne. Même sujet.
1. Grand trou de 1 occipital. — 2, 2. Apophyses mastoïdes. — 3, 3, 3. Canaux veineux creusés dans l’épaisseur de l’occipital. — 4,4,4. Canaux Uincu.v creusés dans les pariétaux.
Fig. 3. Elle représente une coupe verticale de la seconde vertèbre cervicale , afin de faire voir les canaux veineux de cette vertèbre.
N 1,2.. Coupe passant par 1 apophyse odontoïde et le corps de la vertèbre
— 3. Coupe de l’apopbyse épineuse. — 4. Lame de la vertèbre. — 5. Orifices des canaux veineux sur la face postérieure du corps de la vertèbre. — C. Divisions des
. canaux précédens, venant de l’apophyse odontoïde.
Fig. 4. Elle représente une coupe horizontale do la sixième vertèbre cervicale, pour faire voir les canaux veineux qui occupent l’épaisseur de son corps.
N 1> 1. Orifices postérieurs des canaux veineux qui s’ouvrent dans les sinus vertébraux. — 2, 2. Orifices antérieurs des mêmes canaux qui s’ouvrent a la face antérieure du corps de la vertèbre.
Fig. 5. Elle représente une coupe horizontale d’une vertèbre dorsale, passant par les
canaux veineux de cette vertèbre. On voit ces canaux veineux s’anastomoser entre eux par des branches transversales.
No* 1, 1. Orifices postérieurs, — 2, 2. orifices antérieurs des canaux veineux.
— 3. Canal veineux sortant de la base de l’apophyse transverse.
Fig. g. Coupe horizontale de la première vertèbre lombaire, faisant voir les canaux veineux et les dilatations qu’ils présentent fréquemment , surtout chez les vieillards.
Fig. 7. Coupe verticale d’une vertèbre lombaire et des canaux qui régnent dans l’épaisseur de son corps.
Fig. 8, 9 et 10. Coupes horizontales de plusieurs vertèbres lombaires, pour faire voir Içs ' variétés de forme et de disposition des canaux veineux qui régnent dans l’épaisseur de leur corps.
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Fig. I. Elle représente les veines superficielles de la face antérieure du bras, de l’avantbras et de la main , injectées, La peau est enlevée, et l’aponévrose sous-jacente aux veines est conservée. (D’après Loder et la nature. )
1,1. Aponévrose brachiale. — 2, 2. Aponévrose anti-brachiale. — 3. Ligament annulaire antérieur du carpe. — 4. Insertion inférieure du muscle deltoïde. — 5. Portion du muscle grand pectoral. — 6. Longue portion, — 7. courte portion, et
— 8. corps du muscle biceps-brachial, vus à travers l’aponévrose, ainsi que les muscles suivans. — 9. Muscle brachial antérieur. — 10. Longue portion du muscle tricepsbrachial. — 11. Portion interne du même muscle. — 12. Muscle long supinateur.
— 13. Muscle rond pronateur. — 14, 15. Muscle grand palmaire. — IG, 17. Muscle petit palmaire. — 18, 19. Muscle cubital antérieur. — 20, 20. Muscle fléchisseur superficiel des doigts. — 21. Portion du muscle fléchisseur profond. — 22. Tendon du muscle long abducteur du pouce. — 23. Aponévrose palmaire. — 24. Muscle palmaire cutané. — 25. Muscles de l’éminence hypothénar. — 26 , 26. Muscles de Téminencc Thénar. — 27, 28, 29, 30, 31. Réseau veineux superficiel de la face palmaire du pouce, de l’index, du médius, de Tannulaire et du petit doigt. — 32. Ré-
,seau veineux superficiel delà paume de la main. — 33. Réseau veineux superficiel du poignet. — 34. Veine céphalique du pouce. — 35. Veine radiale externe. — 36. Veine céphalique au niveau du bras. — 37. La veine céphalique passant entre le muscle deltoïde et le muscle grand pectoral. — 38, 38. Rameaux d’anastomose entre les veines radiale externe et radiale interne. — 39. Commencement de la veine basilique. — 40. La veine basilique à la partie interne du bras. — 41. Veine médiane. — 42. Veine cubitale externe s’ouvrant dans la veine céphalique. — 43, 43. Veine radiale interne superficielle s’ouvrant dans la veine céphalique. — 41, 44. Veine cubitale interne superficielle s’ouvrant dans la veine basilique. — 45. Branche d’anastomose entre les veines radiale et cubitale. — 46. Rameau d anastomose de la veine cubitale interne superficielle avec la veine cubitale interne profonde. — 47. Veine provenant du réseau dorsal superficiel du carpe, et se terminant dans la veine radiale externe. — 48. Anastomose entre la veine céphalique, et
— 49. la veine qui forme une sorte d’arcade à la partie postérieure du coude. — * 50. Piameau qui sort de dessous le muscle brachial antérieur. — 51. Veine souscutanée venant de la fitee antérieure du bras , et s’ouvrant dans la veine céphalique. — 52. Autre veine sous -cutanée communiquant avec la précédente.
53, 54, 55. Veines sous-cutanées provenant de la partie externe du bras. 56. Anastomose entre les veines céphalique et brachiale. — 57. Veine sous-cutanée venant de la face superficielle du muscle deltoïde. — 58. Rameau veineux sortant du muscle brachial antérieur pour se jeter dans la veine basilique. — 59. Veine profonde
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recevant ses rameaux du muscle triceps-brachial , communiquant avec la veine
brachiale et s.e terminant dans la veine basilique.
2. Elle représente les veines superficielles de la partie externe du bras précédent et de la face postérieure de l’avant-bras et de la main.
N®“ 1, 2, 3^ 5, G. Les six premières côtes. — 7. La clavicule coupée. —
8, 8. Muscle grand dentelé. — 9. Muscle sous-scapulaire. — 10. Portion du muscle grand dorsal. — 1 1. Ligament dorsal du carpe. — 12. Muscle deltoïde. — 13. Muscle petit pectoral, coupé et renversé. — 14. Portion du muscle grand pectoral. — 15. Muscle coraco-brachial. — 16, 16. Muscle biceps. ~ 17. Le muscle brachial
antérieur. 18. Portion externe du muscle triceps-brachial. — 19. Le muscle
long supinateur. — 20. Muscle premier radial externe. — 21. Muscle second radial externe. — ■ 22. Muscle extenseur des doigts. — 23. Muscle cubital postérieur. — 24. Muscles long abducteur et court extenseur du pouce. — 25. Réseau veineux dorsal du pouce. — 26. Veine dorsale externe du pouce. — 27. Veine dorsale interne du même doigt. — 28. Réseau veineux dorsal du doigt indicateur. — 29. Veine dorsale externe du doigt précédent. — 30. Veine dorsale interne du même doigt. — 31. Réseau veineux dorsal du doigt médius. — 32. Veine dorsale externe du doigt précédent. — 33. Veine dorsale interne du même doigt. — 34. Réseau veineux dorsal du doigt annulaire. — 35. Veine dorsale externe du doigt précédent. — 36. Veine dorsale interne du même doigt. — 37. Réseau veineux dorsal du petit doigt. — 38. Veine dorsale externe du doigt précédent. — 39. Veine dorsale interne du même doigt. 40, 41 , 42 , 43. Veines communiquant avec les veines inter-
osseuses dorsales et les veines palmaires de la main.— 44, 44. Arcade veineuse dorsale de la main. — 45. Veine céphalique du pouce, se continuant avec la veine radiale externe. — 46. Veine salvalelle. — 47, 48 , 49. Veine communiquant avec le réseau veineux dorsal et profond du carpe. — 50. Réseau veineux dorsal superficiel
du carpe. 51 ,51. Veine radiale externe ou petite céphalique, se continuant avec
la veine céphalique. — 52, 53. Veines communiquant avec les veines interosseuses
cubitales. 54. Veine communiquant avec le réseau dorsal superficiel du carpe , et
avec le rameau dorsal de la veine interosseuse cubitale interne, et se terminant dans la veine radiale externe. — 55, 55. Veine cubitale externe se terminant dans la veine céphalique. — 56. Veine qui forme la première origine de la veine basilique. 57. Yeine communiquant avec la veine cubitale interne superficielle, et s’ouvrant dans la veine basilique. — 58,58. Veine céphalique montant sur la partie externe et superficielle du bras. — 59. Partie de cette veine qui passe superficiellement entre les muscles grand pectoral et deltoïde. — 60. La même veine se terminant dans la veine sous-clavière. — 61. Veine qui forme une arcade à la partie externe du coude , reçoit plusieurs rameaux musculaires et cutanés , et fait communiquer la veine cubitale externe avec le tronc de la veine céphalique. — 62. Anastomose de la veine précédente avec le tronc de la veine céphalique. 63. Rameau communiquant avec la veine interosseuse. — 64. Rameau sortant du muscle brachial antérieur, imuniquant avec la première veine radiale collatérale , et se tci minant dans la
comi
veine ce
iphalique. — 65, 66. Veines sous-cutanées venant de la face interne du bras,
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et s’ouvrant dans la veine céphalique. — 67, 68, 69. Veines soLis-ciitanées venant de la face externe du bras , et se terminant à la veine céphalique. — 70! Veine sous-culanée venant de la région delloïdienne âuperfîciellc. — 71. Veine sortant du muscle grand pectoral , et se terminant dans la veine céphalique. — 72, 72. Veine basilique.
— 7.3. Veine sortant des muscles biceps et triceps brachiaux , communiquant avec la veine profonde du bras , et se terminant dans la veine basilique. — 74. Terminaison de la veine basilique dans Taxillaire. — 75. Veine médiane. — 76. Veine brachiale (l’artère qu’elle accompagne a été enlevée}. — 77. Vein-ü circonflexe antérieure.— 78. Terminaison de la veine brachiale dans Taxillaire. — 79. Petite veine thoracique venant du muscle petit pectoral , et s’ouvrant dans la veine axillaire.
— 80. Grande veine thoracique venant des muscles pectoraux , et s’ouvrant aussi dans la veine axillaire. — 81, 81. Rameaux de la veine précédente, appartenant au muscle grand pectoral , coupés et renversés avec ce muscle. — 82. Rameau de la veine sous-scapulaire, ayant ses racines dans les muscles grand dorsal, grand rond et grand dentelé. — 83. Veines sortant du muscle sous-scapulaire , et s’ouvrant dans le tronc de la veine sous-scapulaire. — 84. Veine sous-clavière. — 85. Veine jugulaire externe. — 86. Veine jugulaire interne. — 87. Portion thoracique de la veine sousclavière.
Fig. 1. Elle représente les veines profondes du bras , injectées. (D’après Loder.)
N 1 , 2 , 3,4,5. Le scapuîum. — 6. Le muscle grand dentelé, renversé. — 7. Muscle sous-scapulaire. — 8. La clavicule, coupée. —9. Apophyse coracoïde. 10. Muscle petit pectoral, coupé. — 11. Muscle coraco-brachial. — 12. Le muscle biceps. — 13. Muscle grand pectoral, renversé. — 14. Muscle grand dorsal, écarté. — 15 , 15. Muscle triceps-brachial. — 16. Muscle brachial antérieur. — 17. Ligament capsulaire de l’articulation scapulo-humérale. — 18. L’humérus. — 19. Le muscle long supinateur. — 20. Muscle rond pronateur, coupé.— 21. Muscle fléchisseur pro- ’ fond des doigts, déjeté en dedans.— 22. Muscle long fléchisseur du pouce.— 23. Muscle cubital antérieur. — 24. Muscle carré pronateur. — 25. Os pisiforme.
26. Muscle adducteur du petit doigt. — 27. Muscle court fléchisseur du petit
(Joigt. — 28. Portion du muscle court abducteur du pouce. — 29. Muscle court fléchisseur du même doigt. — 30. Muscle adducteur du pouce. — 31, 31, 31, 31, 31. Arcades anastomotiques des veines collatérales palmaires externes des doigts.
32 , 32 , 32 , 32, 32. Veines collatérales palmaires des doigts. — 33 , 33 , 33 ,
33, 33. Veines collatérales palmaires internes des doigts, communiquant avec les veines dorsales. — 34. Veine digitale commune au pouce et au doigt indicateur.
35^ 36. Rameaux venant des muscles de l’éminence hypothénar. — 37. Tronc
commun aux veines collatérales des doigts indicateur et médius. — 38. Anastomose du tronc précédent avec l’arcade palmaire profonde. — 39. Veine digi-
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laie commune aux doigts médius et annulaire. — 40. Veine digitale commune aux doigts annulaire et auriculaire. — il . Anastomose de la veine collatérale interne du petit doigt avec l’arcade palmaire profonde. — 42. Arcade veineuse palmaire superficielle. 43. Reseau veineux profond du carpe. — 44. Rameau palmaire de la veine radiale interne profonde, double. — 45. Rameau dorsal de la veine précédente. — 46. Veine radiale interne profonde , double. — 47, 47, 47. Rameaux venant du muscle long supinateur, et s ouvrant dans la veine radiale interne profonde. — 48, 48. Rameaux venant du muscle long fléchisseur du pouce. — 49. Rameaux venant du muscle rond pronatcur. — 50. Terminaison delà veine radiale interne profonde dans la veine brachiale. — 51. Veine récurrente radiale.
— 52. Rameaux palmaires de la veine cubitale interne profonde. —53. Rameau sortant des muscles de l’éminence hypothénar. — 54. Rameau dorsal de la veine cubitale interne profonde. — 55. Veine cubitale interne profonde, double.— 56 , 56. Rameaux venant du muscle cubital antérieur. — 57, 57. Rameaux venant du muscle fléchisseur profond. — 58. Veine nourricière du cubitus. — 59. Jonction de la veine cubitale interne profonde avec la veine interosseuse cubitale interne.
— 60, 60. Veine récurrente cubitale, double. — 61. Rameau venant du muscle rond pronatcur. 62. Jonction de la veine cubitale interne profonde avec la veine brachiale. — 63, Rameau palmaire de la veine inlerosseuse cubitale externe , ''passant sous le muscle carré pronatcur. — 64. Anastomose de la veine précédente avec le rameau palmaire de la veine radiale interne profonde. — 65. Communication de la même veine avec le rameau palmaire de la veine cubitale interne profonde.
— 66, 66. Veine interosscuse cubitale interne, passant au devant du lio-ament interosseux , et naissant sous le muscle carré pronatcur des rameaux interosseux dorsal et palmaire. — 67. Rameau sortant du muscle long fléchisseur du pouce.
— 68. Rameaux venant du muscle fléchisseur profond. — 69. Veine nourricière du radius. — 70. Tronc commun à la veine cubitale interne profonde et à la veine interosseuse. — 71,72. Les deux veines brachiales, dont l’une se termine à la veine axillaire , et l’autre à la veine basilique. — 73. Rameau communiquant avec la veine céphalique , coupé. — 74. Rameau venant du muscle biceps. — 75. Anastomose de la veine brachiale avec le tronc de la veine basilique, — 76. Veine basilique, coupée. — 77, 77. Continuation delà veine basilique. — 78. Terminaison de la veine précédente dans la veine axillaire. — 79. Anastomose de la veine basilique avec la veine récurrente cubitale. — 80. Seconde veine collatérale cubitale se terminant dans la veine basilique. — 81. Première veine collatérale cubitale. — 82. Rameau par lequel la veine précédente s’ouvre dans la veine basilique, et — 83. autre rameau de la même veine qui se termine dans la veine brachiale. — 84. Tronc qui s’ouvre dans la veine basilique , coupé. — 85. Anastomose entre le tronc précédent et la veine récurrente cubitale. — 86. Rameau sortant du muscle triceps-brachial.
— 87. Autre rameau sortant du muscle brachial antérieur. — 88. Veine brachiale profonde, double. — 89. Tronc unique naissant des deux branches de la veine brachiale profonde , et s’ouvrant dans la veine sous-scapulaire. — 90. Rameau naissant du muscle triceps-brachial , et s’anastomosant avec la veine brachiale pro-
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fonde. — 91. Rameaux venant du muscle grand dorsal, et s’ouvrant dans la même
veine. 92. Rameau venant du muscle triceps brachial, et s’ouvrant dans la veine
basilique. — 93. Veine sous-scapulaire. — 94. Rameau de la veine précédente, venant du "muscle grand dorsal. — 95. Rameaux venant du muscle grand dentelé. — 96. Veine circonflexe de l’épaule, double. — 97. Rameaux venant du muscle sous-seapulaire. — 98, 98. Veine axillaire naissant de la réunion des veines basilique , brachiale et sous-scapulaire. — 99. Petite veine thoracique venant du muscle petit pectoral. — 100. Grande veine thoracique venant du muscle grand pectoral et des ganglions lymphatiques de l’aisselle. — 101. Veine médiane, écartée de sa position. — 102. Veine céphalique , coupée. — 103. Ouverture de la veine céphalique dans la veine axillaire. — 104. Artère axillaire. — 105. Artère brachiale, en partie coupée. — 106. Artère humérale profonde.
Fig. 2. Elle représente les veines profondes de la partie postérieure du membre supérieur. ( Même auteur. )
N° 1. Scapulum dépouillé de ses muscles et dont l’épine a été coupée. — 2. La tête de l’humérus couverte de son ligament capsulaire. — 3. Petite portion du muscle sous-scapulaire. — 4. Portion du muscle grand dentelé. — 5. Portion du muscle sous-épineux. — 6. Portion du muscle petit rond. — 7. Portion du muscle sus-épineux. — 8, 8. Le muscle deltoïde, coupé et renversé. — 9. Le muscle biceps.
— 10. Le muscle brachial antérieur. — 11. Le muscle triceps brachial, coupé.
— 12. L’olécrane. — 13. Condyle interne de l’humérus. — 14. Le muscle anconé.
15. Petite partie du muscle extenseur des doigts. — 16. Le cubitus. — 17. Le
radius. — 18. Ligament interosseux. — 19, 19. Le muscle petit supinateur, coupé et renversé. — 20. Le muscle grand supinateur, coupé. — 21. Muscle premier radial externe, et — 22. muscle second radial externe , coupés. — 23. Muscle long abducteur cl court extenseur du pouce. — 24. Muscle extenseur de l’indicateur, coupé. — 25. Muscle cubital postérieur. — 26. Muscle abducteur du petit doigt.
21 , 27, 27. Muscles interosseux. — 28, 28, 28. Veines dorsales superficielles des
doigts et leurs branches d'anastomose avec les veines palmaires j coupées. — 29. Veines iiiterosseuses dorsales de la main. — 30, 30, 30. Veines inlerosseuses perforantes inférieures. — 31,31,31. Veines interosseuses perforantes supérieures.
32. Rameau dorsal de la v.eine radiale interne profonde. — 33. Anastomose de
la veine précédente avec l’arcade palmaire profonde — 34. Veine superficielle appartenant à la veine céphalique du pouce, coupée. — 35. Veinule communiquant avec la veine précédente et avec le rameau dorsal de la veine radiale interne. —
36. Réseau veineux dorsal profond du carpe, établissant des anastomoses entre les veines interosseuses dorsales, et les veines céphalique et salvatelle. — 37,
37. Veines communiquant avec le réseau superficiel du carpe. — 38. Portion de la veine salvatelle, coupée. — 39. Veine céphalique, coupée. — 40. Veine radiale externe ou petite céphalique. — 41. Veine communiquant avec le réseau dorsal superfieiel du carpe , cl avec le rameau dorsal de la veine inlerosseuse cubitale interne, et se terminant dans la veine radiale externe. — 42 , 42, Rameaux de la
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veine radiale externe , communiquant avec les veines interosseuses cubitales 43. Tronc de la veine céphalique , coupé. — 44. Rameau de la veine céphalique, communiquant avec la veine inlcrosseuse. — 45. Rameau de la veine céphalique , communiquant avec la première collatérale radiale. — 46. Rameau dorsal de la veine interosseuse cubitale interne. — 47. Anastomose des veines interosseuses cubitales interne et externe. — 48. Tronc de la veine interosseuse cubitale externe. — 49. Rameau tirant ses racines du ligament interosseux , des muscles extenseurs de l’index et du pouce, et communiquant avec la veine radiale. — 50. Rameau venant du muscle long supinateur et des muscles radiaux. 51. Veine perforante cubitale supérieure. — 52, Rameau récurrent de la veine interosseuse externe. — 53. Rameau sortant du muscle cubital postérieur. 54. Rameau venant des muscles supinateurs. — 55. Deux rameaux sortant des muscles cubital postérieur et extenseur commun des doigts. — 56. Première veine collaterale radiale. — ■ 57. Seconde veine collatérale ra diale. — 58. Veine brachiale profonde, provenant des collatérales radiales , et allant s ouvrir dans la veine brachiale.
59. Veine venant des muscles premier radial externe et long supinateur , et s ouvrant dans la veine basilique. — 60, Tronc de la veine brachiale. — 61. Veine circonflexe postérieure de l’humérus, s’ouvrant dans la veine brachiale. — 62. Veine basilique. — 63. Réunion des veines brachiale et basilique donnant naissance à la veine axillaire. — 64. Veine axillaire. — 65. Tronc de la veine sous-scapulaire. — 66. Veine circonflexe scapulaire postérieure. — 67. Rameau sous-scapulaire venant de la face antérieure du scapulum. — 68. Rameau venant du muscle grand dentelé. — 69. Veine scapulaire transverse , communiquant avec la veine circonflexe humérale postérieure. — 70. Artère axillaire. — 71. Artère sous-scapulaire. — 72. Artère circonflexe postérieure de 1 humérus. — 73. Artère brachiale. — 74. x\rtère humérale profonde. — 75. Première artère collatérale radiale.
Fig. 3. Elle représente l’arcade veineuse palmaire profonde avec les veines interosseuses correspondantes. ( Même auteur. )
N° 1 . Ligament antérieur du carpe. — 2. Muscle opposant du pouce. — 3, 3, 3, 3. Les tendons des muscles fléchisseurs des doigts, coupés. — 4. Arcade palmaire profonde.— 5, 6, 7. Première, seconde et troisième veines interosseuses. — 8, 8. Veinules communiquant avec les veines digitales. — 9, 10, 11. Première, seconde et troisième veines perforantes inférieures. — 12, 13, 14. Première, seconde et troisième veines perforantes supérieures. — 15, 15. Rameaux communiquant avec l’arcade palmaire superficielle, coupés. — 16. Rameau dorsal de la veine radiale interne profonde , s’anastomosant avec l’arcade palmaire profonde. — 17. Rameau sortant du muscle opposant du pouce. — 18. Rameau palmaire de la veine radiale interne profonde. — 19. Anastomose du rameau précédent avec l’arcade palmaire profonde. — 20. Rameau palmaire de la veine cubitale interne profonde. — 21. Anastomose de la veine précédente avec l’arcade palmaire profonde,
Explication des Planches.
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l^iG. 1. Elle represcnle les veines superficielles de la partie interne du membre inférieur. Ces vaisseaux sont injectés. Homme adulte. (D’après I^oder, et la nature. )
N"’ 1,1,1. Veines dorsales des orteils. — 2,2. Veinules venant de la plante du pied pour s’ouvrir dans les veines précédentes. — 3,3. Réseau veineux dorsal superficiel naissant en grande partie des veines précédentes , et occupant la région métatarsienne de la face dorsale du pied. — 4. Seconde arcade dorsale superficielle du pied , au moyen de laquelle les veines saphènes interne et externe communiquent ensemble. — 5, 5, 5. Rameaux d’origine de la grande veine saphène ou saphène interne. — 6, 6. Deux des rameaux principaux de la veine saphène interne, passant au-devant de la malléole interne. — 7. Autre branche d’origine de la veine saphène interne passant derrière la malléole, et recevant elle-même des — 8, 8. rameavix qui viennent de la peau du talon. — 9. La branche principale de la veine saphène interne àla partie internedela jambe. — 10,10. Anastomoses entre les veines saphènes interne et externe. — 11, 1 1. Branchesveineusesvenant de la partie interne de la jambe et s’ouvrant dans la veine saphène. — 12, 12. Autres branches rampant sur le muscle jumeau interne, et s’ouvrant dans la même veine. — 13. Le tronc de la veine saphène a la partie interne de l’articulation du genou. — 14,14. Veines venant de la partie interne du genou et de la région rotulienne , et allant s’ouvrir dans la veine saphène. — 15, 15. La veine saphène àla partie interne superficielle de la cuisse. — 16,16. Veines dont les branches viennent de la partie interne du genou , et de la partie interne inférieure de la cuisse , et s’ouvrent dans la veine saphène interne. — 17, 17. Autres branches veineuses dont les ramifications viennent de la partie interne et antérieure de la cuisse, et s’ouvrent également dans la veine saphène. — 18. Branche qui s’ouvre dans la veine saphène, et dont les divisions proviennent delà partie postérieure et interne de la cuisse. — 19. La veine saphène s’ouvrant dans la veine crurale, en passant à travers rouverlure fibreuse (jue lui présente l’aponévrose fémorale. — 20. La veine fémorale au niveau de l’ouverture précédente. — 21. Arcade crurale. — 22. La veine iliaque externe naissant de la fémorale, coupée et liée.
Fig. 2. Elle représente les veines superficielles de la partie externe du membre inférieur.
( Même auteur. )
N'’® 1,1,1 ,1,1. Les veines dorsales superficielles des orteils. —2,2. Réseau veineux superficiel formé par les anastomoses des veines précédentes. — 3, 3. Veinules venant de la plante du pied. — 4, 4. Veinules communiquant avec les veines profondes du pied. — 5,5. Origines de la veine saphène iiilerne. — 6. Les deux principaux rameaux d’origine de la veine saphène interne , se portant au-devant de la malléole. — 7, 7. Veinules sous-cutanées venant de la plante du pied , et
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se porlanL dans la veine saphène externe. — 8,8,8. Origines de la veine saphène externe. — 9, 9, 9. Anastomoses par arcades entre les rameaux des veines saphènes interne et externe. — 10. Tronc de la veine saphène externe , passant derrière la malléole externe. — 11. Anastomose entre la veine saphène externe et la veine tibiale antérieure. — 12,12. Veine recevant des veinules des muscles et des tégumens de la partie externe de la jambe, et allant s’ouvrir dans la veine saphène externe. — 13. Autre veine venant de la partie inférieure et externe du genou , et s’ouvrant dans la veine précédente. — 14, 14. La veine saphène externe à la partie externe de la jambe. — 15. Veinule venant du muscle jumeau externe, et s’ouvrant dans la veine saphène externe. — 16,16. Anastomoses entre les veines saphènes interne et externe. — 17. La veine saphène externe s’ouvrant dans la veine poplitée. - 18. La veine poplitée mise à découvert par l’ouverture faite a l'aponévrose fémorale. — 19. Veine sortant du muscle triceps fémoral, et communicpiant avec un rameau de la veine poplitée. — 20. A'eine sortant du muscle demi-membraneux . et communicpiant également avec la veine poplitée. — 21, 21. Réseau veineux superficiel de la partie externe de la cuisse. — 22. Veine traversant l’aponévrose fémorale et allant s'ouvrir dans la veine perforante supérieure. — 23. Autre veine superficielle s ouvrant également dans la veine perforante supérieure.
. Elle représente les veines superficielles de la plante du pied. (D’après Saiulifort, )
PLiINCIlE
1 . Elle représente les veines profondes de la face antérieure de la jambe et de la lace dorsale du pied. (D’après Loder.)
N° 1. Epine du tibia. — 2. Extrémité inférieure du meme os. — 3. Tête du péroné. — 4 , Extrémité inférieure du même os. — 5. Malléole externe. — 6,6. Muscle tibial antérieur, écarté en dedans. — - 7,7. Muselc long extenseur des orteils, coupé et écarté en dehors. — 8. Muscle extenseur du gros orteil. Le muscle pédieux a été enlevé. — 9. Le tarse. — 10. Muscle abducteur du petit orteil. — 11, 12, 13, 14. Veines digitales dorsales , coupées et renversées. — 15,16. Rameaux d’anastomose avec les veines superficielles, coupés. — 17. Tronc superficiel venant des rameaux digitaux , s’anastomosant (avec les veines interosseuses , et s’ouvrant
dans la veine saphène interne , coupé. — 18,19,20,21 Rameaux des veines digitales dorsales, communiquant avec les veines plantaires. — 22. Veines qui passent de la plante à la face dorsale du pied. — 23. Grand rameau de la veine grande saphène interne. — 24. Première veine interosseuse dorsale, s’anastomosant avec la veine n® i7. — 25. Veine perforante postérieure , et — 26. veine perforante antérieure du premier espace interosseux. — 27. Seconde veine interosseuse dorsale. — 28. Veine perforante postérieure , et — 29. veine perforante antérieure du second ^espace
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intefosseux. — 30. Troisième veine interosseuse dorsale. — 31. Veine perloraiile postérieure, et — 32. veine perloranle antérieure du troisième espace interosseux. — 33. Quatrième veine interosseuse dorsale. — 34. Veine perforante postérieure, et — 35. veine perforante antérieure du quatrième espace interosseux. — 36. Veine superficielle coupée. — 37. Arcade veineuse dorsale profonde. — 38. Veine métatarsienne ou origine de la veine tibiale antérieure. — 39. Veine malléolaire interne. — 40, 40. Veine malléolaire externe. — 41. Anastomose de la veine précédente avec la veine tibiale antérieure. — 42. Veine tarsienne. — 43. Rameau antérieur de la veine péronière, traversant le ligament interosseux pour s’anastomoser avec la veine tarsienne. — 44, 44. Veine tibiale antérieure double accompagnant l’artère du même nom , et recevant les rameaux des muscles de la partie antérieure de la jambe. — 45, 45. Veines récurrentes tibiales. — 46, 46, 46. Rameaux veineux venant des muscles extenseur commun des orteils et tibial antérieur. — 47. Veine tibiale traversant l’ouverture supérieure du ligament interosseux.
Fig. 2. Elle représente les veines profondes de la cuisse vue par la partie antérieure.
( Même auteur. )
N® 1. Symphyse pubienne coupée. — 2. Branche horizontale du pubis. — 3. Epine iliaque antérieure et supérieure. — 4. Muscle grand psoas. — 5. Muscle iliaque interne. — 6. Muscle tenseur de l’aponévrose fémorale. — 7,8. Muscle couturier coupé. — 9. Muscle droit antérieur de la cuisse. — 10, 11. Muscle triceps fémoral. — 12. Muscle pectiné. — 13 , 14. Muscle moyen adducteur coupé. — 15. Muscle petit adducteur. — 16, 16. Muscle grand adducteur. — 17. Muscle droit interne. — 18. Muscle demi-membraneux. — 19. La rotule. — 20. Veine crurale venant de la veine poplitée. — 21. Rameau de la veine précédente venant du muscle couturier. — 22, 23. Rameaux venant du même muscle, coupés. — 24. Rameau venant du muscle grand adducteur. — 25. Rameau venant du même muscle, coupé. — 26. Rameau venant des muscles crural et vaste interne. — 27. Veine crurale profonde accompagnant l’artère du même nom. — 28. Première veine perforante. — 29. Veines venant des muscles adducteurs et grêle interne. — 30. Veine circonflexe externe. — 31. Veine circonflexe interne. — 32. Rameau veineux venant des muscles court et long adducteurs. — 33. Rameau venant des muscles précédons, du grêle interne et du pectiné. — 34. La veine saphène s’ouvrant dans la crurale. — 35. Tronc de la veine crurale, passant sous l’arcade crurale. — 36. Artère crurale.
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1. Elle reorésente les veines ijrofondes de la cuisse et de la jambe vues par derrière. ( D’après Lodcr. )
N® 1. Symphyse des pubis , coupée. — 2. Tubérosité de l’ischion. — 3. Muscle
droit interne. 4, 4, 4. Le muscle grand adducteur. — 5. Le muscle grand fessier
renversé. — 6,7. Le muscle biceps coupé. — 8. Courte portion du muscle précédent. — 9. Muscle demi-tendineux. — 10. Muscle demi-membraneux. — 11, 12. Les deux faisceaux supérieurs des muscles jumeaux , coupés et renversés. 13. Portion du muscle plantaire grêle coupée. — 14. Partie supérieure du muscle soléaire, coupée et renversée. — — 15. Tubérosité interne du tibia. ■■ 16. Muscle poplité. — 17. Muscle long fléchisseur commun des orteils. 18. Muscle jambier postérieur.
— 19. Muscle long fléchisseur du gros orteil, dont la partie inférieure est coupée.
— 20, 20. Muscle long péronier. — 21. Malléole externe. — 22. Malléole interne. — 23. Tendon d’Achille, coupé. — 24. Calcanéum. — 25, 26. Veine péronière accompagnant l’artère du même i-om. — 27. Anastomose de la veine péronière avec la veine malléolaire externe. — 28. Rameau de la veine péronière, dont les racines viennent du péroné et des muscles péroniers. —29. Rameau de la veine péronière, qui traverse le ligament interosseux. — 30. Rameaux venant des muscles long fléchisseur des orteils et jambier postérieur. — 31 , 32. Rameaux venant du muscle Ion O- fléchisseur du gros orteil. — 33 j Rameaux venant des ramuscules qui couvrent le tendon d^ Achille et le calcanéum. — 34. Origine de la veine tibiale postérieure, naissant des veines plantaires interne et externe. — 35. Rameau de la veine précédente, placé au-dessous du tendon d’Achille , et communiquant avec la veine péronière. — - 36. Rameau de la même veine , communiquant avec la veine saphène.
— 37, 38. Rameaux venant du muscle jambier postérieur et du périoste du tibia. 39^ Veine nourricière du tibia. — 40. Rameau venant du muscle jumeau interne.
— 41. Rameau venant des muscles soléaire et jumeau externe. — 42, 43. Tronc de la veine péronière, double. — 44. Tronc de la veine tibiale postérieure, double.
— 45. Tronc simple de la même veine. — 46. Veine articulaire inférieure interne coupée. — 47. Tronc commun , des veines péronière et tibiale antérieure. — 48. Rameau venant du muscle soléaire. — 49. Veine poplitée accompagnant l’artère du même nom. — 50. Veine articulaire inférieure externe. — 51. Rameau venant des muscles péroniers et jumeau externe. 52. Veine venant du muscle jumeau interne. — 53. Veine articulaire supérieure interne. — 54. Veine articulaire supérieure externe. — 55. Veine venant du rameau n“ 51 , et remontant s’ouvrir à la partie supérieure de la veine poplitée. — 56. Veine venant du muscle demi-membraneux. — 57 . Veine venant du muscle demi-tendineux. — 58. Passage de la veine poplitée à travers l’arcade tendineuse du muscle grand adducteur. — 59. Rameau
MANUEL
de la veine poplitée , tirant ses racines des muscles biceps , demi-tendineux et grand adducteur — 60. Troisième veine perforante, venant du muscle demi-membraneux, et s’ouvrant dans la veine fémorale profonde. — Gl. Seconde veine perforante venant des muscles demi-membraneux .et grand adducteur, et s’ouvrant dans la veine fémorale profonde. — 62. Grande veine perforante naissant des muscles demi-tendineux , demi-membraneux , biceps et grand adducteur , et allant s’ouvrir dans la veine fémorale profonde. — 63. Rameau venant de la longue portion du muscle bkîeps , et s’ouvrant dans la veine circonflexe interne.
Fig'. 2. Elle représente les veines de la partie postérieure et externe du bassin. (Même auteur. )
N° 1. Crète iliaque. — 2. Epine iliaque postérieure et supérieure. — 3. Grande échancrure sciatique. — 4. Sacrum. — 5. Coccyx. — G,. Tubérosité ischiatique. — 7. Grand, et — 8. petit ligament sacro-sciatiques. — 9. Petite échancrure sciatique. — 10. Grand trochanter. — 11. Corps du fémur. — 12. Portion du muscle obturateur interne, coupée. — 13. Tendon du muscle précédent. — 14, 15. Muscles jumeaux de la cuisse. — 16, Muscle pyramidal. — 17, 17. Muscle petit fessier. — 18. Muscle moyen fessier, et — I9. muscle grand fessier, coupés et renversés. — 20. Ligament capsulaire de l’articulation coxo-fémorale. — 21, 22. Muscle carré crural coupé. — 23. Muscle obturateur externe. — 24. Portion du muscle grand adducteur. — 25. Muscle demi-membraneux. — 26. Muscle demitendineux. — 27. Muscle biceps. — 28. Tronc commun des veines fesslère et ischiatique. — 29. Veine fessière. — 30. Rameau unissant les veines fessière et ischiatique. — 31, 31. Veine circonflexe iliaque externe et supérieure. — 32, 32. Veine circonflexe iliaque externe et inférieure. — 33 , 33. Rameaux venant du muscle moyen fessier, coupés. — 34. Grand rameau s’ouvrant dans la veine fessière.
— 35, 35. Rameaux venant des muscles grand et moyen fessiers, — 36, Rairueau venant du muscle pyramidal. — 37. Rameaux venant du muscle moyen fessier , coupés. — 38. Veine ischiatique. — 39. Rameaux veiuant du muscle grand fessier, coupés. — 40. Veines qui constituent le tronc de la veine honteuse. — 41. Veine venant du muscle obturateur interne. — 42. Veine venant du ligament capsulaire et du muscle carré de la cuisse. — 43. Veine venant du muscle obturateur externe.
— 44. Veines dont les rameaux viennent des muscles obturateur externe , grand adducteur et biceps. — 45. Rameau venant du muscle carré.
Fig. 3. Elle représente les veines profondes de la plante du pied.
No 1. Le tibia. — 2. Le péroné. — 3. La malléole interne. — 4. Le calcanéum.
— 5. L’os scaphoïde. — 6. Le premier os cunéiforme. — 7. Le premier os du métatarse. — 8. Le cuboïde. — 9. Le tendon du muscle jambier postérieur , coupé.
— 10. Tendon du muscle long fléchisseur des orteils, coupé. — 11. Tendon du muscle long péronier. — 12. Muscle abducteur du petit orteil, coupé a son origine.
— 13, 14, 15, 16, 17. Les veines digitales s’anastomosant par arcades à la face inférieure des orteils. — 18, 19. Veines digitales interne et externe du gros orteil.
- 20. Veine digitale externe du petit orteil. Les autres veines digitales n’ont point été indiquées par des numéros. - 21, 21 , 21. Veines communiquant avec les veines dorsales. — 22, 22. Rameaux des veines plantaires superficielles , coupés. — 23, 23, 23, 23. Les quatre veines interosseuses plantaires. — 24. Arcade veineuse plantaire. — 2o, 25, 25. Veines perforantes postérieures. — 26. Veines venant des muscles du gros orteil et du premier espace interosseux , et se jetant dans l’arcade plantaire. 27, 27. Rameaux communiquant avec les veines superficielles, coupés. -28. Veine plantaire interne accompagnant l’artère du même nom. —29. Veine digitale interne du gros orteil, se jetant dans la veine plantaire interne. — 30. Anastomose des veines plantaire interne et saphène. -31. Veine plantaire externe double.
— 32, 32. Rameaux venant des mu.scles du petit orteil. — 33. Rameaux venant de dessous le ligament calcanéo-cuboïdien et le muscle fléchisseur des orteils, et s’ouvrant dans la veine saphène externe. - 34. Rameaux venant de la partie supérieure du calcanéum. — 35. Veine tibiale postérieure.
Ile lepiesente l ensemble du système veineux de la face antérieure du corps. Cadavre d’homme. Du côté droit , on a préparé les veines superficielles des membres , et du coté gauche , les veines profondes. ( D’après Loder et la nature. )
N° 1. Arcade veineuse dorsale superficielle du pied. — 2. Origine de la veine saphène externe. — 3, 3. Petite veine saphène interne. — 4, 4. Grande veine saphène
interne. — 5,5. Continuation du trône de la veine saphène interne. 6. Tronc de
la veine saphène s’introduisant dans le canal crural. — 7. Tronc de la veine crurale remontant au-dessus de l’arcade fémorale. — 8. Veine épigastrique coupée. -
9. Veine circonflexe iliaque. — 10. Arcade veineuse dorsale profonde du pied.
11. Veine tibiale antérieure. — 12. Veine tibiale postérieure. — 13. Veine récurrente tibiale. — 14. Veine crurale sortant du muscle grand adducteur. — 15. Veine crurale profonde. — 16. Veine circonflexe externe. — 17. Veine circonflexe interne. — 18. Tronc de la veine crurale passant sous l’arcade crurale , après avoir reçu la' veine saphène interne. - 19. Aorte abdominale. - 20. Artère iliaque primitive gauche se divisant en artères iliaques interne et externe. — 21. Ventricule droit du cœur. — 22. Ventricule gauche. — 23. Oreillette droite, et — 24. oreillette gauche du cœur. — 25. Tronc de l’artère pulmonaire. — 26. Artère pulmonaire droite. — 27. Artère pulmonaire gauche. - 28. Aorte. — 29. La trachée-artère coiipce. — 30. Veine crurale gauche remontant dans le bassin. — 31. Veine hypogastrique. — 32. Veine iliaque gauche. — 33. Veine iléo-lombaire. — 34. Veine sacree moyenne. — 35. Veine iliaque droite. — 36. Veine cave inférieure. — 37. Veine spermatique gauche. — 38. Veine rénale gauche. — 39. Veine surrénale gauche. — 40, 40. Veines sus-hépatiques coupées. — 41 . Veine diaphragmatique
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inférieure. — 42. Veine cave inférieure entrant clans l’oreillette droite du cœur. ^ 43. Rameau antérieur de la grande veine cardiaciue. ~ 44. Petite veine cardiaque.
— 45. Veine azygos recevant les veines intercostales. ~ 4G. Veine cave supérieure.
47 , 47. Veine sous-clavière droite. — 48. Veine sous-clavière gauche.
49. Veine mammaire interne droite, coupée. — 50. Veine mammaire interne gauche, également coupée. — 51. Veine frontale. — 52. Veine maxillaire externe.
— 53. Veine temporale superficielle.— 54. Veine temporale profonde. — 55. Veine
occipitale superficielle. — 56. Veine jugulaire externe droite. 57. Veine jugulaire interne du même côté. — 58. Veine céphalique. — 59. Veine basilique.
60. Veine médiane. — 61. Veine brachiale. — 62. Veine axillaire. 63. Arcade
veineuse superfieielle de la paume de la main. — 64. Veines radiales internes profondes. — 65, 65. Veines cubitales internes profondes. — 66. Veine interosseuse interne. — 67. Veine céphalique coupée. — 68. Veine médiane tirée en dehors. — 69. Tronc de la veine basilique. — 70. Veine brachiale. — 71, Le tronc de la veine céphalique, coupé. — 72. Veine axillaire,
Elle représente les veines de la partie postérieure du corps. Les veines superficielles sont mises à découvert du côté gauche ; du côté opposé , on a préparé les veines profondes. (D’après Loder et la nature. )
1,1. Veine saphène externe. — 2. Veirte saphène interne. — 3,3. Veines sous-cutanées, communiquant avec les veines perforantes. — 4. Veine sous-cutanée, communiquant avec la veine circonflexe interne. — 5, 5. Veines sous cutanées qui s’anastomosent avec les rameaux de la veine ischiatique. — 6, 6, 6. Veines souscutanées qui se rendent dans la veine fessière. — 7. Muscle grand fessier, et — 8. muscle moyen fessier, coupés et renversés. — 9. Muscle petit fessier. — 10. Portion du muscle pyramidal, coupée. — 11. Muscle obturateur interne coupé. — 12. Insertion des muscles jumeaux de la cuisse et obturateur interne au grand trochanter , coupée. — 13. Muscle carré crural coupé et renversé. — 14. Portion du muscle précédent laissée en place. — 15. Muscle obturateur externe. — 16. Muscle grand adducteur. — 17, 18, 19. Muscle biceps crural coupé et renversé. — 20. Muscle demi-tendineux. — 21. Muscle demi-membraneux. — 22. Muscle crural interne. — 23, 24. Partie supérieure des muscles jumeaux interne et externe , renversée. — 25. Portion du muscle plantaire grêle, coupée. — 26. Muscle soléaire coupé et renversé. — 27. Muscle poplité. — 28. Muscle long fléchisseur des orteils.
— 29. Muscle fléchisseur du gros orteil, coupé et renversé. — 30. Muscle long péronier latéral. — 31. Muscle court péronier latéral. — 32. Tendon d’Achille.
— 33. Grand trochanter. — 34. Le fémur. — 35, 35. Veine tibiale postérieure.
— 36, 36. Veine péronière. — 37. Veine poplitée. — 38. Veine ischiatique. —
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39. Veine fessicre. — 4^* Veine occipilale. — 41. Veine auriculaire postérieure.
— 42. Veine temporale superficielle. — 43. Veine faciale postérieure ou maxillaire
externe. — 44, 44, 44. Veines sous-cutanées communiquant avec les rameaux extérieurs de la veine vertébrale. — 45, 45. Veines plus profondes communiquant avec la veine vertébrale. — 40. Veine se terminant dans le trcnc commun à la veino transversale du cou et à la veine scapulaire. — 47. Veine scapulaire postérieure.
— 48, 48. Veines dépendant du rameau dorsal des veines intercostales.-' 49. Veine dépendant du rameau dorsal des veines lombaires. — 50. Veine venant du rameau postérieur des veines sacrées. — 51, 51, 5 1 . Veines qui reçoivent des rameaux musculaires et cutanés , percent les muscles dorsaux , et se rendent dans les veines inter, costales. — 52, 52, 52. Autres veines de la meme nature qui se rendent dans les veines lombaires. — 53. Arc veineux dorsal de la main. — 54. Veine cubitale externe.
— 55. Veine radiale externe ou petite céphalique. — 50. Tronc de la veine céphalique. — 57. Veine sous-cutanée venant de la partie externe du bras, et se terminant dans la veine céphalique. — 58. Veines sous-cutanées qui viennent de la face externe de la région deltoïdienne , et se rendent également dans la veine céphalique. — 59, 59. Veines superficielles se terminant dans la veine sous-scapulaire.
00. IMuscle petit rond. — 01. Portion du muscle sous-épineux , coupée.
02, 03. Muscle deltoïde coupé et renversé. — 04. Muscle triceps brachial. — 05. Muscle triceps brachial. — 65. Muscle anconé. — 66. Tendon du muscle triceps brachial. — 67. Muscles long supinateur et radiaux externes, coupés. — 68. Muscle cubital antérieur. — 69. Muscle extenseur de l’index, coupé. — 70. Muscle long extenseur du pouce , coupé et renversé. — 71. Muscle long abducteur et extenseur du pouce. — 72, 72. Veines interosseuses dorsales de la main. — 73. Veine céphalique du pouce, coupée. — 74. Tronc de la veine céphalique. — 75. Rameau
dorsal de la veine interosseuse interne. — 76. Veine interosseuse externe.
77. Première veine collatérale radiale.— 78. Veine brachiale profonde. — 79. Autro
veine brachiale profonde. — 80. Veine basilique. — 81. Veine brachiale.
82. Veine circonflexe externe. — 83. Veine sous-scapulaire. — 84. Veine scapulaire circonflexe postérieure. — 85. Veine scapulaire transverse. 86. Veine
axillaire.
1. Elle représente une portion de l’intestin jéjunum et du mésentère, dont les vaisseaux sanguins et lymphatiques sont injectés. (D’après Mascagni.)
N°* 1,1. Portion du jéjunum , coupée. — 2, 2. Portion du mésentère, également coupée. — 3. Rameau de l’artère mésentérique supérieui'e , appartenant à la portion précédente du jéjunum. — 4. Rameau de la veine mésentérique supérieure, Explication des Planches, 52
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qui accompagne l’artère précédente. — 5, 5, 5. Trois ganglions mésentériques, dans lesquels se jettent les vaisseaux lymphatiques.
Fig. 2. Elle représente une portion de l’intestin jéjunum, sur laquelle on voit les artères et les veines avec les vaisseaux lymphatiques superficiels et profonds. (Meme auteur. )
N° 1. L’intestin coupé. — 2, 2. Les artères. — 3, 3. Les veines. — 4, L Les vaisseaux lymphatiques profonds qui suivent le trajet des vaisseaux sanguins. — 5,5. Troncs des vaisseaux lymphatiques superficiels qui suivent le trajet de l’intestin , et se portent ensuite dans le mésentère. — 6. Rameaux flexueux qui se portent dans les troncs lymphatiques. — 7. Autres rameaux qui se rendent dans les troncs en sens opposé des précédens.
Fig. 3. Portion de l’intestin iléon , coupée et étendue. On voit les vaisseaux lactés distendus par le chyle coagulé; afin de mieux faire voir ces vaisseaux on a enlevé les membranes péritonéale et musculaire de l’intestin. Cadavre de femme morte pendant l’accouchement. ( Cruikshank. )
N“* 1, 1, 1, 1. Portion de l’intestin qui adhérait au mésentère, coupée longitudinalement. — 2, 2, 2. Troncs des vaisseaux lactés doubles qui accompagnent chaque artère.
Fig. 4. Portion du péritoine d’un jeune homme, dans l’abdomen duquel on avait poussé une injection noire. Le péritoine parut couvert de taches noires, desquelles naissaient des vaisseaux qui s’anastomosaient en réseau, et ces taches elles-mêmes, examinées au microscope, parurent formées de vaisseaux fort ténus, distendus par la matière de l’injection. (Mascagni. )
Fig. 5. Portion du péritoine qui recouvrait la surface du lobe gauche du foie. Les vaisseaux lymphatiques de cette membrane sont injectes au mercure. Ces vaisseaux sont en si grande quantité à la surface, qu’ils cachaient les vaisseaux sanguins, injectés en rouge. (Mascagni.)
N° 1. Tronc lymphatique qui se portait le long du bord du lobe gauche du foie, avant de parvenir au ligament triangulaire gauehe. — 2, Tronc plus considérable coupé, qui se dirigeait vers le même ligament avec d’autres vaisseaux provenant du même lobe. — 3. Autre tronc lymphatique rampant à la partie postérieure et externe du même lobe du foie , recevant de ce lobe des vaisseaux lymphatiques qui s’anastomosent avec ceux du tronc précédent, et se rendant vers le ligament triangulaire gauche.
Fig. 6. Tronc lymphatique tibial postérieur, injecté au mercure , afin de faire voir les nodosités des vaisseaux lymphatiques. (Mascagni.)
N°‘ 1,1. Deux renflemens limités parles valvules. — 2. Angle sous lequel sont unis les renflemens précédens.
Fig. 7. Tronc des vaisseaux lymphatiques cruraux, fendu longitudinalement, et vu au microscope, afin de faire paraître ses valvules. (Mascagni. )
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N» 1. Angle sous lequel les valvules se rencontrent, répondant à l’an-le que
les renHemens forment en dehors. - 2. Bord libre, et - 3. bord adhérent des
valvules. - i. Sinus placé entre chaque valvule et la paroi correspondante du vaisseau.
Fie. 8. Deu.v valvules vues au microscope , afin de faire voir la duplicaturc de la membrane interne qui les forme, avec leurs vaisseaux sanguins et leurs cellules. ( Mémo auteur.) '
Fie. 9. Can glion inguinal injecté au mercure , et dont les cellules sont mises à nu. (Mascagni.)
N° 1. Trois vaisseaux lymphatiques afférens qui pénètrent clans le ganglion. — 2. Cinq vaisseaux lymphatiques sortant de ce meme ganglion.
Fig. 10. Ganglion lymphatique pris à la face supérieure du diaphragme , également injecté, et formé de vaisseaux repliés sur eux-memes. (Même auteur.)
N» I. Vaisseau lymphatique pénétrant dans la glande. — 2. Deux autres vaisseaux sortant du meme organe.
Fig.
Fig.
11. Ganglion injecté par les vaisseaux afférens, et qui est formé seulement par des vaisseaux lymphati(|ues repliés sur eux-mêmes. (Cruikshank. )
12. Autre ganglion préparé de la même manière, et composé de cellules. (Mémo auteur. )
Fig.
13. Ganglion dont le tiers est injecté au mercure. On voit qu’il est formé de cel Iules. ( Même auteur. )
Fig.
U. Le même ganglion, vu au microscope, et dans lequel on distingue mieux les cel- Iules. (Même auteur. )
Fig. 1.5. Ganglion mésentérique injecté au mercure et vu au microscope , et dans lequel
on aperçoit, indépendamment des vaisseaux lymphatiques , les vaisseaux saneuins injectes en rouge. ®
NO U Vaisseaux lymphatiques afférens entourés de leurs vaisseaux san-uins. — 2. Vaisseaux lymphatiques elïérens, également accompagnés par leurs vais^seaux sanguins. — 3. Eminences répondant aux cellules ou dilatations, et au niveau desquelles les vaisseaux sanguins paraissent plus nombreux. — 4. Troncs coupés des vaisseaux sanguins, dont les plus petits rameaux se répandent à la surfaco
du ganglion , tandis que les plus volumineux pénètrent dans cet organe. ( Mascagni. )
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Fig.
3 . Elle représente la partie antérieure externe du pied, de la jambe et d’une partie de la face postérieure de la cuisse. Les légumens sont coupés et détachés , afin de laisser voir les vaisseaux lymphatiques sous-cutanés injectés au mercure. ( Mascagni. )
N“* 1, I, 1, 1. Les tégumens, coupés et renversés. — 2,2, 2,2. Les troncs par lesquels l’injection a été laite. — 3, 3, 3. Troncs lymphatiques qui se portent en dehors vers la partie postérieure de la jambe. — 4, 4, 4. Troncs lymphatiques qui se portent de la partie externe et inférieure de la cuisse à la partie postérieure de la même partie. — 5, 5, 5, 5, 5, 5. Troncs lymphatiques qui se distribuent à la partie interne de la jambe. — 6, 6, 6. Troncs lymphatiques qui se portent de la partie interne et inférieure de la cuisse à la partie antérieure de la même région.
2. Elle représente les vaisseaux lymphatiques superficiels de la partie interne et antérieure du pied, de la jambe et de la cuisse. Ces vaisseaux sont préparés comme dans la pièce précédente. (Même auteur.)
N°‘ 1, 1, 1. Les tégumens, coupés et renversés. — 2, 2, 2, 2, 2. Neuf troncs lymphatiques venant de la plante du pied. — 3. Deux troncs lymphatiques venant du gros orteil. — ^ 4, 4, 4, 4. Troncs lymphatiques qui se portent de la face postérieure à la face interne de la jambe. — 5, 5, 5, 5. Autres troncs lymphatiques qui se dirigent de la partie postérieure à la face interne de la cuisse. — G, G, G, G, G, G, 6. Troncs lymphatiques répondant à ceux qui sont indiqués dans la figure précédente par les numéros 5. — 7, 7, 7, 1,1,1 , 7. Troncs des vaisseaux lymphatiques qui se portent de la partie externe à la partie antérieure de la cuisse. — 8, 8. Troncs lymphatiques qui passent entre le muscle couturier et la portion interne du muscle triceps , pour aller s’unir aux vaisseaux lymphatiques profonds de la cuisse. — 9, 9, 9. Six ganglions lymphatiques, auxquels se rendent les vaisseaux précédens. — 10, 10, 10. La veine saphène interne.
3. Elle représente les vaisseaux lymphatiques de la face dorsale du pied et de la partie antérieure de la jambe. (Même auteur.)
N"* 1,1, 1. Les tégumens, détachés et renversés. — 2. Tronc lymphatique, dont les rameaux naissent des trois derniers orteils. — 3. Autre tronc lymphatique, dont les rameaux viennent du premier et du second orteil. — 4, 4, 4. Vaisseaux lymphatiques provenant de la division des deux troncs précédens, et communiquant les uns avec les autres, de manière à intcicepter des aréoles. Ces vaisseaux se dirigent de la partie externe à la partie interne de la jambe, en passant devant la face antérieure de cette dernière partie.
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Fig. 1. Elle représente les vaisseaux lymphatiques profonds de la partie antérieure de la jambe. On a conservé les nerfs et les vaisseaux sanguins de cette même partie. Les tégumens sont enlevés , et quelques muscles sont écartés les uns des autres , afin de mettre à découvert les vaisseaux lymphatiques qu’ils recouvraient. (Mascagni, )
N“ 1. La rotule. — 2, 2. Le tibia. — 3. Portion du péroné. — 4. La malléole interne. — 5. La malléole externe. — 0, 7. Muscle triceps fémoral. — 8. Tendon du muscle droit antérieur de la cuisse. — 9. Ligament rotulien. — 10. Tendon du muscle biceps. — 11. Muscle jumeau externe. — 12. Portion du muscle soléaire. — 13. Muscle long péronier latéral. — 14, Muscle court péronier latéral. — U), 13. Muscle long extenseur des orteils , écarté du muscle jambicr antérieur. — 16. Tendon du muscle péronier antérieur. — 17, 17. Muscle jambier antérieur. — 18. Muscle jumeau interne. — 19. Muscle adducteur du gros orteil. — 20. Muscle abducteur du petit orteil. — 21. Rameau cutané du nerf crural. — 22 , 22. Nerf saphène. — 23. Nerf péronier cutané externe. — 24. Rameau superficiel du nerf poplité externe. — 25. Rameau profond du nerf péronier. — 26, 26. Artère tibiale antérieure avec ses veines satellites. — 27, 27. Veine saphène interne. — 28. Veine saphène externe. — 29. Anastomose en arcade des deux veines précédentes sur la face dorsale du pied. — 30. Tronc lymphatique tibial antérieur interne , qui part de la plante du pied, traverse le premier espace interosseux avec les vaisseaux sanguins, et se porte à la partie antérieure de la jambe. — 31. Autre tronc lymphatique, venant du muscle adducteur du gros orteil. — 32. Réunion des deux vaisseaux lymphatiques précédons en un seul tronc, lequel passe derrière le muscle extenseur propre du gros orteil, en dedans des vaisseaux sanguins, et se dirige vers la partie moyenne et antérieure de la jambe; de là il se porte à la partie externe des mêmes vaisseaux sanguins, en passant derrière eux, et vient se jeter dans le plexus suivant. — 33. Plexus lymphatique dont les rameaux se réunissent en un seul tronc qui se rend au ganglion n“ 35. — 34. Tronc lymphatique venant du muscle jambier antérieur. — 35. Ganglion lymphatique couché sur les vaisseaux tibiaux antérieurs, et recevant les vaisseaux lymphatiques précédons. — 36. Tronc Ivmphatique venant du ganglion précédent, et se divisant en deux rameaux , qui passent avec les vaisseaux sanguins a travers 1 ouverture supérieure du ligament interosseux pour se jeter dans les ganglions lymphatiques du jarret. — 37. Autre vaisseau lymphati([uc tibial antérieur, (|ui vient de la face dorsale du pied et passe derrière les vaisseaux tibiaux antérieurs , desquels il se sépare vers la partie moyenne de la jambe pour passer à travers une ouverture du ligament interosseux, et aller s’unir aux vaisseaux absorbans péroniers.
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Fig. 2." Elle représente les vaisseaux superficiels de la face postérieure du membre inférieur et de la plante du pied. (Même auteur. )
No 1. Portion de la fesse. — 2. Portion du muscle grand fessier recouvert de graisse. — 3. Portion du muscle grand adducteur de la cuisse. — 4, 4. Muscle crural interne. — 5. Muscle demi-membraneux. — 6. Muscle demi-tendineux. — 7, 8. Muscle biceps. 9. Portion externe du muscle triceps-fémoral — 10. Muscle
jumeau interne. — 11. Muscle jumeau externe. — 12, 12. Muscle soléaire.
13. Tendon d Achille. — 14. Malléole interne. — 15. Malléole externe. IG. Apo-
névrose plantaire. — 17. Petite veine saphène avec le filet du nerf tibial cpii l’accompagne. — 18. Rameau delà veine précédente, venant de la partie interne du pied. — 19. Rameau cutané du nerf péronier. — 20. Vaisseaux lymphatiques naissant de la plante du pied , et se réunissant en trois troncs qui se dirigent vers le bord externe, et se rendent à la face dorsale du pied'. — 21, Autres vaisseaux lymphatiques ayant la même origine, et se réunissant en quatre troncs, lesquels passent sous le bord interne du pied pour se rendre à sa face dorsale. — 22. Vaisseau lymphatique qui vient de la plante du pied, et se porte d’abord à la partie postérieure, puis à la partie interne de la jambe. — 23. Deux autres vaisseaux lymphatiques naissant également de la plante du pied, et passant derrière le tendon d’Achille, dont ils croisent la direction pour se rendre a la face interne de la jambe. — 24. Vaisseau lymphatique naissant de la plante du pied, et recouvrant la face postérieure de la jambe, en se divisant en plusieurs rameaux. — 25. Quatre vaisseaux lymphatiques qui se dirigent de la face externe a la face postérieure de la jambe. Les deux supérieurs de ces vaisseaux se portent vers la face externe de la cuisse et les inférieurs se réunissent à ceux qui rampent le long de la face interne de la cuisse. — 26. Vaisseau lymphatique qui se porte de la face postérieure de la jandje à la partie interne de la même partie , en passant audessous du genou. — 27, 27. Huit vaisseaux lymphatiques qui s’anastomosent a la partie postérieure de la jambe, et traversent obliquement la région poplitée pour se porter à la partie interne de la cuisse. — 28. Vaisseau lymphatique qui se perd dans la graisse du jarret. — 29, 29. Huit vaisseaux lymphatiques qui viennent do la face postérieure de la cuisse, et se portent à la face interne de la même partie.
30, 30. Six vaisseaux lymphatiques venant de la face postérieure de la cuisse,
et se contournant en dehors pour se rendre à la face antérieure de la même région.
31. Deux vaisseaux lymphatiques qui naissent de la face inférieure des fesses,
et se dirigent en dehors, pour se porter à la face antérieure de la cuisse. — 32. Deux vaisseaux lymphatiques qui se rendent comme les précédens a la face antérieure de la cuisse. — 33. Vaisseau lymphatique naissant de la face inférieure de la fesse et de la partie supérieure et postérieure de la cuisse, et se dirigeant a la partie interne de la même partie. — 3 5. Deux vaisseaux lymphatiques venant de la face inférieure de la fesse, et remontant pour se rendre à la partie interne de la cuisse.
Fig. 3. Elle représente les vaisseaux absorbans profonds delà plante du pied. (Même auteur. )
Fig.
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N° 1. Porlion du tendon du muscle court fiécliisseur des orteils et de l'anoné vrose plantaire adhérente au calcanéum. - 2. Muscle court fléchisseur des orteils renverse. - 3. Muscle adducteur du gros orteil , coupé à son origine, et légère ’ ment écarté. — 4, 5. Muscle court fléchisseur du gros orteil. — 6. Muscle abducteur du petit orteil. — 7. Nerf plantaire externe. — 8. Nerf plantaire interne. — 9. Artère tibiale postérieure avec ses veines satellites. — 10. Artère plantaire externe avec ses veines satellites. - 11. Artère plantaire interne avec ses veines satellites. -- 1,12, 12. Vaisseaux lymphatiques qui viennent des orteils, et sont caehes profondément à la plante du pied. - 13, 13. Deux autres vaisseaux Ivm phatiques venant du premier et du second orteils, et se réunissant en un seul tronc. - 14. Tronc lymphatique venant des deux vaisseaux précédons , et accompagnant les vaisseau.x plantaires internes. - 1.5. Divisions du tronc précédent interceptant une areole. _ IG. Nouveau tronc lymphatique naissantes deudivisions precedentes, et allant concourir à former avec d’autres vaisseaux le; imncs tibiaux postérieurs. - 17. Vaisseau lymphatique naissant du petit orteil - . Tronc lymphatique naissant des vaisseaux n» 12. - 19. Vaisseau lymphaticie naissant des tegumens de la plante du pied. - 20. Vaisseau lymphatique naissant ces vaisseaux n“ 17, 18 et 19, et se portant vers la jambe. -21. Vaisseau lymphatique qui vient de la région profonde de la plante du pied. — 09 Vaissp-.,, lymphatique qui naît du tissu cellulaire qui existe au-dessous de l’origine du muscle court fléchisseur des orteils. - 23. Divers vaisseaux lymphatiques qui servent cl anastomoses entre les vaisseaux préccclcmnient décrits.
1. Elle représente les vaisseaux lymphatiques superficiels de la partie supérieure et postérieure de la cuisse. (Mascagni. ) i i uil
N- 1,1, {.Les tegumens, coupés et renversés. — 2. Partie de la fesse recouverte par la peau. — 3, 3. Régions lombaire et abdominale recouvertes par la peau. — <1 4 Endroit ou la cuisse a été coupée. — 5. Muscle grand fessier. — G. Muscle moyen fes' sier.- 7. Muscle tenseur de Taponévrosc fémorale. - 8. Vaisseau lymphatique dont les rameaux proviennent de la partie inférieure de la fesse et de la partie postérieure de la cuisse , et qui se porte à la partie antérieure de la cuisse. — 9, 10 11 12 1.3, U. Vaisseaux lymphatiques qui viennent de la partie inférieure et niovenne de a fesse. — 15. Tronc lymphatique qui naît de la partie inférieure et postérieure de la lesse, se dirip en haut en formant une arcade, pour venir se rendre obliquement a la partie externe et supérieure de la cuisse. Trois vaisseaux lymphatiques viennent s’ouvrir dans ce tronc. - 16, 17, 18, 19, 20. Autres vaisseaux lymphatiques qui descendent obliquement de la partie supérieure de la fesse L la
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partie antérieure et supérieure de la cuisse. Les supérieurs de ces derniers vaisseaux reçoivent quelques ramuscules lymphatiques de la région lombaire. — 21. Vaisseau lymphali(pie qui traverse le muscle grand fessier, et se porto vers les muscles profonds de la fesse. — 22, 23, 24. Trois vaisseaux lymphatiques provenant delà partie Iniérleure de la fesse, et se rendant à la partie supérieure et interne de la cuisse. (Tous les vaisseaux lymphatitjues ci-dessus décrits se rendent dans les ganglions inguinaux représentés dans la figure suivante. )
Fig. 2. Elle représente les ganglions inguinaux et les vaisseaux lymphatiques superficiels de la paroi antérieure de rabdomen , de la partie supérieure et interne de la cuisse , de la verge et du scrotum , qui se rendent à ces memes ganglions. ( Mascagni. )
N°‘ 1, 1, 1. Les tégumens , détachés et renversés. — 2. Tronc de la veine saphène. — 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10, 11, 12, 13, 14. Les douze vaisseaux absorbans qui sont représentés dans la figure précédente par les n°‘ de 8 à 1 9. — 15, 16, 17, 18, 19, 20. Six vaisseaux lymphatiques provenant de la région lombaire. — 21, 22, 23,24,25,26, 27, 28, 29, 30, 31, 32. Douze vaisseaux superficiels de la paroi antérieure de l’abdomen. — 33. Deux vaisseaux lymphatiques superficiels de la verge. — 34. Vaisseau lymphatique venant du scrotum et se rendant aux ganglions inguinaux. — 35. Trois vaisseaux lymphatiques venant de la partie inférieure de la fesse et de la partie supérieure et interne de la cuisse , pour se rendre aux ganglions inguinaux. — 36, 36, 36, 36. Continuation des vaisseaux lymphatiques du membre inférieur, qui se rendent aux ganglions inguinaux. — 37, 37,
37. Ganglions inguinaux qui reçoivent les troncs lymphatiques précédons. —
38, 38. Troncs lymphatiques qui proviennent des ganglions précédons , et passent au-dessous de l’arcade crurale pour s’introduire dans la cavité abdominale.
Fig. 1 . Elle représente les vaisseaux lymphatiques de la partie postérieure de la cuisse , de la jambe et de la région poplitée. Les tégumens sont détachés et renversés , ainsi que les aponévroses crurale et jambière , et les muscles du jarret légèrement écartés les uns des autres. ( Mascagni. )
N°‘ 1,1, L Les tégumens, détachés et renversés. — 2. La malléole externe. — 3. Portion du muscle biceps. — 4. Portion du muscle demi-membraneux. — 5. Muscle demi-tendineux. — 6. Muscle plantaire grêle. — 7,8. Muscles jumeaux.
Muscle soléaire. — 10. Tendon d’Achille. — II. Nerf sciatique. — 12. Nerf
péronier. — 13- Nerf tibial, coupé. — 14. Rameau du nerf sciatique appartenant aux muscles jumeaux, coupé. — 15. Rameau cutané dorsal externe du nerf tibial.
Fig.
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16. Ancre poplitée. - 17. Veine poplitée. - 18, 18. Veine petite saphène. — 19. La veine précédente , coupée à l’endroit où elle sc jette dans la veine poplitée. - 20. Vaisseau lymphatique nommé le petit saphène, venant de la partie externe du pied. -21. Autre vaisseau lymphatique , se joignant au précédent. - 22. Autre vaisseau lymphatique venant des parties profondes. _ 2-3. Tronc provenant des vaisseaux précédons, et se dirigeant avec la petite veine .saphène vers le creux du jarret. - 24. Ganglion auquel se rend le tronc lymphatique précédent. — 25, 2.5. Autres vaisseaux lymphatiques accompagnant la veine saphène externe et se’ren- <lant egalement au ganglion n« 24. Tronc lymphatique venant du ganglion
n et ,sc rendant dans les ganglions profonds du jarret, en s’anastomosant avec es vaisseaux lymphatiques tibiaux et péroniers. — 27. Deux ganglions poplités profonds. — 28. Vaisseau lymphatique péronier profond, se rendant au ganglion precedent. — 29. Vaisseau lymphatique tibial postérieur , se rendant ^u même ganglion. — 30. Vaisseau lymphatique provenant des gansions précédens, et se cacbant entre Tartère et la veine poplitées. — 3 1 . Autre vaisseau venant des ganglions précédens , et accompagnant la veine poplitée. — 32. Vaisseau lymphatique superficiel qui vient de la partie externe de la jambe , et remonte à sa partie postérieure pour se diviser en deux rameaux. - 33. L’un des rameaux du vaisseau precedent, remontant à la partie interne de la jambe. — 34. L’autre rameau du même vaisseau, qui remonte derrière les muscles jumeaux en passant sur les vaisseaux saphènes , et se porte a la partie interne de la cuisse et de la jambe. 35 35
Deux rameaux du vaisseau n» 34, sc portant à la partie interne de la jambe. —
36, 36. Quatre rameaux du meme vaisseau n» 34, qui remontent à la partie interne de la cuisse, '
2. Elle représente les vaisseaux lymphatiques profonds de la plante du pied L’aponevrose plantaire et les muscles superficiels sont enlevés. ( Mascagni. )
, — 2. Ee cuboïde recouvert par le ligament calcanéo-
cuboidien inférieur. — 3. Le premier des os cunéiformes. — 4. Tendon du muscle jambier postérieur. — 5. Tendon du muscle long péronier.— 6. Tendon du muscle court peronier. - 7. Les tendons du muscle long déchisseur des orteils, renversés avec les muscles lombricaux. — 8. Tendon du muscle court fléchisseur des orteils.
— 9. Tendon du muscle long fléchisseur du gros orteil. — 10. Muscle adducteur du gros orteil , coupé. -11. Portion du muscle abducteur transverse du gros
orteil.— 12. Portion du muscle abducteur du gros orteil 13. Portion du muscle
court fléchisseur du gros orteil. - 14, 14. Muscle abducteur du petit orteil - . 15. Nerf tibial se divisant en rameaux plantaires. - 16. Artère tibiale postérieure
— 17. Artère plantaire interne. — 18. Altère plantaire externe. — 19. Veiné tibiale postérieure se dirigeant à la plante d’u pied. — 20, 20. Rameaux Iv'mphatiques venant des orteils et des muscles interosseux. - 21. Vaisseau naissant de la réunion des rameaux n» 20, et passant de la plante à la face dorsale du pied avec les vaisseaux tibiaux antérieurs. _ 22, 22. Autres vaisseaux lymphatiques venant
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des orteils et des muscles interosseux, et se réunissant en deux troncs par lesquels commencent les vaisseaux lymphatiques tibiaux postérieurs.
Fig. 1. Elle représente les vaisseaux lymphatiques tibiaux et péroniers postérieurs. Les muscles jumeaux et le soléaire sont enlevés, et le muscle long fléchisseur du gros orteil est écarté. (Mascagni. ) •
N® 1. Portion du fémur. — 2. Face interne du tibia. — 3. Portion du péroné.
— 4. Malléole interne. — 5. Calcanéum. — G. Le tarse. — 7. Le gros orteil. — 8. Portion du muscle biceps. — 9. Portion du muscle demi-membraneux. — 10. Portion du muscle demi-tendineux. — 11. Muscle poplité. — 12, 13. Portion des muscles jumeaux , coupée et renversée. — 14. Portion du muscle soléaire et du tendon d’Achille. — 15. Muscle plantaire grêle. — 16. Muscle long péronier latéral.
— 17. Portion du muscle court péronier latéral. — 18. Muscle jainbier postérieur.
— 19. Muscle long fléchisseur des orteils. — 20. Muscle long fléchisseur propre du gros orteil. — 21. Muscle adducteur du gros orteil. — 22. Nerf sciatique. — 23. Nerf tibial postérieur. — 24. Nerf péronier. — 25. Artère poplitée. — 26, 26. Artère tibiale postérieure. — 27. Tronc commun des artères tibiale antérieure et péronière. — 28. Artère péronière. — 29. Veine poplitée. — 30, 30. Tronc des vaisseaux lymphatiques tibiaux postérieurs, qui remonte avec la veine tibiale postérieure jusqu’à un ganglion placé en dedans de la veine poplitée. — 31, 31. Autre vaisseau lymphatique tibial qui se divise en plusieurs rameaux , lesquels entourent les vaisseaux tibiaux postérieurs, s’anastomosent avec le tronc précédent, et se rendent aux ganglions poplités. — 32. Autre vaisseau lymphatique suivant la même distribution que les précédens. — 33. Tronc des vaisseaux lymphatiques péroniers, lequel se divise en deux rameaux. 34. L’un des rameaux du tronc précédent s’anastomosant avec le vaisseau lymphatique n° 30. — 35. Le second rameau du même tronc s’anastomosant avec le vaisseau lymphatique tibial antérieur. — 36. Autre vaisseau péronier qui s’anastomose avec le vaisseau tibial antérieur. — 37. Vaisseau venant du péroné, et s’anastomosant avec le vaisseau n° 33. — 38, Vaisseau lymphatique tibial antérieur qui accompagne les vaisseaux sanguins tibiaux antérieurs, et monte avec ceux de la partie antérieure de la jambe. — 39. Tronc lymphatique coupé. — 40, 40. Autres vaisseaux lymphatiques qui se rendaient aux ganglions poplités. — 41, 41. Ganglions lymphatiques, dans lesquels se rendent les vaisseaux absorbans profonds de la jambe. — 42, 42. Autres ganglions situés sous les vaisseaux sanguins. — 43, 43. Vaisseaux lymphatiques qui sortent des ganglions supérieurs du jarret.
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2. Elle représente les vaisseaux lymphatiques profonds de la cuisse, se portant de la région poplitée aux ganglions inguinaux. Les légumens et l’aponévrose fémorale sont enlevés. La plupart des ganglions lymphatiques inguinaux superficiels sont également enlevés, et les muscles de la cuisse légèrement écartés. (Mascagni. )
NM. Les légmmens détachés et renversés. — 2. Os iliaque. — 3. Pubis. — 4. Le fémur coupé au-dessus du^genou. — 5. Muscle du fascia-lata. — 6, 6. Le muscle couturier renversé en dehors a sa partie inférieure. — 7. Muscle droit antérieur de la cuisse. ~ 8. Portion interne du muscle triceps. — 9. Portion des muscles iliaque et psoas. — 30. Muscle pectiné. — 11. Muscle moyen adducteur. — 12. Portion du muscle grand adducteur. — 13. Muscle crural interne. ~ 14. La veine saphène renversée avec plusieurs vaisseaux lymphatiques et des ganglions superficiels. — 15, 16. Nerf crural coupé et renversé. — 17. Veine crurale écartée.
18, 18. Branches de la veine crurale. — 19. Veine crurale coupée vers le jarret. — 20, 21, 22. Artère crurale coupée vers sa partie moyenne. — 23, 23. Vaisseaux lymphatiques venant des glandes poplitées, et remontant avec les vaisseaux cruraux qu’ils embrassent de leurs divisions. - 24. Petit ganglion lymphatique placé sur 1 artère crurale. — 25. Branches des vaisseaux lymphatiques n° 23, remontant entre 1 artère et la veine crurales. — 26, 26. Deux ganglions inguinaux superficiels, renversés en dedans. — 27. Deux ganglions inguinaux profonds, dont le supérieur lournit des rameaux aux ganglions inguinaux superficiels. — 28, 28, 28. Gano-lions lymphatiques profonds qui s’unissent entre eux, et avec d’autres ganglions pro-
londs et des ganglions superficiels, pour former une sorte de plexus. 29. Tronc
lymphatique venant des ganglions inguinaux profonds supérieurs, et pénétrant dans l’abdomen derrière la veine crurale. — 30. Autres troncs lymphatiques qui pénètrent dans 1 abdomen au-devant de l’artère crurale. — 31. Autres troncs qui pénètrent dans l’abdomen avec la veine crurale.
1. Elle représente les vaisseaux lymphatiques profonds de la cuisse et des muscles fessiers. Les muscles grand et moyen fessiers sont coupés près de leurs insertions et renversés. Les muscles jumeaux, soléaire et plantaire grêle sont également coupes, et les muscles de la cuisse un peu renversés. (Mascagni. )
No 1. Crête iliaque. — 2, 2. Tubérosités ischiatiques. — 3. Grand trochanter.
4. Condyle interne du fémur. — 5. Portion du péroné. — 6. Portion du coccyx. — 7. tace inférieure du pénis, sur laquelle on a laissé les vaisseaux sanguins et les nerl's. — 8. Portion de la cuisse droite. — 9. Portion du muscle grand fessier du coté droit. — 10. Muscle grand fessier du côté gauche, coupé et renversé en haut, afin de faire voir sa face profonde. — 11. Insertion du muscle précédent à
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la ligne âpre du fémur. — 12. Muscle moyen fessier, coupé et renversé. — 13. Tendon du muscle précédent.— 14. Muscle plantaire grêle, coupé. — 15, 16. Portion des muscles jumeaux externe et interne. — 17. Portion du muscle soléaire. — 18. Autre portion du meme muscle. — 19. Muscle long péronier. — 20. Muscle long fléchisseur du gros orteil. — 21. Muscle jambier postérieur. — 22. Muscle long fléchisseur des orteils. — 23, 23. Muscles releveurs de l’anus. -24, 24. Muscle sphincter externe de 1 anus. — 25. Muscle sphincter interne de la même ouverture.
26. Muscle bulbo-caverneux. — 27, 27. Muscle ischio-caverneux. — 28. Muscle transverse du périnée. — 29. Muscle peNt fessier. — 30. Muscle pyramidal. — 31,32. Muscles jumeaux de la cuisse. — 33. Muscle obturateur interne. — 34. Muscle carré de la cuisse. — 35. Portion du muscle grand adducteur. — 36. Autre portion du même muscle. — 37. Muscle vaste externe. — 38, 39. Muscle biceps de la cuisse.
— 40, 40^ 40. Muscle demi-membraneux. — 4l. Muscle demi-tendineux.— 42, 42. Muscle droit interne de la cuisse. — 43. Muscle couturier. — 44. Rameau provenant du nerf sciatique, et se distribuant au muscle moyen fessier. — 45. Autre rameau provenant du même nerf, et se portant au muscle grand fessier, — 46. Tronc du nerf sciatique. — 47. Division du tronc précédent en nerfs tibial et péronier. — 48. Nerf tibial. — 49. Nerf péronier. — 50. Artère et veine fessières. — 51. Artère ischiatique. — 52. Artère honteuse interne. — 53. Rameau de l’artère circonflexe,
— 54. Rameau de l’artère précédente, qui se distribuait au muscle grand fessier, coupé. — 55, 55. Artères et veines perforantes. — 56. Tronc de l’artère crurale, passant par l’ouverture du muscle troisième adducteur, pour prendre le nom d’artère poplitée. — 57, 57. Artère et veines tibiales postérieures. ~ 58. Artère et veines péronières postérieures. — 59. Petite veine saphène. — 60, 60. Veine poplitée. — 61. Tronc lymphatique qui accompagne la petite veine saphène. — 62. GangJion poplité superficiel auquel se rend le vaisseau précédent. — 63. Trois vaisseaux lymphatiques venant du ganglion précédent , et se réunissant en un seul tronc. — 64. Ganglion lymphatique profond, situé à la partie externe de la veine poplitée. — 65. Autre vaisseau lymphatique venant du ganglion n° 62 , et se terminant dans un ganglion placé en dehors de la veine poplitée. — 66. Autre ganglion lymphatique placé sur le muscle plantaire grêle, et recevant un tronc lymphatique du ganglion n® 62. — 67. Troncs lymphatiques tibiaux postérieurs, embrassant les vaisseaux sanguins du même nom, et communiquant entre eux. — 68. 4 ronc venant des vaisseaux précédens. — 69. Ganglion placé près de l’insertion du tendon du muscle demi-membraneux , et recevant le tronc n° 68. — 70. Autre tronc des vaisseaux lymphatiques tibiaux postérieurs , qui remonte le long de la veine tibiale postérieure jusqu’au niveau de l’artère poplitée, où il s’unit au tronc commun aux vaisseaux lymphatiques tibial antérieur et péronier. — 71. Autre tronc des vaisseaux lymphatiques tibiaux postérieurs , qui remonte le long des vaisseaux sanguins poplités, et s’ouvre dans le ganglion n^ 69. — 72. Autre tronc des mêmes vaisseaux lymphatiques , qui s’anastomose avec les vaisseaux péroniers et se rend au ganglion n° 69. — 73. Deux autres troncs venant de l’articulation du genou, et se rendant aussi au ganglion n® 69. — 74. Tronc lymphatique péro-
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nier, qui suit le trajet de la veine péronière postérieure , et s'unit au tronc n^* 72.
— 75. Autre vaisseau lymplialique péronier qui va s’ouvrir dans le ganglion n® 66.
— 76. Autre vaisseau lymphatique qui s’unit au tronc lymphatique tibial postérieur, et se rend au ganglion n^^ 66. — 77. Vaisseau lymphatique qui va du ganglion îi® 69 au ganglion 78. — 78. Ganglion placé sur l’artère et la veine poplitées. — 79. Vaisseau venant du ganglion n^ 78 , et se portant à un autre ganglion placé derrière l’artère poplitee. — 80. Autre tronc lymphatique (jui passe derrière l’artère et la veine poplitées , et s’unit avec le tr.onc n® 81 . — 81. Vaisseau venant du ganglion n® 6 i , et s'anastomosant avec le tronc précédent. — 82. Gros tronc lymphatique venant des vaisseaux n°* 80 et 81, et se rendant à la partie interne de la cuisse, en passant par l’ouverture du muscle troisième adducteur. — 83. Ganglion placé en dedans de l’artère poplitée, et donnant un tronc qui passe à travers le muscle troisième adducteur. — 84, 84. Tronc lymphatique qui accompagne les vaisseaux sanguins perforans , et se rend aux ganglions inguinaux profonds. — 85. Tronc formé par la réunion de plusieurs vaisseaux lymphatiques venant du muscle grand fessier. — 86. Ganglions lymphatiques placés sur les vaisseaux sciatiques, et dont le supérieur reçoit le tronc n° 85. — 87. Deux ganglions lymphatiques situés près des vaisseaux sanguins ischiatiques , et dans lesquels se rendent les vaisseaux fournis par le muscle grand fessier. — 88. Tronc volumineux provenant des ganglions n*^ 86 , et se rendant par l’échancrure sciatique aux ganglions inférieurs du bassin. — 89, 89. Ganglions auxquels se rendent les vaieseaux lymphatiques des muscles moyen et petit fessiers. — 90, 90. Ganglions avoisinant l’artère fessière , et recevant plusieurs vaisseaux venant des muscles fessiers. D’autres vaisseaux lymphatiques sortent de ces ganglions , s’introduisent par l’échancimre sciatique dans le bassin , et se rendent à d’autres ganglions situés dans cette cavité.
Fig. 2. Elle représente les vaisseaux lymphatiques cruraux , obturateurs, ischiatiques et iliaques postérieurs se rendant aux ganglions du bassin, et les vaisseaux lymphatiques qui sortent de ces derniers ganglions pour se porter à ceux qui avoisinent la division inférieure de l’aorte. (Mascagni. )
N®’ 1, 1. Le sacrum. — 2. Le coccyx. — 3. La cinquième vertèbre lombaire.
— 4,4. Branches du pubis et de l’ischion , coupées au niveau du trou sous-pubien.
— 5. L’os iliaque. — 6. Grand ligament sacro-sciatique. — 7. Le pénis injecté. — 8. Le gland. — 9. Corps caverneux droit, coupé et lié. — 10. Corps caverneux gauche adhérent à l’ischion. — 11. Portion de la vessie et du bulbe de Turèthre.
— 12. Portion du muscle carré des lombes. — 13. Muscle pyramidal coupé. — 14. Portion du muscle ischio-coccygien droit, coupée. — 15. Portion du muscle sphincter externe de l’anus, adhérente au coccyx. — 16. Muscle ischio-coccygien gauche. — 17. Muscle pyramidal gauche. — 18. Muscle obturateur interne. — 19. Portion du muscle grand fessier. — 20. Portion du muscle iliaque. — 21. Portion du muscle grand psoas. — 22. Portion du muscle obturateur externe, coupée.
— 23. Portion du muscle pectiné. — 24. Portion du muscle court adducteur^
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coupée près de son insertion à la ligne âpre du fémur. — 25. Portion du muscle long adducteur, coupée. — 26, 26, 26. Portion du muscle grand adducteur. — 27. Muscle tenseur de l’aponévrose fémorale. — 28, 28. Muscle couturier.— 29 , 29. Muscle droit de la cuisse. — 30. Muscle vaste interne. — 31. Muscle grêle interne, coupé et renversé. — 32. Portion du muscle demi-membraneux. — 33. Portion du plexus des nerfs lombaires du côté droit. — 34. Nerf crural droit, coupé. — 35. Nerf obturateur droit. — 36. Nerf crural gauche, divisé en plusieurs rameaux.
37. Nerf obturateur. — 38. Nerf né de la réunion du second et du troisième
nerfs sacrés du côté gauche, et se plaçant derrière le muscle obturateur interne. — 39. Nerf honteux du côté gauche. — 40. Le nerf précédent se continuant sur le dos de la verge. — 41. Rameau du nerf honteux droit. — 42. Nerf sympathique fjroit. 43. Nerf sympathique du côté gauche. — 44. L’aorte peu avant sa division. 45. Artère sacrée moyenne avec ses veines satellites. — 46. Artère iliaque
droite avec la veine du même nom. — 47. Artère crurale droite. — 48. Artère hypogastrique. — 49. Artère iliaque gauche. — 50. Artère crurale gauche. — 51. Artère hypogastrique gauche. — 52. Artère obturatrice. — 53. Artère sacrée latérale gauche. — 54. Artère honteuse interne du côté gauche. — 55. Rameaux de l’artère précédente, se rendant au pénis. — 56. Artère honteuse droite. — 57. Artère circonflexe iliaque. Toutes les artères précédentes sont accompagnées par les veines du même nom. — 58. La veine cave inférieure. — 59. La veine dorsale de la verge. — 60, 60. Plexus veineux delà vessie. — 61. Deux vaisseaux lymphatiques cruraux. — 62. Les vaisseaux lymphatiques précédens se continuant jusque dans le ganglion n° 63. — 63. Ganglion lymphatique accolé à la veine crurale, près de l’endroit où cette veine reçoit la veine saphène. — 64. Troncs lymphatiques cruraux postérieurs, se rendant dans le ganglion précédent et dans le ganglion suivant. — 65. Ganglion placé au côté interne de la veine crurale. — 66. Troncs circonflexes internes qui marchent le long des vaisseaux sanguins du même nom, et se jettent dans le ganglion n^ 63. — 67. Plexus lymphatique qui se rend aux ganglions n°* 63 et 65. — 68. Tronc lymphatique qui se porte de la face postérieure à la face antérieure de l’artère crurale , et se divise bientôt en deux branches, dont l’une se porte dans le ganglion n® 63 , et l’autre se divise en plusieurs rameaux qui pénètrent dans différens ganglions. — 69. Ganglion lymphatique placé au côté interne de la veine crurale , et d’où sort un vaisseau lymphatique qui se jette dans le ganglion n« 65. - 70. Deux ganglions lymphatiques situés au côté externe de l’artère crurale. — 71. Dernier tronc des vaisseaux lymphatiques cruraux , se rendant au ganglion n° 72. — 72. Ganglion lymphatique placé au côté externe de l’artère crurale. — 73. Troncs lymphatiques circonflexes externes de la cuisse , qui pénètrent dans le premier ganglion n® 70. — 74. Troncs lymphatiques épigastriques , coupés avec l’artère du même nom, et qui se jettent dans le ganglion n<> 70. — 75. Ganglions situés entre l’artère crurale et le muscle psoas. — 76. Autres ganglions placés entre le muscle psoas et l’artère iliaque. Ces ganglions communiquent entre eux et avec les ganglions voisins. — 77, 77, 77. Ganglions occupant le côté gauche et les parties inférieures du bassin. — 78, 78.
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Ganglions couches au-devant de la cinquième vertèbre lombaire , du sacrum et de la veine iliaque gauche. — 79, 79, 79. Ganglions entourant l’aorte et la veine cave. — 80, 80, 80. Ganglions placés autour des vaisseaux iliaques et cruraux du côté droit. Les vaisseaux lymphatiques au moyen descjuels ces divers ganglions communiquent entre eux , n’ont pas été indiqués par des numéros.
PI.AINCIIE 272.
Fig. 1. Elle représente le plexus lymphatique iliaque du côté gauche. Les muscles psoas et iliaque sont enlevés. L’os iliaque est coupé, et les vaisseaux sanguins cruraux sont écartés et suspendus par un fil. (Mascagni.)
N° 1. L’os iliaque. — 2. Le pubis. — 3, 4, 5. La troisième , la quatrième et la cinquième vertèbres lombaires. — 6, G, 6. Longue aiguille supportant le fd qui soutient les vaisseaux sanguins. — 7. Portion du musele droit de la cuisse. — 8. Portion du ligament de l’artieulation coxo-fémorale. — 9, 9. Portion des muscles
transverse et obliques de l’abdomen. — 10. Portion du ligament ilio-lombaire.
11. Portion du muscle earré des lombes. — 12. Nerf crural. — 13. Nerf obturateur.
— 14. Artère aorte. — 15. Artère iliaque droite. — 16. Artère iliaque gauche.
17. Artère hypogastrique. — 18. Artère erurale, soulevée. — 19. Veine cave.
20. Plexus formé par plusieurs des vaisseaux lymphatiques eruraux , en dehors de l’artère crurale. — 21. Ganglion placé en dehors de l’artère crurale, et dans lequel se rend le plexus n° 20. — 22. Tronc lymphatique crural, dont les divisions se rendent les unes dans le ganglion n° 23, tandis que les autres forment deux plexus qui se portent au ganglion n° 24. — 23. Ganglion placé entre le muscle psoas et l’artère crurale , uni par un plexus lymphatique au ganglion n*^ 21. — 24 24. Ganglions placés entre le musele psoas et les vaisseaux sanguins. — 25, 25, 25, 25. Plexus iliaque placé entre le muscle psoas, les vaisseaux sanguins iliaques, Tilium, le sacrum et la cinquième vertèbre lombaire. Ce plexus est formé par des vaisseaux
qui viennent des ganglions n°* 23, 24. — 26. Ganglion placé sur le sacrum.
27. Ganglion situé entre le muscle psoas et l’artère crurale. — 28. Ganglions correspondant aux quatrième et cinquième vertèbres lombaires. — 29, 29. Ganglions situés au niveau de la quatrième vertèbre lombaire. — 30. Ganglion placé sur l’aorte. — 31. Plexus qui vient des ganglions n° 29, et se porte à d’autres ganglions situés au-dessus , coupé. •
Fig. 2. Elle représente le trajet des vaisseaux lymphatiques venant de la vessie, de la prostate , des vésicules séminales et de la partie inférieure du rectum , et leur rencontre dans les ganglions voisins avec les vaisseaux lymphatiques qui viennent des ganglions inguinaux. ( Mascagni. )
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1, 1, 1. Tégumens coupés et renversés, — 2, 3, 4. Troisième, quatrième et cinquième vertèbres lombaires. — 5,5. Os iliaque gauche, coupé. — 6, 6, 6. Le sacrum. — 7. L’ischion droit, coupé. — 8. Le pubis, coupé. — 9, 9. Crête iliaque. — 10. Le rectum abaissé et incliné à gauche. — 11. La vessie séparée du rectum , depouillce du péritoine , et renversee afin de faire voir sa face postérieure. — 12. La prostate. — 13, Ï3. Vésicules séminales. — 14, 14. Canaux déferens, coupes. — 15, 15. Uretères. — 16. Portion du muscle obturateur interne.
17. Ligament ilio-lombairc. — 18. Portion des muscles obliques et transverse
de l’abdomen. — 19. Portion du muscle carré des lombes. — 20. Muscle psoas.
21. Muscle iliaque. — 22. Portion du muscle grand fessier. — 23. Nerf sciatique ,
coupé. — 24. Nerf crural, coupé. — 25. Nerf obturateur, coupé. — 26. Aorte.
27. Artère iliaque gauche, coupée. — 28. Artère iliaque droite. — 29. Artère crurale. -^30. Artère hypogastrique. — 31 . Artère ischiatique, coupée. — 32. Artère honteuse. — 33. Artère hémorrhoïdale. — 34. Artère ombilicale. — 35. Veine obturatrice. — 36. Veine cave. — 37. Veine iliaque gauche, coupée. — 38 , 38. Vaisseaux lymphatiques venant des ganglions inguinaux, coupés. — 39. Troncs venant des vaisseaux lymphatiques cruraux , et placés derrière les vaisseaux sanguins. — 40. ’fronc venant des vaisseaux lymphatiques iliaques circonflexes, et se portant au ganglion n° 44. — 41. Autre tronc lymphatique venant du péritoine. — 42. Ganglion couché au-devant du muscle iliaque. — 43. Ganglions accolés à la veine crurale, à son entrée dans l’abdomen. — 44. Ganglion presque toujours le plus volumineux de ceux placés sous l’arcade crurale. — 45, 45. Trois ganglions situés entre l’artère crurale et le muscle iliaque, traversés par les troncs qui sortent du ganglion n° 44. — 46. Vaisseaux lymphatiques obturateurs qui se portent au ganglion n° 47. — 47. Ganglion placé sur le pubis, et qui reçoit les plexus du ganglion n° 43. — 48. Ganglion situé sur l’artère ombilicale , et recevant un tronc lymphatique venant de la face antérieure de la vessie. — 49, 49, 49. Vaisseaux lymphatiques qui viennent de la face postérieure delà vessie et des vésicules séminales, et dont on voit seulement quelques rameaux du côté gauche. — 50, 50. Vaisseaux lymphatiques venant de la face postérieure de la vessie, et se réunissant aux vaisseaux n° 49. — 51 . Tronc lymphatique venant de la réunion des vaisseaux précédens, et se portant au ganglion n° 52. — 52. Ganglion volumineux placé entre les artères crurale et hypogastrique. — 53. Autre ganglion situé sur le muscle obturateur interne. — 54. Troncs lymphatiques venant de la face antérieure de la vessie , et se portant au ganglion n° 52. — 55. Autres vaisseaux venant de la vessie et du rectum , s’unissant en partie aux vaisseaux précédens, et se portant en partie au ganglion n° 56. — 56. Ganglion placé sur le muscle pyramidal ; il reçoit un plexus fourni par le ganglion n" 53. — 67. Vaisseaux lymphatiques qui viennent de l’intestin rectum, et se rendent , les uns dans le ganglion n° 56 , les autres dans le ganglion n® 58. — 58. Ganglion placé au côté interne de la veine hypogastrique. — 59. Deux troncs lymphatiques provenant du ganglion n° 56, et se terminant au plexus iliaque. — 60. Ganglion lymphatique accolé à la veine crurale , et recevant du ganglion n® 52 plusieurs vaisseaux qui se réunissent
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bientôt en un seul tronc pour se jeter dans le meme ganglion n° 52. — 61. Ganglion place sur la veine iliaque. 62. Vaisseaux lymphatiques sortant du ganglion n° 61, et remontant au côté externe de la veine cave. — 63. Ganglion lymphatique placé au-dessus de la cinquième vertèbre des lombes, au côté interne de l’artère iliaque droite. -- 64. Ganglion lymphatique situé entre l’aorte et la veine cave, non loin de la division de ces deux vaisseaux. — 65. Troncs lymphatiques qui, partant du ganglion n<> 64, se portent vers les autres ganglions placés autour de l’aorte et de la veine cave. Ces troncs sont coupés. — 66. Ganglions placés autour de l’aorte. — 67. Vaisseaux lymphatiques qui accompagnent l’artère sacrée moyenne, et se rendent au ganglion n« 68. — 68. Ganglion lymphatique situé entre le sacrum et la deuxième vertèbre des lombes. — 69. Tronc lymphatique qui monte au-dessus de la veine iliaque gauche, et se jette dans le ganglion n° 70. — 70. Ganglion lymphatique accolé à la veine iliaque gauche. — 71. i’ronc lymphatique né du ganglion n° 66, et remontant derrière l’aorte. — 72. Tronc lymphatique formé par la l éunion des vaisseaux fournis par les ganglions n°* 66 et 70 et qui se rend dans les ganglions supérieurs placés au côté externe de l’aorte. ~
73, 73. Ganglions lymphatiques inférieurs situés au côté externe de l’aorte. —
74. Vaisseaux lymphatiques se dirigeant vers les ganglions supérieurs, coupés.
Elle représente les vaisseaux lymphatiques superficiels de l’intestin grêle chez un homme mort d’hydropisie ascite. ( Mascagni. )
N° 1. Portions des muscles abdominaux , coupés et renversés. 2, 3, 4, 5, 6.
Huitième, neuvième, dixième, onzième et douzième côtes. — 7,8, 9, 10, 11, 12. Septième, huitième, neuvième, dixième, onzième et douzième vertèbres dorsales. — 13, 13. Portion du diaphragme. — 14. Portion du duodénum. — 15, 15, 15, 15.
Portions du jéjunum. — 16, 16, 16. Portions de l’iléon. — 17. L’aorte coupée.
18. Portion du muscle transverse de l’abdomen. — 19. Portion du muscle carré des lombes. — 20. Tronc de la veine grande mésaraïque. — 21. Vaisseaux lymphatiques superficiels du jéjunum , formés par des branches dirigées parallèlement au trajet de cet intestin, et qui gagnent le mésentère. Les vaisseaux lymphatiques superficiels des autres intestins se comportent de la même manière. On voit distinctement le trajet de ces vaisseaux jusqu’aux ganglions mésentériques. — 22, 22. Deux troncs lymphatiques venant de la face postérieure de l’intestin. — 23. Troncs lymphatiques cjui traversent des ganglions situés près des intestins, pour se rendre à des ganglions plus éloignés. — 24. Troncs lymphatiques peu considérables partant des ganglions placés à la naissance du mésentère, et se rendant à des gan- E X plie alion des Planches, 54
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glions qui entourent le pancréas. — 25, 25. Ganglions placés autour de l’aorte, et recevant des troncs lyinphaliqucs nés des ganglions placés inférieurement. Ces ganglions envoient des vaisseaux au canal ihorachique. — 26. Canal thoracliiquc. — 27. Tronc lymphatique qui, sur ce sujet , part du canal tliorachique pour SC rendre d’abord au ganglion n° 28 , puis ensuite au ganglion n° 29. Cette disposition anatomique est assez rare. ~ 28, 28. Trois ganglions lymphatiques couchés sur la neuvième et la dixième côtes du côté droit. — 29. Ganglion lymphatique placé au-devant de la huitième vertèbre dorsale, et recevant le vaisseau n° 27. — 30. Le vaisseau lymphatique n° 27, sortant du ganglion n° 29, et se jetant dans le canal thorachique au-dessus de la neuvième vertèbre dorsale. — 31, 31. Intervalles que quelques divisions du canal thorachique laissent entre elles. — 32. Canal thorachique coupé au-dessus de la huitième vertèbre dorsale.
Elle représente le trajet des vaisseaux lymphatiques inguinaux jusqu’aux ganglions c[ui entourent les vaisseaux sanguins du bassin, ainsi que les vaisseaux lymphatiques venant des testicules et des reins. On voit également les prineipaux vaisseaux lymphatiques qui, par leur réunion, forment le canal thorachique.
N° 1. Douzième vertèbre dorsale. — 2, 3, 4, 5, G. Première, seconde, troisième, quatrième et cinquième vertèbres lombaires. — 7. Articulation sacro-lombaire. — 8, 8. Crète iliaque. — 9. Symphyse des pubis. — 10. Cuisse gauche. —
11, 11. Muscle transverse de l’abdomen, coupé de l’un et de l’autre côté. —
12, 12. Piliers du diaphragme, écartés. — 13, 13. Les reins — 14, 14. Les uretères.
— 15. La verge. — 16, 16. Les testicules. — 17, 17. L’épididyme. — 18, 18. Les cordons sjaermatiques. — 19,19. Les muscles psoas. — 20, 20. Muscles iliaques.
— 21, 21. Muscles carrés des lombes. — 22. Muscle tenseur de l’aponévrose fémorale. — 23. Muscle droit antérieur de la cuisse. — 24. Muscle couturier. — 25. Muscle grand adducteur. — 26. Aorte coupée entre la douzième vertèbre dorsale et la première lombaire, afin de laisser voir l’origine du canal thorachique. — 27. Autre portion de l’aorte. — 28. Artère iliaque droite. — 29, 29. Artères et veines crurales droites. — 30, 30. Artère hypogastrique droite. — 31. Veine cave inférieure , coupée entre la troisième et la quatrième vertèbres lombaires. — 32, 32. Artère crurale, coupée. — 33. Veine rénale , coupée. — 34. Artère spermatique, coupée. — 35. Veine spermatique , coupée. — 36. Ganglion inguinal inférieur placé entre les muscles long adducteur et couturier. — 37 . Autre ganglion lymphatique moins considérable que le précédent , placé sur le muscle couturier. — 38, 38. Autres ganglions lymphatiques situés au côté externe du muscle
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couturiert — 39. Autre ganglion lymphatique place plus supérieurement que les prececlens , et occupant également le côté externe du muscle couturier. — 40. Autre ganglion lymphatique volumineux couché sur les muscles couturier et iliaque. — 41, 41, 41. Trois ganglions lymphatiques occupant la partie interne de l’aine, et situés près des muscles pectine et long adducteur. — 42. Petits ganglions inguinaux places au milieu des piccedens. 43. Troncs lymphatiques superficiels de l’extrémité inférieure, qui se jettent dans le ganglion n° 3G. — 44. Autres troncs lymphatiques qui se rendent au ganglion n° 37. — 45. Tronc lymphatique qui se divise pour se jeter dans les ganglions n°* 37 et 38. 46. Tronc lymphatique qui
marche sur le côté droit de la face dorsale du pénis jusqu’aux environs du pubis, où il se divise en deux rameaux, dont l’un se rend au ganglion n° 41, et l’autre au ganglion n°40. — 47. Autre tronc lymphatique du pénis qui gagne directement le ganglion n° 40. — 48. Le plus volumineux des troncs lymphatiques du pénis, né aux environs de la couronne du gland, et qui, remontant sur la partie moyenne du dos de la verge, se divise bientôt en deux branches. — 49. La branche droite du tronc précédent se divisant en deux rameaux, qui se portent vers les ganglions n® 41. 50. Branche gauche du même tronc, remontant pour se diviser en trois
rameaux qui se rendent vers les ganglions inguinaux du même côté. — 51 , 51 . Ganglions lymphatiques placés derrière l’arcade crurale droite. — 52. Troncs lymphatiques considérables qui se portent des ganglions inguinaux au ganglion n° 51. Tous les ganglions inguinaux communiquent entre eux par des plexus ou des troncs lymphaticjues : la même chose a lieu entre les ganglions inguinaux moyens et supérieurs, et les ganglions n® 51. De la face postérieure des ganglions inguinaux partent des troncs lymphatiques qui passent derrière les vaisseaux sanguins; ces troncs vont d une glande à une autre, et cjueîques-uns reviennent à celle d’où ils étaient sortis. — 53, 53. Troncs lymphatiques nés du ganglion n® 39, ct qai, après avoir formé des flexuosités, reviennent au même ganglion; on observe quelquefois cette disposition anatomiciuc dans d’autres ganglions. — 54. Deux troncs lymphatiques circonflexes iliaques qui se rendent au ganglion 11° 41, coupés.;— 55, 55, 55. Ganglions lymphatiques qui étaient placés au côté interne de l’artère crurale gauche , un peu écartés. — 56. Ganglion placé au côté interne de la veine crurale.
— 57, 57. Tronc lymphatique qui part des ganglions inguinaux, se porte vers le pubis, où il forme une arcade, et se jette dans les ganglions 11° 55. — 58. Troncs lymphatiques qui se portent des ganglions inguinaux aux ganglions 55. — 59. Autres troncs lymphaticjues qui se réunissent dans le ganglion 11° 56. — 60, 60. Trois ganglions lymphatiques qui reçoivent des vaisseaux du péritoine et des muscles abdominaux. — 61. Troncs lymphatiques c|ui se portent des ganglions n° 60 aux ganglions n° 55. — 62. Tronc lymphatique circonflexe iliaque. — 63. Ganglion lymphatique couche sur le muscle et la crête iliaques. — 64. Tronc lymphatique qui sort du ganglion n° 63, passe sur la crête iliaque , et se rend au ganglion n® 55.
— 65. Ganglions lymphatiques placés entre le muscle psoas et l’artère crurale du
cote gauche. Ces ganglions sont écartés de l’artère et renversés sur le muscle.
66. Petits ganglions lymphatiques placés a la divisioA de l’artère iliaque, —
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67. Ganglions lympliallqncs situés entre Tartère iliaque et le muscle psoas.
G8. Vaisseaux lymphatiques qui se portent des ganglions n° 55 aux ganglions n®“ 65 et G6. — GO. Vaisseaux lymphatiques qui descendent des ganglions n° 55 dans le bassin. — 70. Vaisseaux lymphatiques qui remontent du bassin pour sc rendre au ganglion n° GG. — 71. Vaisseaux lymphatiques placés au-dessus de l’artère iliaque, et qui se portent du ganglion n° 66 aux ganglions 65 et 67. — 72. Autres vaisseaux lymphatiques qui se portent du ganglion n° 65 au plus inférieur des ganglions n° 67, et de ce dernier aux autres ganglions n° 67. — 76, 73, 73. Ganglions lymphatiques placés entre le muscle psoas et l’artère iliaque du coté droit. — 74, 74, 74. Ganglions lymphatiques accolés à la veine iliaque droite. — 75, 75. Vaisseaux absorbans qui descendent du ganglion n^ 51 dans le bassin. — 76. Autres vaisseaux absorbans qui se portent du bassin aux ganglions n° 73. — 77. Autres vaisseaux absorbans qui , partant du bassin, passent entre les divisions de l’artère iliaque droite, et se portent derrière cette meme artère. — 78, 78. Autres vaisseaux lymphatiques qui vont des ganglions n® 51 au ganglion n® 73 ; après avoir traversé ces derniers, les mêmes vaisseaux sc rendent aux ganglions n® 74. — 79, 79, 79. Ganglions lymphatiques couchés entre la cinquième vertèbre des lombes et le sacrum. — 80, 80. Ganglions lymphatiques accolés à la veine hypogastrique gauche. — 8 1. Vaisseaux lymphatiques qui remontent du bassin dans les ganglions n° 79 du côté droit. — 82. Autres vaisseaux lymphatiques du côté droit qui, en se dirigeant vers les ganglions n° 74, croisent obliquement les vaisseaux sanguins iliaques. — 83. Vaisseaux lymphatiques du côté gauche, qui remontent du bassin pour se porter aux ganglions n°* 79 et 80. — 84. Deux troncs lymphatiques qui se dirigent vers le plus élevé des ganglions n° 80, en passant derrière l’artère iliaque. Les ganglions n°® 79 et 80 s'envoient réciproquement des branches nombreuses d’anastomoses qui forment des plexus étendus. — 85. Troncs lymphatiques qui se portent derrière les vaisseaux iliaques pour se rendre aux ganglions couchés audevant des vertèbres lombaires. — 86. Troncs lymphatiques qui partent des ganglions n° 80, se portent d’abord inférieurement, puis ensuite se réfléchissent pour se rendre aux plus élevés des ganglions n° 74. — 87. Plexus lymphatique venant du plus élevé des ganglions n® 67, et sc plaçant derrière l’aorte. — 88, 88, 88. Ganglions lymphatiques situés au côté externe de l’aorte. -- - 89, 89. Ganglions lymphatiques placés au côté externe de Taorte , près du rein gauche. — 90, 90, 9 1 , 91. Autres ganglions lymphatiques situés entre l’aorte et la veine cave. — 92,92. Autres ganglions lymphatiques placés au côté interne de la veine cave, près de sa bifurcation. — 93, 93, 93. Autres ganglions lymphatiques placés au-dessus des vertèbres lombaires , le long du côté externe de la veine cave. — 94 , 94. Petits vaisseaux lymphatiques qui rampent sur la tunique albuginée du testicule. — 95, 95. Troncs lymphatiques contenus dans le cordon spermatique, et auxquels aboutissent les vaisseaux précédens. Ces troncs en remontant se divisent plusieurs fois , et entourent de leurs anastomoses le cordon spermatique qu’ils accompagnent jusqu’aux i^cins. — 96, 96. Troncs plus considérables formés par la réunion des vaisseaux lymphatiques du testicule , près de la bifurcation de l’artère iliaque. Ces troncs
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lymplialîqucs sc ramifient pour sc jeter, du coté droit, dans le plus élevé des ganglions n° 91, et dans les ganglions no 90 du côté gauche. — 97. Troncs lyinphalicjues du testicule droit qui ahoutissent au plus inférieur des ganglions n° 91. —
98, 98, 98. Vaisseaux lymphatiques supeiTiciels des reins, sortant de la substance de ces organes, et se réunissant aux vaisseaux profonds dans la scissure. —
99. Troncs lymphatiques sortant du rein gauche avec les vaisseaux sanguins, et se portant aux ganglions n®® 88 et 89. — 100, 100. Troncs lymphatiques venant du rein droit, et se rendant aux ganglions n®® 91 et 93. — 101. Deux ganglions lymphatiques qui étaient couchés derrière l’aorte au côté gauche de l’origine du canal ihorachique. Tous les ganglions qui entourent l’aorte communiquent entre eux au moyen de plexus et de vaisseaux lymphatiques : ils donnent naissance à des troncs volumineux qui se rendent au canal ihorachique. — 102. Tronc lymphatique considérable formé par la réunion des vaisseaux qui sortent des ganglions situés derrière la veine cave , et entre cette veine et l’aorte. Ce tronc remonte en serpentant , croise la direction des vaisseaux ([ui viennent du coté gauche , et se réunissant il un autre tronc volumineux, va donner naissance au canal thorachique. — 103. Gros tronc lymphatique formé par trois autres troncs moins considérables qui naissent de divers ganglions, — 104. Tronc lymphatique fourni par les ganglions qui entourent l’aorte. — lOo. Deux petits vaisseaux lymphatiques nés des ganglions 101. — 100, lOG. Tronc considérable formé par la réunion des vaisseaux n®® 103, 104 et 105. — 107. Tronc lymphatique volumineux formé par la réunion de trois vaisseaux cpii naissent des ganglions placés derrière l’aorte. Ce tronc s’anastomose avec le tronc n° 106, au-dessus de la première vertèbre lombaire.— 108, Tronc lymphatique très-considérable qui se réunit au vaisseau n® 102, au-dessus de la dernière vertèbre dorsale, pour donner naissance au canal thorachique. — 109. Canal thorachique qui, sur ce sujet, était fort divisé. Scs branches laissaient entre elles des intervalles, et sc réunissaient ensuite.
Elle représente les vaisseaux lymphatiques de la rate , des reins , des capsules surrénales, de l’utérus, du vagin et des trompes de Lallope, sur une femme morte douze jours après raccouchcmcnt. L’utérus est renversé en avant et en bas. ( Mascagni. )
N° 1. Onzième vertèbre dorsale. — 2, 3, 4, 5. Huitième, neuvième, dixième, onzième et douzième cotes gauches, avec les muscles, les vaisseaux et les nerfs intercostaux. — 6. Cartilage de la douzième cote. — 7,8. Onzième et douzième côtes droites. — 9, 9. Crêtes iliaques. — 10. Pubis gauche, coupé. — 11. Face interne des muscles abdominaux renversés sur la cuisse. — 12. Bas-fond de la
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vessie , renversé. -- 15. lUali ice i-enversée, afin de faire voir sa face postérieure. — 14. Ovaire droit. — 15, 15. Ligamens larges de Eutérus. — IG, IG. Veines qui forment le plexus pampiniforine. — 17, 17. Les reins. — 18, 18. Les uretères. — 19, 19. Les capsules surrénales. — 20. La rate. — 21,21. Portion du foie. — 22. Portions du diaphragme , coupées. — 23, 23. Muscles carrés des lombes.
— 24, 24. IMuscles grands psoas. — 25, 25. Muscles iliaques. — 2G, 2G. Trompes de Fallopc. — 27, 27. Pavillons des trompes précédentes. — 28. L’aorte. — 29. Artère cœliaque, coupée. — 30, 30. Piamcau.x des artères spléniques. — 31. Artère mésentérique inférieure, coupée. — 32, 32. Artères iliaques. — 33. Artère et veine sacrées moyennes. — 34. Artère et veine épigaslri(jues. — 35. Veine azvgos , coupée. — 3G. Veine cave inférieure. — 37, 37. Veines surrénales. — 38, 38. Veines rénales. — 39, 39. Veine spermatique gauche.— 40, 40. Veine spermatique droite.
— 41, il, 41 , 41. Vaisseaux lymphatiques venant de la cuisse. — 42, 42, 42. Autres vaisseaux lymphatiques venant des fesses. — 43, 43. Ganglions lymphali([ucs inguinaux supérieurs avoisinant l’arcade crurale. — 44. Vaisseau lymphatique venant de la région lombaire et aboutissant aux ganglions précédons. — 45. Deux ganglions situés sur le muscle iliaque. — 4 G. Vaisseau lymphatique venant du plus inférieur des deux ganglions précédons, et passant derrière les ligamens de l’utérus pour se rendre a un ganglion placé sur l’artère crurale. — 47. Deux ganglions avoisinant les vaisseaux épigastriques , et recevant les vaisseaux lymphatic[ues épigastriOj^ucs. — 48. Ganglions placés en dehors de l’artère crurale. — 49. Vaisseaux lymphalicjues se rendant des ganglions inguinaux aux ganglions précédons. — 50. Ganglions avoisinant la crête iliaque et communiquant entre eux. — 51. Ganglions placés sui’ le muscle iliaque. — 52. Vaisseaux lymphatiques partant du supérieur des ganglions précédons, et passant derrière le muscle psoas pour se rendre aux ganglions lombaires. — 53, 53, 53. Ganglions occupant les côtés du bassin. — 54, 54. Ganglions placés au-devant du sacrum. — 55. Ganglions placés sur la cinquième vertèbre lombaire. — 5 G. Ganglion qui avoisine la veine ilia([ue gauche.
57. Ganglion placé en dehors de l’artère iliaque gauche. — 58, 58, 58. Ganglions
placés sur l’aorte, vers l’origine des artères rénales. — 59, 59. Ganglions avoisinant la veine iliaque droite. — GO. Ganglions placés sur la veine cave inférieure. — 61. Vaisseaux lymphatiques venant de la vessie, et se rendant dans le plus inférieur des ganglions n° 53, du coté gauche. — G2 , G3. Vaisseaux lymphatiques venant du vagin, de la vessie et du rectum , et se rendant au plus élevé des ganglions n° 52. Ci- Vaisseaux lymphatiques venant du plexus iliac[uc , et rampant
entre l'artère et la veine iliaques gauclxes pour se jeter dans divers ganglions. — 65. Vaissaux lymphatiques qui de la face antérieure du sacrum se portent aux gan* calions n° 5 4. — Vaisseau lymphatique formé par la réunion des vaisseaux absorbans superficiels et profonds de l’utérus, et qui de la face postérieure de cet or-ane sc porte au tronc 67. — 67. Tronc lymphatique, lequel se réunit avec plusieurs autres qui viennent de la face antérieure de l’utérus. — G 8. Tronc lymphali([ue qui de la face antérieure de l’utérus se porte au tronc n° 69. — G9. Tronc lymphatique formé par les vaisseaux n"* 67 et G8, et concourant à la formation du
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plexus qui avoisine l’ovaire. — 70. Plexus lyinplialique qui avoisinait Tovairc gauche. — 71. Tronc lymphatique résultant de la réunion des vaisseaux des faces antérieure et postérieure de Tulérus, et se rendant au plexus n° 70. — 72. Autre vaisseau lymphatique ayant la meme origine que le précédent, et se rendant dans le meme plexus. — 73, 73. Vaisseaux lymphali(|ues venant de la trompe de Fallopc , et se rendant dans le meme plexus. — 74, 74. Tronc lymphatique volumineux venant du plexus précédent, et remontant avec les vaisseaux spermatiques sanguins. — 75. Deux autres vaisseaux lymphatiques venant du meme plexus, et s’unissant en i:n seul tronc , lequel remonte derrière les vaisseaux spermatiques sanguins. — 76. Plexus forme par les troncs n°® 74 et 75 , et se portant aux ganglions lymphatiques n° 58. — 77. Vaisseaux lymphatiques venant delà face postérieure de l’ulérus, et se réunissant au côté gauche de cet organe, pour recevoir les vaisseaux qui viennent de sa face antérieure, et se rendre au — 78. tronc lymphatique considérable qui remonte avec les vaisseaux spci’matiques pour se rendre aux ganglions n° 60. — 79. Autres vaisseaux lymphaticpies venant des faces antérieure et postérieure et du fond de l’utérus, et se rendant dans un plexus lymphatique qui avoisine l’ovaire. — 80. Troncs lymphatiques venant du plexus précédent, et se rendant aux ganglions n°® 58 et 60. — 81,81, 81, 81. Vaisseaux lymphatiques superficiels des reins, s’enfonçant dans la substance de ces organes. — 82 , 82. Autres vaisseaux lymphatiques superficiels se réunissant aux vaisseaux profonds qui sortent par la scissure des reins. — 83. Vaisseau lymphatique qui sort de la scissure du rein droit et se porte à des ganglions placés derrière la veine cave. — 8i. Vaisseaux lymphatiques sortant de la scissure du rein gauche , et se portant au ganglion n° 58. — 85. Ganglions avoisinant l’artère et la veine rénales gauches, et recevant les vaisseaux qui sortent du rein correspondant. — 86. Vaisseau lymphatique se portant de la capsule surrénale aux ganglions n° 85. — 87. Ganglions placés au-devant du pilier gauche du diaphragme , et recevant des vaisseaux des ganglions n° 85. — 88, 88. Ganglions situés sur la rate. — 89, 89, 89. Ganglions placés sur les vaisseaux spléniques, et auxquels se rendent les vaisseaux absorbans de la rate, et quelques-uns venant du pancréas cl de l’épiploon. — 90, 90, 90, 90. Vaisseaux lymphatiques superficiels de la rate, qui pénètient dans la substance de cet organe et s’anastomosent avec les vaisseaux profonds. — 91, 91. Autres vaisseaux superficiels qui se portent aux ganglions n° 88. — 92. Deux troncs lymphali{[ues qui reçoivent les vaisseaux cpii sortent de la rate et se rendent aux ganglions 11° 58. — 93. Tronc lymphatique considérable venant des ganglions qui avoisinent l’artère mésentérique supérieure a son origine, et se rend à l’un des ganglions n° 58 : ce tronc est coupé. — 94. Tronc lymphatique coupé, venant des parties profondes du foie, et se portant au ganglion n° 60. — 95. Ganglions placés audevant du pilier droit du diaphragme. — 96. Vaisseaux lymphatiques venant du ligament latéral droit du foie, coupés. — 97. Vaisseaux lymphatiques venant de la face inférieure des lobes du foie. — 98. Portion du canal thorachique.
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Elle 1 epi esente les vaisseaux lyiuphaliqucs de 1 intestin colon, et leur trajet jusqu’aux ganglions qui avoisinent l’aorte et la veine cave inférieure. Dans ces mêmes ganglions se rendent les vaisseaux lymphatiques de rinlcstin grêle , et d’autres qui viennent de l’utérus, des reins, de la rate et de l'estomac. Le colon est insufflé. ( Mascagni. )
N°* 1, 1. Face inférieure de l estomac, en partie recouverte par le colon
transverse. — 2, 2. Face inférieure du foie, recouverte par le colon, — 3. Fond de la vésicule biliaire. — 4, 4. Tégumens de la cuisse, renversés. — 5. Crête iliaque droite. — 6, 6. Les pubis, coupés. — 7. L’intestin iléon, coupé au niveau de son insertion dans le cæcum. — 8. Le cæcum. — 9, 9. Le colon lombaire droit. — 10, 10. Le colon transverse. — 11,11. Le colon lombaire gauche. — 12. Le rectum.
— 13. L’utérus abaissé. — 14. Portion du vagin. — 15. Ligament large de l’utérus du côté droit. — 16, 16. Trompe de Fallope. — 17. Pavillon de la trompe précédente. — 18. Fond de la vessie renversée. — 19, 19. Le mésentère, coupé. — 20. Portion du pancréas. — 21. La rate. — 22. La capsule surrénale gauche.
• — 23. Le rein gauche. — 24. Le rein droit. — 25. Fibro-carlilage de l’articulation sacro-vertébrale. — 26. L’aorte. — 27. Artère et veine iléo-coliques. — 28. Artère colique droite. — 29. Artère colique moyenne. — 30. Artère mésentérique inférieure. — 31. Artère colique gauche. — 32. Artère hémorrhoïdale supérieure. — 33. Artère gastro-épiploïque droite. — 34. Artère et veine rénales gauches. — 35. Artère et veine rénales droites. — 36. Artère iliaque droite. — 37. Artère iliaque gauche. — 38. Artère crurale droite. — 39. Artère hypogastrique droite.
— 40. Artère honteuse interne, coupée. — 41. Artère ombilicale, coupée. — 42. Artère utérine. — 43. Veine porte. — 44. Veine splénique. — 45. Veine cave inférieure. — 46. Veine spermatique gauche, se jetant dans la veine rénale. — 47. Veine spermatique droite, se terminant dans la veine cave. — 48. Artère crurale gauche. — 49, 49. Vaisseaux lymphatiques venant des ganglions inguinaux.
— 50. Ganglions placés sur l’artère crurale droite. — 51,51,51. Ganglions avoisinant la veine crurale. — 52. Ganglion placé entre les artères iliaque externe et hypogastrique. — 53. Vaisseaux lymphatiques venant des ganglions n”’ 51 et 52,
et se rendant à d’autres ganglions placés sur les vertèbres lombaires. — 54. Vaisseaux lymphatiques venant des ganglions n° 52, et passant derrière l’artère hypogastrique pour remonter au-devant du sacrum et de la dernière vertèbre lombaire. Ces vaisseaux forment plusieurs plexus , et se rendent en partie aux ganglions qui avoisinent les vaisseaux iliaques gauches, et en partie à droite dans ceux qui entourent la veine cave inférieure. — 55. Ganglion placé entre le muscle psoas et
l’artère crurale, et duquel part un plexus qui se rend au ganglion placé sur la veine iliaque droite. — ôG, 66. Ganglions situés sur la veine cave et la veine iliaque, et dans lesquels se rendent les plexus venant du ganglion n° 55, et des troncs lymphatiques n® 54. — 57. Tronc volumineux venant des ganglions n° 56, et qui S(; rend à d’autres ganglions pour se jeter enfin dans le canal thorachique.— 58. Tronc qui vient des ganglions pelviens gauches, et se cache derrière l’aorte. — 59. Plexus lymphatique qui vient des ganglions pelviens, et se jette dans les ganglions n“ 61.
' — 60. Vaisseaux lymphatiques qui passent en dehors de l’artère iliaque, et se portent aux — 61, 61. ganglions qui avoisinent l’artère crurale et l’aorte. — 62. Vaisseau lymphatique se portant de Tutérus au ganglion n° 52. — 63, 63, 63. Vaisseaux qui viennent de la trompe de Fallope. — 6i, 64. Vaisseaux provenant de la face antérieure et du fond de l’utérus. — 65. Plexus placé sur l’ovaire , et dans lequel se rendent les vaisseaux n°® 63 et 64. ' — 66. Vaisseaux lymphatiques venant du plexus n° 65, et remontant avec la veine spermatique jusqu’aux reins, pour se terminer à des ganglions placés entre l’aorte et la veine cave. — 67.' Vaisseaux lymphatiques venant du côté gauche de l’utérus , et se portant a des ganglions placés en dehors de l aorte au voisinage des reins. — 68. Vaisseaux lymphatiques venant du rein droit, et se terminant aux ganglions placés entre la veine cave et l’aorte. — 69. Vaisseaux lymphatiques fournis par la face Inférieure du foie, et se rendant aux ganglions précédons. — 70. Tronc volumineux venant des vaisseaux lymphatiques superficiels de la face inférieure du lobe droit du foie, et formant un plexus audevant de la veine cave pour se porter dans les mêmes ganglions. — 71. Tronc formé par la réunion des vaisseaux lymphatiques qui sortent de la scissure du rein gauche , et se rendent à l’un des ganglions supérieurs placés au-devant de l’aorte.
72. Autres troncs venant également du rein gauche, et passant derrière les
vaisseaux rénaux pour se rendre dans les ganglions situés derrière l’aorte. 73.
Vaisseaux lymphatiques venant du ligament latéral gauche du foie, et passant derrière les vaisseaux rénaux pour se porter aux ganglions aortiques. — 74. Vaisseaux lymphatiques venant de la capsule surrénale gauche , et se portant aux mêmes ganglions. — 75. Vaisseaux lymphatiques qui viennent de la rate.— 76. Ganglions
placés au-devant de la veine splénique, et recevant les troncs n° 75. 77, 77.
Ganglions lymphatiques placés à la face postérieure de l’estomac, au voisinage de sa petite courbure. Ces ganglions reçoivent les vaisseaux lymphatiques de la face postérieure de cet organe; ils donnent naissance à des troncs qui se jettent dans d’autres ganglions placés auprès de la petite courbure. — 78, 78, 78, 78. Ganglions placés vers la grande courbure de l’estomac , et qui reçoivent les vaisseaux de la face postérieure de cet organe , et d’autres qui proviennent de ses tuniques et de sa face interne. Ces vaisseaux passent successivement de gauche à droite dans ces divers ganglions, jusqu’à ceux qui avoisinent le pylore. — 79, 79, 79. Ganglions places à la partie supérieure du rectum et inférieure du colon, et recevant des vaisseaux de ces intestins. — 80. Ganglions avoisinant les vaisseaux sanguins hé-
moi rhoïdaux , et recevant les vaisseaux lymphatiques des ganglions n° 79.
81. Ganglions avoisinant le colon gauche, et recevant plusieurs vaisseaux de cet Explication des Planches, 55
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intestin. 82. Ganglion place sur les vaisseaux hémorrhoïdaux supérieurs, et duquel partent des vaisseaux qui se rendent aux ganglions n°* 61 et 84. — 83. Ganglions avoisinant 1 intestin colon, et recevant les plexus lymphatiques qui viennent des ganglions n® 81. — 84. Ganglion situé sur les vaisseaux sanguins et le colon , et recevant des vaisseaux des ganglions n°® 82 et 83. De ce ganglion sortent deux troncs qui s’unissent en un seul, lequel se porte aux ganglions aortiques. — 85. Ganglion placé sur les vaisseaux sanguins du colon. — 86, 86, 86. Ganglions placés dans le mésocolon lombaire gauche. Ces ganglions reçoivent les vaisseaux lymphatiques du colon, et ceux-ci passent du ganglion supérieur jusqu’à l’inférieur, pour donner naissance à plusieurs branches qui se rendent dans un — 87 , tronc considérable , lequel se perd dans un ganglion aortique. — 88, 88, 88, 88, 88. Ganglions lymphatiques accolés à l’aorte et à la veine cave, lesquels reçoivent des vaisseaux des ganglions précédons , et communiquent entre eux par des plexus. — 89, 89, 89, 89, 89. Ganglions lymphatiques qui enloureni les gros vaisseaux sanguins de la partie gauche du colon transverse et la partie supérieure du colon descendant, et auxquels aboutissent les vaisseaux lymphatiques de cette portion de l’intestin. — 90. Vaisseau lymphatique sortant des ganglions précédons, et se rendant au ganglion suivant. — 91. Ganglion lymphatique placé sur la grande veine mésaraïque. — 92, 92, 92, 92. Ganglions lymphatiques accolés aux vaisseaux sanguins de la partie moyenne du colon transverse , et auxquels aboutissent les vaisseaux lymphatiques qui sortent de cette portion de l’intestin. Les vaisseaux qui sortent de ces glandes marchent de droite à gauche pour se réunir à ceux qui sortent des ganglions n° 89. — 93, 93, 93. Ganglions accompagnant les vaisseaux sanguins de la partie droite du colon transverse, et recevant également les vaisseaux lymphatiques du colon. Les troncs fournis par ces ganglions passent successivement d’un ganglion dans un autre de droite à gauche , et se jettent enfin dans ceux qui sont situés à l’origine du mésentère. — 94, 94, 94, 94. Ganglions entourant la racine du mésentère, et réunis entre eux par des vaisseaux lymphatiques qui viennent de l’intestin grêle, et qui, sur ce sujet, sont coupés. — 95. Troncs lymphatiques qui viennent de l’iléon avec les vaisseaux sanguins iléocoliques. Ces troncs sont coupés. — 96, 96, 96, 96, 96, 96. Ganglions situés autour des vaisseaux sanguins du colon ascendant, et recevant les vaisseaux lymphatiques de cet organe et du cæcum. De ces ganglions partent des troncs dont les uns se portent derrière le mésentère pour se rendre aux ganglions qui entourent son origine , et qui, sur cette préparation, sont couverts par d’autres ganglions; les autres troncs gagnent le ganglion n° 97, — 97. Ganglion avoisinant les vaisseaux sanguins du colon ascendant, et donnant naissance a deux vaisseaux lymphatiques qui se portent au ganglion n° 98. — 98. Ganglion lymphatique accolé aux vaisseaux sanguins iléo-coliques , aux environs de la racine du mésentère. — 99, 99, 99, 9^9. Ganglions placés à la racine du mésentère, autour du pancréas, et auxquels aboutissent des vaisseaux fournis par les ganglions n°* 94 et 98. — 100. Plexus lymphatique sortant de la partie inférieure des ganglions précédens , et qui, après s’être porté derrière la veine rénale gauche, gagne les ganglions placés entre
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laorte et la veine cave. Les divers plexus au moyen desquels les ganglions indiqués communiquent entre eux , n’ont pas été numérotés.
Elle représente les vaisseaux lymphatiques qui occupent la face convexe du foie. ( Mascagni. )
N'”' 1, 1, 1. Portion du diaphragme. — 2,2. Lobe droit, et — 3 , 3. loho gauche du foie. — 4. Fond de la vésicule biliaire. — 5. Ligament suspenseur, — 6. ligament latéral gauche , et ~ 7. ligament latéral droit du foie. — 8. Gros tronc lymphatique dans lequel se rendent la plupart des vaisseaux lymphatiques qui se dirigent vers le ligament suspenseur; il traverse l’espace triangulaire qui se trouve entre le diaphragme et l’appendice xiphoïde, et se divise en plusieurs branches lesquelles pénètrent dans des ganglions qui avoisinent l’artère mammaire interne.
9. Vaisseaux lymphatiques qui de la face supérieure du lobe gauche du foie se portent dans le ligament latéral gauche , et se réfléchissent sur le diaphragme pour se rendre aux ganglions qui avoisinent le cardia. — 10. Autres vaisseaux lymphathiques venant de la face supérieure du même lobe du foie, et se portant vers le diaphragme pour se rendre dans des ganglions placés sur le pilier gauche de ce muscle. — 11, 11. Vaisseaux lymphatiques qui se portent de la face convexe à la face concave du foie. — 12. Tronc lymphatique qui passe par le ligament droit du foie, traverse le diaphragme , pénètre dans la poitrine, et se rend à plusieurs ganglions qui avoisinent la douzième côte. — 13. Autre vaisseau lymphatique qui se . dirige vers le ligament droit du foie, pénètre dans la poitrine à travers les fibres du diaphragme , et rentre ensuite dans l’abdomen pour se jeter dans les ganglions placés entre la veine cave et le diaphragme. - 14. Vaisseaux lymphatiques qui passent sur le foie, pénètrent les uns dans les ganglions ci-dessus indiqués , tandis que les autres s introduisent dans la poitrine pour se rendre aux ganglions qui avoisinent le diaphragme, près de l’ouverture œsophagienne. — 15. Un des vaisseaux lymphatiques précédens, qui pénètre dans les ganglions indiqués, après avoir traversé le diaphragme.
Elle représente les vaisseaux et les ganglions lymphatiques de la face concave du foie, et de la face antérieure et supérieure de l’estomac. Le foie est renversé à droite et en haut, et 1 estomac à gauche. (Mascagni. )
N*” 1, 1. Lobe gauche, et — 2, 2, 3, 3. lobe droit du foie. — 4. Lobe de Spigel.
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— 5. Vésicule biliaire. — 6. Conduit cystique.— 7. Veine porte, coupée. — 8. Ligament suspenseur. — 9. Ligament ombilical. — 10. Ligament latéral gauche. — 11. Portion du diaphragme. — 12, 12, 12. Grande courbure de l’estomac. — 13, 13.
Petite courbure du même organe. — 14. Le cardia. — 15. Le pylore. — 16. Portion du duodénum. — 17, 17. Les reins. — 18, 18. Portion du muscle transverse de 1 abdomen. 19. Portion du muscle carré des lombes. — 20, 20. Muscle grand psoas. — 21. Pilier droit, et ~ 22. pilier gauche du diaphragme. — 23. L’aorte.
24. L artère cœliaque, coupee. — 25. Artère mésentérique supérieure, coupée.
26. Artere renale gauche. — 27. Artère renale droite. — 28. Artère mésentérique inférieure, coupée. — 29. Artère et veine coronaires stomachiques. — 30, 30. Veine cave inférieure. — 31. Veine rénale gauche, coupée. — 32. Veine rénale droite. — 33. Veine spermatique droite. — 34. Uretère droit, coupé. — 35. Vaisseau lymphatique venant du péritoine, coupé. — 36. Tronc auquel aboutissent quelques vaisseaux lymphatiques du rein qui sortent par la scissure. Ce tronc se divise en plusieurs branches qui se rendent au ganglion n° 48.-37. Vais-
seaux lymphatiques sortant du meme rein, et gagnant les ganglions placés derrière la veine cave. — 38. Troncs lymphatiques sortant du testicule droit et des ganglions situés inférieurement, et se rendant au ganglion n<^ 39. — 39. Ganglion lymphatique accolé à la veine cave. — 40. Tronc lymphatique né du ganglion précédent, remontant sur la veine cave, et se divisant en deux branches, — 41. Deux vaisseaux lymphatiques se rendant aux ganglions situés derrière la veine cave. — 42. Ganglion lymphatique placé entre l’aorte et la veine cave. — 43. Vaisseaux lymphatiques partant des ganglions situés inférieurement, et se rendant aux ganglions placés au côté externe de l’aorte. — 44. Ganglions lymphatiques placés au côté externe de l’aorte , au-dessous de l’artère mésentérique inférieure. — 45. Tronc lymphatique né des ganglions mésentériques inférieurs, et se portant au ganglion n° 46. — 46, 46. Ganglions lymphatiques accolés à l’artère mosentérique inférieure. — 47. Ganglion lymphatique situé au côté externe de l’aorte, un peu au-dessus de l’artère mésentérique inférieure. — 48. Autre ganglion lymphatique placé audessus de l’aorte , et auquel aboutissent plusieurs vaisseaux lymphatiques qui viennent du rein droit, du péritoine" et du foie. — 49. Troncs lymphatiques qui viennent du rein gauche et se portent au ganglion n“ 52. — 50. Ganglion lymphatique placé sur le pilier gauche du diaphragme, au-dessus de la capsule surrénale, et dans lequel se rendent plusieurs vaisseaux lymphatiques provenant des ganglions mésocoliques. — 51. Ganglions lymphatiques placés au-dessous du précédent, et recevant les vaisseaux fournis par lui. — 52, 52 , 52. Ganglions lymphatiques situés au côté externe de l’aorte. — 53. Ganglions lymphatiques couchés sur le diaphragme derrière le pancréas , et recevant les vaisseaux lymphatiques qui viennent des ganglions de l’origine du mésentère. — 54 , 54. Ganglions lymphatiques couchés sur la partie gauche du diaphragme et sur l’aorte, derrière le pancréas. Ces ganglions reçoivent les vaisseaux lymphatiques qui naissent des ganglions accolés aux vaisseaux sanguins de la rate, et d’autres ganglions. — 55, 55, 55 , 55. Troncs lymphatiques provenant de la face antérieure de l’estomac, et se portant
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aux ganglions n° 56. — 56, 56. Ganglions lymphatiques situés le long de la petite courbure de l’estomac. — 57, 57. Troncs lymphatiques naissant du grand cul-desac et de la face antérieure de l’estomac , non loin du cardia , et se rendant aux ganglions n° 68. — 58. Ganglions lymphatiques placés sur la petite courbure de l’estomac , près du cardia. — 59. Troncs lymphatiques provenant de la région cardiaque. — 60, 60. Ganglions couchés au-devant du pilier gauche du diaphragme, et recevant des vaisseaux qui viennent de divers ganglions et du foie. — 61. Tronc lymphatique provenant du ligament gauche du foie. — 62. Tronc lymphatique placé derrière le cardia, et se rendant aux ganglions accolés aux vaisseaux sanguins de la raie. — 63, 63. Vaisseaux lymphatiques qui, du ligament ganache, se portent, à travers le diaphragme , aux ganglions situés le long des vaisseaux sanguins de la i-ate. — 64, 64. Tronc lymphatique qui marche le long du bord inférieur du lobe droit du foie, et auquel aboutissent des branches nées de l’une et de l’autre face de cet organe. Ce tronc se porte vers le ligament gauche, où il se divise en deux branches, lesquelles se rendent aux ganglions qui entourent les vaisseaux sanguins de la rate. — 65. Tronc lymphatique considérable formé par les vaisseaux qui viennent de la face concave du foie. Il se divise en deux branches, dont l’une gagne le ganglion n° 60, et l’autre se porte au ganglion n® 83.-66. Autre tronc lymphatique né également de la face inférieure du foie, et se rendant dans le même ganglion no 83. — 67. Deux troncs lymphatiques nés de la partie moyenne du foie, et se divisant en plusieurs rameaux qui se jettent dans les ganglions n° 83. — 68 Tronc lymphatique formé par la réunion des vaisseaux qui viennent de la face supérieure du lobe droit du foie. Il se réunit aux autres troncs qui se rendent vers le ligament suspenseur. — 69. Troncs lymphatiques qui de la face supérieure du foie se portent, à travers le ligament suspenseur, à la face inférieure de cet organe. — 70. Tronc lymphatique fourni par les précédens , et qui se porte vers la vésicule biliaire. — 71. Autre vaisseau lymphatique fourni également par les troncs n® 69. Il se porte le long du sillon de la veine ombilicale , vers le sinus de la veine porte , et se dirige ensuite avec les vaisseaux profonds du foie vers les ganglions qui environnent le lobe de Spigel et le duodénum. — 72. Tronc lymphatique qui passe de la face supérieure à la face inférieure du foie. — 73. Une des divisions du tronc précédent , qui se répand sur la vésicule du fiel , et la couvre de ses rameaux. — 74. L’autre division du tronc n° 72, qui serpente sur la face inférieure du foie. — 75. Tronc Ivmphatique qui se porte de la face supérieure a la face inférieure du foie, et se réunit à la division n° 74. — 76. Tronc lymphatique formé près du col de la vésicule biliaire, par la réunion de plusieurs branches, et qui se porte vers le ganglion n® 77. — 77. Ganglion placé sur le col de la vésicule biliaire, et qui donne naissance à des vaisseaux lymphatiques, lesquels gagnent un ganglion situé près du duodénum. — 78. Tronc formé par la réunion des vaisseaux n°* 74 et 75, et qui, marchant sur la face inférieure du foie, reçoit plusieurs branches, après quoi il gagne le col de la vésicule biliaire. — 79. Deux divisions du tronc précédent, se dirigeant vers le col de la vésicule biliaire, et communiquant avec les vaisseaux profonds du foie. — 80. Deux vaisseaux lymphatiques formés par la bifurcation
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d’un tronc plus considérable. L’un d’eux se divise en plusieurs branches qui communiquent avec les vaisseaux profonds ; l’autre se divise également en plusieurs rameaux , qui se portent aux ganglions qui avoisinent la veine cave et l’aorte. — 81. Tronc lymphatique naissant des vaisseaux de la face inférieure du lobe droit du foie, et se divisant en plusieurs rameaux qui se portent aux ganglions n° 48.
82, 82, 82. Tronc des vaisseaux lymphatiques profonds du foie, qui sortent aux environs de la veine porte, et entourent cette veine elle- même , l’artère hépatique et les conduits biliaires. — 83 , 83. Ganglions avoisinant le duodénum, le lobe de Spigel et le pancréas. — 84. Troncs lymphatiques qui sortent du foie entre le lobe gauche et le lobe de Spigel , s’anastomosent avec d’autres vaisseaux venant de la face concave du même organe, et se rendent aux ganglions 58 et 60, — 85. Ganglion placé entre le lobe gauche du foie et le lobe de Spigel, et auquel se rendent plusieurs vaisseaux venant de la surface du foie. Ce ganglion envoie des vaisseaux lymphatiques aux ganglions n°* 60 et 87. — 86. Troncs lymphatiques venant en partie de la substance du foie , et en partie de la face supérieure du lobe gauche de cet organe. Ces vaisseaux se portent aux ganglions n°“ 58 , 60 et 87. —
87. Ganglion situé au-dessous du lobe de Spigel, et recevant un plexus lymphatique du plus élevé des ganglions n° 58 , et quelques-uns des vaisseaux n° 86. —
88. Ganglion situé derrière le pancréas, et auquel se rendent des vaisseaux venant des ganglions n°® 60, 85 et 87. Ce ganglion envoie des vaisseaux aux ganglions qui avoisinent la veine cave et l’aorte. — 89. Ganglion placé derrière le pancréas, près du pylore. — 90, 90. Ganglions placés sur la veine cave et le pilier droit du diaphragme. — 91, 91, 91. Ganglions situés sur le pilier gauche du diaphragme et sur l’aorte , au-dessous de l’artère mésentérique inférieure. — 92. Ganglions placés entre l’aorte et la veine cave, près de la veine rénale gauche. — 93. Ganglion placé au-dessous de la veine rénale gauche. — 94. Autre ganglion situé audessous du précédent, et placé entre l’aorte et la veine cave. Ce ganglion produit un tronc qui se porte derrière l’aorte à d’autres ganglions. — 95. Deux ganglions placés sur l’aorte, au-dessous de l’artère rénale. — 96. Deux autres ganglions placés en dehors de l’aorte , au-dessus et au-dessous de l’artère rénale. — 97. Ganglion placé également en dehors de l’aorte. Ce ganglion reçoit des vaisseaux du plus inférieur des ganglions n° 96, et donne en arrière un tronc qui passe derrière l’aorte pour se porter au canal thorachique.
Elle représente le canal thorachique depuis son origine jusqu’à sa terminaison , ainsi que les différens vaisseaux et ganglions lymphatiques qui ont rapport à ce canal. Les cavités abdominale et thorachique sont ouvertes ; les muscles abdominaux et
les côtes sont enlevés, ainsi que les viscères des deux cavités, l’aorte et la veine cave , les muscles intercostaux internes , et le grand psoas du côté droit. ( Mascagni. )
N°* 1, 2, 3. Cinquième , sixième et septième vertèbres cervicales. — 4 . 5 , G. Première, seconde et troisième vertèbres dorsales. — 7. Douzième vertèbre dorsale.— 8. Cinquième vertèbre lombaire. — 9. Sacrum. — 10, 11, 12, 13, 14, 15, 16, 17, 18, 19, 20, 21 . Première , seconde, troisième, quatrième, cinquième, sixième, septième, huitième, neuvième, dixième, onzième et douzième côtes, avec les artères, les veines et les nerfs correspondans. — 22, 22. Clavicules, coupées. — 23, 23. Crêtes iliaques. — 24, 24. Muscles iliaques. — 25. Muscle psoas gauche. — 26, 26. Muscle transverse de l’abdomen. — 27, 27. Muscle carré des lombes. — 28. 28. Muscle grand dorsal. — 29, 29. Muscle sous-scapulaire. — 30, 30. Muscle triceps. — 31, 31. Muscle biceps. — 32,32. Muscle coraco-brachial. — 33, 33. Por- . tion du muscle grand pectoral, coupée. — 34, 34. Muscle deltoïde. — 35. Portion du muscle petit pectoral, coupée. — 36, 36. Muscle trapèze. — 37, 37. Muscle angulaire de Tomoplate. — 38, 38. Muscle scalène antérieur. — 39, 39. Muscle long du cou. — 40, 40. Artère sous-clavière, coupée. — 41,41, 41, 41. Artère axillaire.
— 42. Première artère lombaire droite, coupée. — 43. Cinquième artère lombaire gauche, également coupée. — 44, 44. Portion thorachique des veines sous-clavières, coupée. — 45. Artère et veine vertébrales droites. — 46. Veine vertébrale gauche , coupée. — 47, 47. Portion cervicale de la veine jugulaire externe , coupée.
— 48, 48. Portion cervicale de la veine jugulaire interne. — 49, 49. Veine sousclavière. — 50. Veine scapulaire supérieure gauche. — 51. Veine céphalique gauche.
— 52. Veine basilique gauche. — 53. Veine céphalique droite , coupée. — 54. Continuation de la même veine. — 55. Veine basilique droite. — 56. Veine azygos. — 57. Tronc veineux formé par la réunion de plusieurs veines intercostales, s’ouvrant dans la veine sous-clavière gauche. Ce tronc est coupé. — 58. Plexus brachial gauche. — 59. Vaisseaux absorbans qui serpentaient autour de l’artère iliaque gauche, coupés. — 60. Tronc lymphatique provenant des ganglions du bassin, coupé. — 61, 61. Troncs lymphatiques remontant au-dessus de l’artère iliaque gauche, coupés. — 62. Troncs lymphatiques venant des ganglions du bassin, et serpentant derrière les vaisseaux iliaques droits. Ces troncs sont coupés. — 63. Ganglion lymphatique auquel aboutissent les vaisseaux qui sortent des ganglions du côté gauche du bassin. — 64, 64. Troncs lymphatiques nés des muscles et des tégumens de l’abdomen , et qui , pénétrant dans cette cavité près de la crête iliaque , se rendent au ganglion n® 65. — 65, 65. Ganglion lymphatique couché sur la crête et le muscle iliaque. — 66, 66. Ganglion lymphatique placé sur la crête iliaque , près de l’épine antérieure et supérieuré. — 67, 67. Tronc lymphatique qui, du ganglion précédent, se portait vers les ganglions placés au côté externe de l’artère crurale, derrière le ligament de Fallope. — 68, 68. Ganglions lymphatiques situés a l’origine du muscle iliaque. — 69, 69. Ganglion lymphatique plongé dans la graisse qui couvre le ligament ilio-lombaire. — 70. Tronc lymphatique se dirigeant vers le muscle psoas pour se rendre aux ganglions qu’on trouve dans cet endroit.
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— 71. Ganglion lymphatique situé derrière le muscle psoas, et recevant le tronc précédent. — 72. Ganglion lymphatique placé au-dessus du muscle carré des lombes, et recevant un vaisseau né des muscles abdominaux. — 73. Un des ganglions lymphatiques aortiques , dans lequel pénètrent des vaisseaux nés des autres ganglions aortiques , et de ceux qui entourent la veine cave et le pancréas; ce ganglion reçoit également des vaisseaux des reins et du testicule gauche; il est renversé sur le muscle psoas gauche.— 71. Ganglions lymphatiques qui étaient placés sur la veine cave , et entre cette dernière et l’aorte , non loin de Tarière mésentérique inférieure : ces ganglions sont renversés à droite , et les vaisseaux au moyen desquels ils communiquent avec les autres ganglions qui avoisinent les artères iliaques, sont coupés. — 75. Troncs lymphatiques venant du rein droit, counés.
— 76, 76. Troncs lymphatiques provenant du rein gauche et des ganglions aortiques , coupés. — 77 , 77, 77. Ganglions lymphatiques placés au-devant de la veine iliaque et de la cinquième vertèbre lombaire, dont quelques-uns sont enlevés : les vaisseaux au moyen desquels les ganglions communicjuent avec les ganglions placés sur Taorte et sur la veine cave sont coupés. — 78, 78, 78, 78, 78. Ganglions placés au côté externe de Taorte , et qui communiquent entre eux de plusieurs manières. — 79, 79, 79, 79. Ganglions lymphatiques situés derrière la veine cave. —
80, 80. Ganglions lymphatiques couchés derrière Taorte et la veine cave. —
81. Ganglion lymphatique couché sur un vaisseau considérable qui se jette immédiatement dans le canal thorachique. Tous les ganglions précédons communiquent entre eux au moyen de plexus , et donnent enfin naissance à des troncs lymphatiques volumineux, qui forment Torigine du canal thorachique. — 82. Troncs lymphatiques considérables formés par la réuuion des vaisseaux qui viennent des deux ganglions n° 80 ; ces deux troncs s’unissent au-dessus de la troisième vertèbre lombaire pour donner naissance au canal thorachique. — 83. Tronc lymphatique volumineux né d’un des ganglions n° 79, lesquels sont situés entre la seconde et la troisième vertèbres ; ce tronc monte de droite à gauche, croise la direction du canal thorachique, et se jette dans ce canal au niveau de la douzième vertèbre dorsale. — 84. Autre tronc lymphatiqne considérable né des ganglions n° 79 , et qui, passant à travers le pilier droit du diaphragme, allait s’ouvrir dans le canal thorachique entre la onzième et la dernière vertèbres dorsales. — 85. Tronc lymphatique considérable partant du ganglion n° 73, et des plus élevés des ganglions n® 80. Ce tronc serpente sur le côté gauche de Taorte, et traverse le pilier gauche du diaphragme pour pénétrer dans les ganglions placés derrière Taorte , entre la dernière vertèbre dorsale et la première vertèbre lombaire. — 86, 86. Ganglions lymphatiques couchés derrière Taorte entre la douzième vertèbre dorsale et la première lombaire. — 87, 87. Ganglions lymphatiques placés derrière Taorte entre la dixième vertèbre dorsale et la première des lombes. — 88. Deux ganglions lymphatiques placés à gauche du canal thorachique , au-devant de la onzième et de la douzième vertèbres dorsales. — 89. Tronc lymphatique considérable formé par la réunion de plusieurs vaisseaux intercostaux de Tun et de l’autre côté, et de quelques autres qui naissent des ganglions n°* 87 et 88. Ce tronc descend d’abord pour
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se réfléchir ensuite, et s ouvrir dans le canal thorachique au niveau de la onzième et de la douzième vertèbres dorsales. - 90. Origine du canal thorachique commençant à la troisième vertèbre lombaire , et sc terminant à la douzième vertèbre dorsale, où viennent aboutir les plus gros troncs lymphatiques. - 91. Endroit où le canal thorachique se trouve assez souvent rétréci : cet endroit correspond ordinairement a la dixième et à la onzième vertèbres dorsales, et le rétrécissement se continue jusqu au niveau de la sixième vertèbre de la meme région. — 92. Endroit où le canal thorachique se dilate et se porte à gauche derrière l’aorte. — 93. Intervalle forme par la bifurcation du canal thorachique entre la quatrième et la cin- (luième vertèbres dorsales. — 94. Endroit où le canal thorachique reparaît au côté gauche de 1 aorte. 95. Portion dilatée du canal thorachique qui monte le long du côté interne de l’artère sous-clavière, entre l’artère carotide et la veine jugulaire gauches , et qui se divise en deux branches. — 96. La plus volumineuse des branches précédentes, laquelle forme un arc, et passant derrière la veine jugulaire externe, se porte au côté externe de la même veine, après quoi elle descend, et se termine à l’angle compris entre la veine sous-clavière et la veine jugulaire interne.
97. L autre branche plus petite du canal thorachique, laquelle suit à peu près le même trajet que la branche n“ 96. - 98. Insertion de la branche no 96 dans
1 angle compris entre les veines sous-clavière et jugulaire interne. 99, 99, 99,
99, 99, 99, 99. Vaisseaux absorbans intercostaux provenant des sept derniers espaces intercostaux du coté gauche, et qui, après avoir traversé plusieurs ganglions placés dans les mêmes espaces et aux environs des vertèbres, se rassemblent en troncs considérables, lesquels se rendent aux ganglions n°* 87 et 88. On aperçoit des vaisseaux semblables dans les espaces intercostaux du côté droit. — 100, 100. Plusieurs vaisseaux lymphatiques venant de la région dorsale , et qui , traversant les muscles intercostaux , viennent se réunir aux vaisseaux n° 99 , dans les ganglions intercostaux. 101, 101. Autres vaisseaux lymphatiques dorsaux qui se dirigent le long de l’angle des côtes, vers les ganglions lymphatiques intercostaux, et qui accompagnent les vaisseaux précedens.— 102, 102, 102. Vaisseaux lymphatiques qui, des espaces intercostaux inférieurs, montent sur la côte qui leur est supérieure pour se jeter dans les ganglions placés dans l’espace intercostal qui est au-dessus. 103, 103. Ganglions lymphatiques intercostaux avoisinant la tête des trois dernières côtes. — 104. Vaisseaux lymphatiques dorsaux se rendant aux ganglions piecedens. 105. Tronc lymphatique considérable né des ganglions situés dans le sixième espace intercostal, près de la tête des côtes, et qui descend vers
le corps de la septième vertèbre dorsale pour se jeter dans le ganglion n*’ 106.
106. Ganglion lymphatique couché sur le corps de la septième vertèbre dorsale.
107. Autre ganglion lymphatique situé entre la septième et la huitième vertèbres dorsales. — 108. Vaisseau lymphatique né des ganglions placés dans le huitième espace intercostal, et qui se réunit aux vaisseaux fournis par les ganglions n°* 106 et 107, pour concourir à la formation du tronc lymphatique n° 89. — 109. Tronc lymphatique formé par la réunion des vaisseaux qui sortent des ganglions placés
dans le neuvième espace intercostal, et qui descend vers les ganglions n° 87.
Explication des Planches, 56
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1 10. Tronc lymphatique partant des ganglions placés dans le sixième espace intercostal droit, et qui , se portant de droite à gauche , derrière la veine azygos et le canal thprachique , vient s’ouvrir dans le ganglion n° 106. — 111. Tronc lymphatique né des ganglions couchés dans le septième espace intercostal droit, et qui se porte à gauche après s être bifurqué; sa division droite s’anastomose avec une branche lymphatique inférieure; sa division gauche passe derrière la veine azygos et le canal thorachique, pour s’ouvrir dans le tronc n° 89. — 112. Tronc lymphatique sortant des ganglions placés dans le huitième espace intercostal , et qui , passant derrière la veine azygos et le canal thorachique , se porte au plus élevé des ganglions n® 88. — 113. Tronc lymphatique né des ganglions situés dans le neuvième espace intercostal, et se rendant également aux ganglions n® 88. — 114. Autre tronc lymphatique fourni par les ganglions précédens, et se dirigeant vers le ganglion suivant. — 1 15. Ganglion lymphatique environnant la veine azygos et le canal thorachique , entre la dixième et la onzième vertèbres dorsales. —
116, 116. Ganglions lymphatiques auxquels aboutissent les vaisseaux lymphatiques intercostaux , et plusieurs vaisseaux provenant du ligament droit du foie. — 117,
117, 117. Trois troncs lymphatiques intercostaux du côté gauche , qui serpentent sous la troisième, la quatrième et la cinquième côtes. — 118. Ganglion lymphatique couché au-devant de la cinquième vertèbre dorsale , près du tronc veineux n® 57 et du canal thorachique, et auquel aboutissent les vaisseaux lymphatiques qui sortent des ganglions situés dans les quatrième et cinquième espaces intercostaux. — 119. Tronc lymphatique du deuxième espace intercostal. — 120. Tronc lymphatique du premier espace intercostal, lequel se rend aux ganglions lymphatiques du cou. — 121. Tronc lymphatique qui, partant des ganglions inférieurs du cou , passe derrière la veine jugulaire , et s’ouvre dans le canal thorachique au niveau de la septième vertèbre cervicale. — 122, 122, 122, 122, 122. Cinq troncs lymphatiques intercostaux supérieurs du côté droit. — 123. Tronc lymphatique formé par la réunion des vaisseaux qui sortent des ganglions placés dans les deux premiers espaces intercostaux, et qui se portent au ganglion n® 124. — 124. Ganglion lymphatique situé au niveau de la quatrième et de la cinquième vertèbres dorsales, entre la veine azygos et le canal thorachique; ce ganglion fournit un vaisseau qui remonte pour se jeter dans le canal thorachique, et quelques autres qui descendent vers les ganglions n® 118. — 125. Troncs lymphatiques venant des ganglions traversés par les vaisseaux lymphatiques du poumon ; ces troncs sont coupés. — 126. Ganglion lymphatique situé sur la quatrième vertèbre dorsale , et recevant des vaisseaux qui viennent du troisième espace intercostal. De ce ganglion sortent des vaisseaux qui se portent derrière la veine azygos , et se réfléchissent vers les ganglions n® 124. — 127. Ganglion lymphatique situé sur la cinquième vertèbre dorsale, et qui reçoit des vaisseaux lymphatiques du quatrième et du cinquième espaces intercostaux. Ce ganglion donne naissance à des vaisseaux qui s’ouvrent dans le canal thorachique, entre la cinquième et la sixième vertèbres. 128. Plusieurs troncs lymphatiques profonds du bras remontant dans les ganglions axillaires. — 129. Troncs lymphatiques qui viennent de la poitrine, et se
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lendent aux ganglions axillaires; ces troncs sont coupés. — 130. Tronc lymphatique sortant des ganglions situés entre les muscles deltoïde et grand pectoral, coupé. 131. fronc lymphatique partant des ganglions qui avoisinent l’insertion du muscle angulaire de l’omoplate. — 132, 132, 132, 132. Ganglions axillaires auxquels aboutissent les troncs précédons. — 133. Ganglion lymphatique avoisinant le muscle scalène anterieur et le plexus des nerfs brachiaux ; ce ganglion reçoit les vaisseaux n"® 130 et 131, — 134. Troncs lymphatiques provenant des ganglions ceivicaux supérieurs, coupés. — 135. Ganglions lymphatiques de la partie inférieure du cou, recevant les troncs précédons , et donnant naissance à d’autres troncs plus volumineux qui se rendent au canal tliorachique , près de son embouchure. 136, 136. Troncs lymphatiques profonds du bras droit se rendant dans les ganglions axillaires correspondans. — 137. Deux troncs considérables formés par la réunion de tous les vaisseaux lymphatiques qui viennent des ganglions axillaires correspondans, et se réunissant en un tronc volumineux n® 142. — 138. Troncs lymphatiques sortant des ganglions qui avoisinent l’insertion du muscle angulaire de l’omoplate, et se rendant au ganglion n° 139. — 139. Ganglion lymphatique accolé au plexus des nerfs brachiaux, fournissant des vaisseaux qui se réunissent aux deux troncs n° 137, et en recevant des ganglions qui avoisinent la veine mammaire interne correspondante. — 140. Tronc céphalique se rendant aux ganglions inférieurs du cou. — 141. Tronc lymphatique considérable, auquel aboutissent des vaisseaux qui sortent des ganglions cervicaux inférieurs, et s’ouvrant dans la veine jugulaire inférieure , près de la réunion de cette veine avec la veine jugulaire externe correspondante. — 142. Tronc lymphatique très-considérable qui, sur ce sujet, pourrait être appelé petit canal thorachique; ce tronc reçoit tous les vaisseaux lymphatiques qui sortent des ganglions axillaires et des ganglions cervicaux du cote droit, et il va s’ouvrir dans l’angle compris entre la veine sousclavière droite et la veine jugulaire interne correspondante.
Elle représente les vaisseaux lymphatiques de la face externe et postérieure du poumon droit. ( Mascagni, )
N® 1 . Lobe supérieur, — 2, 2. lobe moyen, — 3, 3, 3. lobe inférieur du poumon. 4. Scissure qui sépare le lobe supérieur du lobe inférieur. — 5. Scissure qui sépare le lobe supérieur du lobe moyen. — 6. Petite scissure qui, sur ce sujet, existait dans le lobe moyen. — 7. Scissure qui sépare le lobe moyen du lobe inférieur, et qui est la continuation de la scissure n° 4. — 8. Dilatation des vaisseaux absorbans. — 9. Tronc lymphatique venant du réseau qui est placé dans la scissure n° 4 , et couvre la face inférieure du lobe supérieur; ce tronc serpente entre les lobes
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supérieur et moyen , et se rend aux ganglions bronchiques. ~ 10, Troncs lymphatiques qui proviennent du réseau placé sur la face postérieure dii lobe supérieur, et penètient dans la substanee du poumon pour s’anastomoser avec les vaisseaux lymphatiques profonds de cet organe et se rendre aux ganglions bronehiqiies. — 1 1. Autres troncs lymphatiques formés par le réseau qui couvre la partie inférieure du meme lobe, et serpentant entre le lobe supérieur et le lobe moyen. — 1 2. Troncs lymphatiques nés du réseau situe sur le lobe moyen, et se portant dans la scissure n 7, pour gagner les ganglions voisins. — 13, 13, 13. Troncs Ivmphatiqnes superliciels du lobe moyen, qui penctrent dans la substance du poumon. — 14. Troncs lymphatiques qui , du lobe moyen, descendent dans la scissure n» 7. — 15, 15, 15, 15, 15. Troncs lymphatiques formés par le réseau considérable qui s’étend sur le lobe inférieur, et pénétrant dans la substance du poumon pour se réunir aux vaisseaux lymphatiques profonds, et gagner les ganglions bronchiques. — 16, 16, 16. Troncs lymphatiques traversant le bord tranchant du lobe inférieur pour se porter à la face inférieure du poumon. — 17, 17. Intervalles formés par des vaisseaux considérables, et dans lesquels on aperçoit des vaisseaux plus petits qui circonscrivent eux-mêmes des intervalles plus petits. — 18, 18, 18, 18, 18. Autres troncs lymphatiques superficiels , dont les uns serpentent à la surface du poumon, tandis que les autres s’enfoncent dans la substance de cet organe.
Elle représente les ganglions et les vaisseaux lymphatiques de la face antérieure des poumons, de la trachée-artère, des bronches et des vaisseaux pulmonaires. La cavité de la poitrine est ouverte; le cœur est enlevé; la portion droite du diaphragme est en partie enlevée, et en partie renversée à gauche. (Mascagni. )
, 1 . Les tégumens , coupés et renversés. — 2, 2, 2. Face interne du poumon droit. — 3,3. Bord antérieur, et — 4. bord postérieur du poumon droit. — 5, 5. Face interne du poumon gauche. — 6, 6. Face inférieure du poumon précédent. — 7,7. Portion du lobe droit du foie. — 8,8. Portion droite' du diaphragme, renversée a gauche. — 9. Portion gauche du diaphragme recouverte par la plèvre.
— 10. Glande thyroïde. — 11. Cartilage thyroïde. — 12. Cartilage cricoïde. — 13. Trachée-artère. — 14. Bronche droite. — 15. Bronche gauche. — 16. OEsophage descendant le long du cou et de la paroi postérieure de la poitrine. — 17, 17. Muscle sterno-mastoïdien , coupé et renversé. — 18, 18. Hameaux de l’artère pulmonaire , coupés a leur entrée dans les poumons. — 19. Aorte coupée et déjetée à gauche. — 20. Continuation de l’aorte. — 21. Tronc brachio-céphalique, coupé.
— 22. Artère carotide droite. — 23. Artère carotide gauche , coupée. — 24. Artère sous-clavière gauche. — 25, 25, 25. Veines pulmonaires coupées au moment où
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elles sortent des poumons. — 26. Veine cave inférieure, coupée. — 27. Portion thorachique de la veine jugulaire droite. — 28. Veine sous-clavière. — 29. Portion cervicale de la veine jugulaire interne droite. — 30, 30. Portion cervicale de la veine jugulaire interne gauche. — 31 , 31. Veine jugulaire externe, renversée et divisée en branches antérieure et postérieure. — 32 , 32. Le canal thorachique , d’abord a droite de l’œsophage, au-dessus du diaphragme, puis derrière cet organe, puis enfin entre le même organe et l’artère sous-clavière gauche , au-dessus de la courbure de l’aorte. — 33. Le canal thorachique divisé en deux Ijranches , dont rune , plus volumineuse , s’ouvre dans l’angle compris entre la veine jugulaire interne et la veine sous-clavière , tandis que l’autre, plus petite, s’ouvre un peu au-dessus de la veine jugulaire interne. — 34, 34, 3 i . Troncs lymphatiques nés de la partie convexe du lobe droit du foie , et qui se dirigent vers le bord postérieur de cet organe, pour se rendre aux ganglions situés entre la veine cave et le pilier droit du diaphragme. — 35. Tronc lymphatique né sur le même lobe, et qui, après avoir traversé le diaphragme, se rend à un ganglion accolé à Lœsophage. — 36, 36, 36. Autres troncs lymphatiques qui traversent le diaphragme pour gagner les ganglions n° 37. — 37, 37. Ganglions lymphatiques placés autour de l’ouverture du diaphragme qui donne passage à la veine cave. — 38, 38. Ganglions lymphatiques accolés à l’œsophage. — 39, 39, 39. Ganglions lymphatiques placés sur le bord mousse du poumon gauche. — 40, 40. Ganglions lymphatiques aecolés à la bronche gauche. — 41. 41, 41. Ganglions lymphatiques couchés sur le bord postérieur du poumon, près des bronches, et légèrement écartés en dehors. Le plus élevé de ces ganglions a été fixé à une côte au moyen d’une aiguille , afin que les autres soient plus visibles. — 42, 42, 42. Ganglions lymphatiques situés entre l’aorte , l’œsophage et la bronche gauche. — 43. Ganglions lymphatiques couchés sur le bord obtus du lobe droit, près des vaisseaux sanguins. — 44. Ganglion lymphatique adhérant à la partie inférieure de la bronche droite. — 45 , 45. Ganglions lymphatiques entourant les vaisseaux sanguins supérieurs. — 46, 46. Ganglions lymphatiques accolés à l’œsophage et à la bronche gauche. — 47, 47. Ganglions lymphatiques considérables placés sur la bifurcation de la trachée-artère. — 48, 48, 48. Vaisseaux lymphatiques qui passent de la face convexe ou antérieure a la face inférieure du poumon , où ils forment un plexus. — 49. Tronc lymphatique dont les valvules ont empêché l’injection. — 50, 50. Dilatations des vaisseaux qui composent le plexus. — 51. Tronc lymphatique né du plexus n° 48 , et se portant au ganglion n° 39. — 52. Tronc lymphatique qui serpente sur la face interne du poumon gauche, et pénètre dans sa substance. — 53, 53. Troncs lymphatiques qui sortent de la substance du poumon pour se jeter dans les ganglions n® 39 ; ces ganglions , précédemment décrits, communiquent entre eux au moyen du plexus formé par les vaisseaux. — 54. Tronc lymphatique formé par la réunion des vaisseaux qui sortent des ganglions n® 41, et qui se porte aux ganglions couchés au-devant des quatrième, cinquième et sixième vertèbres, pour se rendre ensuite au canal thorachique. — 55. Deux troncs lymphatiques formés par la réunion des petits vaisseaux qui sortent des ganglions n°® 46 et 47, et qui descendent sur l’œsophage, où ils se divisent
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en plusieurs branches pour se rendre aux ganglions n® 38. De ces ganglions, ils se portent à ceux qui sont couchés au-devant du corps des vertèbres et près de l’aorte, pour gagner enfin le canal ihorachique. — 56, 56. Réseau lymphatique du lobe inférieur du poumon droit. — 57. Troncs lymphatiques qui plongent dans la substance du poumon. — 58, 58. Troncs lymphatiques dont les valvules ontempéché l’injection mercurielle. — 59. Troncs lymphatiques qui se portent de la face externe à la face interne du poumon, en passant dans la scissure qui sépare le lobe inférieur du lobe moyen. — 60. Troncs lymphatiques qui se rendent aux ganglions no 45 , en traversant la face interne du poumon. — 61. Tronc lymphatique qui se porte de la face externe à la face interne du poumon , en traversant le bord postérieur , et qui se rend aux ganglions n° 43. — 62. Tronc lymphatique qui sort du poumon , et descend vers le ganglion n° 38. — 63, 63. Autres troncs lymphatiques pulmonaires se rendant à des ganglions. — 64. Ganglions lymphatiques accolés à l’œsophage , et qui reçoivent des vaisseaux fournis par les ganglions bronchiques , et envoient des troncs considérables vers le canal thorachique. — 65. Ganglions lymphatiques placés au côté droit de la trachée-artère. — 66, 66. Autres ganglions lymphatiques couchés à la partie antérieure de la trachée-artère. — 67. Ganglion lymphatique situé à l’origine des muscles longs du cou , et d’où s’échappe un vaisseau qui se rend aux ganglions cervicaux inférieurs. — 68. Ganglions lymphatiques placés entre l’artère carotide et la veine jugulaire. — 69. Tronc lymphatique né dans le corps thyroïde, et se portant au plus élevé des ganglions n° 66. — 70, 70. Troncs lymphatiques qui sortent des ganglions n° 66 , pour se porter aux ganglions cervicaux inférieurs , derrière la veine jugulaire interne. — 71. Tronc lymphatique sortant du corps thyroïde, et se portant aux mêmes ganglions. — 72. Deux des ganglions cervicaux inférieurs. — 73. Ganglions lymphatiques avoisinant l’artère sous-clavière gauche , et envoyant des vaisseaux au canal thorachique. — 74. Tronc lymphatique considérable sortant des ganglions cervicaux inférieurs, et se divisant en deux branches, dont l’une s^ouvre dans la veine jugulaire interne, et l’autre dans le canal thorachique. — 75. Tronc lymphatique volumineux qui, des ganglions n° 72 , se porte au canal thorachique. — 76. Tronc lymphatique fourni par les ganglions axillaires , et s’ouvrant dans la veine jugulaire externe , près de sa bifurcation. — 77. Grande veine lymphatique droite, ou petit canal thorachique, auquel aboutissent plusieurs vaisseaux fournis par les ganglions axillaires et cervicaux du côté droit, et qui va s’ouvrir dans l’angle compris entre les veines sousclavière et jugulaire interne droites.
D’ANÆTOMIE DESCUIPÏIVE.
Elle rcprésenle les vaisseaux lymphatiques superficiels de la partie inférieure du cou du dos, des lombes, et de la partie supérieure des fesses. ( Mascagrii. )
]\°M, 1, 1. Tégumens coupés et renversés. — 2,2. Epine de l’omoplate. — * 3, 3. Les fesses, coupées. — 4. Bras coupé. — 5. Portion du muscle moyen fessier.
— G. Portion du muscle grand fessier. — 7. Portion du muscle oblique externe de l’abdomen. — 8. Muscle grand dorsal. — 9, 9. Muscle trapèze. — 10. Muscle grand
rond. — 11. Muscle sous-épineux. — 12. Portion du muscle triceps bi’achial.
13. Muscle deltoïde. — 14. Muscle angulaire de l’omoplate, coupé. — 15. Muscle sterno-mastoïdien. — 16. Muscle scalène, coupé. — 17. Muscle splénius , coupé.
— 18. Tronc lymphatique recevant ses rameaux des fesses et des lombes, et passant sur les muscles moyen fessier, tenseur de l’aponévrose fémorale et couturier, pour se porter aux ganglions inguinaux. — 19. Troncs lymphatiques qui descendent de la partie inférieure du dos et des lombes, vers les ganglions de l’aine. — 20 20 20, 20, 20. Vaisseaux lymphatiques qui se portent de la partie moyenne et supérieure du dos, du cou et de l’épaule, vers les ganglions axillaires.
1 . Elle représente les vaisseaux lymphatiques superficiels de la face interne du membre supérieur. ( Mascagni. )
1, 1. Portion du muscle deltoïde. — 2. Muscle grand pectoral, coupé et renversé. — 3. Muscle grand dorsal. — 4. Muscle grand rond. — 5. Muscle sousscapulaire, coupé. — 6. Artère et veine axillaires , coupées. — 7, 7. Veine basilique.— 8. Veine médiane. — 9. Veine céphalique. — 10. Artère radiale. 11. Ar-
tère cubitale. — 12. Vaisseaux lymphatiques venant des doigts. — 13. Vaisseaux lymphatiques superficiels venant des doigts annulaire et auriculaire, et s’enfonçant
entre les muscles, pour s’anastomoser avec les vaisseaux profonds. 14, 15 16
17, 18, 19, 20, 21, 22, 23, 24, 25. Vaisseaux lymphatiques qui se portent de la face externe à la face antérieure et interne du membre supérieur ; ils répondent aux vaisseaux qui, dans la figure 2, sont indiqués par les n®* de 2 à 13. — 26, 27 28 29 30, 3l, 32, 33, 34, 35, 36, 37, 38, 39, 40, 41, 42, 43, 44, 45. Vaisseaux lymphatiques allant de la face interne à la face postérieure du membre supérieur ; ils cor-
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respondent aux vaisseaux de la figure 2 , indiqués par les 11°’ de 14 à 33. — 46. Vaisseaux lymphatiques venant de la face dorsale de la main, entre le pouce et l’index , et se portant à la face interne de l’avant-bras , pour s’enfoncer entre les muscles avec l’artère radiale, et aller s’anastomoser avec les vaisseaux lymphatiques profonds. ~ 47, 47. Deux ganglions placés près du pli du bras. — 48. Ganglions axillaires qui reçoivent les vaisseaux ci-dessus indiqués. 49. Tronc lympha-
tique , coupé.
Fig. 2. Elle représente les vaisseaux lymphatiques superficiels de la face externe du membre supérieur. ( Mascagni. )
N"* 1, 1. Tégumens coupés et renversés. — 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10, 11, 12, 13. Vaisseaux lymphatiques correspondant à ceux qui, dans la figure précédente, sont indiqués par les n- 14 à 25. — 14, 15, 16, 17, 18, 19, 20, 21,22,23, 24, 25, 26, 27, 28, 29, 30, 31, 32, 33. Vaisseaux lymphatiques qui correspondent à ceux qui, dans la figure précédente, sont indiqués par les n“® 26 à 45. — 34, 34, 34, 34. Vaisseaux lymphaliuqes qui se trouvent a la face dorsale des doigts. — 35. Réseau formé par les vaisseaux lymphatiques précédens à la face dorsale de la main et du poignet.
Elle représente les vaisseaux lymphatiques superficiels de la tête et de la poitrine. ( Mascagni. )
1, 1, 1, 1. Les tégumens , renversés. — 2, 2. Partie sous-ombilicale de l’abdomen. — 3. Le bras droit, coupé. — 4, 4. Le muscle grand dorsal. — 5. Muscle crrand rond. — 6. Portion du muscle triceps. — 7. Portion du muscle deltoïde. — 8. La clavicule. — 9,9, 9. Muscle grand dentelé. — 10, 10, 10. Muscle oblique externe de l’abdomen. — 11. Ombilic. — 12, 12. Ligne blanche de l’abdomen. — 13, 13, 13, 13. Muscles droits de l’abdomen. — 14. Intersections tendineuses du muscle précédent. — 15, 15. Muscle grand pectoral droit. — 16. Portion du muscle crrand pectoral gauche. — 17. Muscle omoplat hyoïdien, coupé et renversé. — 18. Muscle trapèze. — 19. Muscle splénius. — 20. Portion du muscle scalène antérieur.—21. Portion du muscle scalène postérieur.— 22. Muscle sterno-mastoïdien _ 23. Muscle s ter no-hyoïdien. — 24. Portion du muscle sterno-thyroïdien.
25. Muscle sterno-mastoïdien gauche. — 26. Portion du muscle constricteur
inférieur du pharynx. — 27. Os hyoïde. — 28. Portion du muscle constricteur moyen du pharynx. — 29. Ventre antérieur du muscle digastrique. — 30. Portion du muscle mylo-hyoïdien. — 31. Muscle triangulaire des lèvres. — 32. Muscle carre du menton. — 33. Muscle orbiculaire des lèvres. — 34. Muscle buccinateur.
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35. Muscle grand zygomatique. — 36, 37. Muscles élévateurs de la lèvre supérieure et de l’aile du nez. — 38. Muscle triangulaire du nez. — 39. Muscle orbiculaire des paupières. — 40. Muscle frontal. — 41. Muscle élévateur du pavillon de I oreille. — 42. Muscle occipital. — 43. Muscle masséler. — 44. Glande parotide. — 45. Conduit de Stenon. — 46. Glande sous-maxillaire. — 47, 48. Veines mammaires externes s’ouvrant dans la veine axillaire. — 49. Veine céphalique.
50. Veine jugulaire externe. — 51. Veine faeiale antérieure s’ouvrant dans la veine jugulaire interne. — 52. Artère faciale. — 53. Artère ophlhalmique.— 54. Artère et veine temporales. — 55. Artère occipitale. — 56. Tronc lymphatique qui, du membre supérieur, se porte aux ganglions axillaires , coupé. — 57. Troncs lymphatiques dorsaux se rendant aux mêmes ganglions. — 58, 58, 58. Autres troncs lymphatiques dorsaux se dirigeant, sur les muscles grand dorsal et grand dentelé , vers les mêmes ganglions. — 59, 59. Troncs lymphatiques inférieurs du dos et de la partie supérieure des lombes , qui serpentent sur les muscles oblique externe de l’abdomen et grand dentelé, et qui, après avoir communiqué avec d’autres vaisseaux lymphatiques qui viennent delà poitrine, se terminent enfin aux ganglions axillaires. — 60, 60, 60, 60. Troncs lymphatiques abdominaux nés près de l'ombilic, et descendant vers les ganglions inguinaux. — 61, 61. Troncs lymphatiques abdominaux et pectoraux qui montent vers les ganglions axillaires. — 62. Tronc lymphatique provenant de l’abdomen et de la partie inférieure de la poitrine, et s avançant vers le ganglion n° 63. — 63. Ganglion lymphatique situé près de la seconde intersection du muscle droit de l’abdomen. — 64. Tronc lymphatique sortant du ganglion précédent, et qui, traversant les aponévroses de la ligne blanche, va s’unir aux vaisseaux lymphatiques mammaires internes. — 65. Tronc lymphatique provenant de la partie supérieure de l’abdomen et de la partie inférieure de la poitrine , et qui se divise pour se rendre à deux ganglions placés entre les muscles grand pectoral et oblique externe. Ces deux ganglions manquent assez souvent, de même que le ganglion n° 63. — 66. Tronc lymphatique sortant des deux ganglions précédens , et qui, passant derrière le muscle grand pectoral, traverse le cinquième espace intercostal pour se réunir aux vaisseaux lymphatiques mammaires internes. — 67, 67. Deux troncs lymphatiques provenant des tégumens qui environnent l’ombilic , et traversant l’aponévrose pour se joindre aux vaisseaux lymphatiques épigastriques. — 68, 68. Troncs lymphatiques abdominaux qui remontent vers la poitrine, et qui, s’unissant aux vaisseaux lymphatiques des parties inférieures et latérales de cette cavité, vont enfin se terminer aux ganglions axillaires. — 69, 69, 69, 69, 69, 69. Tron es lymphatiques nés de la poitrine et de la région épigastrique, et se portant aux ganglions axillaires. — 70. Tronc lymphatique formé par la réunion des vaisseaux lymphatiques n° 69 du côté droit et des vaisseaux n° 61, et se dirigeant vers les ganglions de i’aisselle. — 71 ,71,71. Troncs lymphatiques venant de la partie supérieure de la poitrine et de la partie inlerieure du cou, et qui se portent en bas et en dehors pour se réunir en un seul tronc n° 72. — 72, 72. Tronc lymphatique formé par les vaisseaux n° 71, et se portant aux ganglions axillaires. — 73, 73. Deux troncs lymphatiques nés de la Explication des Planches, 57
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partie inférieure et externe du cou , de la partie supérieure antérieure et externe du bras , et se dirigeant en bas et en avant. — 74. Tronc lymphatique auquel aboutissent les vaisseaux n° 73, et qui se rend aux ganglions axillaires. — 75. Vaisseaux lymphatiques nés de la partie supérieure du bras, et se réunissant en un tronc considérable qui se porte aux ganglions de l’aisselle. — 76, 76. Ganglions axillaires, lesquels varient beaucoup pour la situation, le nombre et le volume. — 77. Tronc lymphatique qui accompagne la veine céphalique, et qui se rend au ganglion n® 78. — ^78. Ganglion lymphatique placé dans l’espace triangulaire compris entre les muscles deltoïde et grand pectoral. — 79. Autre ganglion lymphatique avoisinant le muscle angulaire de l’omoplate , et auquel se rendent des vaisseaux qui viennent du ganglion n® 78. — 80. Tronc lymphatique occipital se dirigeant sur le muscle trapèze vers le même ganglion 79. — 81. Troncs lymphatiques nés de l’occiput et du vertex , et se terminant aux ganglions n® 82. — 82. Ganglions lymphatiques postérieurs couchés sur l’occiput. — 83. Trois troncs lymphatiques sortant des ganglions précédons , et qui, après avoir traversé le muscle splénius , se rendent aux ganglions qui avoisinent la bifurcation de la veine jugulaire interne. — 84. Troncs lymphatiques venant des régions occipitale et temporale, et se portant aux ganglions n° 85. — 85, 85. Ganglions lymphatiques situés sur l’insertion du muscle sterno-mastoïdien. — 86. Tronc lymphatique sortant d’un des ganglions précédons, et qui descend, sur la face externe des muscles splénius et trapèze, vers la veine jugulaire externe, où il se divise pour se terminer aux ganglions n® 87. — 87. Ganglions lymphatiques avoisinant le plexus des nerfs brachiaux et les muscles scalènes. — 88. Tronc lymphatique formé par la réunion des vaisseaux qui sortent des ganglions n® 85 , et qui se rend dans le ganglion 11® 89. — 89. Ganglion lymphatique placé au côté externe de la veine jugulaire externe, et donnant naissance à un tronc qui se rend au plus élevé des ganglions n® 87. — 90. Autre ganglion lymphatique situé entre les muscles scalènes , un peu au-dessus des ganglions n® 87. Des ganglions n°* 87 et 90 sortent des vaisseaux lymphatiques qui s’enfoncent sous le muscle sterno-mastoïdien, et se portent à d’autres ganglions situés derrière ce muscle , à côté de la veine jugulaire interne. — 91. Ganglions lymphatiques placés sur le muscle sterno-mastoïdien. — 92. Autre ganglion avoisinant le bord interne du muscle sterno-mastoïdien, et auquel aboutissent deux troncs lymphatiques, l’un venant du plus inférieur des ganglions n°91, et l’autre du ganglion n® 103.— 93. Tronc lymphatique partant du ganglion n® 92, et qui se termine aux ganglions qui entourent la veine jugulaire interne. — 94. Tronc lymphatique formé par la réunion des vaisseaux provenant de l’occiput, et qui descend vers le pavillon de l’oreille, où il se divise en deux branches. — 95. La branche externe du tronc précédent , descendant derrière le pavillon de 1 oreille pour se rendre au ganglion n® 85. — 96. La branche interne du même nom, serpentant sur le bord externe du pavillon de l’oreille , et se réunissant a un vaisseau lymphatique qui vient du sinciput et du front pour se porter au ganglion n® 92 , en passant sur la glande parotide. — 97. Troncs lymphatiques venant du sinciput et du front , et qui , accompagnant l’artère et la veine temporales, viennent se
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jeter dans le ganglion n° 08. — 98. Ganglion lymphatique placé entre la glaiulc parotide et le pavillon de 1 oreille, et donnant naissance à deux vaisseaux, dont I un SC porte derrière la parotide, et l’autre au ganglion n*» 100. — 99. Autre tronc lyniphatique provenant du front et du sinciput , et se rendant au ganglion n° 100.
100. Ganglion lymphatique place entre la parotide et l’oreille, et recevant un vaisseau qui vient des ganglions n" 98 ; de ce ganglion partent des troncs lymphatiques , qui passent derrière la parotide pour se rendre à d’autres ganglions situés autour de la base de la mâchoire inférieure et sur le muscle sterno-mastoïdien. — 101. Ganglion lymphatique avoisinant le muscle sterno-mastoïdien, et auquel aboutissent des vaisseaux lymphatiques qui sortent de la partie inférieure de la glande parotide et descendent sur la veine jugulaire externe. — 102. Tronc lymphatique partant du ganglion n° 101, et accompagnant la veine jugulaire externe pour se terminer au ganglion n® 90. — 103. Autre ganglion lymphatique, auquel aboutissent les vaisseaux nés du ganglion n® 101, et donnant naissance à un tronc lymphatique qui se porte au ganglion n° 92. — 104. Troncs lymphatiques provenant des régions temporale et Irontale , et passant derrière la parotide pour se rendre aux ganglions de la base de la mâchoire inférieure. — 105. Tronc lymphatique ne sur la joue et les paupières , et descendant obliquement en dehors pour se terminer au ganglion n° 106. — 106. Ganglion lymphatique placé près de la base de la mâchoire inférieure , au côté externe de la veine faciale. — 107. Portion d un ganglion considérable situé près de la bifurcation de la veine jugulaire interne , et auquel aboutissent plusieurs vaisseaux lymphatiques profonds qui viennent de la tête et du ganglion n° 106. — 108. Tronc lymphatique provenant du front, des paupières, du nez et de la joue , et se terminant à un ganglion accolé à la veine faciale. — 109. Tronc lymphatique né des tégumens de la région massétérine, et qui , se portant en avant, passe au-dessus de l’artère labiale, et se rend à un ganglion placé au côté interne de la glande sous-maxillaire. — 110. Tronc lymphatique venant de la joue , et se jetant dans le même ganglion. — 111. Tronc lymphatique formé par la réunion des vaisseaux qui viennent des lèvres et de la partie inférieure du nez , et qui , descendant obliquement en dehors sur le muscle angulaire des lèvres, va se porter aux ganglions n° 112. — 112. Ganglions lymphatiques situés entre la base de la mâchoire inférieure, la glande sous-maxillaire et le ventre antérieur du muscle digastrique, et auquel aboutissent des vaisseaux nés des muscles de la langue et de l’os hyoïde, et des glandes sous-maxillairc et sublinguale. Ces ganglions donnent naissance à des troncs lymphatiques qui se rendent aux ganglions placés sur la bifurcation de la veine jugulaire interne. — 113. Troncs lymphatiques provenant de la lèvre inférieure et de ses muscles, et se terminant aux ganglions 11° 114. — 114, 114. Ganglions accolés au ventre anterieur du muscle digastrique. — 115. Tronc lymphatique venant de la lèvre inférieure et du menton, et se portant au ganglion n® 116. — 116. Ganglion lymphatique placé entre les ventres antérieurs des muscles digastriques , et auquel aboutissent le tronc n° 115, ainsi que les vaisseaux lymphatiques des muscles de la langue et de la langue elle-même. De ce ganglion sort un tronc qui se divise en deux branches.
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dont Tune traverse le muscle sterno-hyoïdien pour se rendre aux ganglions situés près du larynx, tandis que l’aulre se rend aux ganglions n° 114. — 117. Tronc lymphatique sortant des ganglions n° 114, et qui descend sur le muscle sternohyoïdien, vers la veine jugulaire externe, où il se divise en deux branches. — 118. Branche externe du tronc précédent, qui se porte aux ganglions placés près des veines sous-maxillaire et jugulaire interne. — 119. Ganglion placé près du pharynx, et recevant la branche interne du tronc 117. — 120. Tronc lymphatique sortant du ganglion n° 119, et passant derrière le muscle sterno-mastoïdien , pour se terminer aux ganglions qui avoisinent la veine sous-clavière. — 121. Deux troncs lymphatiques sortant des ganglions' n® 112, et qui, descendant obliquement vers le muscle slerno-mastoïdien , passent derrière ce même muscle , et vont se rendre aux ganglions qui avoisinent la veine jugulaire interne.
Fig. 1. Elle représente les vaisseaux lymphatiques du dos de la main et de la face postérieure de l’avant-bras ; ce dernier est coupé près de l’articulation du coude. ( Mascagni, )
N°® 1, 1. Muscle long supinateur. — 2. Portion du muscle premier radial externe. — 3. Tendon du muscle précédent. — 4. Muscle second radial externe. — 5. Le tendon du muscle précédent. — 6. Portion du muscle court supinateur. — 7. Muscle long abducteur du pouce. — 8. Muscle court extenseur du pouce. — 9. Muscle long extenseur du pouce. — 10, 10. Muscle extenseur du doigt indicateur. — 1 1. Muscle extenseur commun des doigts , légèrement écarté. — 12. Muscle extenseur propre du petit doigt. — 13. Portion du muscle anconé. — 14, 14. Muscle cubital postérieur. — 16. Nerf radial. — 16. Nerf cubital. — 17. Branche interosseuse dorsale du nerf médian. — 18. Artère interosseuse dorsale supérieure. — 19. Artère interosseuse dorsale inférieure. — 20. Branche dorsale de l’artère radiale. — 21. Branche veineuse se rendant à la veine céphalique. — 22. Autre branche veineuse se portant à la veine basilique. — 23. Tronc lymphatique formé par la réunion des vaisseaux profonds de la paume et du dos de la main , et qui , remontant le long de la branche dorsale de l’artère radiale, se dirige vers la face interne de l’avant-bras. — 24. Tronc lymphatique, lequel accompagne l’artère interosseuse n° 19, traverse le ligament interosseux , et se porte de la face externe à la lace interne de l’avant-bras , pour remonter le long de l’artère cubitale , vers le ganglion placé près de l’articulation huméro-cubitale. — 25. Autre tronc lymphatique qui accompagne l’artère interosseuse n° 18, et se rend au même ganglion.
D’ANATOMIE DESCRIPTIVE. 453
Fig. 2. Elle représente les vaisseaux lymphatiques de la face antérieure de la main et de l’avant-bras. ( Mascagni. )
1, 1. Muscle cubital antérieur. — 2, 2. Muscle superficiel des doigts. — 3. Muscle radial antérieur. — 4. Portion du muscle long fléchisseur du pouce. — 5. Muscle abducteur du petit doigt, • — 6. Muscle fléchisseur du même doigt. —
7. Muscle court abducteur du pouce 8. Muscle opposant du doigt précédent. —
9. Muscle court fléchisseur du même doigt. — 10. Ligament annulaire du carpe.
— i 1. Nerf cubital. — 12. Nerf radial. — 13. Rameau du nerf musculo-cutané. — 14. Rameaux du nerf médian. — 15. Artère et veines radiales. — 16. Rameaux dorsaux des vaisseaux précédens. — 17. Artère et veines cubitales. — 18. Rameaux dorsaux des vaisseaux précédens. — 19. Rameau palmaire de l’artère cubitale qui , en se réunissant avec le rameau correspondant de l’artère radiale , forme l’arcade palmaire superficielle de la main. — 20. Veine céphalique. — 21. Tronc lymphatique formé par la réunion des vaisseaux qui proviennent du pouce , du doigt indicateur et du bord radial du médius ; ce tronc remonte vers le bras, le long des vaisseaux sanguins. — 22. Vaisseau lymphatique formé par la réunion des branches qui viennent du bord cubital du doigt médius, et s’anastomosant avec le tronc précédent. — 23. Tronc lymphatique auquel aboutissent les vaisseaux qui proviennent du bord cubital du doigt médius et du bord radial de l’annulaire. — 24. Tronc lymphatique recevant les vaisseaux nés du bord cubital du doigt annulaire et du bord radial de l’auriculaire. — 25. Tronc lymphatique provenant du bord cubital du petit doigt. — 26. Tronc lymphatique formé par les vaisseaux n°‘ 23, 24, 25, et qui , accompagnant les vaisseaux sanguins cubitaux, se bifurque pour se jeter dans Je ganglion n® 68 de la fig. 3. — 27, 27. Le tronc n° 21 , se continuant sur l’avant-bras pour se rendre au ganglion n° 28. — 28. Ganglion lymphatique placé à la partie moyenne de l’avant-bras, et accolé à la veine radiale profonde.
— 29, 29. Tronc lymphatique du dos de la main , remontant sur le côté externe des vaisseaux sanguins radiaux pour se diviser en deux branches. — 3ü. Branche interne du tronc précédent, se portant au ganglion ii® 28. — 31. Branche externe du même tronc , se divisant en deux rameaux , dont l’un se rend au ganglion u® 75 de la fig. 3,^ et l’autre au ganglion n° 67 de la même figure. — 32. Autre tronc lymphatique qui se rend également aux ganglions n® 67 de la fig. 3. — 33. Autre tronc lymphatique qui se termine au ganglion n° 70 de la fig. 3.
Fig. 3. Elle représente les vaisseaux lymphatiques profonds de la partie latérale de la poitrine. Les muscles grand et petit pectoraux sont coupés à leur origine et renversés en dehors; le grand dorsal et l’omoplate sont abaissés, et les muscles du bras un peu écartés les uns des autres. ( Mascagni. )
N°‘ 1, 2, 3, 4, 5, 6. Les six côtes supérieures. 7, 7. Le thorax, coupé au niveau de la huitième côte. — 8, 8. Le col, coupé. — 9, 9. L’avant-bras, coupé
— 10. La clavicule, sciée.— 11. Os hyoïde.— 12. Cartilage thyroïde. — 13. Corps thyroïde. — 14. La trachée-artère. — 15. Muscle petit pectoral, coupé et renversé sur le muscle deltoïde. — 16. Muscle grand pectoral , également coupé et renversé.
— 17, 17. Porlipns du muscle deltoïde. — 18. Muscle grand dorsal. — 19. Muscle
grand rond. - 20, 20, 20. Muscle grand dentelé. — 21. Muscle spus-scapulaire.
— 22. Muscle coraco-brachial. — 23. Portion du muscle trapèze. — 24. Portion
du muscle splénius. — 25. Muscle angulaire de l’omoplate. — 26. Muscle scalènc antérieur. — 27. Muscle thyro-hyoïdien. — 28. Muscle crico-thyroïdien. — 29. Muscle constricteur inférieur du pharynx.— 30. Muscle biceps. — 31. Portion des muscles rond pronateuî , grand et petit palmaires. Ces muscles sont coupés un peu au-dessous de leur origine, et renversés en dedans. — 32. Muscle brachial antérieur. — 33, 34. Muscle triceps. — 36. Muscle cubital antérieur. 36. Muscle
fléchisseur superficiel des doigts. — 37. Muscle long supinateur. — 38. Artère sousclavière droite. — 39. Artère carotide droite. — 40. Portion de l’artère carotide gauche. — 41. Artère thyroïdienne supérieure. — 42. Continuation de l’artère carotide externe. — 43. Première artère thorachique. — 44. Branche considérable de l’artère sous-scapulaire , se portant aux muscles grand dentelé et grand dorsal.
— 45. Branche de l’artère circonflexe postérieure. — 46. Artère brachiale.
47. Veines brachiales. — 48. Artère et veines cubitales. — 49. Artère récurrente cubitale. — 50. Artère interosseuse. — 51. Veine cave supérieure. — 52, 53. Veine sous-clavière droite. — 54. Portion de la veine jugulaire interne droite. — 55, 56. Veines thyroïdiennes inférieures. — 57. Veine jugulaire externe, coupée. — 58. Veine jugulaire interne gauche. — 59. -Veine céphalique. — Veine médiane , coupée. — 60, 60. Veine basilique. Les veines qui accompagnent les artères ne sont pas numérotées. — 61. Nerf médian. — 62, 62. Nerf cubital. — 63, 63. Nerf cutané interne. — 64, 64. Nerf musculo-cutané. — 65. Tronc lymphatique indiqué sous le n° 31 de la fig. 2, et qui remonte le long de la veine radiale externe. — 66. Troncs lymphatiques indiqués sous le n° 32 de la fig. 2 , et qui , accompagnant la veine radiale interne , vont se terminer au n® 67. — 67. Ganglion lymphatique placé sur la bifurcation de l’artère brachiale. — 68. Ganglion lymphatique accolé à la veine cubitale externe, et auquel aboutissent les troncs n° 26 de la fig. 2. — 69. Tronc lymphatique indiqué par le n° 33 de la fig. 2, et remontant sur la veine cubitale interne pour se jeter dans le ganglion n° 70. — 70. Ganglion lymphatique accolé à la veine cubitale interne , et qui reçoit le tronc n° 69, ainsi que les autres vaisseaux lymphatiques qui viennent des muscles radial interne, rond pronateur et long palmaire , et qui , sur ce sujet, sont coupés. — 71. Tronc lymphatique formé par la réunion des vaisseaux qui viennent des ganglions n°® 68 et 70. Ce tronc se divise en deux branches qui se rendent aux ganglions placés plus haut.
72, 72. Ganglions lymphatiques auxquels aboutissent des troncs superficiels,
et d’autres vaisseaux qui proviennent de la partie inférieure des muscles triceps et brachial antérieur. — 73. Tronc lymphatique provenant du muscle triceps, et qui, se divisant en plusieurs branches , communique avec les autres vaisseaux lymphatiques environnans, et se termine aux ganglions axillaires. — 74. Ganglion lymphatique accolé aux vaisseaux sanguins, au-dessus du muscle brachial antérieur , et auquel aboutissent les vaisseaux qui sortent des ganglions n° 72, et une branche du tronc ii® 71. — 75. Ganglion lymphatique accolé à l’artère brachiale, un peu au-dessus de l’arliculation , et qui reçoit les branches des troncs n'’® 65 et 71 ; ce
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ganglion envoie des vaisseaux aux ganglions axillaires et aux ganglions n° 76. — 76. Ganglion lymphatique avoisinant les vaisseaux sanguins , un peu au-dessous de la partie moyenne du bras, et dont le plus élevé reçoit des vaisseaux nés des muscles biceps et brachial antérieur. — 77, 77. Tronc lymphatique partant du plus élevé des ganglions n® 76, et qui , après avoir traversé le muscle coraco-brachial , se rend aux ganglions axillaires. — 78. Tronc lymphatique sortant d’un ganglion placé derrière les vaisseaux sanguins du bras, et remontant sur la veine basilique pour se porter aux ganglions axillaires. — 79, 79, 79. Ganglions lymphatiques accolés aux vaisseaux sanguins du muscle grand pectoral, et auxquels aboutissent des vaisseaux qui sortent de ce muscle. Ces ganglions envoient des vaisseaux aux ganglions axillaires. — 80, 80, 80, 80. Troncs lymphatiques provenant des faces latérale et postérieure de la poitrine, et dont les uns se portent directement aux ganglions axillaires, tandis que les autres ne se rendent à ces mêmes ganglions qu’après avoir traversé des ganglions placés sur le muscle grand dentelé. — 81,81, 81. Ganglions lymphatiques situés sur le muscle grand dentelé. — 82, 82. Ganglions axillaires également placés sur. le muscle grand dentelé, et qui reçoivent les
vaisseaux lymphatiques qui viennent de ce muscle et des muscles intercostaux.
83. Tronc lymphatique sortant de l’un des ganglions n° 81 , et qui traverse les muscles du second espace intercostal pour se réunir aux vaisseaux lymphatiques intercostaux de ce même espace. — 84, 84, 84. Ganglions accolés aux branches de
l’artère sous-scapulaire, et envoyant des vaisseaux aux ganglions axillaires. 85,
85, 85, 85, 85. Ganglions axillaires, auxquels aboutissent des vaisseaux oui partent des ganglions précédons, et, communiquant entre eux par plusieurs plexus, de ces ganglions sortent trois troncs principaux. — 86. Les trois troncs lymphatiques pré-
cédens qui résultent du concours des vaisseaux sortant des ganglions axillaires.
87. Tronc lymphatique considérable formé par la réunion des trois vaisseaux précédons , et se terminant dans l’angle compris entre la veine sous-clavière et la veine jugulaire interne. — 88. Ganglion lymphatique recevant deux vaisseaux des ganglions placés le long des vaisseaux sanguins mammaires internes. — 89. Tronc lymphatique partant des ganglions placés le long des vaisseaux sanguins mammaires internes du coté droit, et se rendant aux ganglions cervicaux inférieurs.
90. Ganglions lymphatiques accolés à la trachée-artère, et auxquels aboutissent des vaisseaux qui proviennent des ganglions bronchiques et du corps thyroïde ces ganglions envoient des vaisseaux aux ganglions cervicaux inférieurs. — 91. Ganglion lymphatique situé entre les cartilages thyroïde et cricoïde , et recevant des vaisseaux du corps thyroïde. — 92,92. Troncs lymphatiques partant des ganglions qui avoisinent la glande sous-maxillaire , et se rendant à d’autres ganglions couchés sur la bifurcation de la veine jugulaire interne. — 93. Troncs lymphatiques provenant des ganglions accolés à l’artère carotide, ainsi que de la langue et de la cavité du crâne. — 94. Ganglion lymphatique , auquel aboutissent des vaisseaux qui viennent de la région parotidienne. — 95. Troncs lymphatiques provenant des ganglions qui entourent l’apophyse mastoïde. — 96. Troncs lymphatiques qui sortent des ganglions occipitaux. — 97, 97,97, 97, 97. Ganglions lymphatiques qui avoi-
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sinent les muscles splénius et angulaire de l’omoplate. — 98. Ganglions lymphatiques accolés a la veine jugulaire externe et aux muscles scalènes. — 99, 99, 99, 99. Ganglions cervicaux inférieurs. — 100. Canal thorachique passant derrière la veine jugulaire interne gauche pour s’ouvrir dans cette même veine, — 101. Tronc lymphatique considérable, formé par la réunion de vaisseaux moins volumineux qui sortent des ganglions cervicaux inférieurs; ce tronc s’ouvre dans l’angle compris entre les veines jugulaire interne et sous-clavière gauche.
Ejg. 1 . Elle représente les vaisseaux lymphatiques du diaphragme , du cœur , du médiastin , des mamelles , de la tête, et le passage de ces mêmes vaisseaux à travers les ganglions jusqu’aux veines. Les côtes sont coupées, la poitrine ouverte, ainsi que le péricarde; le cœur est incliné à gauche. La mamelle gauche est détachée. du muscle grand pectoral , et renversée sur le bras correspondant. Les tégumens de la tête sont enlevés , ainsi qu’une partie de la glande parotide. Les muscles sternomastoïdien, sterno-hyoïdien , omoplat-hyoïdien et la clavicule , sont enlevés. ( Mascagni. )
N°* 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10, 11. Première , seconde, troisième, quatrième, cinquième, sixième, septième, huitième, neuvième, dixième, onzième côtes. — 12, 13, 14, 15, 16, 17, 18, 19, 20. Cartilages de prolongement des côtes sternales, renversés à droite avec le sternum. —21,21,21. Tégumens renversés.— 22. Apophyse coracoïde. — 23. Arcade zygomatique. — 24. Gondyle de la mâchoire inférieure. — 25. Partie gauche du diaphragme. — 26. Bras gauche. — 27. Tégumens ' du bras et de la poitrine, renversés. — 28, 28. Mamelle gauche renversée, et vue par sa face postérieure. — 29. Portion du muscle grand pectoral. — 30. Portion du muscle petit pectoral, renversé. — 31. Muscle deltoïde. — 32, 33. Longue et courte portions du muscle biceps. — 34. Muscle sous-scapulaire s’insérant â l’humérus.— 35. Muscle coraco-brachial. — 36. Portion du muscle trapèze.— 37. Muscle angulaire. — 38. Muscle mylo-hyoïdien. — 39. Ventre antérieur des muscles digastriques. — 40. Muscle masséter. — 41. Muscle temporal. — 42. Muscle grand zygomatique.— 43. Cartilage thyroïde. — 44. Muscle thyro-hyoïdien. — 45. Glande thyroïde. — 46. La trachée-artère. — 47. L’œsophage. — 48. Glande sous-maxillaire. — 49. Portion de la glande parotide , coupée. — 50. Conduit de Stenon. — 51, 51, 51. Péricarde en partie coupé. — 52. Face antérieure du cœur. 53, 53. Artères et veines coronaires. — 54. Artère pulmonaire. — 55. Aorte. 56. Artère brachio-céphalique. — 57. Artère carotide gauche. — 58. Artère sous-clavière gauche. ~ 59. Artère mammaire interne, coupée.— 60. Artère axillaire. — 61. Artère occipitale. — 62. Artère temporale. — 63. Rameau de l’artère ophthalmique. Gi, Veine cave supérieure. — 65. Veine sous-clavière droite. 66. Veine sous-
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clavière gauche. 67. Veine jugulaire interne gauche, — 68. Veine jugulaire externe, coupee. 69. Veine faciale. — 70, Veine angulaire. — 71, 72. Veine
axillaire. 73 et 74. Plexus brachial. — . ?.5. Dilatation du canal thorachique. — 76. Insertion du canal precedent dans l’angle de réunion des veines jugulaire et sous-clavière gauches. 77. Tronc recevant les vaisseaux lymphatiques de la face convexe du diaphragme , et se portant à un — 78. ganglion volumineux situé à la partie inférieure du médiastin antérieur. — 79. Autre ganglion lymphatique communiquant avec le precedent. 80. Ganglion place sur le péricarde, et recevant un vaisseau lymphatique du ganglion n° 78. - 81. Tronc lymphatique venant du ganglion n® 80, et montant au-devant du péricarde vers la veine cave supérieure,
pour se diviser en rameaux, lesquels pénètrent dans les ganglions n°* 82, 83.
82. Ganglions placés sur la veine cave supérieure. - 83. Ganglions avoisinant la veine sous-clavière droite. - 84. Vaisseaux lymphatiques venant des ganglions il® 83, et s unissant avec les vaisseaux mammaires et phréniques droits, près de 1 artère sous-clavière correspondante, pour se porter aux ganglions inférieurs du cou. — 85. Autres vaisseaux lymphatiques qui sortent des mêmes ganglions, et s anastomosent avec les vaisseaux lymphatiques mammaires, phréniques et hépatiques gauches. — 86. Tronc formé par la réunion des vaisseaux lymphatiques de la face convexe du foie et du ligament suspensenr. Ce tronc perce le diaphragme , et, divisé en rameaux, il se jette dans les — 87. ganglions qui occupent la partie inférieure du médiastin antérieur. — 88. Tronc lymphatique venant des tégumens et des muscles de l’abdomen, et se portant à un — 89. ganglion situé entre les cartilages des septième et huitième côtes, et communiquant avec le ganglion 90, 90. Ganglions qui sont situés près des vaisseaux mammaires, et reçoivent non-seulement les troncs qui viennent des ganglions n°* 79 et 87, mais encore d’autres venant du muscle grand pectoral, de la mamelle , du médiastin et des tégumens. - 91. Troncs lymphatiques venant des ganglions précédons, et qui s’anastomosent avec les vaisseaux venant des ganglions n° 83, pour former un plexus et se jeter dans les ganglions qui avoisinent la veine sous-clavière gauche et la crosse de l aorte. 92. Tronc lymphatique venant de la partie droite de la face anterieui e et de la partie correspondante de la face postérieure du cœur, pour s’unir aux vaisseaux n°* 93 et 94. — 93. Autre tronc venant delà partie supérieure de la face antérieure du cœur. — 94. Autre tronc lymphatique qui vient de la face postérieure, du sommet et de toute la face antérieure du cœur, et se divise en deux rameaux, dont l’un se porte vers les ganglions qui avoisinent la trachée-artère, et s’anastomose avec les vaisseaux lymphatiques des poumons, tandis que l’autre s’unit au tronc n® 93. — 95. Tronc résultant de la réunion des vaisseaux n°' 92, 93 et 94 , et se rendant aux ganglions n° 96. — 96. Ganglions accolés à l’aorte et à l’artère sous-clavière droite, et recevant également le plexus des vaisseaux n° 91. — 97. Tronc lymphatique provenant du thymus , et se rendant à un ganglion placé près de l’aorte. — 98. Ganglion lymphatique considérable placé sur l’aorte, et recevant les vaisseaux qui viennent du péricarde et du thymus. — 99. Ganglions lymphatiques accolés à l’aorte et à l’artère sous-clavière gauche. — 100. Tronc lym- Explication des Planches. 58
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phalkiiie considérable {'ormé par la réunion des vaisseaux qui viennent des ganglions 11°' 96, 98, 99, et qui se porte sur la veine sous-clavière gauche, pour îTe rendre aux — 101. deux ganglions placés au côté externe de l’artère sous-clavière, sur le muscle scalène antérieur. De l’inférieur de ces ganglions part un vaisseau qui s’ouvre dans le canal tliorachique , derrière la réunion des veines sous-clavière et jugulaire gauches. — 102. Troncs lymphatiques considérables formés par la réunion des vaisseaux qui viennent de la mamelle, et se rendent dans les ganglions axillaires. — 103. Troncs lymphatiques superficiels du bras, se terminant aux ganglions axillaires. — 104, 104, 104, 104, 104. Ganglions axillaires communiquant entre eux au moyen de vaisseaux et de plexus lymphatiques , et situés le long des vaisseaux axillaires sanguins. — 105. Tronc lymphatique considérable provenant des ganglions précédons, et qui, franchissant la veine sous-clavière gauche , se réfléchit ensuite pour s’ouvrir dans cette même veine , à l’endroit où elle s’unit à la veine jugulaire. — 106. Autre tronc lymphatique qui a la même origine, et qui s’unit au précédent pour se terminer comme lui. — 107, 107. Ganglions lymphatiques placés sur le muscle angulaire de l’omoplate, et recevant on vaisseau des muscles de cet organe. — 108, 108. Troncs lymphatiques descendant de l’occiput vers les ganglions n° 109. — 109. Ganglions placés près de l’insertion des muscles trapèze et splénius. — 110. Tronc lymphatique se portant des ganglions précédons aux ganglions n® 111. — 111. Ganglions lymphatiques situés sur le muscle angulaire de Tomoplate. — 112. Tronc lymphatique considérable né des ganglions n° 111, et qui , descendant obliquement en dedans, se termine près de l’embouchure du canal thorachique , après avoir reçu plusieurs autres troncs moins volumineux. — 113. Ganglion situé entre les muscles scalènes et l’angulaire de l’omoplate. Ce ganglion reçoit plusieurs branches des ganglions placés au-dessus de lui , et il fournit un vaisseau qui traverse un autre petit ganglion pour se rendre au tronc n*^ 112. — 114, 1 14. Troncs lymphatiques venant du synciput , et se rendant aux ganglions n° 115. — 115, 115, 115. Ganglions lymphatiques entourant l’apophyse mastoïde. — 116. Ganglion lymphatique situé sur l’angle de la mâchoire inférieure. — 117. Ganglion situé sur l’artère carotide interne et la veine jugulaire à leur sortie du crâne. — 118, 118. Ganglions accolés à la veine jugulaire, et communiquant entre eux , ainsi qu’avec les ganglions précédons , par le moyen de plusieurs vaisseaux lymphatiques. — 119. Deux ganglions lymphatiques placés plus inférieurement sur le muscle scalène antérieur. — 120. Tronc lymphatique considérable fourni par les ganglions n° 119, et descendant vers le ganglion n° 107, pour se rendre au canal thorachique. — 121. Ganglion placé près de l’arcade zygomatique , entre le pavillon de l’oreille et la glande parotide , et auquel aboutissent des vaisseaux qui viennent du synciput et du vertex. — 122, 122. Deux troncs provenant des régions temporale et frontale et des paupières , et se rendant au ganglion n® 116. — 123. Tronc lymphatique venant de la glande parotide, et se rendant au ganglion n° 116. — 124. Tronc lymphatique fourni par le ganglion n° 1 16, et se terminant au ganglion n° 125. — 125. Un des ganglions lymphatiques cervicaux inférieurs, recevant le tronc précédent, et communiquant avec le gan-
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glion n® 107. — 126, 126, 126. Ganglions situés sur la base de la mâchoire inférieure, entre les muscles masséter et triangulaire des lèvres, et recevant les vaisseaux lymphatiques qui viennent des joues , du front , des paupières, du nez , des lèvres , du menton, de l’arrière-bouche et des gencives. — 127. Troncs lymphatiques provenant des muscles de la langue, des glandes sous-maxillaires et sublinguale, et se rendant aux ganglions n« 1,31.-128. Ganglion placé sur le muscle thyro-hyoïdien, et communiquant avec le plus inférieur des ganglions ii“ 126. — 129. Ganglion placé entre les cartilages thyroïde et cricoïde, et communiquant jvec les ganglions n'** 128 et 130. — 130. Ganglion accolé à la veine jugulaire interne, et fournissant un tronc lymphatique qui va s’ouvrir dans le canal thorachique , au-devant de l’embouchure de ce dernier. — 131. Ganglions situés sur la bifurcation de la veine jugulaire , et recevant des troncs lymphatiques de la langue et de ses muscles, du pharynx , des cavités nasales, du palais , des muscles de la mâchoire inférieure et des glandes salivaires ; à ces ganglions aboutissent également des vaisseaux lymphatiques qui sortent du crâne en accompagnant l’artère carotide interne, la veine jugulaire interne et les vaisseaux sanguins de la dure-mère. Ces ganglions fournissent des vaisseaux qui descendent derrière la veine jugulaire interne, pour se terminer à des ganglions placés au côté externe de cette veine.
2. Elle représente les vaisseaux lymphatiques mammaires, ainsi que les vaisseaux sanguins placés sur la face postérieure du sternum , des cartilages des côtes et des muscles intercostaux. (Mascagni.)
N°* 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7. Les cartilages de prolongement des sept côtes sternales.
— 8, 9. Sternum. — 10. Cartilage xiphoïde. — 11. Portion du diaphragme qui
aboutit au cartilage xiphoïde. — 12. Autre portion de ce même muscle, qui s’attache à la sixième côte. — 13, 13. Portions des muscles sterno-thyroïdiens.
14, 14. Portions des muscles sterno-hyoïdiens. — 15, 15. Artères mammaires internes droite et gauche avec leurs veines satellites; les branches de ces vaisseaux n’ont pas été numérotées. — 16. Tronc lymphatique venant du ligament suspenseur du foie. — 17. Deux ganglions lymphatiques, auxquels aboutit le tronc précédent.
— 18. Tronc lymphatique venant de la partie droite du diaphragme, coupé.
19. Ganglion placé sur le cartilage de la sixième côte, et recevant le tronc n° 18.
— 20. Ganglion placé entre les cartilages de la cinquième et de la sixième côtes,
et recevant un vaisseau lymphatique du ganglion n° 17. — 21, 22, 23. Ganglions situés dans les trois premiers espaces intercostaux, et traversés successivement par un vaisseau lymphatique qui part du ganglion n° 20. — 24. Tronc lymphatique considérable partant du ganglion n° 23 , et se rendant à des ganglions accolés à la veine sous-clavière gauche; ce tronc est coupé. — 25, 25. Troncs lymphatiques provenant de la partie antérieure du muscle grand pectoral, de l’extrémité supérieure des muscles abdominaux et des tégumens correspondans, et qui, traversant les muscles intercostaux, vont se rendre aux ganglions n°* 20, 21 et 22.
26. Deux ganglions placés dans le troisième espace intercostal. — 27. Ganglion couché sur la seconde côte et le sternum ; ces divers ganglions communiquent
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entre eux , ainsi qu’avec les ganglions voisins. - 28. Troncs lymphatiques partant de plusieurs ganglions placés près du sternum. - 29. Ganglions couchés sur 1 origine du muscle sterno-hyoïdien, et recevant les vaisseaux n° 28. — 30. Tronc lymphatique naissant dans le ligament suspenseur du foie. — 31. Troncs lymphatiques provenant de la face supérieure du diaphragme, coupés. — 32, 32. Ganglions couchés sur le côté droit du diaphragme. — 33. Ganglion placé dans le quatiième espace intercostal, près du sternum et des vaisseaux sanguins, et communiquant avec les ganglions n° 32. — 34. Ganglion placé dans le second espace intercostal, au côté interne des vaisseaux sanguins. — 35. Ganglions couchés sur la seconde côte. ~ 36. Autres ganglions situés entre la première côte et la clavicule.—37. Ganglion placé dans le troisième espace intercostal; tous ces ganglions communiquent entre eux et avec les ganglions voisins. — 38. Troncs lymphatiques considérables qui se portaient aux ganglions placés sur la veine sous-clavière droite, et qui de ces derniers se rendaient aux ganglions cervicaux internes du côté gauche.
Fig. 1. Elle représente les vaisseaux lymphatiques des membranes dure-mère, arachnoïde et pie-mère. Le cerveau est vu par la partie supérieure ; l’hémisphère gauche est dépouillé de la dure-mère, l’hémisphère droit est recouvert de ses trois membranes. ( Mascagni. )
1, 1, 1, 1. Le crâne, coupé. — 2, 2. La dure-mère, coupée à droite du sinus longitudinal. — 3, 3, 3. Branches de l’artère méningée moyenne, se distribuant à la dure-mère. — 4, 4, 4, 4. Artères et veines de l’hémisphère droit , qui se rendent à la pie-mère et à la substance du cerveau. —5, 5,5, 5. Troncs lymphatiques qui viennent de la dure-mère, et serpentent sur les vaisseaux sanguins. — 6. Tronc lymphatique qui disparaît aux environs du sinus longitudinal. — 7. Autre tronc lymphatique provenant également des membranes du cerveau. — 8, 8, 8. Vaisseaux lymphatiques qui suivent le trajet des veines sur la pie-mère, et disparaissent près du sinus longitudinal ; ces vaisseaux ont été dessinés d’après plusieurs cadavres. — 9,9. Vaisseaux lymphatiques qui paraissent serpenter sur l’arachnoïde.
Fig. 2. Elle représente deux troncs lymphatiques injectés au mercure , et vus sur la face inférieure du cerveau. ( Mascagni. )
N“* 1, 1,1. Tronc lymphatique qui serpente entre les lobes antérieur et postérieur du cerveau. — 2,2. Autre tronc lymphatique qui serpente sur le cervelet.
On n’a pas cru devoir numéroter les diverses parties du cerveau.
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1 . Elle représente les vaisseaux lymphatiques profonds de la partie droite de la tête, du cou et de la poitrine. ( Mascagni. )
1 , 2, 3, 4. Les quatre côtes supérieures. — 5. Le membre supérieur porté en arrière. — 6. Apophyse coracoïde. — 7. Ligament coraco-acromial. — 8. La mâchoire inférieure, coupée près de la symphyse. — 9. L’os maxillaire supérieur, coupé à l’endroit où il s’unit avec l’os de la pommette. — 10. L’os frontal coupé sur le bord externe de l’arcade orbitaire. — 1 1. Le sinus frontal droit. — 12. Apophyse zygomatique coupée à son origine. — 13. Aile externe de l’apophyse ptérygoïde. — 14. Crochet de l’apophyse ptérygoïde. — 15. Apophyse mastoïde. — 16. La langue appliquée au palais. — 17. Première dent incisive gauche. — 18. Le pharynx. — 19. Os hyoïde. — 20. Corps thyroïde. — 21, 21. Portion du muscle grand dentelé. — 22. Portion du muscle deltoïde coupé. — 23. Portion des muscles biceps et coraco-brachial, — 24. Muscle angulaire de l’omoplate. — 25, 25. Muscle trapèze. — 26. Muscle splénius jeté de côté. — 27. Les muscles complexus. — 28. Muscle oblique inférieur de la tête. — 29. Muscle oblique supérieur. — 30. Muscle
long du cou. — 31, 31. Muscle scalène antérieur. — 32. Muscle thyro-hyoïdien.
33. Muscle génio-hyoïdien. — 34. Muscle génio-glosse. ~ 35. Muscle hyo-glosse.
— 36. Muscle stylo-glosse coupé près de la langue. — 37. Muscle occipital.
38. Muscle frontal. — 39. Muscle temporal. — 40. Muscle élévateur delà paupière
supérieure. — 41. Muscle droit externe de l’œil. — 42. Muscle droit inférieur.
43. Muscle oblique inférieur. — 44. Le globe de l’œil. — 45. Muscle élévateur commun de l’aile du nez et de la lèvre supérieure. — 46. Muscle triangulaire du nez. — 47. Portion du muscle zygomatique. — 48. Portion du muscle buccinateur.
— 49. Portion du muscle orbiculaire des lèvres. — 50. Nerf frontal. 51. Nerf
sous-orbitaire. — 52. Nerf qui se rend au muscle buccinateur. — 53. Nerf lingual.
— 54. Nerf hypoglosse. — 55. Nerf glosso-pharyngien. — 56. Nerf pneumo-gastrique. — 57. Nerf grand sympathique. — 58. Nerf accessoire. — 59. Nerf occipital. — 60. Nerfs brachiaux. — 61. Portion de l’artère pulmonaire. — 62. Artère
aorte. — 63. Tronc brachio - céphalique. — 64. Artère sous-clavière droite.
65. Artère thyroïdienne inférieure. — 66. Artère carotide primitive droite.
67. Artère thyroïdienne supérieure. — 68. Artère linguale. — 69. Artère faciale, coupée. — 70. Artère occipitale. — 71. Artère temporale. — 72. Artère maxillaire interne. — 73. Veine cave supérieure. — 74. Portion thorachique de la veine jugulaire gauche. — 75. Portion thorachique de la veine jugulaire droite. — 76. Portion cervicale de la veine jugulaire externe , coupée et écartée. — 77. Portion cervicale de la veine jugulaire interne. — 78. Veine sous-clavière droite. — 79. Veine axil-
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Jaire. 80. Veines vertébrales. 8 1,81. Veines thyroïdiennes inférieures. Les autres veines accompagnant les artères, qui ont été précédemment indiquées, n’ont pas ete numérotées. 82, 82. Ganglions lymphatiques placés près de l’artère carotide interne , le long du muscle grand droit antérieur de la tête, et recevant des vaisseaux qui serpentent le long de 1 artère carotide. — 83. Ganglions accolés à l’artère carotide externe , et auxquels aboutissent des vaisseaux lymphatiques qui viennent du muscle temporal et de la dure-mère. — 84, 84. Ganglions situés près des vaisseaux sanguins de la langue, et recevant les vaisseaux lymphatiques qui viennent de cet oi gane , ainsi que de ses muscles. — 8o, 85, 85. Ganglions cervicaux supérieurs auxquels aboutissent des vaisseaux lymphatiques qui proviennent des parties superficielles de la tête et de la cavité du crâne. — 86. Ganglion placé sur la veine jugulaire interne , et recevant des vaisseaux lymphatiques qui sortent des ganglions situés autour de la mâchoire inférieure. Ces vaisseaux naissent du larynx et du corps thyroïde. — 87, 87, 87. Ganglions cervicaux moyens couchés sur les muscles angulaire de 1 omoplate et scalènes, au côte externe de la veine jugulaire interne; a ces ganglions aboutissent des vaisseaux lymphatiques qui sortent des ganglions 85 et 86, et d autres vaisseaux qui viennent des ganglions maxillaires inférieurs et des parties superficielles de la tête et du cou. — 88, 88, 88, 88. Ganglions cervicaux inférieurs situés également au côté externe de la veine jugulaire interne , et recevant des vaisseaux lymphatiques qui partent des ganglions cervicaux supérieurs et moyens , ainsi que d’autres vaisseaux qui proviennent de l’occiput, de la tête, du bras et des ganglions qui entourent la veine sous-clavière. — 89, 89, 89. Ganglions environnant les vaisseaux axillaires sanguins , et communiquant par plusieurs vaisseaux lymphatiques non-seulement entre eux, mais encore avec des ganglions placés au-dessus d’eux. — 90, Ganglions accolés à la portion thorachique de la veine jugulaire droite, et recevant les vaisseaux lymphatiques qui viennent du médiastin, du péricarde et des ganglions placés sur le trajet de la veine mammaire interne. — 91. Ganglions situés entre les veines jugulaire interne et vertébrale, et auxquels aboutissent des vaisseaux lymphatiques qui sortent des ganglions couchés sur le côté droit de la trachée-artère. — 92. Ganglions qui entourent la trachée-artère , et auxquels aboutissent des vaisseaux lymphatiques qui viennent du corps thyroïde et de ganglions trachéaux placés au-dessus d’eux. Ces mêmes ganglions envoient des vaisseaux aux ganglions cervicaux inférieurs du côté gauche. — 93, 93. Deux troncs lymphatiques occipitaux superficiels, coupés. — 94, 94. Autres troncs lymphatiques occipitaux, également coupés. — 95. Tronc lymphatique longeant la veine céphalique, coupé. — 96. Tronc lymphatique considérable (ou petit canal thorachique) formé par la réunion des vaisseaux qui sortent des ganglions supérieurs placés sur les vaisseaux sanguins de l’aisselle , et qui s’ouvre dans la veine sous-clavière droite, près de l’embouchure de la jugulaire interne. — 97. Autre tronc lymphatique volumineux auquel aboutissent les vaisseaux qui sortent des ganglions cervicaux inférieurs, et qui s’ouvre dans l’angle formé par la réunion des veines sous-clavière et jugulaire interne. Afin de mettre à découvert les ganglions ci-dessus décrits , on a dû enlever les muscles sterno-
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mastoïdien, slcrno-hyoïdien , sterno-thyroïdien , digastrique, inylo-hyoïdien et stylo-pharyngien.
Fig. 1. Elle représente les vaisseaux lymphatiques de la dure-mère qui tapisse la base du crâne ; la région orbitaire de l’os frontal est enlevée à gauche , de manière à rendre visible le globe de Fœil. (Mascagni. )
N° 1. Portion de la faulx du cerveau. — 2. Artères vertébrales. — 3. Artères carotides internes. — 4. Artère ményngée moyenne du côté droit. — 5. La même artère du côté gauche. — 6. Sinus longitudinal supérieur. — 7. Sinus longitudinal inférieur. — 8. Pressoir d’Hérophile ou confluent des sinus. — 9. Sinus transverse du côté droit. — 10. Sinus transverse du côté gauche. — 11. Sinus pétreux supérieur. — 12. Sinus pétreux inférieur. — 13. Sinus circulaire de la selle turcique. — 14, 14. Troncs lymphatiques qui sortent du crâne par le trou sphéno-épineux sur les vaisseaux sanguins de la dure-mère.
Fig. 2. Elle représente la terminaison du système lymphatique dans les veines sous-clavières et jugulaires. (Mascagni. )
N° 1. La veine cave supérieure. — 2, 2. Portion thorachique des veines jugulaires. — 3, 3. Portion cervicale des veines jugulaires internes. — 4, 4. Veines sous-clavières. — 5,5,5. Portion cervicale des veines jugulaires externes. — 6, 6. Veines vertébrales. — 7, 7. Veines thyroïdiennes inférieures. — 8. Veine mammaire interne gauche. — 9. La même veine du côté droit. — 10, 10. Canal thorachique. — 1 1. Dilatation du canal précédent près de sa terminaison. — 12. Troncs lymphatiques qui sortent des ganglions cervicaux inférieurs. — 13. Embouchure du canal thorachique dans la veine jugulaire interne; elle est garnie de deux valvules. — 14. Tronc lymphatique recevant des vaisseaux qui sortent des ganglions axillaires supérieurs gauches, et qui vient s’ouvrir dans la veine sous-clavière. — 15. Embouchure du tronc précédent garnie d’une seule valvule. — 16. Petit canal thorachique formé par la réunion des vaisseaux qui sortent des ganglions axillaires supérieurs du côté droit. — 17. Tronc lymphatique qui part des ganglions cervicaux inférieurs pour se rendre au canal n° 16. — 18. Autre tronc lymphatique ayant la même origine et la même terminaison. — 19. Embouchure du petit canal thorachique dans l’angle formé par la réunion des veines sous-clavière et jugulaire interne droites ; cette embouchure est garnie d’une seule valvule.
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Elle représente l’ensemble du .système lymphatique de la face antérieure du corps. On s’est efforcé de faire voir la manière dont les vaisseaux lymphatiques se comportent entre eux et avec les ganglions , et leur mode de terminaison au grand et au petit canal thorachiques.
Les cavités pectorale et abdominale sont ouvertes. On aperçoit le poumon gauche et le cœur. On a enlevé le poumon droit pour mettre à découvert les vaisseaux lymphatiques intercostaux. Le foie, l’estomac, la rate et les reins sont restés en place. Les intestins ont été enlevés.
Le scrotum est également enlevé. Le testicule droit est enveloppé de la tunique vaginale. Le testicule gauche est mis à nu.
Sur le côté gauche de la tête , on aperçoit la couche superficielle des vaisseaux lymphatiques ; le côté droit représente plusieurs des vaisseaux lymphatiques profonds. Il en est de même pour les membres supérieurs et inférieurs.
On n’a cru devoir numéroter ni les diverses parties de la figure , ni même les vaisseaux lymphatiques , ce travail ayant été fait dans les figures partielles dont se composent les planches précédentes. (D’après Loder et la nature.)
Elle représente l’ensemble du système lymphatique de la partie postérieure du corps. Les observations faites à propos de la planche précédente sont applicables à celle-ci. ( D’après Loder et la nature. )
Fig. 1. Elle représente une tête sur laquelle on a mis à découvert la glande parotide et ' le conduit parotidien. (Santorini. )
NO 1. Muscle frontal.— 2, 2, 3, 3. Muscle orbiculaire des paupières. — 4. Muscle occipital. - 5. Muscle auriculaire supérieur. — 6. Muscle temporal. — 7. Arcade zygomatique. - 8. Muscle petit zygomatique. - 9. Muscle grand zygomatique. —
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10. Muscle masséter. — 11. Muscle canin. — 12. Muscle élévateur propre de la lèvre supérieure. — 1.3. Muscle élévateur commun de l’aile du nez et de la lèvre supé rieure.— 14. Muscle triangulaire du nez. — 15. Muscle myrtiforme. — J 6, 16. Muscle orbiculaire des lèvres. — 17, 17. Muscle buccinateur. — 18. Muscle triangulaire des lèvres. — 19. Muscle carré du menton. — 20, 20. Muscle peaucier. — 21. Muscle sterno-mastoïdien. — 22. Muscle splénius. — 23. Muscle trapèze. — 24. Condyle de la mâchoire inférieure. — 25, 25. Glande parotide. — 26. Conduit de Sténon ou parotidien.— 27. Portion de la glande sous-maxillaire, se continuant avec la partie inférieure de la parotide.
Fig. 2. Elle représente les glandes sous-maxillaire et sublinguale , avec les parties qui les environnent. (Siébold.)
N° 1. Conduit auditif externe. — 2. Apophyse styloïde. — 3. Apophyse mastoïde. — 4. Branche droite de la mâchoire inférieure, coupée. — 5. Corps de la mâchoire inférieure, coupé vers la symphise. — 6. Trachée artère. — 7. La langue tirée à gauche. — 8. Frein de la langue. — 9. Glande thyroïde. — 10. Portion du muscle grand zygomatique. — 11. Muscle masséter. — 12. Muscle sterno-mastoïdien, dont on a enlevé une portion afin de mettre à découvert les filets du nerf accessoire. — 13. Muscle stylo-glosse. — 14. Muscle stylo-hyoïdien. — 15. Ventre postérieur du muscle digastrique. — 16. Ventre antérieur du même muscle, coupé et renversé. — 17. Muscle grand droit antérieur de la tête. — 18. Muscle mylo-hyoïdien. — 19. Muscle génio-hyoïdien. — 20. Muscle thyro-hyoïdien. — 21. Muscle sterno-thyroïdien. — 22. Muscle sterno-hyoïdien. — 23. Muscle omoplat-hyoïdien, coupe et renversé. — 24. Artère carotide primitive droite. — 25. Artère carotide primitive gauche. Les branches de ces artères ne sont pas numérotées. — 26. Nerf temporal superficiel, provenant du nerf maxillaire inférieur. — 27. Portion de la septième paire de nerfs. — 28. Nerf sympathique. — 29. Nerf hypoglosse. — 30. Nerf pneumo-gastrique. — 31. Branche du premier nerf cervical, qui descend s’anastomoser avec la seconde paire. — 32. Seconde paire des nerfs cervicaux. — 33. Troisième paire des nerfs cervicaux. — 34, 35. Quatrième et cinquième paires des mêmes nerfs. — 36. Nerf accessoire. — 37. Branche linguale du nerf maxillaire inférieur. — 38. Rameau du nerf maxillaire inférieur, se rendant au muscle mylo-hyoïdien. — 39. Portion de la glande parotide couchée sur la branche de la mâchoire inférieure. — 40. Accessoire de la glande parotide. — 41. Conduit de Stenon , coupé, lequel sortait de la glande parotide, et se portait vers le muscle buccinateur. — 42. Glande sous-maxillaire. — 43. Glande sublinguale unie à la précédente. — 44. Conduit de Warthon avec ses radicules. — 45. Soie de sanglier passée dans la cavité du conduit de Warthon, qui vient aboutir sur les côtés du frein de la langue. — 46. Neuf soies passées dans les conduits excréteurs de la glande sublinguale.
Fig. 3. Elle représente la cavité de la bouche; on a divisé la commissure des lèvres, qui sont écartées et renversées. ( I.,oder. )
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No 1. La lèvre supérieure renversée. — 2. Le frein de la lèvre supérieure. — 3. La lèvre inférieure renversée. — 4. Le frein de la lèvre inférieure. —5,5. Face interne des parois latérales de la bouche. — 6, 6. Orifice du conduit parotidien , placé en face de la troisième dent molaire; on y a introduit une soie de sanglier.
— 7. Voile du palais. — 8,8. Pilier antérieur du voile du palais. — 9,9. Pilier postérieur du même organe. — 10. La luette. — II, 11. Les tonsilles. — 12. La langue.
Fig. 4. Elle représente les lèvres, vues par leur face interne; on a enlevé la membrane muqueuse , pour mettre à découvert les glandes labiales et buccales. ( Loder. )
No 1. Membrane muqueuse de la lèvre supérieure. — 2. Membrane muqueuse de la lèvre inférieure. — 3. Portion du muscle orbiculaire des lèvres. — 4,4. Glandes labiales. — 5, 5. Glandes buccales. — 6, 6. Conduit de Stenon. — 7, 7. Orifice du canal précédent , dans lequel on a passé une soie de sanglier.
Fig. 5. Elle représente le frein de la langue. (Loder.)
N° 1. La lèvre inférieure renversée. — 2. Le frein de la lèvre inférieure. — 3, 3. Les gencives. — 4, 4. La langue, élevée et renversée en arrière, pour mettre en évidence sa face inférieure. — 5. Les veines ranines. — 6. Le frein de la langue.
— 7, 7. Le sommet de la glande sublinguale, faisant saillie au-dessous de la membrane muqueuse; c’est dans cet endroit que vient s’ouvrir le conduit de Warthon.
Fig. 6. Elle représente la voûte et le voile du palais. ( Albinus. )
No 1. La voûte du palais, circonscrite par l’arcade dentaire supérieure. — 2. Voile du palais. — 3. La luette. — 4. Rides qu’on remarque sur la voûte du palais. — 5. Tubercule placé derrière les dents incisives. — 6. Ligne moyenne de la voûte palatine. — 7,7. Orifice des follicules muqueux situés sur la voûte et le voile du palais, ainsi que sur la luette. — 8,8. Les tonsilles. — 9. Le pharynx.
Elle représente les viscères de la poitrine et de l’abdomen dans leur position naturelle. Ces deux cavités splanchniques sont ouvertes; on a enlevé les tégumens et les muscles de la poitrine , ainsi que le sternum et la portion antérieure des côtes et du diaphragme ; les cavités des plèvres sont ouvertes; les tégumens et les muscles de l’abdomen sont renversés , ainsi que le péritoine. ( Cadavre d’homme , âgé de quarante ans. )
N®’ 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8.' Les huit premières côtes et les muscles intercostaux correspondans , coupés. — 9,9. Tissu cellulaire graisseux du médiastin antérieur.
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ÏO, 10. Les plèvres coupees, et interceptant entre elles le niédiastin antérieur. — U. Le péricarde , renfermant le cœur. — 12. Lobe supérieur, et — 1.3. lobe inférieur du poumon droit. — 14. Scissure qui sépare les deux lobes précédens. — 15. Lobe supérieur, et 16. lobe inferieur du poumon gauche. — 17. Scissure qui séparé les deux lobes precédens. — 18, 18, 18. Le diaphragme, coupé iransversaleiixent. - 19. hace supérieure du lobe droit du foie. — 20. Face supérieure du lobe gauche du même organe. — 21. Fond de la vésicule biliaire. — 22. Face inférieure et bord antérieur du foie. — 23. Ligament rond , et — 24. ligament suspenseur du même organe. ~ 25. Face antérieure de l’estomac. ~ 26. Grand cul-de-sac, et — 27. petit cul-de-sac du même organe. — 28. Petite courbure, et 29, 29. grande courbure du même organe. — 30. Pylore. — 31, 31. Commencement du duodénum. — 32. Portion de l’épiploon gastro-hépatique. — 33, 33. Grand épiploon ou épiploon gastro-colique. — 34, 34. Circonvolutions de Tintestin grêle, vues à travers les lames de l’épiploon gastro-colique. — 35. La rate. — 36, 36, 36. Portions du colon. — 37, 37. La paroi antérieure de l’abdomen, coupée et renversée.
Elle représente le cœur et l’estomac dans leur position naturelle. Le péricarde et la graisse qui recouvrait les gros vaisseaux sont enlevés. Le foie est porté en haut, et renversé à droite , afin de mettre l’estomac complètement à découvert. La plus grande partie de l’épiploon est enlevée , le reste est renversé. ( Cadavre d’homme. )
N°* 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9. Première, deuxième, troisième, quatrième , cinquième, sixième , septième, huitième et neuvième côtes, coupées avec les muscles intercostaux correspondans. — 10. Portion du corps thyroïde. — 11. La trachéeartère. — 12. Lobe supérieur du poumon droit. — 13, 14. Lobes supérieur et inférieur du poumon gauche. — 15. Ventricule droit, — 16. oreillette droite, — 17. ventricule gauche du cœur. — 18. Tronc de l’artère pulmonaire. — 19. Crosse de l’aorte. — 20. Tronc de l’artère brachio- céphalique. — 21. Artère carotide gauche. — 22. Artère sous-clavière gauche. — 23, 24. Veines jugulaires gauche et droite s’ouvrant dans la veine cave supérieure. — * Veine cave supérieure. — 25, 25. Lambeaux du diaphragme. — 26. Lobe droit du foie. — 27. Eminence porte antérieure. — 28. Lobe gauche du foie. — 29. Lobe de Spigel , recouvert par l’épiploon gastro-hépatique. — 30. Vésicule biliaire. — 31. Sonde passant par l’hiatus de Winslow, et visible à travers Tépiploon gastrodiépatique. — 32. Région cardiaque de l’estomac. — 33. Le grand cul-de-sac , — 34, 34. la petite courbure, — 35, 35. la grande courbure du même organe. — 36. Le pylore. — 37. Première
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courbure du duodénum. — 38. La rate, légèrement déplacée. — 39, 39. Le grand épiploon ou épiploon gastro-colique , coupé au-dessous de la grande courbure de
l’estomac. — 40. L’iléon. — 41. La fin du même intestin. — 42. Le cæcum.
43. L’appendice du cæcum. — 44. Le colon ascendant. — 45 , 45., 45. Le colon transverse. — 46. L’S iliaque du colon. — 47. Canal hépathiquc. — 48. Canal cystique. — 49. Canal cholédoque. — 50, 50. La paroi antérieure de l’abdomen , coupée et renversée.
Elle représente l’intestin grêle dans sa position naturelle. On a conservé le cœur et les gros vaisseaux qui partent de sa base. Les poumons , les bronches et la trachéeartère sont enlevés; le grand épiploon a été également enlevé, et le colon est renversé. ( Cadavre d’un homme de trente-six ans. )
N°® 1,2, 3, 4, 5, 6, 7. Première , seconde, troisième , quatrième, cinquième , sixième, septième côtes du côté gauche, coupées: les côtes correspondantes du côté droit ne sont pas numérotées. — 8. Ventricule droit, — 9. oreillette droite , — 10. ventricule gauche, — 11. oreillette gauche du cœur. — 12. La veine cave supérieure. ~ 13, 14. Veines sous-clavières droite et gauche. — * Tronc de l’artère pulmonaire se divisant en deux branches. — 15. Courbure de l’aorte. — 16. Tronc de l’artère brachio-céphalique. — 17. Artère carotide gauche. — 18. Artère sousclavière gauche. — 19. Corps thyroïde. — 20. Le jéjunum. — 21. L’iléon. — 22. La fin du même intestin. — 23. Cæcum. — 24. Appendice du cæcum. — 25. Repli péritonéal de l’appendice du cæcum. — 26, 26. Le colon ascendant. — 27, 27. Le colon transverse. — 28, 28. Le colon descendant. — 29. Portion de l’S iliaque du colon. — 30, 30. Mésocolon transverse. — 31. Portion du mésocolon lombaire droit. — 32. Portion du mésocolon lombaire gauche. — 33, 33. La paroi abdominale coupée et renversée.
Elle représente l’æsophage et l’estomac dans leur position naturelle. Les viscères de la poitrine sont enlevés; il en est de même de la presque totalité du diaphragme et des intestins; le duodénum seul a été conservé; le péritoine est détaché des reins et des gros vaisseaux.
N° 1. Portion du corps thyroïde. — 2. La trachée-artère, coupée. — 8,3.
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L'œsophage. — 4. Le cardia. — 5. Grand cul-de-sac de Testoniac. — G. Le pylore. L’estomac est distendu par de l’air. — 7. Première courbure , — 8. seconde courbure, — 9, 9. troisième courbure du duodénum. — 10. Le commencement de Tintestin jéjunum , coupé et lié. — 11. Le pancréas, soulevé. — 12. La rate. — ,13, 13. Portion de l’épiploon gastro-colique. — 14. Le rein droit. — 15. Le rein gauche. — 16, 16. L’uretère droit. — 17, 17. L’uretère gauche. — 18, 18, 18. Lambeaux du diaphragme. — 19, 19. L’aorte. — 20. La veine cave inférieure. — 2 1 , 2 1 . Artère et veine spermatiques. — 22, 22. Artère et veine iliaques. — 23, 23. Artère et veine crurales. — 24, 24. Artère et veine hypogastriques. — 25. Portion du rectum, distendue et liée. — 26, 26. Muscle grand psoas. — 27, 27. Muscle iliaque.
28, 28. Muscle carré des lombes. — 29. Quatrième vertèbre lombaire. — 30. Ciurquième vertèbre lombaire. — 31. L’angle sacro-vertébral.
Elle .représente les organes de la digestion, ouverts dans une grande partie de leur étendue. L’œsophage a été coupé vers sa partie moyenne, la grandeur de la planche n’ayant pas permis de le conserver dans toute son étendue. Les mésentères et les épiploons sont enlevés , et le canal intestinal disposé de manière à faire voir la 'continuité de ses diverses parties. ( Les flèches indiquent la direction que suivent les substances alimentaires dans le canal digestif.) D’après le cadavre d’un homme âgé d’environ quarante ans.
N° 1. La lèvre supérieure renversée. — 2. Le frein de la lèvre précédente.
3. La lèvre inférieure renversée. — 4. Frein de la lèvre précédente. • — 5,5. Face interne des joues. — 6, 6. Ouverture du conduit de Stenon â la face interne des joues. — 7. Le voile du palais. — 8,8. Piliers antérieurs , et — 9, 9. piliers postérieurs du voile du palais. — 10. La luette.— 11, 11. Les tonsilles. — 12. La langue.
— 13. Portion de la trachée-artère. — 14, 14. L’œsophage. — 15. Face interne de
l’œsopbage. — 16. Face interne de l’estomac. — 17. Grand cul-de-sac, et
18. petit cul-de-sac de l’estomac. — 19 . Petite courbure, et — 20. grande courbure de l’estomac. — 21. Cardia ou orifice œsophagien de l’estomac. Franges de l’épithélium de la membrane muqueuse de l’œsophage au niveau du cardia. — 22. Le
pylore. — 23. Première portion du duodénum. — 24, Seconde portion, et
25. troisième portion du même intestin. — 26, 26, 26. Valvules conniventes que présente la membrane muqueuse du duodénum, — 27. La vésicule biliaire. — 28. Canal cystique. — 29. Division du canal hépatique. — 30. Le canal hépatique.
— 31. Canal cholédoque, résultant de la réunion des conduits cystique et hépatique. — 32. Ouverture du canal cholédoque dans le duodénum. — 33. Canal pancréatique injecté et isolé du pancréas. — 34. Ouverture du canal pancréatique
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dans le duonénum. — 35. Le duodénum se continuant derrière le colon transverse avec — 36, 36. le jéjunum. — 37, 37, 37. L’iléon. — 38. L’iléon s’ôuvrant dans le gros intestin. — 39. Valvule iléo-cœcale. — 40. Lèvre supérieure, et — 41. lèvre inférieure de la valvule précédente , coupées verticalement. — 42. Cavité du cæcum. — 43. L’appendice verraiforme du cæcum, fendu dans toute sa longueur. — 44. Le colon ascendant ou lombaire droit. — '45. Angle de réunion du colon lombaire droit avec le colon transverse. — 46, 46. Le colon transverse, ou arc du colon. — 47. Angle de réunion du colon transverse, avec — 48, 48. le colon descendant ou lombaire gauche. — 49, 49. L’S iliaque du colon. — 50. Continuation de rS iliaque du colon avec — 51. le rectum. — 52, 52. Portion des muscles releveurs de l’anus. — 53. L’anus, autour duquel on a conservé la peau et le tissu cellulaire qui l’avoisine.
Fig. 1. Elle représente une portion de l’æsophage d’un homme adulte, vue en dehors. ( Loder. )
N®* 1, 1. Fibres musculaires longitudinales ou externes. — 2,2. Fibres circulaires ou internes, mises à découvert par l’ablation des fibres longitudinales. — 3,3. Coupe des fibres longitudinales, dont une portion a été enlevée pour mettre à nu les fibres transversales.
Fig. 2. Portion de l’æsophage fendue longitudinalement, et vue par sa face interne. ( Loder. ) ^
N°® 1,1. Partie supérieure de l’æsophage, coupé à l’endroit où il se continue avec le pharynx. — 2, 2, 2. Membrane interne de l’œsophage formant des plis longitudinaux. — 3,3. Saillies formées par les glandes mucipares. — 4, 4, 4. Vaisseaux capillaires sanguins , se distribuant à la membrane muqueuse de l’æsophage. — 5. Portion de la membrane musculaire de l’æsophage.
Fig. 3. Fibres musculaires de l’estomac, dont on a enlevé la tunique péritonéale. Homme adulte. ( Loder. )
N° 1. Portion de l’æsophage. — 2. Le cardia. — 3. la petite courbure, — 4. la grande courbure, et — 5. le grand cul-de-sac de l’estomac. — 6. Le pylore. — 7. Portion du duodénum, recouverte par le péritoine. — 8, 8, 8. Portion du péritoine qui recouvrait la face externe de l’estomac, coupée et renversée.— 9. Fibres longitudinales de l’æsophage qui se continuent avec les fibres longitudinales de l’estomac. — 10, 10, 10, 10. Fibres longitudinales de l’estomac qui constituent la couche extérieure de la tunique musculaire de cet organe. — 11, 11, H. Fibres circulaires qui constituent la couche moyenne. Elles commencent au grand cul-
cle-sac de Testomac, et se prolongent sur toute la surface de cet organe pour se continuer avec les fibres circulaires du duodénum. — 12, 13, 13. Fibres obliques qui forment la couche interne de la tunique musculaire. Les unes ( n° 12 ) ont été mises à nu par l’ablation des fibres longitudinales et circulaires; les autres (n°* 13, 13) sont vues a travers les fibres circulaires. — 14, 14. Fibres circulaires du duodénum.
Fig. 4. Portion de la face interne de Testomac d’un vieillard, qui représente les rides de la membrane interne de Testomac et les pores nombreux dont elle est criblée. ( Ruysch. )
Fig. .5. Elle représente une portion de Testomac et du duodénum , étendue sous Teau et divisée suivant la petite courbure du premier de ces organes. (H. P. Leveling. )
N° 1. Portion du duodénum. — 2. Portion de Testomac. — 3. Le pylore.
4. Portion de Tépiploon. — 5. Couche de fibres longitudinales de Testomac passant de la petite courbure de Testomac sur le duodénum. - — 6. Couche de fibres circulaires. — 7. Fibres circulaires qui concourent à former la valvule pylorique.
8, 8. Membrane celluleuse de Testomac. — 9, 9. Tunique muqueuse. 10. Plis
de la membrane interne de Testomac qui ont une direction longitudinale vers le pylore.
Fig. 6. Portion du duodénum et de Testomac vus du côté de la petite eourbure, retournés, et distendus par de Tair. (H. P. Leveling. )
N°® 1, 1. Portion du duodénum. — 2, 2. Portion de Testomac. — 3, 4. Fibres circulaires dont les unes divergent vers le duodénum , et les autres se portent vers Testomac. — 5. Fibres circulaires parallèles. — 6. Fibres circulaires qui s’entrecroisent. — 7. Anneau formant le pylore. — 8. Membrane muqueuse du duodénum , renversée. — 9. Membrane muqueuse de Testomac , renversée. ^ — 10. Fibres circulaires du duodénum.
Fig. 7. Elle représente le trajet du duodénum entre le foie et le rein, derrière le mésentère. Cet intestin est mis à découvert par le renversement en haut de Testomac.
( Sandifort. )
N° I. Estomac relevé en haut, de manière à ce que la courbure inférieure devienne supérieure. — 2,2. Grande courbure de Testomac dont on a détaché Tépi ^ ploon. — 3. Le pylore. — 4. Première courbure , — 5. seconde courbure, et -- 6. troisième courbure du duodénum. — 7. La troisième courbure du duodénum se cachant derrière le mésocolon transverse. — 8. Commencement du jéjunum.
9. La rate. — 10. Le rein droit, — 11, IL Le foie. — 12. Vésicule biliaire.
13, 13. Le mésentère. — 14. Portion du pancréas.
Fig. 8. Elle représente la face interne de Testomac et du duodénum, mise à découvert par Tablation de la paroi antérieure de ces organes. Le foie est relevé ; la portion de mésocolon , qui descend devant le duodénum , est enlevée. ( Sandifort. )
1,1,1. Le foie relevé. — 2. La vésicule biliaire. — • 3, 3. Face postérieure
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de la cavité de 1 estomac. — 4, 4. Coupe de Testomac. — 5. Le cardia. — 6. Le pylore coupé par le milieu , de manière à faire voir en arrière la shillie que forme
cette valvule. 7, 7j t , Le duodénum ouvert. — 8. Portion du Jéjunum. 9 Le
pancréas. — 10. Orifice commun des canaux pancréatique et cholédoque. 11. Le
rein droit. — 12. La rate. ~ 13, 13. Portion du mésentère.
9. Elle représente 1 estomac , le foie, la rate, le duodénum et les intestins, vus par leur face postérieure. (Sandifort. )
1, 1. Portions du diaphragme relevées. — 2. L’œsophage traversant le diaphragme pour se rendre à l’estomac. — 3. Portion de la face inférieure de l’estomac , qui correspond à la partie postérieure gauche de la cavité abdominale. — 4. Lobe droit du foie. — 5. Veine cave inférieure montant derrière le foie et le traversant. — 6. La rate. — 7. Le pancréas se portant, derrière l’estomac, de la rate vers le duodénum. — 8, 8, 8. Le duodénum. — 9. Faisceau des vaisseaux hépatiques. — 10. Portion du mésentère. — 11, 11. Le mésentère au-dessous du duodénum. — 12, 12. Circonvolutions de l’intestin grêle. — 13, 13, 13. Portion du colon se dirigeant vers le bassin.
1. Elle représente la face interne du duodénum ouvert longitudinalement. (Santorini. )
N° 1. Portion de l’estomac. — 2. Le pylore. — 3, 3, 3, 3. Face interne du duodénum ; la partie qui est sous le pylore est lisse , et les valvules conniventes ne commencent à se former que plus bas. — 4. Portion du conduit hépatique ouvert. Canal cystique. — 6. Canal cholédoque. — 7. Portion du pancréas. — 8. Ouverture commune des canaux cholédoque et pancréatique, formant une saillie à l’intérieur de l’intestin. — 9. Ouverture particulière du canal excréteur du petit pancréas, aboutissant séparément, sur ce sujet, dans le duodénum.
2. Elle représente le mésentère se continuant avec l’enveloppe extérieure ou séreuse du duodénum. (Sandifort.)
N° 1 . Le péritoine se séparant de la région lombaire pour se porter dans le mésocolon lombaire gauche. — 2, 2, 2. Partie moyenne du mésocolon , séparée du
colon. 3. Portion du mésentère. — 4. Extrémité supérieure du jéjunum , relevée.
5, 5. Le mésentère entourant le jéjunum.
3. Elle représente le mésocolon naissant du péritoine , et se continuant avec le mésentère , les connexions du colon avec le mésocolon , l’ouverture de l’iléon dans le cæcum , et le passage du duodénum de la partie supérieure dans la partie inférieure de l’abdomen. (Sandifort.)
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N® 1. Le péritoine recouvrant la région lombaire, et se portant à gauche pour donner naissance au mésocolon lombaire gauche. — 2,2. Mésocolon lombaire gauche. — 3. Mésocolon transverse. — 4, 4. Mésocolon lombaire droit. — 5. Réunion du mésocolon avec le mesenlère. — 0,8. Le mésentère. — 7, 7, 7. Plis du mésentère , dont on a séparé les intestins grêles. — 8. Terminaison de l’intestin iléon. — 9. Le cæcum. Sur ce sujet, l’appendice vermiforme était placé derrière l’intestin, et ne peut point être vu.— 10, 10. Le colon lombaire droit. — 11, 11, 1 1. Le colon transverse. 12, 12. Le colon lombaire gauche. — 13. Portion de l’S iliaque du colon. — 14, 14, 14. Bande musculaire longitudinale antérieure du colon. — 15. Le duodénum passant de la partie supérieure dans la partie inférieure de l’abdomen , et se continuant avec le jéjunum.
Fig. 4. Elle représente la face antérieure de l’estomac , du foie, de la rate et du duodénum , vus dans leur position naturelle , et les gros vaisseaux qui passent derrière le dernier de ces viscères. (Sanclifort. )
N°* 1, 1, 1, 1. Le péritoine renversé avec la paroi antérieure de l’abdomen. — 2, 2. Le foie. — 3. La vésicule biliaire. — 4. Le ligament suspenseur du foie. — 5. L’estomac. — 6. Lé pylore. — 7. Première courbure , — 8. seconde courbure ,
— 9. troisième courbure du duodénum. — 10. Le jéjunum. — 11. La rate. — 12, 12. Le mésentère séparé des intestins, et renversé à gauche. — 13. Le rein droit. — 14, 14. Les uretères. — 15. La vessie urinaire. — 16. L’aorte. — 17. La veine cave inférieure. — 18, 18. Les vaisseaux spermatiques.
Fig. 5. Elle représente le commencement du gros intestin avec la fin de l’intestin iléon. Ces viscères sont coupés longitudinalement. Homme adulte. (Albînus.)
N°* i, 1. Portion du colon lombaire droit. — 2, 2. Le cæcum. — 3. Portion de l’iléon. — 4, 4, 4, 4. Tunique musculeuse recouverte en dehors par le péritoine.
— 5, 5, 5, 5. Tuniques celluleuse et muqueuse des intestins. — 6? 6, 6. Valvules des gros intestins, formées par les deux tuniques précédentes. — 7,7. Prolongemens de la tunique celluleuse, qui forment les valvules précédentes. — 8, 8. Les deux valvules du colon , formées par la jonction de l’iléon avec le gros intestin {^valvule iléo-cœcale ). Les tuniques de l’iléon et du gros intestin se réunissent dans ces valvules. — 9,9. Réunion des tuniques de l’iléon et du gros intestin. — 10. Grand repli sur lequel se trouve l’ouverture de la valvule iléo-cœcale.
Fig. 6. Terminaison de l’iléon dans le cæcum. Appendice vermiforme du cæcum, et portion du colon. (Santorini. )
N® 1. L’intestin iléon coupé. — 2. Lambeaux du mésentère. — 3. Le cæcum.
— 4. L’appendice vermiforme. — 5,5. Portion du colon droit. - — 6,6. Bande musculaire longitudinale antérieure du colon. — 7. Repli du péritoine placé entre l’iléon et le cæcum.
Fig. 7. Les mêmes organes que dans la figure précédente, vus en sens opposé, distendus par de l’air, desséchés et ouverts. (Santorini.)
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N® 1. Fin de l’iléon. — 2. Portion déprimée du même organe, qu’on observe entre les plis du colon et du cœcum.“— 3. L’extrémité inférieure du cæcum, se terminant par l’appendice verinifonne , laquelle est, sur ce sujet , cachée derrière l’intestin. — 4. Cavité du cæcum. — 5. Cavité du colon. — 6, G. Replis des membranes du cæcum qui forment des valvules à la face interne de l’intestin.— 7,7, 7. Valvules semblables du colon. — 8. Repli considérable formé par l’adossement des tuniques du cæcum et du colon , et nommé valvule iléo-cœcale ou valvule de Baiihin. — 9. L’intestin iléon s’ouvrant entre les lèvres qui forment la valvule iléo-cœcale.
Fig. 1. Elle représente la tunique musculaire de l’intestin iléon. Cadavre d’homme adulte. (Loder. )
N°® 1, l . La tunique péritonéale. — 2. Portion de la tunique précédente, renversée. — 3. Portion de la même tunique, également renversée avec les fdDres musculaires longitudinales de l’intestin: — 4. Fibres musculaires longitudinales de l’intestin recouvrant les fibres circulaires ou transversales. — 5, 5. Les fibres circulaires de l’intestin, rendues visibles par le renversement des fibres longitudinales n® 3.
Fie. 2. Elle représente la membrane musculaire de l’intestin colon. On a enlevé la tunique péritonéale. (Loder.)
N®* 1, 1. Les fibres longitudinales du colon réunies en un faisceau qui forme une des trois bandes longitudinales de cet intestin. — 2, 2, 2, 2. Les fibres circulaires du même intestin.
Fig. 3. Elle représente les fibres musculaires de l’intestin rectum. (Loder.)
N® 1. Terminaison de l’S iliaejue du colon dans l’intestin rectum. — 2. Partie supérieure du rectum. — 3, 4, 5. Les fibres longitudinales cjui constituent les trois bandes longitudinales du colon , se continuant sur le rectum. — 6. Fibres longitudinales du rectum naissant de l’épanouissement des fibres longitudinales précédentes.
Fig. i. Elle représente une portion de l’intestin jéjunum , retournée , insufflée et desséchée. Cadavre d’homme adulte. ( Albinus. )
N® 1. Tissu cellulaire sous-muqueux, distendu par l’insufflation. — 2. Tissu cellulaire du mésentère qui borde l’intestin. — 3, 3. La tunique péritonéale. — 4. La tunique musculaire du même intestin. — 5. La tunique péritonéale unie à la tunique musculaire. — 6. La membrane muqueuse ou villeuse du même organe. — 7, 7, 7, 7, 7. Valvules connivenles auxquelles l’insufflation du tissu cellulaire sous-muqueux a donné cet aspect.
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l'ir.. 5. Elle représenté une portion de l’intestin iléon, coupé longitudinalement au niveau de son insertion au mésentère. On a enlevé la tunique péritonéale et une portion de la tunique musculaire : les artères et les veines sont injectées. ( Albinus.)
N°® I, 1, La membrane interne ou muqueuse. — 2, 2. Le tissu cellulaire sousmuqueux. — 3, 3. Portion de la tunique musculaire. — 4, 4, 4, 4. Lambeaux de cette membrane renversés avec la membrane péritonéale. On a essayé de représenter les fd^rcs musculaires transversales qui enveloppent l’intestin. — 5, 5. Portion de l’intestin sur laquelle on a laissé la tunique péritonéale. — 6, 6, G. Trois artères venant du mésentère, et abordant à cette portion de l’intestin accompagnées de leurs veines satellites; elles serpentent d’abord au-dessous de la tuni({ue péritonéale , traversent ensuite la tunique musculaire pour se rendre aux fdjres cellulaires sous-muqueuses , puis à la membrane muqueuse. — 7, 7, 7. Trois artères venant également du mésentère, et dont les branches serpentent dans l’épaisseur du tissu cellulaire sous-muqueux, au-dessous de la tunique musculeuse. Leurs divisions s’anastomosent un grand nombre de fois, soit entre elles, soit avec les artères n° 6. — 8, 8. Ramifications des artères précédentes se rendant à la membrane muqueuse. — 9, 9. Plusieurs rameaux des mêmes artères se portant à travers la tunique musculeuse dans la tunique péritonéale. — 10, 10, Les mêmes rameaux coupés avec la tunique péritonéale. — 11, 11. Branches des artères n° 6 se rendant à la tunique péritonéale et s’anastomosant , soit entre elles , soit avec les rameaux n° 10. — 12, 12, 12. Autres rameaux se rendant au côté opposé de l’intestin.
Fig. 6. Elle représente une portion de la membrane muqueuse de l’intestin jéjunum, laquelle a été séparée du tissu cellulaire sous-muqueux , et se voit par sa face adhérente. Les veines sont injectées et séparées de celles du tissu cellulaire sousmuqueux. ( Albinus. )
Fig. 1. Elle représente une portion du rectum, coupée longitudinalement et étendue sous l’eau. Cadavre d’un homme d’environ cinquante ans. (Loder. }
N°* 1, 1. Portion du périnée. — 2, 2. L’anus ouvert et développé. — 3, 3, 3, 3. La membrane muqueuse couverte de rides. — 4, 4. Orifices des follicules muqueux. — 5, 5. Lacunes muqueuses qui avoisinent l’anus.
Fig. 2, Elle représente la partie supérieure du jéjunum, coupée longitudinalement et étendue sous l’eau. (Loder.)
' N®* 1,1. Valvules conniventes. — 2, 2. Sommet de deux valvules placées à côté
l’une de l’autre. Toute la membrane muqueuse est couverte de villosités apparentes, surtout sur le bord libre des valvules.
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Fig. 3. Elle représente une portion du tissu cellulaire sous-muqueux de.l’iléon. Les cellules de ce tissu ont été développées au moyen de l’insufflation. (Albinus.)
N®* 1, 1. Le tissu cellulaire sous-muqueux distendu. — 2, 2. Artères qui se distribuent au tissu précédent. Les artères sont injectées; l’intestin est coupé longitudinalement du côté où il s’attache au mésentère, et ouvert entièrement; on a erdevé la membrane muqueuse.
Fig. 4. Elle représente une portion du jéjunum, coupée longitudinalement du côté où il est uni au mésentère. Cet intestin est ouvert, les veines sont injectées; on a enlevé la membrane muqueuse pour mettre à nu les prolongemcns du tissu cellulaire sous-muqueux dans les valvules conniventes. (Albinus.)
N®* 1,1,1. Prolongemens du tissu cellulaire sous-muqueux dans les valvules conniventes. — 2, 2, 2. Veines qui serpentent dans le tissu cellulaire sous-muqueux, et dont les racines viennent des prolongemens précédons. En relevant la membrane muqueuse , on a coupé les rameaux qui sortent de cette membrane.
Fig, 5. Elle représente une portion de l’iléon, coupée longitudinalement et étendue sous l’eau. On aperçoit des villosités , mais moins apparentes que dans le jéjunum. Plusieurs follicules muqueux, appelés glandes de Brimer^ sont passés à l’état d’induration; ce qui les rend plus appareils. Ces follicules sont placés dans l’épaisseur du tissu cellulaire sous-muqueux, et leurs orifices s’aperçoivent à la surface de l’intestin. Il n’y a pas de valvules dans cette portion d’intestin.
Fig. 6. Elle représente une portion de l’iléon, dont les veines sont injectées.
N°* 1,1. L’intestin. — 2,2. Le mésentère.
Fig. 1. Elle représente une portion de l’intestin iléon , dont les artères sont injectées en rouge et les veines en bleu. ( Lieberkühn. )
N® 1. Portion de l’intestin iléon, de grandeur naturelle. — 2, 2, 2. Valvule connivente bifurquée. — 3, 3, 3, 3. Portion droite de la valvule connivente précédente, vue au microscope.
Fig. 2. Glandes et villosités intestinales. (Lieberkühn. )
Cette figure représente principalement les glandes mucipares des intestins. On ne voit que le sommet des villosités et des vaisseaux qui s’y distribuent. On distingue facilement les glandes mucipares des villosités dans la partie inférieure de cette figure , où en effet ces dernières sont pressées les unes contre les autres, de manière à cacher les glandes mucipares.
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Fig. 3. Elle représente la surface extérieure de la membrane muqueuse de l'intestin iléon. (Môme auteur.)
Les corps Ijlanchâires que l’on aperçoit sur cette figure sont des glandes muciparcs. Les veines se distinguent des artères par leur grosseur. Les troncs des vaisseaux de cette figure se continuent avec les vaisseaux de la tunique celluleuse, tandis que leurs divisions les plus tenues pénètrent dans les villosités. Le nombre des veines qui se distribuent dans la tunique muqueuse est moins considérable que celui des artères.
Fig. 4. Elle représente une portion de deux valvules de l'intestin jéjunum avec leurs villosités. Toutes ces villosités, gonflées de chyle, représentent autant de petits prolongcmens cylindriques renflés vers leur extrémité libre. Cette préparation a été faite d’après le cadavre d’une femme âgée d’environ quarante ans, qui s’était noyée peu de temps après avoir déjeuné. ( Loder.)
1. Grandeur naturelle de la pièce. — 2. La meme pièce, vue au microscope.
Fig. 5. Elle représente une portion de l’intestin jéjunum, coupée longitudinalement, et prise sur le cadavre d'un homme âgé d’environ cinquante ans. Toutes les villosités, vues au microscope, ont l’aspect de prolongcmens cylindriques, spongieux, agglomérés. ( Hcdwig. )
N°® 1,1. Orifice terminal des villosités dont les bords sont blanchâtres. — 2, 2. Les tuniques internes de l’intestin. — 3. Tunique extérieure ou péritonéale.
Fig. 6. Le pancréas avec son conduit excréteur. (Santorini.)
N® 1. La tête du pancréas adhérente au duodénum. — 2. Partie moyenne de la même glande. — 3. Queue du pancréas avoisinant la rate. — 4, 4, 4. Prolongement du pancréas nommé petit pancréas par quelques auteurs. — 5,5. Canal pancréatique ou de JVirsungius. — 6. Terminaison du canal pancréatique dans la cavité du duodénum, où il s’abouche avec le canal cholédoque. — 7. Canal cholédoque s’unissant au canal pancréatique. — 8, Canal pancréatique accessoire. — 9. Terminaison du canal précédent dans la cavité du duodénum. — 10, 10. Portion du duodénüm , coupée.
Fig. 1. Elle représente la rate vue par sa face interne ou concave, qui est en rapport avec l’estomac. Femme de trente-six ans. (Loder. )
N° l. Extrémité supérieure, et — 2. extrémité inférieure de la rate. — 3, 3. Partie postérieure de la face concave. — 4. Partie antérieure de la même face. —
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ô. Scissure. — 6, 6. Rameaux de 1 artere spleiiic|ue. — 7, 7. Rameaux de la veine splénique. — 8, 8. Bord antérieur, et — 9, 9. bord postérieur de la rate.
2. Elle représente la face convexe ou externe de la rate qui correspond au diaphragme. ( Loder. )
No 1. Extrémité supérieure, — 2. extrémité inférieure, — 3. bord aniérieur, — i. bord postérieur, et — 5. face convexe de la rate.
Fig. 3, Elle représente le tronc de l’artère splénique, injecté, et dont tous les rameaux ont été coupés, excepté un seul. ( Ruyscli. )
N® 1. Tronc de l’artère splénique. — 2, 2. Rameaux de l’artère précédente, coupés. — 3,3. Divisions capillaires de l’artère splénique. — 5. Branche gastrique de l’artère splénique [arleria hrevis ventriculi). — 5, 5. Rameaux pancréatiques de l’artère splénique.
Fig. 4. Divisions capillaires des rameaux des artère et veine spléniques. (Ruysch. )
No 1. Ramuscule de l’artère splénique. — 2. Ramuscule de la veine splénique. 3, 3, 3. Divisions capillaires pinicilliformes des vaisseaux précédons.
Fig. -7. Elle représente la veine splénique avec ses branches et leurs ramifications. (Ruysch.)
No 1. Tronc de la veine splénique. — 2. Branche gastrique de la veine splénique , venant de l’estomac. — 3,3. Rameaux venant de la substance même de la
4. Petite veine mésaraïque ou mésentérique, coupée. — 5, 5. Rameaux
venant de la membrane extérieure de la rate. — 6. Rameaux des vaisseaux lymphatiques de la rate.
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1 Elle représente la face inférieure du foie, l’estomac et le pancréas. Le foie est relevé et renversé en dehors. Cadavre d’enfant. (Santorini. )
N'o 1. Lobe droit du foie. — 2. L’éminence Porte antérieure. — 3. Lobe gauche du foie. 4. Lotie de Spigel. — 5. Ligament triangulaire gauche du foie. — 6. Sillon de la veine ombilicale. — 7. Veine ombilicale, dont une portion a été ouverte, afin de faire voir sa réunion avec la branche de la veine Porte. — 8. Orifice d’une branche de h veine Porte, pénétrant dans le foie. — 9. Sillon du canal veineux. — 10. Excavation qui loge la vésicule biliaire. — 1 1. Le fond de la vésicule
Ijiliaire. 12. Le corps, — 13. le col du même organe. — 14. Conduit cystique
fiexueux.— 15. Conduit hépatique.— 16. Canal cholédoque.— 17. La veine porte, — 18 18. Ganglions lymphatiques avoisinant la veine porte. — 19. L’estomac. — 20. Grand cul-de-sac de l’estomac. — 21. Le cardia. — 22. L’œsophage sortant de
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l’ouverture du diaphragme. — 23. Le pylore. — 24, 24. Le duodénum ouvert. — 25. Ouverture commune aux conduits cholédoque et pancréatique. — 26. Le pancréas.— 27. Canal pancréatique. — 28. Extiémité supérieure de l’intestin jéjunum, coupée. — 29. Portion du mésentère. — 30. Portion de l’épiploon gastro-hépatique. — 31. La rate.
Fig. 2. Face inférieure du foie. D’après un cadavre d’enfant. (^Haller.)
1,1,1. Bord antérieur du foie. — 2, 2. Bord postérieur, — 3. lobe droit du meme organe. — 4. Le péritoine abandonnant le foie au niveau du ligament coronaire. — 5. Sillon recevant la division droite de la veine porte. — 6. La vésicule biliaire. — 7. Le canal cystique coupé et renversé. — 8. Le péritoine passant sur la vésicule biliaire. — 9, 9. Eminence Porte antérieure. — lO. Lobule de l’éminence précédente. — 11. Portion de réminence Porte qui correspond au sillon transversal du foie. — 12, 12. Lobe gauche du foie. — 13. Bord du lobe gauche du foie, qui correspond au sillon du canal veineux. — 14. Lobule du lobe gauche. — 15. Portion du ligament coronaire. — 16. Portion du même ligament allant se continuer avec le ligament latéral gauche. — 17. Lobe de Spigel. — 18. Saillie du lobe précédent. — 19. Saillie appartenant au lobe droit du foie. — 20. Veine cave inférieure couverte par la saillie précédente. — 2l. Rameau des artères diaphragmatiques. — 22. Veine Porte. — 23. Division droite , et — 24. division gauche de la même veine. — 25. Le canal veineux dans son sillon. — 26. Tronc de la veine ombilicale, caché dans le foie. — 27. Rameau de la veine précédente pour le lobe gauche du foie. — 28. Rameau de la même veine Pour l’éminence porte antérieure. — 29. La veine ombilicale traversant le foie. — 30. La veine ombilicale entrant - dans le même organe.
Fig. 3. Elle représente une portion du péritoine qui recouvre le foie, et dont les artères capillaires ont été injectées. (Ruysch. )
Fig. 4. Elle représente les racines, le tronc et les divisions de la veine Porte. ( Ch-eselden. )
1, 1, 1. Veines naissant des intestins. — 2. Tronc de la veine Porto.
3, 3. Rameaux ‘de cette veine se distribuant au foie.
Fig. 5. Elle représente la vésicule biliaire soufflée avec ses vaisseaux injectés. (Ruysch.)
N® I. Artère cystique. — 2, 2, 2. Rameaux de l’artère précédente, se distribuant à la membrane séreuse du foie. — 3. Rameau de l’artère hépatique', se distribuant à la vésicule biliaire. — 4, 4. Vaisseaux lymphatiques de la vésicule biliaire.
Fig. 6. Elle représente une portion de la membrane muqueuse de la vésicule biliaire,, vue à la loupe. Les veines de cette membrane sont seules injectées. (Walter.)
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Figv
1. Elle représciue les trois tuniques de la vésicule biliaire, autres. (Waller.)
séparées les unes des
N 1, 1. [unique extérieure ou peritoneale. — 2, 2. Tunique celluleuse,
dont les vaisseaux sont injectes. 3, 3, 3. Tunique interne ou muqueuse, couverte de rides formant d’innombrables aréoles. — 4, 4, 4, 4, 4, 4. Valvules que forme la membrane muqueuse de la vésicule biliaire à l’intérieur du canal cystique. — 5, 5. Orifices des follicules muqueux que l’on voit à la face interne du même canal.
2. EMe représente une portion de la vésicule biliaire. ( Huysch. )
N*^’ 1, 1. Le col de la vésicule biliaire. — 2,2. Conduit eysiique formant des flexuosités.
Fig. 3. Elle représente les veines hépatiques préparées par corrosion. ( Gheselden. )
N°* 1, I, 1. Les veines hépatiques. — 2. La veine cave inférieure. — 3. Portion de l’oreillette droite du cœur.
Fig. 4. Branche de la veine cave se distribuant dans la substance du foie. (Ruyscli. ) Fig. 5. Branche de la veine Porte. ( Ruysch. )
Fig. 6. Elle représente l’épiploon d’un enfant, dont les artères ont été injectées avec de la cire. ( Ruysch.)
N® 1. Portion de 1 estomac. — 2. Le pylore. — 3, 3, 3. L’épiploon parsemé d’innombrables vaisseaux sanguins. — 4. Artère gastro-épiploïque droite. — 5,5, ô. Branches de l’artère gastro-épiploïque gauche. — 6. Branches de l’artère coronaire stomachique.
Fig. 7. Elle représente l’épiploon gastro-hépatique. (Haller.)
N®* 1 , 1 , 1 . La face inférieure ou concave du foie renversée en haut et devenue antérieure. — 2. La vésicule biliaire. — 3. La veine ombilicale. — 4. Le lobe de Spigel , visible à travers l’épiploon gastro-hépatique. — 5. L’estomac presque vide.
— 6. Le pylore. — 7, 7. Le grand épiploon rabattu. — 8, 8. Ligne du colon où aboutissent les épiploons colique et gastro-colique. — * 9, 9, 9. Le petit épiploon, ou l’épiploon gastro-hépatique. — fO, 11. Portions du mésocolon, auxquelles correspond la troisième courbure du duodénum. — 12, 12, 12, 12, 12, 12. Portions du colon. — 13. Première courbure du duodénum avoisinant la vésicule biliaire.
— 14. Seconde portion, ou portion verticale du duodénum, à laquelle vient aboutir le conduit cholédoque. — 15. Repli du péritoine qui s’étend de la vésicule biliaire au colon, en passant au-devant du duodénum. — 16. Repli du péritoine qui se porte
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du l'oie au-deVant du rein. — 17. Le rein droit couvert par le péritoine. — 18. Ouverture de l’hiatus de Winslow , qui lait communiquer la cavité générale du péritoine avec l’arrière-cavité des épiploons. — 19, 19, 19, 19, 19. Les intestins grêles. — 20. Portion du pancréas qui est reçue enti e les courbures du duodénum.
Fig.
Fig.
Fig.
1. Elle représente le rein gauche avec la capsule surrénale correspondante. Sur un cadavre d’un homme de quarante ans. ( Loder et nature. )
N® 1. Face antérieure du rein. — 2, 2. Bord externe ou convexe du rein. — 3. Bord interne du même organe. — 4. Scissure du rein. — 5. Extrémité inférieure du rein. L’extrémité supérieure est recouverte par la capsule surrénale. — 6. Le bassinet. — 7. L’urelcre. — 8, Division supérieure, et — 9. division inférieure de 1 artère rénale. — 10, 11, 12. Divisions supérieure, moyenne et inférieure de la veine émulgente ou rénale. — 13. Face antérieure de la capsule surrénale. — 14. Son bord supérieur, — 15. son extrémité externe, et — 16. son extrémité interne. — 17. Sillon que présente la face antérieure de la capsule surrénale.
2. Elle représente le rein du côté opposé. Les numéros indiquent les mêmes parties que ceux de la figure précédente. (Loder. )
3. Elle représente la capsule surrénale gauche, vue par sa face postérieure. Cadavre d’homme. ( Loder. )
N® 1. Bord supérieur, — 2. extrémité externe, — 3, extrémité interne de la capsule surrénale. — 4. Portion du rein.
Fig. 4. Elle rej^résente la capsule surrénale droite, vue par derrière. (Loder.) Les numéros indiquent les mêmes parties que ceux de la figure précédente.
Fig. 5. Elle représente la capsule surrénale coupée par sa partie moyenne. ( Même auteur. )
1, 1. Bord supérieur, — 2. extrémité externe, — 3. extrémité interne, — 4, 4. paroi antérieure, et — 5, 5. paroi postérieure, de la capsule surrénale. — 6. Tissu que présente cette capsule à l’intérieur. — 7. Substance qui forme ses parois.
Fig. 6. Elle représente la moitié du rein d’un homme adulte , divisé verticalement de son bord convexe à son bord concave. Une des extrémités de l’organe a été conservée dans son intégrité. (Alex. Schumlansky. )
N°® 1 , 1 , 1 , 1 , 1 .L obes qui, par leur réunion, forment le rein. — 2, 2, 2, 2. Lignes de séparation des lobes précédens. — 3. Substance corticale du rein. — 4, 4, 4. Colonnes formées par la substance corticale du rein , et placées entre les faisceaux de
Explication des Planches.
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Is substance tubuleuse. — 6. Faisceaux de la substance tubuleuse appartenant à i un des lobes de la substance corticale. — 6. Scissure rénale fendue verticalement, et dépouillée de ses vaisseaux , de ses calices et du bassinet. — 7, 7, 7. Plusieurs faisceaux de la substance tubuleuse qui se réunissent en un seul mamelon. — 8. Mamelon coupé par le milieu , et faisant saillie dans la scissure du rein. — 9, 10. Deux autres mamelons intacts, et dépouillés des calices qui les entouraient. — 11. Dépression d un mamelon. — 42, 12. Circuit d’un mamelon circulaire qu’entoure un cercle vasculaire. ■ 13. Circonférence de la substance tubuleuse du rein. —
14. Portion de la surface externe du rein. — 15, 15. Partie de la surface externe du rein au niveau de la scissure.
Fig. 1. Elle représente une portion de la surface du rein, vue au microscope. ( Schumlansky. )
N°’ 1, 1. Veinules superficielles qui forment par leurs anastomoses un réseau à la surface du rein. — 2. Radicules capillaires que les veinules précédentes reçoivent de la substance corticale. — 3,3. Aréoles que forment à la surface du rein les veines superficielles précédentes. — 4. Veinule représentant une sorte d’étoile à la surface du rein par ses rameaux divergens..
Fig. 2. Elle représente une coupe de la substance corticale d’un des mamelons , et de la substance tubuleuse correspondante, vue au microscope. (Schumlansky. ')
N®* 1,1. Portion de la surface du rein. — De 1 à 2. substance corticale du rein. — De 2 à 3. substance tubuleuse. — 4. Excavation de l’extrémité libre du mamelon du rein. — 5,5. Artériole rameuse du rein. — 6, 6. Veinule rameuse du même organe. — 7. Divisions artérielles se rendant aux granulations globuleuses du rein. — 8, 8, 8, 8. Extrémités capillaires des veines s’anastomosant avec les artérioles correspondantes. — 9, 9* Extrémités tortueuses des artérioles du rein se dirigeant vers l’intérieur de l’organe. — 10, 10. Bases des pyramides que représentent les substances corticale et tubuleuse du rein. — De 10 à 4, représentent l’ensemble de ces pyramides. — 11. Enveloppe qui forme la couche corticale. — 12. Prolongemens de la substance tubuleuse. — 13. Portion tortueuse des conduits urinifères. — 14. Portion droite des conduits précédons. — 15. Vaisseaux qui serpentent entre les conduits urinifères, coupés. — I6. Continuation des conduits urinifères (substance tubuleuse). — 17. Espaces qui restent entre les faisceaux des conduits de la substance tubuleuse. — 18, 18. Bifurcation des conduits urinifères droits. — 19 , 19. Portions coupées des conduits urinifères. — 20, 20. Orifices des conduits urinifères.
Elle représente la moitié du rein d’un homme adulte, coupé lungiludinalement.
Fm
Les vaisseaux artériels ont été injectés, et la matière de l’injection a passé dans les conduits excréteurs de l’urine. ( Loder. )
N°* 1, 2. Divisions de 1 artère rénale. — 3. Scissure du rein. — 4, 4, 4, 4. Substance corticale essentiellement formée par les divisions capillaires des vaisseaux du rein. 5. Substance médullaire ou tubuleuse du rein, allant former les mamelons.
Fig.
4. Elle représente une portion du rein , dont les vaisseaux ont été injectés et préparés par corrosion. ( Loder. )
N* 1. Tronc de l’artère rénale. — 2, 2. Portion de la circonférence du rein , formée par la substance corticale.
5. Elle représente le rein d’un jeune homme, coupé longitudinalement, afin de faire voir les mamelons, les calices, le bassinet et l’origine de l’uretère. (Loder. )
N° 1. Extrémité supérieure , et — 2. extrémité inférieure du rein. — 3, 3. Scissure rénale. — 4, 4. Substance corticale. — 5, 5. Substance médullaire ou tubuleuse.— 6, 6. Les mamelons. — 7. Calice entourant un double mamelon. — 8. Autre calice du même genre. — 9, 9. Calices ne recevant qu’un seul mamelon. — 10, 10, 11, 12. Calices plus grands recevant plusieurs mamelons. — 13. Bassinet du rein. 14 , 14. Uretères.
Fig. 6. Elle représente le bassinet du rein avec les calices. (Loder.)
N°* 1, 1. Deux des petits calices supérieurs. — 2. Calice plus considérable formé par la réunion des deux précédens. — 3, 3. Deux petits calices moyens. — 4. Calice plus considérable résultant de la réunion des deux précédens. — 5, 5, .5. Trois petits calices inférieurs. — 6. Calice plus considérable formé par la réunion des trois précédens. — 7. Le bassinet du rein soufflé et ouvert. — 8. Origine de l’uretère. — 9. L’uretère.
Fig. 1. Elle représente la vessie distendue par de l’air et vue de trois quarts. Les fibres musculaires sont mises à découvert. Cadavre d’homme. (Santorini. )
• N®’ 1, 1, 1, 1. La vessie. — 2. L’ouraque. — 3, 3. Deux plans des fibres mus-
culaires antérieures et extérieures longitudinales de la vessie. — 4. Faisceau de fibres se séparant des précédens, et se dirigeant en haut et en dehors. — 5, .5. Autres fibres musculaires qui se portent , en formant des anses , à la partie postérieure de la vessie. — 6, 6, 6, 6. Fibres musculaires intérieures de la vessie formant une sorte de réseau. — 7, 7. Fibres moyennes formant une couche entre les fibres extérieures et intérieures. — 8. Uretère gauche. — 9. Vésicule séminale gauche. — 10. Canal déférent du même côté. — 11, 11. La prostate. — 12, 12. Fibres musculaires qui
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se portent sur les côtés de la prostate. — 13. Autres fibres musculaires qui se portent à la partie antérieure de la prostate. — 14. Urèthre lié.
b IG. 2. Autre vessie également distendue par de l’air, et présentant une disposition différente dans ses fibres musculaires. (Santorini.)
N® 1. Col de la vessie. — 2, 2. Deux faisceaux des fibres antérieures et exte- * rieures de la vessie , montant du col au sommet de cet organe, et répondant à celles qui sont indiquées dans la figure précédente par les n®® 3, 3. — 3. L’ouraque s’élevant du sommet de la vessie. — 4, 4. Le fond de la vessie.— 5. L’urelcre droit entoui e par les faisceaux charnus suivans. — 6, 6. Faisceaux musculaires très-forts se portant en haut pour se cacher sous les faisceaux n® 2. — 7,7. Autre faisceau musculaire plus profond s’entrecroisant avec les précédens. — 8, 8, 8. Fibres musculaires qui viennent du col et du fond de la vessie , et se dirigent vers son sommet.— 9, 9. Couche des fibres musculaires internes.
Fig.
IG
3. Elle représente la vessie et l’urèthre d’une femme âgée d’environ quarante ans. Ces organes sont ouverts par leur partie antérieure. ( Loder. )
1, 1, 1, l. Lambeaux de la paroi antérieure de la vessie, coupés et renversés, — 2. Face interne de la vessie, couverte de rides. — 3,3. L’urèt.hre ouvert de manière à faire voir ses lacunes muqueuses. — 4, 4. Les uretères. — 5, 5. Base du trigone vésical. — 6. Sommet du trigone vésical se continuant avec l’origine de l’urèthre, et formant dans cet endroit une saillie nommée luelle vésicale , qui est beaucoup plus marquée chez l’homme que chez la femme. — 7, 7. Orifices des uretères. — 8, 8, 8. Tissu cellulaire qui enveloppe en dehors la vessie et l’urèthre.
4. Elle représente la vessie d’un homme, ouverte dans toute son étendue, ainsi que le canal de l’urèthre. (Loder.)
N“® 1,1,1. La vessie incisée crucialement , et dont les quatre lambeaux sont écartés. — 2. Uretère droit, et — 3. son ouverture dans la vessie. — 4. Uretère gauche , et — 5. son orifice dans la vessie. — 6. Base du trigone vésical. — 7. Sommet du même trigone formant la luelte vésicale, — 8. Partie renflée du veru-montanum. — 9. Sommet du veru-montanum se continuant avec le canal de l’urèthre. —
— 10. Excavation que présente le veru-monlanum. — 11 ,-11. Ouvertures des conduits éjaculateurs sur les côtés du veru-monlanum. — 12, 12. Face extérieure de la prostate, coupée. — 13, 13. Coupe de la prostate. — 14, 14. Orifices des conduits ' excréteurs de la prostate. — 15, 15. Partie membraneuse de l’urèlhre. — 16. Glandes de Cowper. — 17, 17. Orifices des conduits excréteurs des glandes de Cowper dans l’urèlhre. — 18, 18, 18, 18. Bulbe de l’urèthre coupé. — 19, 19, 19, 19. Corps spongieux de l’.urèthre, également coupés. — 20, 20. Le gland également coupé.
— 21, 21, 21., Le prépuce coupé et renversé. — 22, 22. L’urèthre fendu longitudinalement de manière à faire voir sa face interne. — 23, 23, 23, 23. Corps caverneux du pénis. — 24, 25. Muscles bulbo-cavcrneux. — 26, 27. Muscles ischio-caverneux. — 28, 29. Les conduits déférons.
Fig. 5. Elle représente le gland injecté. (Loder.)
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N®* 1,1. Portions des corps caverneux de la verge. — 2, 2. Le prépuce renversé. — 3. Le frein de la verge. — 4, 4, 4, 4. La couronne ou la base du gland. — 5 Le sommet du gland. — 6,6. Saillies que forme le gland sur les côtés du frein. — 7. Sillon qui sépare le gland. — 8,8. Glandes sébacées qui couvrent la couronne du gland.
Fig. 6. Elle représente la verge dépouillée de sa peau, soufflée, desséchée, et vue par sa partie inférieure. (Ruysch.)
N® 1. Surface de la membrane celluleuse de la verge séparée de la peau.
2, 2. Les corps caverneux. — 3. Cloison qui sépare les corps caverneux. 4. Le
canal de l’urèlhre entouré de son corps caverneux particulier. 5. Face interne
de la peau de la verge. — 6, 6. Le gland. — 7. Epaisseur de la membrane celluleuse de la verge coupée. — 8, 8. Membrane fibreuse des corps caverneux.
Fig. 1. Elle représente les muscles du périnée avec une partie de Turclbre , les nerfs et les vaisseaux sanguins de cette région. (Camper. )
N°* 1, 2. Les tubérosités de Tischicn. — 3, 3. Muscle droit interne de la cuisse.
— 4,4. Muscle grand adducteur. — 5, 5. Portion du muscle grand fessier. — 6, 6. IMuscle sphincter interne, et — 7, 7. Muscle sphincter externe de Tamis. — 8, 8. Muscle bulbo-caverneux. — 9,9. Muscle ischio-caverneux. — 10, 10. Les corps caverneux du pénis. — 11. L’urèthre coupé. — 12, 13. Muscles transverses du périnée. — 14, 14 Muscles releveurs de Tanus. — 15, 15. Artère honteuse interne.
. — 16, 17. Veines honteuses internes. — 18. Veine hémorrhoïdale externe ou inférieure. — 19. Rameau du nerf honteux.
Fig. 2. Elle représente la situation et les rapports de la prostate , des vésicules séminales et de la vessie. Ces organes sont vus par devant; les muscles du périnée sont enlevés. (Camper.)
No l. L’urèthre coupé. — 2,2. Saillies formées par le bulbe de Turèthre. — 3. Partie membraneuse de Turèthre. — 4, 4. La prostate. — 5, 5. Les vésicules séminales. — 6. Fond de la vessie appuyant sur le rectum.— 7, 7. Le rectum coupé.
— 8. Portion du coccyx.
Fig. 3. Elle représente la prostate et les glandes de Covvper, vues par-devant. (Camper.)
N° 1. L’urèlhre coupé. — 2, 2. Bulbe de Turèthre. — 3. Portion membraneuse de Turèthre. — 4, 4. Glandes de Cowper. — 5. La prostate avec son plexus veineux.
Fig. 4. Elle représente la position de la vessie, de la prostate et des vésicules séminales dans la cavité du bassin. Pièce vue de profil. (Camper.)
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No 1. Symphyse des pubis. — 2, 2, 2. L’os iliaque gauche, coupé derrière la cavité cotyloïde. — 3, 3. Corps caverneux gauche, coupé. — 4. Coupe des deux corps caverneux. — 5. Ligament suspenseur de la verge. ~ 6. Bulbe de Turèthre.
— 7. Coupe de l’urèthre. — 8. Portion membraneuse de l’urèthre. — 9. La prostate. — 10. Vésicule séminale gauehe. — 1 1. Canal déférent gauehe. — 12, 12. L’uretère gauche. — 13, 13. La vessie, vide et affaissée. — 14. Tendon du muscle droit de l’abdomen s’insérant au pubis. — 15. Muscle pyramidal droit. — 16, 16, 16. Le péritoine. — 17. Le muscle grand psoas eoupé. — 18, 18. L^musele iliaque coupé. — 19. Le muscle petit fessier coupé. — 20. Le muscle moyen fessier coupé.
— 21. Muscle grand fessier gauche coupé. — 22. Muscle pyramidal gauche coupé.
— 23. Muscle ischio-coccygien. — 24, 24. Muscle obturateur interne coupé. — 25. Dernière pièce osseuse du coccyx. — 26. Muscle grand fessier du côté droit. — 27. Branche descendante du pubis droit. — 28, 28. L’S iliaque du colon. — 29. L’intestin rectum. — 30. L’anus. — 31. Muscle sphincter externe de Tanus.
Fig. 5. Elle représente une coupe verticale delà vessie et du canal de l’urèthre. (Canîper.)
1, 1. Cavité de l’urèthre ouverte. — 2, 2. Fond de la vessie. — 3. Partie antérieure de la vessie. — 4. L’ouraque. — 5. Orifice de l’uretère gauche. — 6. Orifice de l’uretère droit. — 7. Le veru-montanum. — 8. Le bulbe de l’urèthre. — 9'. La prostate. — 10. Canal déférent. — 11. Vésicule séminale. — 12. L’uretère.
Fig. 6. Coupe du pénis, soufflé et desséché, et privé de sa membrane celluleuse extérieure. (Ruysch.)
N° 1. Membrane fibreuse des eorps caverneux. — 2,2. Les corps caverneux.
— 3. Cloison qui sépare les corps caverneux. — 4. Corps spongieux de l’urèthre.
— 5. Cavité du canal de l’urèthre. — 6. Filamens intérieurs du corps caverneux , venant dé la cloison médiane , et se rendant à la membrane fibreuse extérieure.
Fig. 7. Elle représente la cloison médiane des corps caverneux d’un pénis, qui a été soufflé , desséché et ouvert sur le côté. (Loder. )
N°* 1,1. L’urèthre. — 2. Le gland. — 3. La veine dorsale du pénis. — 4. Partie postérieure de la cloison des corps caverneux. — 5, 5. Partie supérieure de la même cloison.
Fig 8. Elle représente l’artère profonde droite du pénis, se distribuant au corps caverneux correspondant. Les vaisseaux sont injectés. Le pénis est soufflé et desséché. ( Loder. )
Les 0°’ 1,2, 3, indiquent les mêmes objets que dans la figure précédente. — 4. Artère dorsale du pénis. — 5,6. Les artères profondes du corps caverneux, distribuant leurs branches à ce corps. Sur ce sujet, la postérieure vient immédiatement de l’artère honteuse , et l’antérieure est fournie par l’artère dorsale de la verge.
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Fig. 1 . Elle représente le scrotum, ouvert par sa partie supérieure après avoir été sonifflé et dessdehé. (D’après Ruysch.)
1,1. Les poils du scrotum, — 2. Tissu cellulaire de la partie supérieure du scrotum. — 3. Cloison des bourses.
Fig. 2. Elle représente la cloison du scrotum , dont les artères sont injectées. (Ruysch.)
N°* 1,1. Tissu cellulaire graisseux. — 2. Les artères qui rampent sur la cloison.
Fig. 3. Tunique vaginale du testicule, et gaine du cordon spermaticjue. D’après le cadavre d’un homme âgé d’environ trente ans. (Loder.)
1, 1, 1. Cordon spermatique. — 2. Le testicule recouvert par la tunique albuginée. — 3. L’épididynie recouvert par la même membrane. — 4, 4, 4. Tunique vaginale du testicule. — 5,5, 5, 5. Gaine commune au testicule et au cordon spermatique. — G. Gaine propre du cordon spermatique.
Fig. 4, Elle représente le testicule d’un homme adulte. ( Albinus. )
N° 1. La tunique albuginée, coupée longitudinalement; cette partie de la membrane est détachée de la pulpe du testicule, et renversée de manière à mettre sa face interne à découvert ; elle est traversée par beaucoup de vaisseaux qui pénètrent dans la substance du testicule. — 2. L’autre partie de la membrane albuginée, également détachée et renversée : on voit qu’elle est aussi traversée par des vaisseaux , et on aperçoit la distribution de ces derniers à la substance pulpeuse du testicule. — 3. Pulpe ou substance du testicule.
Fig. 5. Portion de la tunique vaginale détachée du testicule, et vue par sa face interne; elle est traversée par beaucoup de vaisseaux qui pénètrent dans la substance pulpeuse de l’organe. (Albinus. )
Fig. 6. Elle représente une des portions divisées de la substance du testicule, représentée dans la figure 4, et vue au microscope. (Albinus. )
N® 1. Les conduits séminifères représentant de longs fils flexueux. — 2. Les vaisseaux qui se distribuent à la pulpe du testicule.
Fig. 7. Elle représente un testicule dont les artères sont injectées en rouge, les veines en bleu , et les conduits séminiferes au mercure; le canal déférent est séparé des vaisseaux sanguins du cordon testiculaire, afin de mieux faire voir ces derniers. Homme adulte. (D’après Loder.)
1,1, 1. Gaine commune au testicule et au cordon spermatique. — 2. Le testicule. — 3. Tronc de Tarière spermatique envoyant au testicule des rameaux qui percent la tunique albuginée pour se distribuer à la pulpe de l organe. — 4, 4.
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Autre artère spermatique dont rexistence n’est pas conslanle, qui descend le long du canal déférent pour se distribuer à l’épididyme et au testicule. — 5,5. L’artère spermatique externe venant de l’épigastrique, et distribuant ses rameaux sur les enveloppes du testicule. — 6, G, 6. Rameaux des veines spermatiques sortant de la tunique albuginée , et ramenant le sang de la pulpe du testicule. — 7,7. Plexus pampiniforme ou spermatique formé ^ar les rameaux des veines spermatiques. — 8. Tronc de la veine spermatique , coupé avec le cordon testiculaire au niveau du canal inguinal. — 9, 9, 9. Autre veine spermatique plus petite, et dont l’existence n’est pas constante : cette veine remonte le long du canal déférent , traverse la gaine du cordon spermatique pour ramper à sa face externe, et aller ensuite sc jeter dans le tronc de la veine spermatique , au-delà du canal inguinal. — JO, 10, 10. A^eines spermatiques externes accompagnant les artères du même nom. —11. Cônes séininifères qui sortent de la substance du testicule. — 12, 12. Canaux séminifères. — 13, 13. L’épididyme. — H, 14,14. Le canal déférent.
8. Le testicule, dont les conduits séminifères sont développés par la macération. ( Ruysch. )
Le testicule injecté au mercure. (Haller
1,1,1. La tunique albuginée. — 2, 2. Conduits séminifères. — 3, 3. Réseau celluleux du testicule. — 4. Globulés de mercure épanchés. — 5. Conduits excréteurs qui forment les cônes. — 6, 6, 6. Cônes formés par la continuation des conduits précédens , et formant la tête de l’épididyme. — 7. L’épididyme injecté de mercure, et formé par un seul conduit tortueux. — 8. La queue de l’épididyme , au niveau de laquelle commence le canal déférent. — 9, 9. Le canal déférent.
Fig. 10. Elle représente les vésicules séminales , la vessie et la prostate. La vésicule séminale droite est seulement mise à découvert , la gauche est injectée et développée. ( Haller. )
N“* 1, 1, 1. La vessie. — 2, 2. Couches de fibres postérieures ayant une direction longitudinale. — 3. La prostate. — 4. La portion membraneuse de Furèthre.
— 5, 5. Les uretères. — G. Quelques-unes des artères de la vessie et des vésicules séminales. — 7,7. Canal déférent gauche.. — 8, 8. Le même canal du côté droit.
— 9. La vésicule séminale gauche dans sa position naturelle. — 10. Le conduit éjaculateur du côté gauche, traversant la prostate. — 11, 11, II. La vésicule séminale du côté droit, injectée avec de la cire, et déployée par la dissection. — 12, 12, 12, 12. Cæcums où appendices de la vésicule séminale. — 13, 13. Quelques appendices rameux. — 14. Le conduit éjaculateur droit traversant la prostate.
Fig. 11. Elle représente l’union des canaux déférens avec les vésicules séminales. Ces parties sont coupées longitudinalement, afin de faire voir leurs cavités. (GraafJ N°’ 1, 1. Portions des canaux déférens dont les parois sont fort épaisses et la cavité très-étroite. — 2, 2. Portion des mêmes canaux dont les parois ont moins d’épaisseur, et dont la cavité est plus large et dilatée. — 3, 3. Extrémité de l’un et l’autre canal déférent, qui se resserre de nouveau à l’endroit où elle s’unit à la
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vésicule séminale et au conduit éjaculatcur. — 4, 4, 4, 4. Les vésicules séminales insufflées. — 5, 5. Artères des vésicules séminales. — 6, 6, 6. Portion du péritoine recouvrant la partie postérieure des vésicules séminales. — 7, 7. Les conduits éjaculateurs.
Eic. 1. Elle représente les organes extérieurs de la génération chez une fille de vingt ans, les grandes lèvres étant rapprochées, et la vulve fermée.
N“* 1, 1. Les grandes lèvres. — 2. Ouverture de la vulve. — 3. Commissure postérieure de la vulve ou la fourcheUe. — 4. Commissure antérieure de la vulve.
— 5. Le périnée. — 6. L’anus. — 7, 7. Les fesses. — 8. Le mont de Vénus ou le pénil. — 9,9. Les cuisses.
Fig. 2. Elle représente les organes extérieurs de la génération d’une fille vierge de dixhuit ans. Sa vulve est légèrement ouverte.
N®* 1, 1. Les grandes lèvres légèrement écartées. — 2. La fourchette ou commissure postérieure de la vulve. — 3. Le pénil. — 4. Le prépuce du clitoris enveloppant cet organe. — 5. Saillie formée par le clitoris. — 6, 6. Les petites lèvres.
— 7. Le méat urinaire. — 8. La membrane hymen, percée à sa partie moyenne, et entourant l’extrémité inférieure du vagin. — 9. Le périnée. — 10. L’anus. — 11. Les fesses. — 12, 12. Les cuisses.
Fig. 3. Elle représente les organes extérieurs de la génération d'une femme qui- a eu plusieurs enfans. Les grandes lèvres sont légèrement écartées; les petites lèvres se prolongent au-delà de leur niveau , et sont flétries ; l’ouverture du vagin est élargie, et garnie de plis irréguliers.
Fig. 4- Elle représente les organes extérieurs de la génération de la femme Boschismaii, connue sous le nom de Vénus holtentote. Les petites lèvres considérablement prolongées , et formant ce qu’on appelle le tablier, sont pendantes, et légèrement écartées Tune de l’autre. (D’après les. pièces modelées sur la nature, par M. E. Rousseau. )
N® 1. Commissure antérieure, de la vulve et prépuce du clitoris. — 2, 2. Les petites lèvres.- 3, 3. Les grandes lèvres. — 4. Commissure postérieure de la vulve.
— 5. Le vestibule. — 6. Grande lacune muqueuse au fond de laquelle existe le méat urinaire. — 7. Orifice élargi du vagin. — 8. L’anus. — 9. Le pénil.
Fig. 5. Elle représente la pièce précédente, les petites lèvres étant soulevées, écartées l’une de l’autre, et vues par leur face interne.
N® 1. Le clitoris. — 2, 2. Les petites lèvres.— 3. Excavation muqueuse au fond Explication des Planches. 62
MANUEL
de laquelle on voit le méat urinaire. — 4. L'entrée du vagin. -^5. La fourchette. — 6. Le périnée. — 7. L'anus. — 8. Le pénil.
Fig. 6. Elle représente les parties extérieures de la génération d'un fœtus femelle à terme. Les grandes et les petites lèvres sont écartées. (Albinus.)
N®* 1, 1. Les grandes lèvres. — 2. Le clitoris recouvert de son prépuce.— 3, 3. Les petites lèvres. — 4. Le méat urinaire. — 5. Le vestibule. — 6, 6. L’hymen percé d’une ouverture arrondie. — 7. Partie plus épaisse de la membrane hymen, représentant une espèce de frein.
Fig. 1. Elle représente la vessie, le vagin, la matrice et le rectum dans leur situation naturelle. Ces organes ont été mis à découvert par une coupe verticale faite sur la ligne médiane, et passant d'abord par la ligne blanche, la symphyse des pubis, et ensuite sur la partie gauche de la vessie , du vagin et du rectum. Le péritoine a été coupé dans les endroits où il se réfléchit sur ces divers organes. Le ligament large de l'utérus du côté gauche a été enlevé, afin de mettre à découvert la trompe de Fallope, l’ovaire et le ligament rond. D’après une femme de vingt-cinq ans , morte à l'hôpital Saint-Louis.
N° 1. Peau de la paroi antérieure de l’abdomen. — 2. Tissu cellulaire souscutané. — 3. Les poils du mont de Vénus. — 4. Tissu cellulaire du mont de Vénus.
— 5. Lè muscle droit de l’abdomen du côté droit. — 6. La grande lèvre droite. — 7. La symphyse des pubis. — 8. Le clitoris. — 9. La branche gauche du clitoris, coupée. — 10. La petite lèvre du côté droit. — 11. L’orifice du vagin. — 12. Portion de la petite lèvre du côté gauche. — 13. La fourchette ou commissure postérieure de la vulve. — 14. Le périnée. — 15. L’anus. — 16. Portion de la peau des fesses.
— 17. Face latérale gauche de la vessie. — 18. Le col de la vessie. — 19. Le canal de l’urèthre. — 20. Le méat urinaire. — 21. Insertion de l’uretère gauche à la vessie.
— 22. L’uretère gauche, coupé. — 23. Partie latérale gauche du vagin, — 24. Partie latérale gauche du col de l’utérus. — 25. L’utérus. — 26. La trompe de Fallope du côté gauche, isolée du péritoine. — 27. Le pavillon de la trompe ci-dessus indiquée- — 28. Insertion de la même trompe à l’angle supérieur gauche de la matrice.
— 29. Le ligament rond gauche de l’utérus, coupé. — 30. L’ovaire gauche. — 31 . Frange qui unit l’ovaire au pavillon de la trompe correspondante. — 32. Insertion du ligament de l’ovaire au corps de l’utérus. — 33. Le ligament large de l’utérus du côté droit , soulevé par une airigne. — 34. Partie latérale gauche de l’extrémité inférieure du rectum , dépouillée du péritoine. — 35. Le rectum renversé en arrière et à gauche. — 36. Le péritoine qui revêt la paroi antérieure de l’abdomen sur la ligne médiane, soutenu par une airigne et soulevé par l’ouraque. — 37, 37.
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Le péritoine qui revêt la partie inférieure de la paroi latérale droite de rabdoinen.
— 38. Le péritoine se portant de la paroi antérieure de l’abdomen sur la vessie. — 39 , Tissu cellulaire qui existe entre le péritoine et le muscle droit abdominal, entre la vessie et la face postérieure du pubis. — 40. Le péritoine recouvrant les faces supérieure et postérieure de la vessie. — 41. Cul-de-sac que forme le péritoine entre la face postérieure de la vessie et la partie supérieure de la face antérieure du vagin. —42. Le péritoine recouvrant la face antérieure du col de.Tutérus. — 43. La même membrane tapissant la face antérieure de l’utérus. — 44. La même membrane passant sur le fond de l’utérus. — 45. La même membrane recouvrant la face postérieure de la matrice. — 46. La m'orne membrane passant derrière le col de Tutérus.
— 46. Cul-de-sac formé par le péritoine, entre la partie postérieure du vagin et la face antérieure du rectum. — 48. Le péritoine entourant le rectum. — 49. Espace triangulaire qui existe à la partie inférieure de la cloison recto-vaginale.
Fiq. 2. Elle représente la membrane hymen ayant la forme d’une cloison circulaire, et percée à sa partie moyenne. Fille de trois ans.
1, 1. Les grandes lèvres, écartées par des airignes. — 2. Commissure antérieure de la vulve. — 3. Commissure postérieure de la vulve, et périnée. — 4. L’anus. — 5, 5. Portion des fesses. — 6. Le clitoris enveloppé de son prépuce. — 7, 7. Les petites lèvres. — 8. Méat urinaire. — 9. La membrane hymen. — 10. Ouverture centrale de l’hymen *, orifice du vagin.
Fig. 3. Elle représente la membrane hymen ayant la forme d’un croissant, dont les extrémités viennent se terminer en avant de chaque côté du méat urinainc. Fille de neuf ans.
Les numéros indiquent les mêmes objets que dans la figure 1.
Fig. 4. Elle représente la membrane hymen ayant la forme d’une bande, tendue sur la ligne médiane de la partie postérieure du vagin à la partie inférieure du méat urinaire, et laissant de chaque côté une ouverture allongée qui conduit au vagin. Fille de sept ans.
Les numéros indiquent les mêmes objets que dans la figure 7.
Fig. 5. Elle représente la membrane hymen, ayant la forme d’une large bande transversalement étendue d’un côté de la vulve à l’autre. Cette membrane passait audevant du méat urinaire , de so»rte que, pendant leur émission, les urines coulaient sur elle , et s’échappaient en même temps, en bavant, par l’orifice antérieur 10, et par l’orifice postérieur 11. Jeune fille de dix ans , opérée à l’hôpital wSaint-Louis. Les autres numéros indiquent les mêmes objets que dans la figure 7.
Fig. I . Elle représente la matrice, les ovaires, la trompe de Fallope, les ligamens ronds, le vagin d une femme de vingt-cinq ans. Ces parties sont vues par leur face antérieure; les ovaires sont soulevés par des airignes, et retenus au-dessus de leur • positiovi naturelle. On n’a conservé qu’une portion des replis du péritoine qui forment les ligamens larges. Le vagin est fendu longitudinalement par sa paroi antérieure , et les bords de sa division sont écartés de manière à mettre à découvert sa paroi postérieure, et le col de la matrice qui proémine dans sa cavité. La vessie a été enlevée; le clitoris est coupé parle milieu, et ses deux moitiés se trouvent fortement écartées l’ime de l’autre , ainsi que les parties correspondantes de la vulve.
N° 1. Face antérieure de la matrice recouverte par le péritoine. — 2. Fond du même organe. — 3, 3. Angles supérieurs et latéraux de la matrice, desquels naissent les trompes de Fallope. — 4, 4. Bords latéraux de la matrice. — 5, 5. Col de matrice embrassé par l’extrémité supérieure du vagin. — 6, 6, 6, G. Portions des ligamens larges. — 7, 7. Les ovaires. — 8, 8. Ligamens des ovaires, unissant ces organes à la matrice. — 9, 9. Les trompes de Fallope. — 10, 10. Dilatation des conduits précédons, près de leur extrémité libre. — 11, II. Le pavillon des trompes. — 12, 12. Orifices des pavillons (sur ce cadavre ils étaient fort larges). — 13, 13, 13, 13. Franges ou laciniures des pavillons des trompes. — 14, 14. L’uiie des franges précédentes , plus longue que les autres , et qui unit le pavillon à l’ovaire. — 15, 15. Les ligamens ronds, coupés. — 16, 16, 16, 16. Coupe longitudinale faite sur la ligne médiane de la paroi antérieure du vagin. — 17, 17. Petite portion de la surface extérieure du vagin. — 18, 18. Petite portion de la face interne de la paroi antérieure du vagin. — 19. Cavité et paroi postérieure du vagin : lignes longitudinales formant une sorte de raphé sur cette paroi. — 20, 20. Plis transversaux qu’on observe sur la paroi postérieure du vagin, en dehors des lignes longitudinales précédentes. — 21. Lèvre antérieure, et — 22. lèvre postérieure du col de la matrice, faisant saillie dans la cavité du vagin : la lèvre postérieure a été un peu abaissée, afin delà rendre visible. — 23. Ouverture du col de la matrice. — 24. Commissure postérieure de la vulve fortement écartée. — 25, 25. Caroncules inyrliforines qui sont placées à l’orifice du vagin. — 26. Le périnée. — 27. L’anus.
— 28. Le rectum, lié et déjeté à gauche. — 29, 29. Les deux moitiés du clitoris, fortement écartées l’une de l’autre. — 30, 30. Les petites lèvres. — 31, 31. Portion des grandes lèvres. — 32, 32. Portion des fesses.
Fig. 2. Elle représente la coupe verticale d’une matrice double , trouvée sur une fille de vingt-huit ans, morte de phthisie pulmonaire : cette fille n’avait jamais été réglée (Extrait de mes cahiers d’Analomie pathologique, 1815.)
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N® 1. Dépression profonde séparant en deux parties égales le fond de la matrice, et correspondant à sa cloison. — 2. Extrémité supérieure de la cloison. —
3. Partie plus épaisse delà cloison, correspondant à l’orifice interne du col de l’une et de l’autre matrice. — 4. Dépression moyenne, correspondant à l’extrémité inférieure de la cloison , et divisant le museau de tanche en deux mamelons. — 5. Cavité de la matrice gauche. — 6. Trompe gauche, coupée. — 7. Cavité du col de la matrice gauche. — 8. Orifice vaginal de la cavité précédente, s’ouvrant sur le mamelon correspondant du museau de tanche. — 9. Cavité de la matrice droite.
— 10. Trompe droite, coupée. — 11. Cavité du col de la matrice droite. — 12. Orifice vaginal de la cavité précédente, situé sur le mamelon correspondant du museau de tanche. — 13. Extrémité supérieure du vagin, coupée.
3. Elle représente une coupe du vagin et de Tulérus d’une fille, peu de temps après sa naissance. (Haller.)
N® 1 . L’utérus ouvert par sa face postérieure. — 2,2. Les ovaires et les trompes.
— 3, 3, 3, 3. Le vagin ouvert par sa partie postérieure. — 4,4. Membrane muqueuse du vagin , couverte de rugosités. — 5, 5. La membrane extérieure du même organe, de nature fibro-celluleuse. — .6. L’hymen. — 7. Orifice de la matrice, crénelé. — 8. Eminence formée par la réunion de trois lignes saillantes ( disposition rare). — 9. Saillie de la paroi antérieure, et — 10. saillie de la paroi postérieure du col de la matrice. — 11. Rides du col de la matrice. — 12. Partie rugueuse du vagin avoisinant le col de l’utérus. — 13. Saillie de la paroi antérieure, et — 14. saillie de la paroi postérieure du vagin. — 15. Saillie médiane. — 16. Partie inférieure du vagin qui avoisine l’hymen , et se trouve couverte de plis circulaires.
4. Elle représente la coupe verticale de l’ovaire droit d’une fille vierge, âgée d’environ vingt-quatre ans. On voit dans la substance intérieure de cet organe plusieurs vésicules de différentes grosseurs, et remplies d’un liquide transparent. ( Loder. )
5. Elle représente l’ovaire et la trompe utérine du côté droit , vus par leur face postérieure. La trompe est distendue par de l’air. Jeune fille de dix ans. ( Même auteur. )
N® 1. Extrémité rétrécie de la trompe qui tient à l’utérus. — 2. Portion dilatée
de la trompe. — 3. Orifice externe de la trompe, rétrécie de nouveau. — 4. Le pavillon de la trompe. — 5, 6. Ligament large. — 7. L’ovaire. — 8. Ligament de l’ovaire. — 9. Frange plus longue qui tient à l’ovaire.
6. Elle représente l’ovaire de la figure précédente, coupé verticalement. On voit dans la substance de cet organe quelques points qui , dans l’enfance , remplacent les vésicules qu’on doit y observer plus tard. (Meme auteur. )
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Fig.
1. Elle représente les organes de la génération d’une fdle de dix huit ans, dans leurs rapports avec les parties voisines. La paroi antérieure de l’abdomen a été divisée transversalement , et conservée seulement du côté droit : de ce meme côté on a préparé l’orifice inférieur du canal inguinal, et le cordon sus -pubien qui le traverse. Du côté gauche, on a dépouillé en grande partie le bassin de ses parties molles, et détruit une portion du ligament large de l’utérus, afin de faire voir l’ovaire qui est placé derrière sa lame antérieure.
l, 1. Coupe transversale de la paroi antérieure de l’abdomen. 2. Coupe
verticale de la même paroi, faite au niveau de la ligne blanche. 3. Muscle grand
oblique. — 4. Portion des tégurnens de la hanche droite. — 5. Tégumens renversés avec le tissu cellulaire sous-jacent. — 6. La cuisse droite, coupée. — 7. La fesse droite. — 8. L’orifice inférieur du canal inguinal. — 9. Le cordon sus-pubien sortant du canal inguinal. — 10. Le cordon précédent se divisant en plusieurs filets qui se perdent dans — 11. la grande lèvre correspondante, laquelle est en partie coupée et renversée. — 12. Muscles de la partie interne et supérieure de la cuisse.
— 13. La symphyse du pubis. — 14. La matrice soulevée par une airigne. 15. Ex-
trémité supérieure de la vessie , s’élevant au-dessus du pubis. — 16. Pubis gauche.
— 17. Le rectum, lié et coupé. — 18. Le cordon sus-pubien gauche mis à découvert dans toute son étendue, depuis la matrice jusqu’à la grande lèvre. — 19. L’ovaire gauche. ~ 20. La trompe utérine correspondante. — 21. Portion du péritoine qui recouvre les muscles de la fosse iliaque. — 22. Coupe des muscles iliaque et psoas au niveau de l’arcade criirale. — 23. Portion du ligament large de la matrice. — 24. Grande lèvre gauche. — 25. Le clitoris. — 26. Le méat urinaire. — 27. L’orifice du vagin. 28. L’anus. — 29. Ligament obturateur. — 30. Articulation coxo-fémorale. — 31. Le fémur gauche, coupé. — 32. La tubérosité de l’ischion. — 33. La crête iliaque. — 34. La fosse iliaque externe.
2. Elle représente la matrice , les trompes de Fallope, les ovaires, et une portion du vagin chez une fille de seize ans. On a enlevé la plus grande partie des parois antérieures de la matrice, de son col et du vagin, afin de mettre à découvert la cavité de ces organes. La trompe et l’ovaire du côté gauche sont fendus dans toute leur longueur; ces mêmes organes du côté droit sont intacts.
N° 1. Coupe du fond de l’utérus.— 2, 2. Coupe de la paroi antérieure du même organe. — 3,3. Petites portions de la face extérieure de l’utérus près de ses bords. — 4, 4. Coupe de la paroi antérieure du col de l’utérus. — 5, 5. Coupe de la lèvre antérieure de l’orifice inférieur du col. — 6. La lèvre postérieure de l’orifice inférieur du col de la matrice, restée intacte. — 7. Cavité et paroi postérieure de l’u-
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térus : on observe sur cette paroi une saillie moyenne qui se bifurque en haut vers les angles supérieurs de Torgane. — 8. Cavité du col de l'utérus. — 9, 9. Coupe de la paroi antérieure du vagin. — 10. Cavité et paroi postérieure du vagin. — 11, II. Canaux fort étroits qui traversent les angles de la matrice pour se continuer avec la cavité des trompes de Fallope. ■ — 12. Cavité de la trompe du côté gauche. —
— 13. Dilatation de la cavité précédente, près le pavillon de la trompe. — 14. Le pavillon de la trompe fendu , et laciniufres qui l’entourent. — 15. Frange qui unit le pavillon de la trompe à l’ovaire. — 16. L’ovaire gauche fendu de haut en bas dans toute sa longueur. — 17, 17. Vésicules qu’on observe dans le tissu de l’ovaire.
— 18. Ligament de l’ovaire. — 19. La trompe de Fallope du côté droit, intacte.
20. Pavillon de la trompe précédente. — 21. L’ovaire droit. — 22, 22. Portion du péritoine qui formait le ligament large correspondant.
3. Elle représente une coupe faite sur la ligne médiane de l’utérus d’une fille de vingt-quatre ans. (Wagler.)
N° 1. Paroi antérieure de l'utérus, fendue. — 2. Paroi postérieure du même organe. — 3, 3. Coupe longitudinale qui divise la paroi de l’utérus jusqu’à la cavité du col. — 4. Orifice interne de la trompe de Fallope du côté gauche. — 5. Orifice interne de la trompe du côté droit, dont la cavité est ouverte dans l’étendue de quelques lignes. — 6, 6. Stylets introduits dans les trompes. — 7,7,7. Coupe des trompes. — 8. Face interne de la paroi antérieure de l’utérus , ayant une forme triangulaire. — 9. La face correspondante de la paroi postérieure du même organe.
— 10, 11. Paroi antérieure du col de l’utérus, fendue. — 12, 13. Paroi postérieure
de la même partie, sur laquelle on voit distinctement des rides saillantes. — ( 1 1 . Paroi antérieure de la fente transversale du museau de tanche , coupée , et se continuant avec la cavité du col. — 13. Paroi postérieure de la même partie. )
14. Lèvre antérieure du museau de tanche, qui est fendu des deux côtés. — 15. Lèvre postérieure de la même partie. — 16, 16, 16. Partie antérieure du vagin, coupée.
— 17'. Partie postérieure du même canal.
4. Elle représente une coupe faite verticalement sur la ligne médiane de la paroi antérieure du corps et du col de la matrice , de manière à laire \ oir la cavité de cet organe. Les deux lèvres de la section sont écartées. Du côté gauche, on a conservé seulement la trompe de Fallope, qui est fendue dans toute son étendue. Du côté droit, la trompe est intacte, et conservée dans ses rapports naturels avec l’ovaire et le ligament rond correspondant. Le ligament large a été détruit. Femme de vingt ans. '
N° 1. La coupe passant par le fond de l’utérus. — 2, 2. Bords latéraux de la matrice. — 3, 3. Face antérieure du même organe. — 4, 4. La coupe passant par la face antérieure de la matrice. — 5, 5. Le col de la matrice. — 6, 6. La coupe, passant par le col de l’utérus. — 7,7. La lèvre antérieure du museau de tanche, divisée en deux parties égales par la même coupe. — 8. Lèvre postérieure du museau de tanche restée intacte. — 9, 9. Le vagin s’insérant en dehors du col de la matrice. — 10. Cul-de-sac qui existe entre l’extrémité supérieure du vagin et la
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lèvre antérieure du museau de tanclie. — 11. La coupe s’arrêtant sur la ligne médiane de — 12. la paroi antérieure du vagin. — 13, 13. Face interne de la paroi postérieure du vagin. — 14, 14. Coupe transversale du vagin. — 15. Cavité de la matrice. — 16. La cavité précédente se continuant avec — 17. la cavité du col. — 18. Orifice interne de la trompe de Fallope du côté droit. — 19. Soie de sanglier passée dans le canal qui traverse la matrice et se continue avec la cavité de la trompe utérine gauche. — 20. La trompe précédente, fendue dans toute son étendue. — 21,. Le pavillon du même canal , également fendu. — 22. La trompe utérine droite. — 23. Le pavillon de la trompe précédente. — 24. Frange du pavillon qui s’attache à l’extrémité externe de — 2-6. l’ovaire. — 26. Le ligament de l’ovaire.
— 27. Insertion de la trompe, et — 28. du ligament de l’ovaire à la matrice.
29. Le ligament rond , dont les fibres sont légèrement écartées. — 30. Insertion du ligament précédent à la matrice.
Fig. 5. Elle représente une coupe verticale faite sur la ligne médiane de l’utérus et du vagin. D’après le cadavre d’une femme de trente ans.
No 1. Coupe du fond de l’utérus. — 2. Coupe de la paroi antérieure du même organe. — 3. Une petite porlicn de la face antérieure de l’utérus , vue très-obliquement. — 4. Coupe de la paroi antérieure du col de l’utérus. — 5. Coupe de la lèvre antérieure du museau de tanche. — 6. Coupe de la paroi antérieure du vagin. — 7. Cul-de-sac existant entre la lèvre antérieure du col de l’utérus et la partie supérieure de la paroi antérieure du vagin. — 8. Coupe de la paroi postérieure du col de Futérus. — 10. Coupe de la lèvre postérieure du museau de tanche. — 11. Coupe de la paroi postérieure du vagin. — 12. Cul-de-sac qui se trouve entre la lèvre postérieure du col de l’utérus et la paroi correspondante du vagin.
— 13. Cavité du vagin. — 14. Cavité de l’utérus. — 15. Continuation de la cavité précédente avec celle du col. — 16. Pourtour de l’orifice inférieur du col de la matrice.
Fig. 6. Elle représente le clitoris entièrement isolé des parties qui l’entourent, et relevé au-devant de la symphyse du pubis. Femme de trente-six ans.
N° 1. Coupe du pubis. — 2, 2. Coupe des branches ascendantes des ischions.
— 3, 3. Portion de la circonférence du trou sous-pubien. — 4. Symphyse pubienne.
— 5. Partie inférieure de la même symphyse. — 6. Le gland du clitoris. — 7. Le corps du même organe. — 8. Branche droite, et — 9. branche gauche du clitoris insérées aux branches des ischions. — 10. Union du gland avec le corps du clitoris.
Fig. 7. Elle représente le clitoris fendu transversalement et suivant sa longueur, afin de faire voir sa structure et la cloison fibreuse qui existe dans son corps. Femme de vingt ans.
N"’ 1,1. Les branches , — 2. le corps , et — 3. le gland du clitoris. — 4, 4, 4, 4. Membrane fibreuse qui entoure les branches du clitoris. — 5,6. La membrane se
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prolongeant sur le corps et sur le gland tle l’organe. — 7, 7. Tissu caverneux des branches du clitoris. — 8. Le meme tissu se prolongeant dans le corps et le gland de l’organe. — 9, 9. Cloison médiane du clitoris, ne se continuant pas jusque dans le gland.
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Fig. 1. Elle représente la mamelle d’une jeune femme nouvellement accouchée , vue de face.
N“* 1, 1, 1, 1. Circonférence delà mamelle. — 2,2. Veines sous-cutanées apparentes sous la peau de la mamelle. — 3. Le mamelon percé parles conduits galactophores. — 4. L’auréole.
Fig. 2. Elle représente la mamelle précédente, vue de profil.
N°® 1,1. Face antérieure de la mamelle. — 2. Le mamelon. — 3. L’auréole.
Fig 3. Elle représente la glande mammaire gauche d’une jeune femme, morte à l’iiopital Saint-Louis trois jours après élre accouchée. La peau de la mamelle a été divisée par une incision cruciale passant par le mamelon, et se terminant à la cir- • conférence de la glande mammaire. Les quatre lambeaux résultant de cette incision ont été détachés, et sont retenus écartés par des épingles. Les conduits lactiferes ou galactophores sont distendus p:r du lait.
1, 1,1, 1. La peau de la poitrine en dehors de la saillie formée par la mamelle. — 2,2, 2, 2. Tissu cellulaire graisseux qui existe à la face interne des quatre lambeaux de peau qui sont renversés et écartés. — 3, 3, 3, 3. Peau très-mince qui recouvrait le mamelon : elle est d’une couleur brunâtre, d’une texture aréolaire particulière, et dépourvue de tissu graisseux. — 4, 4. Circonférence de la glande mammaire. — 5, 5, 5, 5. Les lobules de la glande mammaire, séparés les uns des autres par du tissu cellulaire graisseux. — 6, 6, 6, 6, 6» Les conduits galactophores se séparant des lobules glanduleux pour converger les uns avec les autres, et se réunir au niveau du mamelon qu’ils formen4: en grande partie. — 7. Le mamelon légèrement soulevé , et percé à son sommet par les orifices des conduits galactophores.
Fig. 4. Elle représente la glande mammaire droite de la même femme, coupée verticalement dans toute son épaisseur : on voit les conduits galactophores naître des lobules divisés de la glande , et converger vers le centre de la mamelle pour former un faisceau qui constitue en grande partie le mamelon. Quelques-uns de ces vaisseaux sont ouverts par la section faite â la glande.
N° 1. Partie supérieure, et — 2. partie inférieure delà circonférence de la glande mammaire. — 3. Face postérieure de la glande, qui reposait sur le muscle
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grand pecloral. — 4, 4. Coupe de la peau qui recouvre la face antérieure de la glande mammaire. — 5. La même peau se prolongeant sur le mamelon en devenant plus mince, plus molle, plus colorée , et prenant une texture aréolaire érectile. — 6, 6, 6, 6. T.obules et lobes divisés de la glande mammaire. — T, 7, 7, 7. Conduits lactifères rampant entre les lobules de la glande, et convergeant vers la base du mamelon. — 8. Les mêmes conduits réunis en faisceau pour former le mamelon, qui est ici coupé par sa partie moyenne.
Eiü. O. Elle représente une coupe verticale du mamelon et une préparation de deux des conduits galactophorcs , tirant leurs racines des lobules de la glande mammaire, qui sont isolés les uns des autres. Les conduits galactophores ont été injectés avec de la cire. D’après la mamelle d’une jeune femme morte pendant la lactation.
N“ 1. Sommet, et — 2, 2. base du mamelon. — 3, 3, 3, 3. Conduits galactophores non préparés, et coupés à la base du mamelon. — 4, 4. Les deux conduits préparés, dans le mamelon. — 5, 5. Les deux conduits précédons dilatés, et formant des espèces de sinus à la base du mamelon. — 6, 6, 6, 6. Racines des mêmes conduits sortant des lobules glanduleux. — 7, 7, 7, 7, 7. Les lobules glanduleux isolés et écartés les uns des autres. — 8, 8. Orifices des deux conduits qui ont été préparés.
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Fig. 1. Elle représente la paroi antérieure de l’abdomen et la division de cette cavité en plusieurs régions. On a indiqué par des lignes ponctuées la situation des principaux viscères dans les diverses régions du ventre. Homme de trente-huit ans.
A, A. Ligne horizontale s’étendant d’un côté de la base de la poitrine à l’autre, et séparant les trois régions supérieures de l’abdomen des trois régions moyennes. — B, B. Autre ligne horizontale se portant d’une crête iliaque à celle du côté opposé, et séparant les trois régions moyennes de l’abdomen des trois régions inférieures. — C, C, C, C. Deux lignes verticales passant de chaque côté par l’épine iliaque antérieure , et se portant a la partie correspondante de la base de la poitrine. — D. Région supérieure moyenne, épigastre, région épigastrique.— E. Région supérieure latérale droite, hypochondre droit, région hypochondriaque droite. — • F. Région supérieure latérale gauche, hypochondre gauche, région hypochondriaque gauche. — G. Région ombilicale. — H. Flanc droit. — I. Flanc gauche. — J. Région moyenne inférieure, hypogastre , région hypogastrique. — K. Région iliaque externe droite. — L. Région iliaque externe gauche. — M. Région pubienne. — N. Région inguinale droite. — O. Région inguinale gauche.
No 1. Région sternale de la poitrine. — 2, 2, 2, 2. Ligne indiquant la courbure
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du diaphragme et la séparation de la poitrine et de l’abdomen. — 3. Extrémité inférieure du sternum : appendice xiphoide. — 4, 4, 4, 4. Ligne indiquant la eirconférenee du foie. — 5, 5, 5. Ligne indiquant la situation de l’estomac. — 6. Région occupée par le pylore et le commencement du duodénum. — 7, 7, 7, 7. Ligne indiquant la base de la poitrine formée par les cartilages de prolongement des côtes inférieures. — * Situation de la vésicule biliaire. — 8. Région occupée par la rate et le grand cul-de-sac de l’estomac. — 9. Le cæcum. — 10. Le colon ascendant ou lombaire droit. — 11, 11. Le colon transverse. — 12. Le colon descendant ou lombaire gauche. — 13. L’S iliaque du colon. — 14. Commencement du rectum. — 15. La vessie. — 16, 16, 16, 16. Régions occupées par l’intestin grêle, fjuc je n’ai pas indiqué sur celte figure, afin d’éviter la confusion des lignes. — 17, 17. Les côtés de la poitrine.
Fig. 2. Elle représente une coupe verticale de la cavité abdominale , faite sur la ligne médiane depuis la colonne vertébrale jusqu’à la ligne blanche , afin de faire voir le trajet compliqué du péritoine, et l'a manière dont il se comporte pour former les épiploons et leur arrière-cavité. Homme de trente ans.
IS® 1. Coupe de la colonne vertébrale, passant par le corps des vertèbres , le canal rachidien , la moelle, les apophyses épineuses, séparant les muscles des gouttières vertébrales , et divisant les légumens. — 2. Coupe du sacrum et du canal sacré. — 3. La fesse droite. — 4. Coupe du sternum et des légumens qui le recouvrent. — 5. L’ombilic. — 6. Coupe passant par la ligne blanche de l’abdomen, le muscle droit abdominal du côté droit. — 7. Coupe du pénil , et poils qui couvrent cette éminence. — 8. Côté droit de la symphyse pubienne. — 9. La verge conservée dans sa presque totalité : le corps caverneux du côté gauche est coupé.
— 10. Coupe passant par la partie moyenne du scrotum, entre les deux feuillets qui forment la cloison du dartos. — II. La cuisse droite coupée. — 12. Portion de la face supérieure de la moitié droite du diaphragme. — 13. Coupe passant par le foie. — 14. Coupe de l’estomac : cavité de cet organe mise à nu. — 15. Le pylore.
— 16. Coupe du colon transverse. — 17. Coupe du pancréas. — 18. Face latérale gauche de la vessie, dépouillée du péritoine. — 19. Le rectum enveloppé par le péritoine. Cet intestin est coupé, lié et légèrement renversé en arrière sur la coupe de 1’ angle sacro-vertébral. — 20. L’anus. — 21. Le péritoine recouvrant la paroi antérieure de l’abdomen , au niveau de la région ombilicale. — 22. La même membrane se portant à la face inférieure du diaphragme. — 23. La même membrane tapissant la face inférieure du diaphragme. — 2i. La même membrane se réfléchissant de la face inférieure du diaphragme sur la face supérieure du foie. — 25. La même membrane tapissant la face supérieure du foie. — 26. Le péritoine recouvrant la face inférieure du foie. — 27. La même membrane abandonnant la face inférieure du foie, pour se porter sur la face antérieure de l’estomac, en formant la lame antérieure de l’épiploon gastro-hépatique. — 28. Longue épingle passée par l’hiatus de Winslow, de la cavité du péritoine dans l’arrière-cavité des épiploons. — 29. Le péritoine qui a formé la lame antérieure de l’épiploon gastro-
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hépatique sc portant sur la face antérieure de l’estomac.— 30, 31. La même membrane abandonnant la face antérieure de l’estomac au niveau de sa grande courbure, pour former le feuillet antérieur externe des quatre feuillets qui constituent le grand épiploon. — 32. Le même feuillet du péritoine se réfléchissant à la partie inférieure du grand épiploon, pour remonter derrière cette frange membraneuse,
et former — 33. le feuillet postérieur externe des quatre lames de l’épiploon.
3 4. Le feuillet précédent passant sous le colon iransverse, qu’il recouvre à sa face inférieure. — 35. Le même feuillet formant la lame inférieure du mésocolon transverse. — 36. Le même feuillet se portant à la partie postérieure de l’abdomen, et entourant le jéjunum ( commencement de l’intestin grêle}. — 37. Le jéjunum coupé et lié. — 38, 38. Le péritoine qui tapisse la paroi postérieure de l’abdomen, et passe au-devant du rein droit. — 39, 39. Le mésentère dont on a détacJié l’intestin grêle.
— 40. Le péritoine sc portant entre la face postérieure de la vessie et le rectum.
— 41. Le péritoine de la région ombilicale recouvrant Ja partie inférieure de la j>aroi antérieure de l’abdomen. — 42. Le péritoine abandonnant la paroi antérieure de l’abdomen , pour se porter sur le sommet et la face postérieure de la vessie. — 43. î.e péritoine recouvrant la face postérieure de la vessie. — 44. La même membrane se portant , en formant un cul-dc-sac , de la paroi postérieure de la vessie sur — 45. la face antérieure du rectum. — 46. Partie latérale gauche du rectum, dépouillée du péritoine. — 47. Le péritoine se réfléchissant derrière les vaisseaux hépatiques, en formant l’hiatus de Winslow, pour constituer le feuillet postérieur de l’épiploon gastro-hépatique ou petit épiploon. — 48. La même lame du péritoine tapissant la face postérieure de l’estomac. — 49. La même lame abandonnant l’estomac au niveau de sa grande courbure, pour former — 50. le feuillet antérieur interne du grand épiploon. — 51. La même lame constituant le feuillet postérieur interne du grand épiploon. — 52. La même lame recouvrant la face supérieure du colon transverse. — 53. La même lame constituant le feuillet supérieur du mésocolon transverse. — 54. La même lame tapissant la partie postérieure de l’arrière-cavité péritonéale en passant au-devant du pancréas. — 55. La même lame se portant sur la partie postérieure de la face inferieure du foie et sur le lobe de Spigelius. pour se porter à la partie postérieure des vaisseaux hépatiques, en formant le feuillet postérieur de l’épiploon gastro-hépatique, d’où nous avons supposé qu’elle était partie. (Les n°® 47, 48, 49, 50, 51, 52, 53, 54 et 55 indiquent l’arrière-cavité du péritoine.)
Fig. 1. Elle représente une coupe de l’abdomen faite d’abord au niveau de la douzième vertèbre dorsale, et descendant ensuite obliquement au-dessous de l’ombilic, afin de faire voir la manière dont le péritoine se comporte pour former les mésentères.
ÔUl
et entourer les intestins sans les contenir dans sa cavité. La presque totalité de l’intestin grêle a été enlevée , afin de laisser à découvert la paroi inférieure de l’abdomen et le péritoine qui la tapisse. D’après le cadavre d’un homme âgé de vingthuit à trente ans.
N"M, l. Coupes de la paroi antérieure — 2, 2. des parois latérales, et — 3, 3. de la paroi postérieure de la cavité abdominale. — 4. La ligne blanche. — 5,5. Les muscles droits de l’abdomen , coupés avec leur gaine aponévrotique. — 6, G. Coupe des muscles grands et petits obliques, et du muscle transversc de l’abdomen. — 7,7. Les aponévroses des muscles précédons intéressées dans la coupe des pajois abdominales. — 8, 8. Coupe des muscles des gouttières vertébrales. — 9. Apophyse épineuse de la douzième vertèbre dorsale. — 10. Coupe de la moelle épinière. — 1 1. Coupe du corps de la douzième vertèbre dorsale. — 12, 12. La douzième côte.
I3j 13, 13, 13. Tissu cellulaire sous-cutané. — 14. Coupe transversale du rein
droit, passant par la cavité du bassinet, et mettant à découvert les cônes convergens de la substance tubuleuse. — 15. Coupe transversale du rein gauche. — 16. Coupe de la veine cave supérieure au-dessus des veines rénales. — 17. Coupe de l’aorte abdominale au-dessus des artères rénales. — 18, 18. Artères et veines rénales pénétrant dans la scissure des reins. — 19. Le colon lombaire droit coupé transversalement. — 20. Cæcum et appendice cœcal. — 21. L’intestin iléon coupé transversalement. — 22. Terminaison de l’intestin précédent dans le cæcum. — 23. Le colon lombaire gauche (S iliaque du colon), coupé transversalement. — 24. L’extrémité supérieure de l’intestin rectum. — 25. La vessie urinaire recouverte par le péritoine. — 26. L’ouraque soulevant le péritoine sur la ligne médiane en se portant à l’ombilic. — 27. Le péritoine tapissant la paroi antérieure de l’abdomen, derrière la gaine aponévrotique des muscles droits. — 28. La même membrane doublant la paroi antérieure de l’abdomen , au niveau des aponévroses des muscles droits et obliques. — 29, 29. Le péritoine recouvrant en dedans la paroi latérale o-auche de l’abdomen. •— 30. Le péritoine abandonnant la paroi abdominale pour former le feuillet gauche du mésocolon lombaire gauche. — 31. Le péritoine enveloppant le colon lombaire gauche. — 32. Le péritoine abandonnant l’intestin précédent pour former le feuillet droit du mésocolon lombaire gauche. — 33. Intervalle qui existe entre les deux lames du mésocolon lombaire gauche, et au niveau duquel cet intestin reçoit ses vaisseaux. — 34. Le péritoine se portant au-devant du rein gauche, dont il est séparé par du tissu cellulaire graisseux. — 35. Le péritoine recouvrant les vaisseaux rénaux gauches. — 36. Le péritoine passant au niveau de la colonne vertébrale, au-devant de l’aorte abdominale et de la veine cave inférieure. — 37. La meme membrane formant le feuillet gauche du mcsc.itère qui soutient l’intestin grêle. — 38. Le péritoine enveloppant l’inlestin grêle dans la plus grande partie de sa circonférence. — 39. La même membrane abandonnant finlestin grêle pour se diriger vers la paroi postérieure de l’abdomen, et former le feuillet droit du mésentère. — 40. Le péritoine passant au-devant des vaisseaux rénaux droits. — 41. La même membrane recouvrant la face antérieure du rein droit, dont elle est séparée par du tissu cellulaire graisseux. 42. Le
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péritoine tapissant la paroi latérale droite de l’abdomen, — 43. La même membrane abandonnant la paroi abdominale pour former le feuillet postérieur du mésocolon lombaire droit. — 44, 44. La même membrane entourant le colon lombaire droit. — 46. La même membrane formant le feuillet antérieur du mésocoloii lombaire droit. — 46, 47. Le péritoine tapissant la paroi latérale droite de l’abdomen. — 48. La mê.me membrane recouvrant la face postérieure du muscle droit du coté droit de l’abdomen , pour se porter derrière la ligne blanche, point d’où nous avons supposé qu’elle était partie pour suivre son trajet.
Fig. 2. Elle représente le péritoine qui recouvre la partie inférieure de la paroi antérieure de l’abdomen, laquelle est coupée transversalement au-dessous de l’ombilic. Une autre coupe verticale et transversale divise les parois latérales de la cavité abdominale et les côtés du bassin, en passant par l’os iliaque, l’articulation coxofémorale, le fémur et l’ischion. Du côté gauche, le péritoine a été détaché, et se trouve renversé à droite, afin de laisser voir les parties sur lesquelles il était appliqué ; du côté droit, il est resté dans sa position naturelle. La vessie est légèrement distendue par de l’urine. Le rectum est coupé , lié et renversé en arrière. (Dessin fait par mon élève, M. Dauvergne, d’après le cadavre d’un nègre adulte, mort à l’hôpital Saint-Louis.)
1, 1, 1, 1. Coupe transversale de la paroi antérieure de l’abdomen. — 2, 2. Coupe verticale des parois latérales de la même cavité , comprenant les muscles transverse, grand et petit obliques. — 3,3. Insertion des muscles précédens à la crête iliaque. — 4, 4, 4, 4. Coupe du tissu cellulaire sous-cutané. — 5, 5. Coupe de la peau. La ligne noire indique la coupe du corps muqueux réticulaire. — 6, 6. Coupe des os iliaques. — 7, 7. Les cavités cotyloïdes ouvertes. — 8, 8. Coupe des tubérosités sciatiques. — 9, 9. Coupe du corps des fémurs. — 10, 10. Coupe de la tête des fémurs. — 11, 11. Coupe du grand trochanter. — 12, 13, 14. Coupe des muscles petit, moyen et grand fessiers. — 15, 15. Coupe de la portion externe du muscle triceps fémoral. — 16, 16. Portion du muscle obturateur externe. — 17, 17. Portion du muscle grand adducteur. — 18, 18. Coupe des muscles psoas et iliaque,
— 19. Le fascia transversalis du côté gauche, mis à nu par la séparation du péritoine, — 20. Ouverture supérieure du canal inguinal gauche. — 21. Paroi postérieure du canal précédent, placée au-dessus de l’arcade crurale. — 22. Le ligament de Ginibernat du côté gauche. — 23. Face postérieure du muscle droit de l’abdomen du même côté. — 24. Insertion du muscle précédent au pubis. — 25. fascia transversalis recouvrant le muscle transverse de l’abdomen. — 26. Le fascm iliaca recouvrant les muscles iliaque et psoas. — 27. Face postérieure du pubis gauche.
— 28. L’aponévrose pelvienne recouvrant le muscle obturateur interne gauche. — 29. Coupe de l’aponévrose précédente. — 30. Les vaisseaux spermatiques, coupés à leur entrée dans le canal inguinal, — 31. Coupe de l’artère iliaque externe gauche, au-dessus de la naissance de l’artère épigastrique. — 32. La veine iliaque externe correspondante s'introduisant dans le canal crural. — 33. Artère, et — 34. veines épigastriques gauches remontant vers le muscle droit de l’abdomen. — 35, 35. Le
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canal déférent du côté gauche, mis à découvert depuis le canal inguinal jusqu’à la vésicule séminale correspondante. — 36. La vésicule séminale gauche. — 37. Portion gauche de la face postérieure de la vessie , dépouillée de son péritoine.
38, 38. Coupe des deux muscles releveurs de l’anus. — 39. Tissu cellulaire graisseux
du périnôe. — 40, 40. Coupe ded’artcre et de la veine honteuses internes. 41, 41.
Coupe des muscles obturateurs internes. — 42. Artère obturatrice gauche coupée. — 43. Face extérieure du péritoine qui recouvrait la portion gauche de la lace postérieure de la vessie. — 44. Le péritoine se portant de la paroi anterieure de
l’abdomen sur le sommet et sur la face postérieure de la vessie. 45. I.a même
membrane recouvrant la face postérieure de la vessie. — 46. La même membrane tapissant la face antérieure du rectum. — 47. Portion du rectum, dépouillée de son péritoine. — 48. Coupe du rectum. — 49. Le péritoine soulevé sur la ligne médiane par l’ouraque. — 50. Pli que forme le péritoine soulevé par le ligament de l’artère ombilicale droite. — 51. Fossette interne, et — 52. fossette externe du péritoine au niveau de la région inguinale. — 53. Coupe du péritoine recouvrant la paroi latérale droite de l’abdomen. — 54. Le péritoine recouvrant \e/ascia iliaca du côté droit. — 55. Le péritoine passant au-dessus de l’artère et de la veine iliaques externes droites. — 56. Le péritoine s’enfonçant dans l’excavation du bassin.
1. Elle représente l’utérus d’une femme morte à la fin du neuvième mois de la "rossesse. Les parois de l'abdomen sont coupées et renversées ; on aperçoit les viscères abdominaux; les grandes lèvres sont œdématiées. ( Hunter. )
N°M, 1. Partie antérieure de la poitrine prise au-dessous des mamelles, et formant l’extrémité supérieure de la figure. —2,2. La paroi antérieure de l’abdomen , divisée et renversée en haut. — 3, 3. La partie inférieure delà même paroi renversée en bas, et attachée aux cuisses par un fil. — 4. Extrémité supérieure de l’incision longitudinale, qui s’étend jusqu’à la pointe de l’apoendice xiphoïde. — 5. Extrémité inférieure de la même incision aboutissant à la symphyse des pubis. — 6. Ligament suspenseur du foie un peu déjeté. — 7. Lobe gauche du
foie. — 8. Grand épiploon recouvrant la face antérieure de l’intestin grêle.
9. Portion moyenne et inférieure du même épiploon, plissée et repoussée en haut et en avant par l’utérus. — 10. Portion droite du même organe. — 11. Portion gauche du même épiploon, laquelle était placée devant la trompe, et a été écartée pour mettre à découvert les parties sous-jacentes. — 12, 12. Circonvolutions de l’intestin grêle, qui étaient recouvertes parle grand épiploon. — 13. L’utérus occupant toute l’étendue des régions ombilicale et hypogastrique : cet organe est légèrement incliné à droite; sa forme est un peu irrégulière ; quelques points de sa
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surface sont plus élevés que les autres. Cette disposition résulte en partie de ce que cet organe s’est accommodé à la forme des viseères qui l’avoisinent, et en partie de la saillie irrégulière formée par le produit de la eonception. — 14. Saillie placée au côté gauche de l’iitériis, et correspondant à la partie moyenne de l’adhérence du placenta. — 16. Saillie placée au côté droit du même organe, et déterminée par les fesses du fœtus : dans cet endroit, en effet, on pouvait très-facilement sentir les parties du fœtus à travers les parois de l’utérus. — 16, 16. Ligamens r(^ids de l’utérus ; celui du côté gauche, à raison de l’obliquité de l’utérus, est plus distendu et plus allongé que celui du côté droit. — 17, 17. Trompes de Fallope.
2. Elle représente la paroi antérieure de la surface extérieure de Tutériis a la fin du neuvième mois de grossesse : cet organe est entièrement desséché, et laisse apercevoir les vaisseaux tels qu’ils se présentent au point d’adhérence du placenta. ( Hunier. )
Les veines sont injectées de cire jaune et se distinguent facilement des artères, non-seulement par leur volume et leur couleur plus pâle, mais encore par leurs anastomoses fréquentes; les artères sont plus petites, moins nombreuses, flexueuses, et d’une couleur plus foncée : toutes sont sineuses, mais il n’y en a que quelquesunes de visibles , parce que plusieurs avaient été remplies par la matière jaune de l’injection des veines. Le n® 1 représente une de ces dernières artères. Il est impossible d’apercevoir les veines profondes dans le tissu desséché de l’utérus : aussi n’a-t-on pu les dessiner qu’approximativement.
Fig. 3. Elle représente une portion de l’utérus et de l’arrière-faix au neuvième mois de la grossesse : ces parties sont placées de manière à faire voir distinctement les iliverses couches dont elles sont composées. On a injecté de la cire rouge dans les artères, et de la cire jaune dans les veines. (Hunter.)
N®* 1, 1. Coupe des parois de l’utérus. — 2. Portion du placenta adhérent à l’utérus, et coupé â sa circonférence. — 3, 3. La membrane caduque renversée avec le chorion. 4. Le chorion se continuant sur la face interne du placenta , d’où il est impossible de le séparer. — ô. L’amnios détaché du chorion, auquel elle n’adhère que par une espèce d’enduit glutineux très-peu consistant.
Fig. 1 . Elle représente Tutérus dans l’état de grossesse , avec les viscères de l’abdomen. Côté droit. (Hunter.)
N® 1. La colonne épinière coupée au-dessus du diaphragme. — 2. Portion de la huitième côte. — 3. La paroi antérieure de l’abdomen, coupée et renversée. —
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4. Portion du mont de Vénus. — 5. Portion correspondante du côte gauche. — 6. Portion gauche delà base du thorax, recouverte par la paroi antérieure de l’abdomen renversée. — 7. Cartilage xiphoïde. — 8, 8. Cotes inférieures et parois abdominales , coupées longitudinalement de manière à faire voir les viscères situés dans rhypochondre. — 9. Partie profonde et postérieure de la cavité droite de la poitrine. — 10. L’aorte descendante injectée et liée. — 11. L’œsophage également lié. — 12. Face supérieure du diaphragme tapissée par la plèvre — 13. Portion droite du centre aponévrotique du diaphragme. — 14. La veine cave inférieure liée. — 15, 15. Bord du diaphragme, coupé. — 16. Face interne du muscle' transverse, tapissée par le péritoine. — 17. Lobe droit du foie. — 18. Lobe gauche du même organe. — 19. Ligament suspenseur avec le ligament rond. — 20. Colon ascendant. — 21. Portion de l’arc du colon. — 22, 22. Le grand épiploon. — 23,23,23, 23. Circonvolutions de l’intestin grêle, mises à nu par l'ablation de l’épiploon coupé au-dessous du bord du foie. — 24. L’utérus, dont la face externe présente quelques veines apparentes. — 25. Ligament rond de l’ulerus. — 26. La trompe de Fallopc droite se portant en arrière vers la face interne de l’os iliaque. — 27. Le pavillon de la trompe tiré en dehors, afin de le faire voir. — 28. Saillie de l’utérus correspondant aux fesses du fœtus, que l’on pouvait sentir à travers les parois de cet organe avant de l’avoir ouvert.
Fig. 2. Elle représente une portion de la face interne de l’utérus chez une femme morte deux jours après l’accouchement. ( Hunter.)
Cette figure fait voir la différence qui existe entre la portion de la surface interne de l'utérus 1, 2, 3, à laquelle adhèrent les membranes, et celle 4, 5, 6, où le placenta était attaché. La première est lisse et uniforme; la seconde, au contraire, est remarquable par les orifices béans des veines. Ces orifices étaient couverts par des caillots de sang, qui ont disparu par la macération, ou qu on a enlevés.
Fig. 3. Elle représente les faisceaux des fibres musculaires de l’utérus au neuvième mois de la grossesse. Cet organe est retourné sur lui-même, afin de mettre sa face interne en dehors. ( Hunter. )
N° 1. Orifice de l’utérus élargi , et au-dessus duquel on aperçoit confusément les rides du col, qui ont une disposition rameuse. — 2, 2. Portion rétrécie de l’utérus, laquelle correspond au détroit supérieur du bassin. — 3, 3. Soies de sanglier introduites dans les trompes de Fallope. Chacun de ces organes est entoure de faisceaux de fibres musculaires circulaires. — 4. Faisceaux de fibres musculaires qui entourent circulairement l’utérus. — 5. Partie moyenne du fond de 1 utérus, où se rencontrent les deux ordres de fibres circulaires qui entourent les tioinpes.
6. Intervalle triangulaire, au niveau duquel les trois ordres de fibres ci-dessus
mentionnés se réunissent.
Exjjlicalion des Planches.
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Fig. 1 . Elle représente les viscères abdominaux et l’utérus dans l’état de grossesse • ces organes sont vus du côté gauche. (Hunier.)
N® 1. La cuisse gauche ( la saillie de l’utérus cache la cuisse droite h — 2. La fesse gauche. — 3. Portion de la paroi antérieure de l’abdomen , renversée sur la
cuisse gauche. — 4, 4. Coupe transversale de la paroi antérieure de l’abdomen.
5. Coupe longitudinale de la paroi antérieure de l’abdomen partant de l’os iliaque. Dans cette section on a enlevé complètement la partie supérieure de cette même paroi , de manière à mettre à découvert les viscères contenus dans l’hypochondre gauche. — 6, 6. Coupe transversale de la paroi postérieure du thorax. 7. Ver-
tèbre coupée transversalement. — 8. La moelle épinière. — 9. Parties inférieure et postérieure de la cavité pectorale. On a enlevé les poumons. — 10. Le diaphragme recouvrant la face convexe du foie. — 1 1 . Le cartilage xiphoïde adhérant au diaphragme. — 12. Convexité que forme le diaphragme à droite. — 13. Portion du diaphragme qui est unie au péricarde. — 14. La veine cave liée au moment où elle traverse le diaphragme. — 15. L’œsophage, lié au-dessus du diaphragme, et distendu par de la cire. — 16. L’aorte liée au-dessus du diaphragme. — 17, 18, 19, 20. Le diaphragme coupé dans l’hypochondre gauche, et renversé de manière à faire voir les viscères sous-jacens. — 21. Extrémité gauche du foie. — 22. Partie gauche de l’estomac. — 23. Bord antérieur de la rate, présentant des échancrures. — 24. Lobe droit du foie. — 25. Ligament suspenseur. — 26. Portion du lobe gauche du foie, laquelle est située dans la région épigastrique. — 27. Origine de l’épiploon , descendant à droite entre le foie et l’intestin grêle. — 28, 29. La partie gauche du même organe, disposée de manière à faire voir sa cavité. Le feuillet <|ui forme la partie antérieure (28) de la cavité de cet épiploon, et qui descend de l’estomac , est renversé sur l’estomac et le foie; le feuillet postérieur qui s’attache au colon est placé dans sa position naturelle au-devant de l’intestin grêle. — 30. L’épiploon naissant entre l’estomac et la rate. — 31. Portion gauche de l’épiploon , placée dans sa position naturelle entre l’intestin grêle et le péritoine qui couvre la face antérieure de l’abdomen. — 32. Circonvolutions intestinales plus nombreuses , et placées plus inférieurement que celle du côté droit : cette disposition résulte de l’obliquité de l’utérus et du volume du foie, qui laissent peu de place aux intestins. — 33. L’utérus à la fin du neuvième mois de grossesse. A l’époque où celle figure a élé dessinée, la parlie supérieure de l’utérus commençait à se dessécher, ce qui faisait que les vaisseaux injectés étaient plus appareils : les plus considérables de ces vaisseaux sont des veines; la plupart des petits sont des artères. — 34. Ligament rond. — 35. Trompe de Fallope. — 36. Les vaisseaux de l’ovaire.
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Fig. 2. L’utérus retourné sur lui-mèuie , et \u de profil. ( Hunier. )
N“ 1. Orifice de l’utérus. — 2. Soie de sanglier introduite dans l’orifice de la trompe de Fallope. — 3. Couche de fibres disposées confusément, et qui recouvrent la face interne des faisceaux circulaires.
Fig. 3. Elle représente la face interne de la partie antérieure de ce meme utérus. (Hunter. )
N® 1. L’orifice de la matrice, au-dessus duquel on aperçoit les rides antérieures, qui sont rameuses. — 2. Portion moyenne de la surface de l’utérus qui donnait attache au placenta, et ou les fibres formaient des bandes peu distinctes; entre ces bandes on voyait çà et là les orifices des veines qui se portaient dans la portion spongieuse du placenta; sur le col de l'utérus, on n’apercevait point de fibres musculaires réunies en faisceaux.
Fig. I . Elle représente le fœtus dans l’utérus et dans sa position naturelle. ( Hunter.)
N° 1. Le pubis droit coupé transversalement au-dessus du trou sous-pubien.
— 2. Le pubis gauche coupé de la meme manière. — 3. Portion de la branche ascendante de l’ischion droit. — 4. Portion de la branche ascendante de l’ischion gauche. — 5, 5. Paroi antérieure de l’abdomen, coupée et renversée. — G, 6. La veine crurale. — 7. L’artère du même nom. — 8, 8. Artère et veine épigastriques.
— 9. Coupe des tégumens et des muscles abdominaux dans la région inguinale.
— 10. Le périnée. — 11. Partie inférieure des grandes lèvres. — 12. Le cordon ombilical. — 13, 13. Membranes de l’œuf, renversées.
La portion supérieure de la vessie urinaire a été entièrement enlevée, afin de mettre à découvert la tête du fœtus, située dans la partie inférieure de l’utérus; la partie antérieure de ce dernier organe et des membranes de l’œuf est enlevée, ainsi que le placenta ; on a coupé le cordon ombilical , on l’a lié et renversé sur le côté gauche de l’utérus; les membranes de l’œuf sont renversées sur le fond du même organe; la tête du fœtus est placée à la partie inférieure de l’utérus et clans la cavité pelvienne; le tronc est presque entièrement couché sur le côté droit. Sa position est oblique, et se rapproche de la diagonale, aussi sa face postérieure est-elle tournée en avant et à droite, et sa face antérieure tournée en arrière et à gauche; le pied droit est placé entre la cuisse gauche et la hanche : la surface des tégumens est couverte d’un enduit sébacé, ainsi qu’on le remarque ordinairement chez les nouveau-nés.
Fig. 2. Elle représente l’iilérus dans l’état de grossesse, le fœtus ayant été enlevé. On aperçoit la face interne de la paroi postérieure de cet organe encore revêtue des
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membranes : les parties dessinées au trait n’ont pas été numérptées , étant les mêmes que dans la figure précédente. ( Hunter. )
N° 1. Saillie de la face interne de l’utérus : cette saillie correspond à la colonne vertébrale, aux gros vaisseaux, et surtout à l’aorte qui, dans cet endroit, se divise en deux branches; elle est augmentée par la position en supination du cadavre, et divise pour ainsi dire en deux cavités latérales la partie supérieure et postérieure de l’utérus ; de ces deux cavités , celle du côté droit est plus considérable que celle du côté gauche, ce qui dépend de l’obliquité de l’utérus, et elle contient une portion également plus considérable du fœtus. — 2, 2. Deux autres saillies produites à la face interne de l’utérus par les muscles psoas et les vaisseaux iliaques : ces deux saillies obliques séparent les deux cavités précédemment décrites de la partie inférieure de l’organe qui est placé dans le bassin. — 3. Le museau de tanche dirigé un peu à droite; l’utérus est représenté flasque, ridé, le fœtus ayant déjà été extrait de sa cavité. On aperçoit distinctement sur les membranes , dont la face interne de l’utérus est encore revêtue, des veines injectées.
Elle représente une coupe verticale des organes de la génération et de la cavité abdominale, faite sur la ligne médiane, sur une femme morte au neuvième mois de la gestation. La moitié gauche de l’utérus a été enlevée. Les membranes de l’œuf ont été conservées , et laissent apercevoir les parties saillantes du fœtus qu’elles enveloppent immédiatement.
N® 1. Le sein gauche. — 2,2. Lambeaux des parois abdominales, détachés, et relevés par des airignes. — 3,3. Coupe des tégumens de l’abdomen au niveau de la ligne blanche. — 4. Coupe de l’ombilic. — 5, 5. Tissu cellulaire sous-cutané. — f), 6. Coupe de l’aponévrose qui forme la ligne blanche, et portion du muscle elroit du côté droit. — 7. Coupe du mont de Vénus. — 8. Le pubis droit. — 9, 9. La cuisse droite. — 10, 11. Les membranes chorion et amnios enveloppant le fœtus. — 12. Moitié droite de la tête du fœtus. — 13. L’occiput du fœtus dirigé vers le pubis. — 14. La face dirigée vers l’angle sacro-vertébral. — 15. L’épaule du fœtus soulevant les membranes de l'œuf. — 16. Région dorsale du fœtus. — 17. Portion du cordon ombilical visible à travers les membranes. — 18. Portion de la face utérine du placenta qui s’insérait au fond de la matrice. — 19. Fond de Tutérus. — 20. Paroi antérieure, et — 21. paroi postérieure de l’utérus. — 22, 22. Le col de l’utérus entièrement effacé et confondu avec le corps de l’organe. — 23. Coupe de la lèvre postérieure, et — 24. coupe de la lèvre antérieure du col de l’utérus. — 25. Moitié droite de l’anneau circulaire que forme l’ouverture du col delà matrice, avant l’accouchement. — 26. Partie latérale droite de la cavité du
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vagin. — 27. Coupe de la paroi antérieure du vagin accolée à la vessie. — 28. Coupe de la paroi postérieure du vagin adossée au rectum. Cloison recto-vaginale. — 29. Ouverture inférieure du vagin. — 30. Coupe de la vessie urinaire, qui est
aplatie et comprimée entre le pubis et la petite extrémité de l’ovoïde représenté par la matrice. — 31. Coupe du canal de rintestin. — 32. Coupe du clitoris. — 33. Grande lèvre droite. — 34. Le périnée. — 35. L’anus ouvert avec la partie correspondante du rectum. — 36. Le rectum coupé, lié et renversé. — 37. Espace triangulaire rempli de tissu cellulaire qui existe au-dessus du périnée , à la partie inférieure de la cloison recto-vaginale. — 38. Cavité du rectum. — 39. Angle sacrovertébral. Promontoire. — 40. Canal sacré. — 4t. Apophyses épineuses du sacrum , coupées. — 42. Coupe des muscles des gouttières vertébrales. — 43. Coupe du coccyx. — 44. Coupe de la peau de la région sacrée. — 45, 45, 45. Circonvolutions de l’intestin grêle, déjetées et renversées à gauche. — 46. Portion du mésentère. — 47. Portion du gros intestin. — 48. Région lombaire. — 49. La fesse droite.
1. Face interne de l’utérus retourné sur lui-même, et du côté de l’insertion du placenta. (Hunter. )
N° 1 . Portion moyenne de la surface où adhérait le placenta ; celte surface correspond à la partie postérieure et gauche du fond de 1 utérus. 2, 2. Artères flexueuses (Coupées à l’endroit où elles se portaient au placenta à travers la membrane caduque. — - 3, 3. Orifices de veines considérables de l’utérus, lesquelles serpentaient entre le placenta et la membrane caduque ; il en existait, sur la nature, un beaucoup plus grand nombre qu’on n’en a représenté ici; elles étaient surtout beaucoup plus petites. — 4. Portion de l’utérus, à laquelle adhéraient les membranes de l’œuf: les vaisseaux de cette partie sont petits, et cette surface est plus unie que celle à laquelle correspondait le placenta. — 5. Portion de la membrane interne de l’utérus , détachée et renversée afin de faire voir les fibres musculaires de l’organe. — 6. Faisceaux de fibres circulaires. — 7. Contour de l’orifice de l’utérus dilaté. On y aperçoit des follicules muqueux. — 8. Rides de la partie postérieure du col de l’utérus , lesquelles ont une disposition palmée. — 9. Portion du vagin
retourné sur lui même.
2. Artères de la partie antérieure du même utérus. La face externe de cet organe, qui n’avait pas moins de douze pouces de longueur, avait été soumise à la dessication, ce qui a rendu les artères plus apparentes. ( Hunier. )
N°* 1 , 1 . Le péritoine , à l’endroit où il se réfléchit de l’utérus sur la vessie. — 2, 2. Les trompes de Fallope. — 3,3. Les ovaires. — 4, t. Les ligamens ronds. •- 5. L’artère utérine montant sur le côté du col de l’utérus. — 6. L’artère ovarique se portant sur le ligament large.
ôlü
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Partie postérieure du même utérus. (Hunier
N- 1, 1. Les trompes de Fallope. — 2, 2. Les ovaires. - 3, 3. Les ligamens ronds. — 4. L’artère utérine. — 5, ,5. Les artères ovariques. — 6, 6. Artères flexueuses et considérables , lesquelles correspondent au point d’dahérence du
placenta.
4. Fond du même utérus, dont la partie postérieure est tournée en haut. (Hunter.)
N°M, 1. Les trompes de Fallope, —2,2. Les ovaires. — 3. Artères considérables et flexueuses, lesquelles correspondent au point d’adhérence du placenta.
Fig. 1. Elle représente une portion de l’utérus au neuvième mois de la grossesse; le placenta adhère eneore à cet organe j mais il en est détaché par un de ses bords, afin de mettre à découvert sa face externe; les artères de Tutérus, les artères et les veines du placenta sont injectées. (Loder.)
N° 1. Le placenta. — 2. Le cordon ombilical. — 3, 3, 3. La membrane amnios.
— 4. Le chorion. — 5, 5, 5. Portion de la membrane caduque réfléchie, qui recouvre les tuniques propres de l’œuf. — G, 6 . Portion de la même membrane qui recouvre la face externe du placenta , et qui est plus tomenteuse que la précédente.
— 7, 7, 7. Surface interne de l’utérus, couverte par la membrane caduque. — 8, 8, 8. Coupe du tissu de l’utérus. — 9, 9, 9. Vaisseaux nutritifs de la membrane caduque : ces vaisseaux ne pénètrent pas dans le tissu du placenta, et ne s’anastomosent pas même avec les vaisseaux de ce corps, mais se rendent à la membrane caduque et à la tunique externe de l’œuf.
Fig. 2. L’utérus, au commencement du cinquième mois de grossesse ; cet organe est vu par derrière; il en est de même du vagin, lequel est ouvert de manière à faire voir la position du col de l’utérus et de son orifice. (Hunter. )
N° 1. Le clitoris. — 2. Les nymphes. — 3. L’orifice de l’urètre. — 4, 4. Partie inférieure du vagin couverte de rides. — 5,5. Partie supérieure du même organe, laquelle est plus unie , surtout dans sa portion postérieure. — 6. Orifice de l'utérus, faisant saillie dans la partie supérieure du vagin. — 7, 7. Les trompes de Fallope. 8, 8. Les franges des organes précédens. — 9, 9. Les ovaires. — 10, 10. Faisceaux des vaisseaux ovariques, lesquels se portent aux ovaires , aux trompes et au fond de l’utérus, dans les replis du ligament large.
Fio 3. Le même utérus ouvert; on aperçoit la membrane externe de l’œuf étendue sur le chorion , ainsi que la face interne du col et de l’orifice de l’utérus : on voit le fœtus à travers ces membranes. (Hunter.)
C 4> numéros représentent les mêmes objets que
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dans la figure précédente. — 11. Face interne du col de l’utérus, couverte de rides, et remplie d’un fluide glutineux transparent. — 12, 12. Tissu de l’utérus, coupé, avec la membrane caduque. — 13, 13. Membrane externe de l’œul; cette membrane est blanche , striée , opaque , mais presque toujours transparente par places : elle n’adhérait pas encore à la membrane caduque qui la recouvrait. — 14. Artère flexucuse se portant du bord du placenta à travers la membrane externe de l’œuf. — 15. Veine qui a la même disposition.
Fig. 4. L’ovaire gauche fendu avec la trompe. ( Hunter. }
No 1. La trompe de Fallope. — 2. Repli du ligament large qui soutient la trompe. — 3, 3. Frange placée à l’orifice de la trompe. — 4. La frange précédente se continuant vers l’extrémité externe de l’ovaire. — 6,5. Artères flexueuses sillonnant la substance de l’ovaire. — G, 6. Le corps jaune de l’ovaire ( corpus luteum ). On n’aperçoit aucun vaisseau dans le centre de ce corps, lequel est blanchâtre ; mais à sa circonférence, la substance de l’ovaire en présente un grand nombre.
Fig. 5. L’ovaire d’une femme morte pendant l’accouchement, coupé. ( Rœderer. )
N°* 1, 1. Ligament de l’ovaire. — 2. Le corps jaune [corpus luteum), — 3. Vésicule considérable de l’ovaire. Outre cette grande vésicule , il en existait dix-neul autres sur cet ovaire. — 4,4. Vésicules coupées.
Fig. g. L’ovaire d’une femme morte au cinquième mois de la grossesse. (Hunter. )
Cet ovaire est fendu , ainsi que le corps jaune ( corpus luteum), dont la cavité est apparente.
Fig. 7. L’ovaire gauche d’une femme morte au quatrième mois de la grossesse. (Hunter.)
Le corps jaune de l’ovaire gauche est fendu, afin de faire voir la grandeur de sa cavité à cette époque de la gestation.
Fig. 8. Face interne d’une portion de la membrane caduque, vue au microscope; on aperçoit la texture de cette membrane, laquelle est comme criblée. ( Hunter. )
Fig. 1. L’utérus pendant le quatrième mois de la grossesse; cet organe est vu par derrière; sa partie postérieure est enlevée avec la membrane caduque. On aperçoit, au moyen de la transparence des membranes , le fœtus , dont les cuisses sont enveloppées par le cordon ombilical. (Hunter. )
N°* 1, 1. Les vaisseaux ovariques. — 2, 2. Les ovaires. — 3, 3. Les trompes de Fallope. — 4, 4. Les franges des organes précédens. — 5. Le vagin ouvert dans toute sa longueur. — 6. L’orifice de l’utérus faisant saillie dans le vagin. 7,7.
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Coupe du col de l’utérus : sa cavité est ouverte. — 8, 8. Coupe du corps de l’utérus. — 9. Coupe du fond de cet organe.
3. L utérus à la fin du troisième mois de grossesse, ouvert par sa partie antérieure ainsi que les membranes de l’œuf; on voit distinctement le fœtus, dont le cou esJ entouré deux fois par le corJon ombilical. (Hunter. )
N°“ 1, 1. Les ligamens larges. — 2, 2. Les ligamens ronds. —3, 3. Les trompes
de ballope. — 4, 4. Les franges des organes précédens. — 5, 5. Les ovaires. 6. Le
vagin ouvert. 7. Lèvre postérieure du col de l’utérus. — 8. Canal du col de
1 utérus. 9, 9. Coupe du tissu de l’utérus. — 10. Les membranes de l’œuf, ouvertes. — 11. Portion de la face interne de l’utérus. — 12. Portion de la membrane caduque qui a été détachée de la portion n° 11. L’ouverture qu’on aperçoit, et où la membrane caduque manque , répond à forifice de l’utérus. — 13. Le placenta adhérent à la partie postérieure de l’utérus.
3. Elle représente l’œuf formé par le chorion et l’amnios, avec les parties qu’il contient. Cinquième semaine. Les grandes taches indiquent des caillots formés par le sang. Au milieu, on voit l’amnios faisant saillie, et laissant en quelque sorte voir le fœtus. L’œuf est un peu aplati et comme affaissé sur lui-même. (Hunter.)
4. Elle représente le même œuf, vu à la loupe. Une grande partie du chonon a été enlevée , afin de laisser voir le fœtus. (Hunier. )
N°® 1,1. Espace situé entre l’amnios et le chorion. Cet espace était rempli d’une matière gélatineuse transparente, et à travers laqfuelle on pouvait distinguer facilement les divisions rameuses et injectées des vaisseaux du placenta, saillantes à la face interne de cet organe. — 2. L’amnios distendu par son liquide, qui est tellement transparent qu’on aperçoit distinctement à travers toutes les parties du fœtus. — 3. Vésicule ombilicale remplie de son liquide. Elle n'adhère ni à l’amnios, ni au chorion, se trouve seulement entourée d’une liqueur gélatineuse, et adhère a l’ombilic du fœtus par l’artère et la veine qui lui forment une sorte de pédicule. Les vaisseaux précédens sont tellement unis entre eux qu’ils semblent n’en former qu’un seul. La tête du fœtus est plus longue que le tronc. Les me;nbres supérieurs et inférieurs sont à peine développés. Les viscères abdominaux sont apparens, et le foie surtout se distingue par une couleur plus obscure. Le cordon ombilical n’existant pas encore, le fœtus paraît attaché par l’abdomen à la face interne de l’amnios et du chorion. Ou aperçoit des vaisseaux rameux flottant à la surface externe du chorion.
O. OEuf rendu par l’avortement , et ouvert. ( Albinus.)
N“ 1. Vaisseaux qui forment le placenta. — 2. Vésicule ombilicale tenant au fœtus par un filament très-délié. — 3. Cordon ombilical.
fi. Elle représente un œuf de dix semaines rendu par avortement, et ouvert.
( Wrisberg. )
N°* 1,1. Vaisseaux saillans à la surface externe du chorion, et destinés à former le placenta. — 2. Vésicule ombilicale recouverte par l’amnios, et placée à
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rextréiiiilé rétrécie de l’œuf. — 3. Filament venant de la vésicule ombilicale, et se rendante Tembryon à travers le cordon ombilical. — 4. Sac herniaire conique, dont la base répond à l’abdomen, et le sommet se dirige vers la face interne des membranes de l’œuf; il dépend d’une dilatation du cordon ombilical, à travers lequel on aperçoit plusieurs circonvolutions des gros et des petits intestins qu’il renferme. — 5. L’embryon retiré des membranes de l’œuf qui l’entouraient. L’abdomen forme une saillie conique; les membres supérieurs, très-courts, reposent sur le thorax. Les membres inférieurs tiennent à l’abdomen.
Fig. 7. Le même embryon, après avoir été disséqué. ( V\ risberg. )
N° 1. Vaisseaux saillans à la surface externe du chorion , et destinés à former le placenta. — 2, 2, 2. Face interne du chorion. — 3, 3. La membrane amnios séparée de la vésicule ombilicale, qu’elle recouvre encore en partie. — 4. Vésicule ombilicale située entre l’amnios et le chorion. On voit sur la partie la plus saillante un point transparent qui laisse apercevoir la liqueur très-limpide qu’elle renferme.
— ô. Filament qui naît du sommet de la vésicule précédente. — 6. Endroit où ce filament se sépare vers le milieu de l’œuf. — 7. Rameau venant de la division du filament précédent, et se rendant au mésentère. — 8. Autre rameau du même filament qui se rend à la jonction du pancréas avec le duodénum. — 9. Le cordon ombilical , dont les vaisseaux sont séparés par la dissection. — 10. Région occipitale de la tête de l’embryon, très-saillante. — 11, 11. Le thorax ouvert et presque entièrement cartilagineux. — 12. Le cœur recouvert à sa base par ses oreillettes.
— 13. L’oreillette droite, plus volumineuse que le cœur. — 14. L"* estomac. — 15. Le rein et la capsule surrénale. — 16. Le pancréas. — 17. Les petits et les gros intestins.
Fie. 1. Elle représente le placenta à l’époque de l’accouchement, vu par sa face interne ou fœtale. Les membranes de l’œuf sont renversées autour de cet organe; le cordon ombilical est coupé à huit pouces de son insertion au placenta.
N 1, 1, 1 , 1. Le chorion. — 2, 2, 2, 2. L’amnios. — 3, 3. Face fœtale du placenta recouverte par le chorion et l’amnios. — 4, 4. Divisions des artères et de la veine ombilicales faisant saillie à la face interne du placenta. — 5. Réunion des vaisseaux précédens pour former le — 6. cordon ombilical. — 7, 7. Section du cordon ombilical. Orifices béans des artères ombilicales. — 8. Veine ombilicale.
Fig. 2. Elle représente le placenta vu par sa face externe ou utérine.
N“* 1, 1, 1, 1, 1, 1. Lobes ou cotylédons delà face externe du placenta. — 2, 2, 2, 2, 2. Sillons qui séparent les lobes précédens. — 3, 3, 3, 3. Sinus circu- Explication des Planches, 65
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laires qui occiipeut la circonférence du placenta. — 4, 4, 4. Face externe du chorion. — 5, 5. Portion de la face exlerne de l’amnios. — 6. Le cordon ombilical. — 7, 7. Section du cordon précédent. Artères ombilicales. — 8. Veine ombilicale.
Fig. 3. Elle représente un placenta double, provenant d’une grossesse double ou composée. Ces placentas sont reunis par leurs bords, et les membranes des deux fœtus, simplement accolées, formaient une cloison entre eux. (Pièce provenant d’une femme accouchée à l’hôpital Saint-Louis.)
1, 1, 1. Face interne ou fœtale des deux placentas. — 2, 2,2. Divisions des artères et de la veine ombilicale de l’un et l’autre placentas. — 3, 3. Les deux cordons ombilicaux. — 4, 4. Les deux membranes amnios. — 5, 5. Les deux chorions. — 6, 6. Les membranes précédentes accolées, et formant une cloison médiane entre les deux œufs.
Fig.
1. Elle représente un œuf rejeté par avortement à la neuvième semaine de la grossesse. La membrane caduque utérine a été fendue et un peu renversée , afin de mettre à découvert la membrane caduque réfléchie. (Hunter.)
N” 1,1. Face externe de la membrane caduque séparée de l’utérus : cette face est hérissée d’aspérités. — 2. Portion du placenta, qui était placé au côté opposé. — 3, 3. Face interne de la membrane caduque utérine , laquelle est comme criblée, et adhère peu aux autres tuniques de l’œuf durant les premiers mois de la grossesse.—4, 4. Membrane caduque réfléchie. — 5, 5. Angle formé sur le bord du placenta par la membrane caduque au moment où elle se réfléchit sur l’œuf. — 6. Extrémité de la membrane caduque répondant au col de l’utérus.
Coupe longitudinale de l’œuf précédent. (Hunter
N°* 1,1. Coupe du placenta, dont le point d’adhérence paraît avoir été à la face supérieure et postérieure de l’utérus. — 2,2. Coupe de la partie antérieure de la membrane caduque. — 3, 3. Coupe de la partie postérieure de la même membrane. — 4. Extrémité inférieure de la membrane caduque répondant au col de l’utérus. — 5. Coupe de l’amnios, du chorion et de la membrane caduque réfléchie; la cavité de l’amnios est ouverte, ce qui permet de voir le fœtus attaché à la face interne du placenta par un cordon ombilical très-mince : les enveloppes de l’œuf adhèrent entre elles. — 6, 6. Angle formé au bord externe- du placenta par la membrane caduque, se réfléchissant sur le chorion.
3. OEuf rejeté par avortement à la huitième semaine environ de la grossesse. Une petite portion de la membrane caduque utérine est coupée et renversée en haut, afin de faire voir l’intervalle compris entre cette membrane et l’œuf lui-même.
i Hunier. )
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N°® 1,1. Portion de la membrane caduque utérine , coupée. — 2. Partie inférieure de la même membrane répondant au col de rutérus. — 3, 3. Surface exlerne •de la membrane caduque uterine. — 4. Membrane caduque réfléchie recouvrant l’amnios et le chorion. — 5. Face externe de la portion supérieure du placenta.
Fig. 4. Le même œuf, dont la membrane caduque utérine a été incisée crucialement , en renversant les angles, et dont on a enlevé une portion de la membrane caduque fœtale, afin de mettre à découvert les vaisseaux qui rampent sur la face externe du chorion.
N°' 1, 2. Représentent les mêmes objets que dans la figure précédente. — 3, 3,
3, 3. Face interne des quatre angles de la membrane caduque utérine divisée. —
4. Portion de la membrane caduque fœtale, coupee et réfléchie. — 5, 5, ô. Le restant de cette membrane recouvrant le chorion et 1 amnios. — 6, 6. Angle formé au bord du placenta par la membrane caduque utérine, se réfléchissant pour former la membrane caduque fœtale. — 7. Le chorion avec scs vaisseaux ayant apparence de villosités ; ces vaisseaux adhéraient fortement à la membrane caduque, et plusieurs ont été coupés avec elle.
Fig. 5. OEuf rejeté par Favorteinent , à peu près à la même époque que le précédent , et formé seulement par les membranes chorion et amnios , les deux feuillets de la membrane caduque étant restés dans l’ulérus. ( Hunter.)
IN°* 1, 1, 1. Branches considérables et nombreuses de vaisseaux hérissés de villosités , sortant d’une portion de la surface externe du chorion, et se réunissant à la membrane caduque pour former le placenta. — 2, 2. Portion du chorion qui, dans la suite , devient une membrane lisse et transparente: cette membrane est ' couverte d’un grand nombre de vaisseaux très-petits et très-déliés, qui disparaissent sur la membrane caduque'; sa transparence permet d’apercevoir rembryon.
~ 3. La vésicule ombilicale placée sur la face externe de l’amnios , et visible à travers le chorion.
Fig. 6. L’œuf précédent, ouvert : on a détaché et rejeté de coté les membranes placées à la face antérieure du placenta, ce qui permet de voir distinctement l’embryon,
N° 1. La vésicule ombilicale. — 2. Les artères et les veines de cette même vésicule représentant assez bien des fils blancs, et se dirigeant vers l ombilic de l’embryon. — 3. Quelques circonvolutions intestinales logées dans 1 origine du cordon ombilical , et formant une hernie ombilicale.
Fig. 7. Un œuf entier à la quatrième semaine de la grossesse , autant qu il était possible de le conjecturer. On voit aussi la membrane caduque tapissant toute la ca^lte de
l’utérus. ( Hunter. )
1, 2. Angles répondant au.\ trompes de Fallope. — 3, 3. Portion répondant au col de l’utérus.
Fig. 8. Le même œuf ouvert longitudinalement, afin de faire voir la face interne de la membrane caduque et de l’œuf. ( Hunter. )
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numéros représentent les mêmes objets que dans la figure
précédente. 4. Cavité de 1 amnios , dont l’eau s’est écoulée. — 5. Le chorion.
6. La membrane caduque réfléchie. — 7. La surface interne de la membrane caduque utérine. Cette membrane a la forme triangulaire de 1 utérus ; Hunter la dit percée aux endroits correspondant aux trompes et à l’orifice de l’utérus : il existait un grand inleivade entre les membranes amnios et chorion. Les premiers rudimens du fœtus ont été enlevés. L’ovule occupait la partie inférieure de la membrane caduque, et correspondait au col de l’utérus.
Fig. 9. La membrane caduque expulsée dans un avortement, environ vers la troisième semaine de la conception. (Hunter. )
1, 2. Soies de sanglier sortant par les ouvertures tubaires. — 3. Les deux soies qui, après avoir traversé la cavité de la membrane caduque, sortent par une plus grande ouverture , laquelle correspond à l’orifice du col de l’utérus. 4. Vé-
sicule hydatiforme offrant des rameaux grêles et ramifiés à sa surface, et qui paraît être l’ovule.
ho , L verte e façon à ce que l’on aperçoit la cavité et la sur-
face de la membrane caduque réfléchie. Les numéros indiquent les mêmes choses que dans la figure précédente. (Hunter.)
Elle représente la disposition des vaisseaux dans un fœtus à terme. (Tiedemann. ]
N°* 1, 1, 1. Le placenta. 2, 2,2, 2, 2. Portion de l’amnios qui recouvre le placenta. — 3, 3, 3. Portion du chorion. — 4, 4, 4, 4, 4, 4, 4, 4. Les veines du placenta se réunissant en un seul tronc. — 5, 5, 5, 5, 5, 5. La veine ombilicale.
6, 6, 6. Les rameaux de la veine précédente entrant dans le foie. — 7, 7. La veine porte. — 8, 8, 8, 8. Rameaux hépatiques de la veine précédente. — 9. Conduit veineux. — 10, 10, 10. La veine cave inférieure. — 11,11. Les veines rénales. — 12. La veine hépatique. — 13, 13. La veine cave supérieure. — 14. Le cœur tourné sur le côté droit. — 15. Ventricule droit. — 16. L’artère pulmonaire. — 17. Le conduit artériel. — 18. L’artère pulmonaire gauche, coupée. — 19, 19. Les veines pulmonaires gauches. — 20. L’oreillette gauche. — 21. Le ventricule gauche. — 22, 22. L’aorte. — 23. Le tronc brachio-céplialique. — 24. L’artère carotide gauche. — 25. L’artère sous-clavière gauche. — 26, 26, 26. L’aorte descendante. — 27. L’artère cœliaque, coupée, — 28. L’artère mésentérique supérieure. — 29. L’artère mésentérique inférieure. — 30. L’artère rénale gauche. — 31, 31. Les artères iliaques. — 32, 32. Les artères hypogastriques. — 33, 33. Les artères fémorales. — 34, 34, 34, 34, 34, 34, 34. Les artères ombilicales se portant vers l’anneau
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ombilical. — 35, 35. Rameaux des artères précédentes se rendant à la vessie. — 36. L’ouraque. — 37, 37, 37, 37, 37, 37, 37, 37, 37, 37. Les artères ombilicales se portant au placenta en serpentant. — 38, 38. Le foie renversé. — 39. La vésicule biliaire. 40, 40. Les reins. — 41, 41. Les capsules surrénales.
OEufs et embryons jusqu’au quatrième mois de la grossesse. (Sœmmerring. )
Fig. 1. OEuf abortif rendu vers la troisième ou la quatrième semaine après la concep- - lion, et formé par le lomentam (M. caduque, H. ) et la vésicule. Le tomenlum se compose d’une multitude de fibrilles longues, serrées, parsemées de très-petits nodules transparens ; la nature vasculaire de ces fibrilles est difficile à reconnaître, et leur masse devient plus abondante et plus ramifiée au niveau des vaisseaux ombilicaux où elles se rassemblent pour former le placenta. La vésicule d’où proviennent ces fibrilles , ovale, ayant cinq lignes dans son plus grand diamètre, transparente, remplie d’un liquide très-limpide, paraît, quand elle est ouverte, formée de deux membranes, le chorion \ l’extérieur et Vamnios à l’intérieur. La masse déjà solide du petit embryon , long tout au plus d’une ligne, nage au milieu de l’œuf, en adhérant aux membranes par un cordon ombilical très-court.
Fig. 1 bis. L’embryon de l’œuf précédent, grossi au microscope : la tète occupe près des deux tiers de sa longueur ; les membres thoraciques et abdominaux commencent à poindre sous la forme dç petits tubercules.
Fig. 2. OEuf abortif de six semaines environ. Le lomentum est formé de fibrilles plus courtes , 'plus rares, dépourvues de nodules. La vésicule, manifestement composée de deux membranes, renferme une liqueur très-limpide. La membrane interne ou amnios surpasse l’arachnoïde en finesse et en transparence; elle adhère légèrement au chorion , Aonl la consistance est plus grande. L’embryon est uni à ces enveloppes par un cordon très-court; sa tête, qui occupe la moitié du volume du corps , n’offre aucune trace de la bouche , ni des yeux ; la ligne de l’épine est visible, ainsi que les rudimens des membres, dont les supérieurs sont plus saillans que les inférieurs : ceux-ci sont dépassés par le prolongement du coccyx , et la courbure de l’embryon est telle, que ce prolongement va presque toucher la tète. Du milieu du corps naît, par un fil très-délié, la vésicule ombilicale située entre
l’amnios et le chorion.
Fig. 2 bis. L’embryon de l’œuf précédent, grossi.
Fig. 3. Embryon âgé de plus de six semaines , et long-temps conservé dans l’esprit-devin , dont l’action a rendu ses membres plus saillans. La courbure du corps est
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moindre que celle du precedent; la telc est plus petite proportionnellement au 1 este du tronc. L epine du dos est distincte; les yeux et la bouche sont bien visibles; le nez ne paraît pas encore. Les membres et le cordon ombilical sont plus longs et plus épais que dans les figures précédentes. L’ampleur du thorax, plus considél’able que dans les deux embryons qui suivent, indique peut-être le sexe masculin.
Fig. 4. Embryon de sept semaines environ, suspendu par le cordon ombilical dans la cavité de l’œuf, qui n’est pas plus grand que celui de la figure 2 ; mais les villosités de la membrane caduque sont plus courûtes et moins nombreuses que sur ce der^ nier, et les enveloppes ont un peu plus d’épaisseur. L’embryon est plus grand que le précédent ; sa tète est plus petite que le reste du tronc ; la couleur noire de l’iris est apparente dans les yeux; de petites ouvertures indiquent la place des narines; on peut déjà distinguer aux membres supérieurs le bras et l’avant-bras ; le coccyx forme une saillie entre les membres inférieurs moins développés. Le cordon ombilical est plus allongé, et l’on voit manifestement le prolongement de l’arnnios qui
l’entoure. Le sexe ne peut pas encore être déterminé avec certitude.
Fig. 5. Embryon de sept semaines, renfermé dans un œuf, plus grand peut-être qu’il ne l’est généralement à cette époque. L’épaisseui' de scs enveloppes est augmentée, et les villosités de la membrane caduque sont très-semblables à celles de l’ovule de la figure 2. L’embryon, plus grand et plus formé que le précédent, est courbé en demi-cercle; l’accroi)>sement delà tète est manifeste, mais moindre que celui du tronc, et sa partie la plus développée correspond au point où doit se former le cerveau. De petits trous , à peine visibles à l’œil nu, occupent la place des oreilles. La surface de la poitrine est régulière , mais l’abdomen offre une saillie vers l’ombilic et se continue avec le cordon , qui est plus, long et moins épais que celui de l’embryon précédent. Aux membres supérieurs , encore courts et ramassés , on distingue cependant avec facilité les bras, les avant-bras, les mains et même les doigts , qui ressemblent à de petites papilles arrondies. Aux membres inférieurs , assez longs déjà pour ii’être plus dépassés par le prolongement du coccyx, on distingue les cuisses, les jambes et les pieds, mais il n’y a pas encore de trace des orteils. Entre le cordon ombilical et le coccyx , on voit distincLemenl deux petites ouvertures : peut-on en conclure que l’embryon est du sexe féminin?
Fig. 6. Embryon du sexe féminin, de huit semaines environ : plus grand que le précédent , le nez et la conque de l’oreille commencent à se montrer. Les membres se prolongent au -delà du tronc; les pouces se distinguent des autres doigts; les orteils sont devenus visibles. Le prolongement du coccyx existe toujours, et le txirdon ombilical est devenu plus long et plus grêle.
Fig. 7. Embryon du sexe féminin, de neuf semaines environ: long-temps conservé dans de l’esprit-de-vin, la forme de sa tête paraît un peu altérée vers l’occiput. Les membres sont encore plus distincts du tronc que sur le précédent, et le prolongement coccygien disparaît. L’on commence sur cet embryon à reconnaître la forme humaine.
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Fig. 8. Embryon du sexe féminin, d’environ dix semaines. L’on commence à distinguer les paupières, les ailes du nez , et le tragus avec l’hélix aux oreilles. Cet embryon, d’après Sœmmerring, offre déjà, dans son ensemble et dans toutes ses parties, les caractères de son sexe.
Fig. 9. Embryon mâle qui paraît avoir titteint sa onzième semaine; le front fait une légère saillie : .on commence à apercevoir l’anli-tragus et l’anthélix; le dos du nez se dessiné avec ses ailes , et les lèvres ne sont plus confondues avec la peau du reste de la face. Sœmmerring reconnaît dans cet embryon le type du sexe masculin à cet âge.
h IG. 10. Embryon mâle de douze semaines. On aperçoit a la tète les contours des os frontaux , pariétaux et temporaux, la saillie des globes oculaires à travers les paupières fermées , et la forme du nez bien déterminée. Les lèvres sont bien distinctes, et l’on voit même la sinuosité de la supérieure. L’auricule présente bien toutes ses parties, quoiqu’elle soit très-petite; le cou se détache nettement de la tète et des épaules ; le thorax est assez dilaté ; toutes les côtes sont bien marquées, il reste à peine un vestige du prolongement coccygien ; la verge proéminente et le scrotum petit et vide sont bien séparés de l’anus. La forme et le contour des omoplates sont prononcés ; des clavicules assez fortes unissent les membres supérieurs au thorax. On remarque, au bras, la légère saillie que forment les muscles deltoïde et biceps , et celle du muscle anconé et du condyle externe de l’humérus. A la main paraissent le carpe , les os du métacarpe, les articulations des doigts et même les ongles. A la partie inférieure du tronc on distingue les os coxaux, et à la cuisse, outre le gros trochanter et le condyle, les muscles grands fessiers , vaste interne, biceps, demi-membraneux et demi-tendineux; a la jambe, la rotule et le tibia avec les malléoles. L’on trouve aux pieds la forme propre à cet âge , et déjà sur les orteils les rudimens des petits ongles.
Fig. h. Embryon mâle qui peut avoir un peu plus de trois mois.
Fig. 12. Embryon du sexe féminin, qui a presque quatre mois. Le thorax a les caractères propres au sexe. Le clitoris, incliné en bas, est entouré de son prépuce; la vulve est bien distincte de l’anus. Les membres supérieurs ont une longueur égale à celle des inférieurs.
Embryons du quatrième et du cinquième mois de la grossesse. ( Sœmmerring ) Fig. 1. Embryon du sexe féminin, du milieu du quatrième mois. Plus avancé que le précédent.
Fig. 2. Embryon du sexe féminin , beaucoup plus formé que le précédent, et qui parait avoir passé le quatrième mois.
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Fig. 3. Embryon mâle , peut-élrc un peu durci par l’alcool , et qui paraît. âgé de quatre mois.
Fig. 4. Embryon mâle de quatre mois : sa figure et la forme de son thorax indiquent parfaitement son sexe.
Fig. 5. Embryon du sexe féminin qui a passé quatre mois et demi. Les membres inférieurs sont devenus plus longs que les supérieurs.
Fig. 1 . OEuf de cinq mois, rendu à la suite de violences exercées sur la mère, et vu par la partie qui correspond au coté antérieur et gauche de l’utérus. La face du fœtus est tournée en haut vers la partie gauche et postérieure du bassin. La forme de l’œuf est réellement ovale , et correspond à la forme de la cavité de l’utérus qui le renferme ; le liquide contenu dans les enveloppes est en moindre quantité que dans les premiers mois. Les villosités sont très-sensibles et très-apparentes au point qui correspond au placenta , autour duquel les membranes de l’œuf paraissent bien plus amincies que vers le deuxième et le troisième mois. ( Sœmmerring. )
Fig. 2. Le même œuf, dans lequel les deux membranes extérieures sont ouvertes; l’intérieure est conservée dans son état naturel. La première enveloppe, ou l’externe, est le chorion fongueux [membrane villeuse^ Ruysch; M. caduque ^ Hunter), qui semble se continuer avec le placenta, et qui adhère en dehors avec la face interne de l’utérus, et en dedans avec la face externe du chorion; elle est tomenteuse, spongieuse et réticulée. La deuxième enveloppe, ou chorion proprement dit, est résistante, unie lâchement au chorion fongueux et à l’amnios , mais adhérant intimement au placenta, dont elle rend la surface libre polie : son adhérence est si grande avec l’amnios , au niveau du cordon ombilical, qu’on ne peut isoler ces deux membranes l’une de l’autre. La troisième enveloppe, ou amnios, entoure immédiatement le fœtus ; elle est très-fine : la section des deux autres permet cependant de voir qu’elle est un peu lâche , et que sa surface est inégale. Sur le disque du placenta , on distingue facilement, à leur volume différent , les artères et les veines , qui sont toutes gonflées par le sang. ( Même auteur. )
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Fig. 1. Le fœtus contenu dans les deux œufs de la planche précédente et débarrassé de ses membranes. Il est placé dans la même situation que les embryons des planches 329 et 330. Des cheveux rares et courts, dont la disposition est fidèlement imitée, paraissent sur sa tête. Le cordon , tortueux et noueux , ne s’insère pas au centre du placenta ; le chorion et famnios semblent se confondre avec sa substance gélatineuse. Le placenta, dont les vaisseaux sont libres, est débarrassé de l’amnios dans toute sa partie inférieure, où il est seulement recouvert par le chorion , lequel est lui-même soulevé sur un côté pour laisser voir la substance du placenta semblable à une éponge. ( Sœ.mmerring. )
Fig. 2 et 3. OEuf qui paraît avoir sept semaines, et qui peut être placé par son état de développement entre les figures 3 et 4 de la planche 329 ; les ramifications des flocons de la membrane caduque sont très-apparentes. Une portion triangulaire remarquable de la surface de cet œuf est lisse (a, b,f) et coiffée par la membrane réfléchie : on voit sur la figure 3 que celte membrane se continue sur les côtés (a et et au milieu (c) avec la portion lisse, mais elle en est séparée au point d de façon à laisser passer un stylet assez épais. L’œuf, outre le lomenlum ou membrane adhérente avec l’utérus, est essentiellement formé des deux membranes, l’amnios [d) et le chorion (« ); au niveau de la surface lisse, il paraît cependant en exister une troisième (y), et la membrane réfléchie semble en former une quatrième. La première de ces enveloppes [g) est très-épaisse; la seconde, dont la plus grande partie est tomenteuse et la plus petite lisse, a une épaisseur moindre; la troisième est assez mince et la quatrième plus mince encore. Dans l’œuf, on trouve de petites lamelles osseuses entre le chorion et l’amnios, au niveau de l’insertion du cordon ombilical, auquel est suspendu un embryon du sexe féminin. La tête est plus petite que le corps, les yeux et la bouche sont bien distincts; de petites ouvertures tiennent lieu du nez et des oreilles. Le tronc est plus plein que celui des autres embryons; le ventre, saillant, semble s’alonger pour former le cordon ombilical, que l’amnios entoure lâchement en forme d’entonnoir, en s’éloignant du chorion. Entre le prolongement du coccyx et l’ombilic on aperçoit distinctement deux très-petites ouvertures, premières traces de l’anus et de la vulve. Les doigts sont visibles, mais il n’y a encore nulle apparence des orteils ; les membres inférieurs, encore imparfaits, sont plus courts que le prolongement du coccyx. ( Même auteur. )
Fig. 4. Embryon à peu près du même âge que celui de la figure 1 de la planche 329. ( Même auteur. )
Fig. 5 et 6. Le même , grossi ; sa tête paraît assez formée, et présente les traces des yeux Explication des Planches. fi
MANUEL
rt de la bouche : on voit les rudimens des vertèbres, et Ton ditingue au tronc : N° 1. Le membre supérieur droit. — 2. Le membre inférieur droit. — 3. Le prolongement du coccyx. •— 4. Le membre inférieur gauche. — 5. Le ventre. (Même auteur. )
1. Viscères thoraciques et abdominaux d’un enfant nouveau-né. Les parois antérieures de la poitrine et de l’abdomen sont coupées et renversées. ( Loder. )
N° 1 . Os hyoïdë. — 2,2. Muscles sterno-hyoïdiens et omoplat-hyoïdiens , coupés. — 3,3. Muscles sterno-thyroïdiens , coupés. — 4. Cartilage thyroïde. — 5, 5. Muscles thyro- hyoïdiens. — 6, 6. Glande thyroïde. — 7. Trachée artère. — 8, 8, Muscles sterno-cléido-mastoïdiens, coupés. — 9,9. Clavicules. — 10, 10. Premières côtes. — 11, 11. Neuvièmes côtes. — 12. Le thymus. — 13, 14, 15. Lobes du poumon droit. — 16, 17. Lobes du poumon gauche. — 18. Le péricarde.
— 19, 19. Le diaphragme. — 20. Lobe droit, et — 21. lobe gauche du foie. — 22. Ligament suspenseur. — 23. Veine ombilicale renversée. — 24. La rate. — 25, 26. Grand épiploon. — 27, 27. Colon transverse. — 28. Colon gauche. — 29. Portion du colon droit , qui forme le cæcum chez l’adulte. — 30, 30, 30. Jéjunum distendu par le méconium et par des gaz. — 31, 31, 31. Iléon. — 32. Vessie dont le sommet est renversé. — 33, 33. Artères ombilicales. — 34. Ouraque. — 35. Face interne du péritoine. — 36, 36. Veines jugulaires. — 37, 37. Veines thyroïdiennes.— 38, 38. Veines sous-clavières. — 39, 39. Artères carotides primitives.
— 40, 40. Artères sous-clavières. — 41. Portion visible de Pœsophage.
Les figures 2 et 3 de cette planehe , et 2 et 3 de la planche suivante, représentent les principales variétés que m’a offertes le prolongement que le péritoine envoie assez fréquemment au-devant des vaisseaux du cordon testiculaire. ( D’après les planches de mes Recherches sur les hernies de l’abdomen.)
2. N° I . Cordon fibro-celluleux blanchâtre, se terminant insensiblement en pointe au-devant des vaisseaux spermatiques , et se continuant avec la face externe du péritoine. — 2. Portion du péritoine qui recouvrait l’ouverture supérieure du canàl inguinal. (D’après le cadavre d’un homme de cinquante ans.)
3. N“ 1. Prolongement fibreux du péritoine très-court, et se continuant avec le sommet alongé de la tunique vaginale qui remonte jusque dans le canal inguinal.
— 2. Péritoine. — 3. Tunique vaginale. — 4. Canal déférent. (D’après le cadavre d’un jeune homme. )
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Fig.
1. Viscères thoraciques et abdominaux d’un enfant nouveau-né; le thymus et le
péricarde sont enlevés , et le foie relevé à droite pour faire voir Testomac. ( Loder. )
N® 1. Oreillette droite, — 2. ventricule droit, — 3. oreillette gauche, et
4. ventricule gauche du cœur. — 5. Artère pulmonaire. — 6. Aorte. — 7. Artère sous-clavière gauche. — 8. Artère carotide primitive gauche. — 9. Tronc brachiocéphalique. — 10. Artère carotide primitive droite. — 11. Artère sous-clavière droite. — 12. Veine cave supérieure. — 13, 14. Veine sous-clavière droite. — 15. Veine jugulaire interne droite. — 16, 17. Veine sous-clavière gauche. — 18. Veine jugulaire; interne gauche. — 19, 20, 21. Surface concave des lohes droit et gauche du foie. — 22. Lohe de Spigel , visible à travers l’épiploon gastro-hépatique. — 23. Portion de la face convexe du foie. — 24, 24, 24. Bord mince,
25, 25. bord épais du même organe. — 26. Veine ombilicale , coupée et renversée. — 27. Portion de la substance du foie qui transforme en sillon le canal de la veine ombilicale. — 28. Vésicule biliaire. — 29. Portion du diaphragme. — 30. La rate. — 31. Cardia, — 32. Portion cervicale de Lœsophage. — 33. Estomac. — 34. Pylore. — 35. Portion du duodénum. — 36, 36, 36. Colon transverse. . — 37. Colon droit.
Fig. 2. N" l . Cordon fibreux plus considérable que celui de la planche 335 , continu en haut avec — 2. le péritoine, et se confondant en bas avec le sommet de — 3. la tunique vaginale. (D’après un cadavre de vieillard. )
Fig. 3. N“® 1, 1, 1. Cordon fibro-celluleux étendu entre le péritoine et la tunique vaginale, contenant trois cavités séreuses que l’on a représentées distendues par de l’air : la cavité inférieure se continue avec — 2. la tunique vaginale. — 3. Portion du péritoine. — 4. Conduit déférent. ( Cadavre de vieillard.)
Fig. 1. Elle représente le cœur, les principaux vaisseaux et les gros intestins chez un enfant nouveau-né. ( Loder. )
N** 1. Ventricule droit, — 2. ventricule gauche, — 3. oreillette droite, et — 4. oreillette gauche du cœur. — 5. Artère pulmonaire. — 6. Aorte. — 7. Tronc
Fir..
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brachiû-céplialique. — 8. Artère carotide du côté droit. — 9. Artère sous clavière
droite. — 10. Artère carotide gauche. — 11. Artère sous-clavière gauche. 12.
Veine cave inférieure couverte par le péricarde. — 13. Veine cave supérieure. — 14. Veine sous-clavière droite. — 15. Veine sous-clavière gauche. — IG. Trachée artère. — 17, 17. Glande thyroïde. — 18. Cartilage thyroïde. — 19, 19. Muscles ihyro-hyoïdiens. — 20, 21. Muscles slerno-hyoïdiens , coupés et renversés. — 22, 22. Clavicules. — 23, 23. Premières côtes. — 24, 24. Deuxièmes côtes. — 25, 25. Restes du diaphragme coupé. — 2G. Colon transverse, relevé et étendu. — 27. Colon droit. — 28. Portion du colon gauche. — 29. Mésocolon transverse laissant voir au-dessous de lui — 30. l’estomac. — 31. Grand cul-de-sac de cet organe. — 32. La rate. — 33. Le rein droit. — 34. Portion du colon droit qui doit former le cæcum. — 35. Appendice vermiforme. — 3G. Fin de Tiléon, coupé. — 37. Commencement du jéjunum, coupé. — 38. Mésentère. — 39. S iliaque du colon. — 40. Son inésocolon. — 41. Rectum. — 42. Vessie tirée en avant. — 43, 43. Artères ombilicales. — 44. Ouraque.
2. Elle représente la face interne du foie avec le canal veineux, d’après le cadavre d’un fœtus à terme. (Plus petit que la nature. )
N° 1. Lobe droit, — 2. lobe gauche, et — 3. lobule du foie. — 4. Vésicule biliaire. — 5. Veine cave abdominale, coupée au niveau de l’insertion du canal artériel. — 6. Veine ombilicale. — 7. Canal veineux. — 8,8, 8. Branches veineuses distribuées dans la substance du foie. — 9. Confluent des veines porte et ombilicale. — 10. Pont formé pour la substance du foie au-dessus de la veine ombilicale.
Fio . 3. Elle représente le cœur, les vaisseaux pulmonaires et le canal artériel sur un
fœtus à terme. (Plus petit que la nature. )
N“ 1. Le cœur. — 2. Oreillette droite. — 3. Oreillette gauche. — 4. Vaisseaux cardiaques. — 5. Veine cave ascendante. — 6. Veine cave descendante. — 7. La trachée artère. — 8. Le poumon droit. — 9. Le poumon gauche. — 10. Crosse de l’aorte. — 11. Tronc brachio-céphalique. — 12. Artère carotide primitive gauche. — 13. Artère sous-clavière gauche. — 14. Artère pulmonaire. — 15. Division droite, et — 16. division gauche de l’artère pulmonaire. — 17. Canal artériel.
Fie. 1. Elle représente la même coupe que la figure 1 de la planche précédente; mais on a enlevé tous les viscères thoraciques et tous les intestins , excepte le duodénum. Le péritoine a été séparé des parois postérieures de l’abdomen pour mettre à découvert les reins et les gros vaisseaux. (Loder. )
N®* 1, 2. Glande thyroïde. — 3,3. Muscles sterno-thyroïdiens , coupés et ren-
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\6i’scs. — 4, 4. Muscles lliyro-hyoitliens. — 5. Cartilage thyroïde. 6, 6. Clavicules. — 7. Trachée-artère. — 8, 8. OEsophage. — 9. Cardia. — 10. Grand culde-sac , et — 11. ouverture pylorique de l’estomac , qui est un peu distendu par de l’air. — 12. Première, — 13. seconde, et — 14. troisième courbures du duodénum.— 15. Pancréas.— 16. La rate. — 17. Le rein droit. — 18. Le rein gauche. 19. Portion de la capsule surrénale droite. — 20. Lambeaux coupés du diaphragme. — 21. Crosse de l’aorte avec ses trois principales divisions. — 22. Canal artériel de Botal. — 23. Aorte descendante thoracique. — 24. Aorte descendante abdominale. — 25. Artère iliaque droite. — 26. Artere iliaque gauche. — 30, 30. Artères et veines spermatiques. — 31, 31. Uretères un peu distendus. — 32. Le rectum coupé. — 33. La vessie tirée au dehors. — 34, 34. Artères ombilicales. — 35. Ouraque. — 36, 36. Premières côtes.
Fig. 2. Elle représente la cavité du ventricule droit, de l’oreillette droite cl le trou de Botal sur un fœtus, pendant le neuvième mois de la gestation; toute la paroi droite du ventricule est enlevée, l’oreillette est ouverte , et ses parois sont écartées par des airigney.
N“ l. Cavité du ventricule droit. — 2,2. Parois charnues du même ventricule. — 3. Valvules Iricuspides et orifice auriculo-ventriculaire droit. — 4. Cavité de l’oreillette droite. — 5. Veine cave descendante , et — 6. son orifice dans l’oreillette droite. — 7. Veine cave ascendante, et — 8. son orifice dans l’oreillette jj-oite. 9. Trou de Botal qui perce la cloison des oreillettes. — 10. Valvule
d’Euslachi.
Fig. 3. Elle représente la disposition du muscle petit oblique et du crémaster du côté gauche, d’après un fœtus de sept à huit mois.
N“ 1. Muscle droit de l’abdomen. — 2. Aponévrose du muscle grand oblique, détachée et renversée sur la cuisse. —3. Muscle petit oblique. — 4. Bord inférieur du muscle petit oblique, devenant courbe au niveau de fanneau inguinal pour former le crémaster. — 5. Arcades renversées formées par les fibres du muscle petit oblique qui constituent le muscle crémaster. — 6. Portion du gubemaculum lestis. — 7. Faisceau externe du crémaster. — 8. Faisceau interne du même muscle.
— 9. Pénis.
Fig. l. Elle représente la situation des testicules chez un fœtus d’environ six mois. ( Sanlorini. )
IN"* 1, 1. Foie très-volumineux dans le fœtus, et étendu d’un hypochondre a l’autre; il est relevé en haut. — 2. Veine ombilicale pénétrant dans son sillon. — 3. Vésicule du fiel.— 4. Estomac. — 5, 5. Duodénum. - 6. Jéjunum. — 7. Portion
du méseiilère. — 8. La raie. — 9, 9. Les reins. - 10, 10. Les capsules surrénales.
— 11. Veine cave inférieure. — 12. Aorte. — 13, 13. Vaisseaux spermatiques. — 14. Duplicaltire du péritoine sous laquelle les vaisseaux spermatiques se rendent au testicule. — 15. Le testicule droit adhérant à la paroi de l’abdomen, un peu au-dessous du rein. — 16. Epididyme presque libre. — 17. Vaisseaux déférens, dont le trajet est sinueux. — 18. Gabernaciilum teslis recouvert par le péritoine.
— 19. Testicule gauche qui a passé de la cavité abdominale dans le scrotum.
20. Son épididyme. — 21. Son conduit déférent. — 22, 22. Tégumens, coupés et renversés. — 23, 23. Péritoine, coupé pour faire voir sa continuation avec la tunique vaginale. — 24. La tunique vaginale, fendue. — 25. Le rectum rempli de méconium. — 26. La vessie tirée en avant. — 27. L’ouraque. — 28, 28. Artères ombilicales. — 29. Cordon ombilical. — 30, 30. Les uretères.
Eig. 2. Elle représente l’abdomen d’un fœtus , préparé de façon à ce qu’on puisse voir la situation des testicules, l’ouverture et le trajet du canal du péritoine, et sa continuation dans le scrotum. ( Wrisberg.)
N“ i, 1. Bord inférieur des reins. — 2. Veine cave inférieure. — 3. Aorte abdominale. — 4, 4. Trajet des vaisseaux spermatic|ues derrière le péritoine. — 5, 5. Uretères. — 6. Le rectum. — 7. La vessie ouverte. — 8. La verge. — 9, 9. Scrotum ouvert à droite et à gauche. — 10, 10. Lame ligamenteuse ou plutôt celluleuse, unissant le prolongement du péritoine avec la partie inférieure du scrotum. — 11. Testicule droit qui a déjà passé à travers l’anneau inguinal de la cavité de l’abdomen jusc|u’à la partie moyenne de sa tunique vaginale. — 12. Testicule gauche, dont la moitié supérieure et l’épididyme sont unis dans la cavité abdominale, tandis que sa moitié inférieure est déjà entrée dans i’orifice du canal. — 13. Son épididyme. — 14, l i. Conduits déférens. — 15, 15, 15. Portion du péritoine séparée des muscles abdominaux cpi’elie tapisse, et à travers lacjuelle on aperçoit les vaisseaux spermatiques. — 16, 16. Ouverture infundibuliforme du canal par iac{uelle le testicule passe , à travers l’anneau inguinal , dans le scrotum, et sa continuation avec le péritoine. — 17, 17. Disposition de ce canal dans le scrotum. — 18, 18. Petit tube au moyen duquel on a insufflé de l’air dans la tunique vaginale — 19, 19. Artères ombilicales, coupées.
Fig, 3. Testicules d’un fœtus de quatre mois avec le gubernaculum c[ui s’étend de leur pointe jusqu’au pubis; le péritoine est enlevé. (Santorini.)
N“ 1,1. Les reins. — 2, 2. Les uretères. — 3. La vessie. — 4, 4. Les artères ombilicales. — 5. Vaisseaux spermatiques sinueux. — 6, 6. Les testicules. — 7. L’épididvnie. — 8, 8. Les vaisseaux déférens , sinueux. — 9, 9. Gubernaculum.
Fig. 4 et 5. Elles représentent (a descente du testicule et les anastomoses des vaisseaux spermatiques avec des branches venues de l’hypogastrique , et qui accompagnent le canal déférent. ( D’après des fœtus de six mois et demi.) Les numéros représentent les memes Gbjels sur les deux figures.
N° 1. Face interne du péritoine. — 2. Testicule. — 3. Epididyme. — 4. Vais-
Fig.
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seaux spermaliqucs. — 5. Canal défirent. — C. Vaisseaux qui proviennent des hypogastriques et qui accompagnent le canal déférent. — 7. Cul-de-sac du péri toine qui précède le testicule. — 8. Guiermculum teslis. - 9. Anastomoses entre' les vaisseaux spermatiques et les ra.neaux C , C , qui proviennent de riivnoeas trique.
G. Elle représente le canal de Nnck sur un fœtus du sexe féminin , et à terme.
N» 1. Face externe du péritoine. — 2. Le cordon sus-pubien avant de s’en gager dans le canal inguinal. — 3. Le même cordon, engagé dans le canal inguinal.
— 4. Fond du cul-de-sac alongé qui forme le canal de Nuck. — 5. Orifice du même cul-de-sac continu avec le péritoine.
Fig.
Fig.
1. Situation du testicule dans l’abdomen , sur un fœtus abortif de six mois. Tous les intestins, excepte le rectum , sont enlevés avec le péritoine. ( Hunter. )
N° 1. La verge. 2. Le scrotum, — .3, 3. Parois abdominales, coupées et renversées. — 4, 4. Partie inférieure des reins. — 5. Le rectum rempli de méconium. — 6. La vessie, dont la partie supéiicure est coupée. — 7, 7. Artères ombilicales. — 8,8. Vaisseaux spermatiques serpentant dans leur trajet. 9,9. Testi-
cules placés un peu au-dessous de l’anneau; leur bord interne a été tourné en dehors ])Oiir mieux montrer l’insertion des vaisseaux spermatiques à leur partie postérieure. On aperçoit le commencement de l’épididyme au bord supérieur, d’où il descend sur la face externe. — 10, 10. Vaisseaux déférens qui se portent par un trajet sinueux vers les vésicules séminales. — 11, II, 11. Gubernacula teslis x le gauche est intact, et se porte de la partie inférieure du testicule au fond du scrotum à travers Panneau inguinal ; le droit est coupé dans sa partie supérieure et antérieure pour montrer la continuation de l’épididyme avec son vaisseau déférent. — l‘2, 12. Les uretères.
2. Les memes parties sur un fœtus un peu plus avancé, et dont les testicules sont déjà descendus dans le scrotum. Les intestins grêles sont enlevés , mais les gros intestins ont été laissés à leur place. (Hunter. )
N® 1. Le foie. — 2, 2. Tégumens de l’abdomen, coupés et renversés. — 3. Le cæcum. — 4. Appendice vermiforrne. — 5, ô, 5. Le colon. — 6. Commencement du rectum. ~ 7. Portion des muscles abdominaux droits, renversés sur l’os iliaque avec le péritoine. — 8,8. Partie inférieure du muscle oblique externe de l’abdomen. 9. Partie inférieure du muscle droit de l’abdomen, du côté droit, renversé à
gauche pour faire voir l'artère épigastrique qui rampe h sa face interne. — 10. Face antérieure de la vessie. — 11 L’ouraque. — 12. Vaisseaux fémoraux passant sous le ligament de Fallope. — 13. Cordon des vaisseaux spermatiques gauches. —
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IL Le testicule gauche renfermé clans sa tunique vaginale , laquelle se continue avec le péritoine, et est rendue plus apparente par l’insufflation. — 15. Le testicule droit dont la tunique est ouverte. — 16. Son épididyme. — 17,17. Ses vaisseaux spermatiques. — 18. Son conduit déférent. — 19. Reste du gubemaculum testis. — 20. Uretère du côté droit.
Elle représente le développement du système nerveux dans le fœtus. ( D’aprè» F. Tiedemann. )
Fie. 1. Fœtus de sept semaines.
N® 1. Tubercule de la nuque.
Fie. 2. Cerveau et moelle épinière du même fœtus, vus de côté.
N° 1. Moelle épinière. — 2. Renflement de la moelle épinière, avec l’inflexion de celle-ci en avant. — 3. Cervelet. — 4. Tubercules quadrijumeaux. — 5. Couches optiques. — 6. Hémisphères membraniformes du cerveau. — 7. Protubérance analogue au corps strié.
Fig. 3. Le même cerveau , vu par derrière, fendu et ouvert dans toute sa longueur.
N“* 1,1. Moelle épinière. — 2. Orifice de son canal. — 3. Son renflement. — 4. Cervelet, fendu sur la ligne médiane, et tendu comme un pont au-dessus du quatrième ventricule. — 5. Tubercules quadrijumeaux séparés sur la ligne médiane.
I‘'i(r. 4. Cerveau d’un embryon de neuf semaines.
1, 1. Les deux cordons principaux delà moelle épinière, séparés l’un de l’autre par un sillon longitudinal. — 2, 2. Cervelet. — 3. Origine des tubercules quadrijumeaux. — 4. Couches optiques. — 5. Hémisphères membraniformes renversés en arrière et en dedans.
Fig. 5. Cerveau d’un embryon de douze semaines , vu en place dans le crâne^
1,1. Lambeaux du crâne , renversés. — 2. Moelle épinière. — 3. Renflement de la moelle épinière. — 4. Cervelet. — 5. Origine des tubercules quadrijumeaux. — 6. Cuisse du cerveau. — 7. Hémisphère inembraniforme du cerveau, rabattu en arrière et en dedans. — 8. Nerf optique du côté gauche. — 9. Nerf olfactif du même côté. — 10. Nerf accessoire de Willis , qui naît de la partie latérale de la moelle alongée.
Fig. 6. Le même cerveau, vu par derrière.
N“' 1,1. Moelle épinière avec sa scissure longitudinale. — 2. Cervelet, et audessous de lui le quatrième ventricule, — 3, 3. Hémisphère du cerveau. — 4. Erai-
nences qui doivent devenir les tubercules quadrijumeaux , avec le sillon longitudinal qu’elles présentent.
Fig. 7. Face inférieure du même cerveau.
N"® 1,1. Moelle épinière. — 2, 2. Son renflement. — 3, 3. Pédoncules du cervelet. — 4, 4. Cervelet. — 5, 5. Pédoncules du cerveau. — G. Eminences mamillaires.— 7 . Glande pituitaire. — 8, 8. Lobes antérieurs du cerveau. — 9, 9. Appendices postérieurs et arrondis qui représentent les lobes moyens et postérieuis. — 10. Nerfs olfactifs. — 11, 11. Nerfs naissant de la scissure de Sylvius.
Fig. 8. Face supérieure du même cerveau ; les hémisphères membraniformes sont écartés l’un de l’autre, et rejetés sur les côtés.
N® 1. Cordons principaux de la moelle. — 2, 2. Cervelet. — 3, 3. Origine des tubercules quadrijumeaux. — 4, 4. Couches optiques. — 5, 5, 6, 6, G. Hémisphères membraniformes. — 7,7. Corps striés. — 8. Commissure des deux hémisphères ou commencement du corps calleux. — 9, 9. Ventricules latéraux avec les plis rayonnés de la surface interne des hémisphères.
Fio. 9. Moelle épinière du même fœtus avec son canal.
N®* 1 , 1, 1, 1. Parois fort minces de la moelle, écartées pour laisser voir le canal qui se continue en haut avec le quatrième ventricule. — 2,2. Pédoncules du cervelet qui s’inclinent l’un vers l’autre.
Fig. 10. Vaste cavité de la masse commune aux tubercules quadrijumeaux , ouverte obliquement de haut en bas, et de droite à gauche , après l'excision de la paroi supérieure.
N°* 1, 1. Cordons principaux de la moelle. — 2, 2. Cervelet. — 3. Paroi mince et membraniforme des tubercules quadrijumeaux du côté droit. — 4, 5. Paroi du côté gauche. La vue plonge, de haut en bas, dans le ventricule des tubercules quadrijumeaux ; en arrière est une petite ouverture communiquant avec le quatrième ventricule; et, en avant, un orifice plus considérable conduit oans le troisième.
Fig. 11. Cerveau du même embryon , vu en dessus.
N®* i, 1. Moelle épinière. — 2, 2. Cervelet. — 3. Quatrième ventricule.
Lames membraneuses destinées à produire les tubercules quadrijumeaux.— 5. Troisième ventricule situé entre les couches optiques. — 6, 6. Face interne des couches optiques , écartées l’une de l’autre et rejetées de côté. — 7. Commissure postérieure.
8, 8. Corps striés, courbés en manière d’arc autour des pédoncules cérébraux ,
lesquels donnent naissance aux hémisphères membraniformes par le rayonnement de leurs fibres. — 9, 9. Membrane des hémisphères, excisée sur les côtes.
Fig. 12. Coupe perpendiculaire du meme cerveau.
N° 1. Moelle épinière avec son canal. - 2. Petit renflement au niveau du quatrième ventricule. — 3. Seconde inflexion de la moelle en haut. -- 4. Cervelet, coupé perpendiculairement. — 5. Lamelle mince qui unit le cervelet a la mern-
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brane des tubercules quadrijumeaux , ou grande valvule cérébrale. — 6. Moelle, épinière devenue plus épaisse, et conslîtuant les pédoncules du cerveau.—'?. Membrane des tubercules quadrijumeaux. — 8. Troisième ventricule. 9. Glande
pituitaire. — 10. Couche optique. — 1 1. Nerfs oHactifs. — 12. Corps calleux encore perpendiculaire. — 13. Pli antérieur de la voûte, non encore soudé sur la ligne médiane; il se courbe d’avant en arrière, et va produire la corne d’Ammon : sous son bord libre, et dirigé de haut en bas, se trouve la vaste ouverture qui conduit dans le ventricule latéral, et par laquelle la pie-mère s’introduit dans cette cavité pour y former le plexus choroïde. — 14. Hémisphère du cerveau encore très petit
13. Face supérieure du cerveau d’un fœtus de quatorze à quinze semaines.
N° 1. Moelle épinière. — 2. Pédoncules du cervelet, écartés pour laisser voir le quatrième ventricule. — 3. Cervelet qui n’a pas encore de sillons à sa surface. — 4, 4. Hémisphères du cerveau qui ne couvrent pas encore la masse des tubercules quadrijumeaux.
Fig. 14. Le cerveau précédent, vu en dessous.
N° 1. Moelle épinière. — 2, 2. Pyramides. — 3, 3. Corps resliformes. — 4, 4. Faisceaux olivaires sur lesquels les corps olivaires ne sont pas encore développés.
— ô, 5. Cervelet. — 6. G. Ventricule du cervelet. — 7. Protubérance annulaire.
8, 8. Pédoncules du cerveau. ■ — 9, 9. Cinquième paire de nerfs. — 10. Eminences mamillaires. — 11. Glande pituitaire. — 12. Nerfs optiques. — 13. Nerfs olfactifs.
— 14, 14. Scissures de Sylvius. — 15, 15. Lobes moyens, — 16, 16. lobes postérieurs, et — 17, 17. lobes antérieurs du cerveau.
Fig. 15. Le meme cerveau , vu de coté.
N° 1. Moelle épinière. — 2. Courbure en avant, et — 3. renflement de la moelle. — 4. Corps restiforme. — 5. Nerf de la cinquième paire. — 6. Entrée du quatrième ventricule. — 7. Cervelet, — 8. Tubercules quadrijumeaux. — 9. Pédoncule du cerveau. — 10. Lobe postérieur, — II. lobe antérieur du cerveau. ■ — 12. Nerf optique. • — 13. Nerf olfactif. — 14. Scissure de Sylvius.
Fig, 16. Coupe verticale du meme cerveau.
N® 1. Moelle épinière. — 2. Son canal. — 3. Quatrième ventricule. — 4. Petit renflement de la moelle épinière. — 5. Cervelet. — 6. Renflement de la moelle. — 7. Cavité de la masse des tubercules quadrijumeaux. — 8. Paroi supérieure et membraniforme des memes tubercules. — 9, Couche optique. — 10. Troisième ventricule. — 11. Glamle pituitaire. — 12. Eminence mamillaire. — 13. Nerf optique. — 14. Nerf olfactif. — 15. Corps calleux. — 16, 16. Pilier antérieur de la voûte qui se réfléchit sur la couche optique. — 17. Face interne de l’hémisphère du cerveau.
Fig. 17. Ventricules latéraux du même cerveau, ouverts.
N° 1. Moelle épinière. — 2, 2. Cervelet. — 3. Quatrième ventricule. — 4, 4. Tubercules quadrijumeaux. — 5, 5, 5. Bords de la paroi supérieure du ventricule latéral gauche, rabattue en arrière. — 6. Plexus choroïde gauche. — 7. Partie an-
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térieure de la paroi inférieure du ventricule latéral droit. — 8. Partie postérieure de la meme paroi. — 9. Corps cannelé. — 10. Corne d’Ammon. — 11. Petit pied d’Hippocampe. — 12, 12. Partie plus épaisse de la membrane des hémisphères qui s’élève du corps strié.
Fig. 18. Les hémisphères du meme cerveau vus en dessus, écartés l’un de l’autre, et rejetés chacun sur le côté.
l. Moelle épinière. — 2, 2. Cordons principaux de la moelle qui s’écartent latéralement l’un de l’autre. — 3,3. Cervelet. — 4. Partie moyenne du cervelet.
— 5. Quatrième ventricule. — G, 6. Tubercules quadrijumeaux. — 7, 7. Couches opticjues. — 8. Glande pinéale. — 9,9. Pédoncule de la glande pinéale. — 10. Troisième ventricule. — 11, 11. Piliers antérieurs de la voûte. — 12. Corps calleux.
— 13, 13. Piliers de la voûte courbés en arrière, où ils produisent les corties d’Ammon avec leurs bandelettes. — 14, 14. Enfoucemens de la surface cérébrale qui forment en dedans les cornes d’Ammon. — 15, 15, 15, 15. Hémisphères du cerveau. — 16, 16. Enfoucemens de la substance cérébrale qui forment en dedans les saillies connues sous le nom de pelils pieds cT Hippocampe.
Fig. 19. Le cerveau et la moelle épinière d’un fœtus de dix-sept semaines, vus par derrière. On aperçoit la queue de cheval qui commence à paraître , et les deux renflemens de la moelle, dont la face postérieure est parcourue, dans toute sa longueur, par le sillon longitudinal qui pénètre jusque dans l’intérieur du canal.
1N°’ 1,1. Les deux cordons principaux de la moelle. — 2, 2. Points oû les deux cordons principaux s’écartent pour former le quatrième ventricule. — 3, Quatrième ventricule. — 4. Le cervelet avec ses sillons transversaux. — 5. Masse des tubercules quadrijumeaux encore en partie découverts. — 6, 6. Hémisphères du cerveau.
Fig. 20. Le meme cerveau vu de haut en bas; les hémisphères sont écartés l’un de l’autre et rejetés en dehors.
IN® 1. Moelle épinière. — 2. Endroit où son canal communique avec le quatrième ventricule. — 3. Extrémité postérieure du quatrième ventricule. — 4. Cervelet. — 5. Masse des tubercules quadrijumeaux. — 6, 6, 6, 6. Hémisphères du cerveau.
— 7. Ventricule latéral gauche ouvert ou moyen de l’excision de la paroi interne de l’hémisphère. — 8. Corps strié. — 9. Sillons de la paroi interne de l’hémisphère droit. — 10, 10. Couches optiques. — 11. Pédoncule droit de la glande pinéale.
— 12. Glande pinéale. — 13. Troisième verUricuie. — 14, 14. Piliers antérieurs de la voûte. — 15. Corps calleux. — 16. Enfoncement situé près du pilier postérieur de la voûte, avec lequel il forme, dans le ventricule latéral, le pli saillant nommé corne d Ainmon.
Fig. 21. Coupe perpendiculaire du même cerveau.
N" 1. Moelle épinière avec son canal. — 2. Endroit où elle se réfléchit sur le côté. — 3. Renflemenl analogue à la bandelette grise des frères Wenzell. — 4. Courbure de la moelle épinière en avant. — 5. Coupe du pont de Varole. — 6. Pédoncule
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du cerveau. — 7. Cervelet composé de cinq branches et lobes. 8. Quatrième ventricule. — 9. Cavité des tubercules quadrijumeaux. — 10. Paroi des mêmes tubercules. — 11. Couche optique. — 12. Corps calleux. ~ 13. Commissure antérieure. — 14 Glande pituitaire. — 15. Eminence mamillalre. — 16. Pilier antérieur de la voûte. 17, 18. Pilier postérieur de la voûte, qui se eourbe au-dessus de la couche optique. — 19. Troisième ventricule. — 20 , 20. Sillons. — 21. Nerf olfactif. ✓
Fifl. 22. Face supérieure du cerveau d’un fœtus âgé de vingt et une semaines.
N° 1. Moelle épinière. — 2. Renflement de la moelle épinière. — 3. Le cervelet.
— 4. Hémisphères du cerveau.
Fig. 23. Le meme cerveau, vu en dessous.
N° 1 . Cordons principaux de la moelle épinière. — 2, 2. Pyramides. — 3, 3. Faisceaux olivaires. — 4. Protubérance annulaire. — 5, 5. Orifices par lesquels la pie-mère s'introduit dans le quatrième ventricule. — 6, 6. Hémisphères cérébraux.
— 7, 7. Scissures de Sylvius. — 8, 8. Pédoncules du cerveau. — 9, 9. Nerfs optiques.
— 10, 10. Nerfs olfactifs.
Fig. 24. Le même cerveau, vu en dessous ; les hémisphères sont un peu écartés l’un de l’autre, et le ventricule droit est ouvert.
N® 1. Moelle épinière. — 2. Renflement de la moelle. — 3. Partie moyenne du cervelet , ou éminence vermiforme , avec la petite échancrure postérieure. — 4. Tubercules quadrijumeaux. — 5. Couches optiques. — 6. Glande pinéale. — 7. Corps calleux. — 8, 8, 8. Coupe de l’hémisphère droit. — 9. Corps bordé. —
10. Grand pied d’Hippocampe. — 11. Petit pied d’Hippocampe. — 12. Enfoncement qui existe entre le corps strié et la couche optique, parce que la bandelette cornée ne s’est pas encore formée : c’est en cet endroit que la pie-mère pénètre dans le ventricule latéral pour former le plexus choroïde. — 13. Grosse éminence analogue au corps strié. — 14. Corne antérieure du ventricule latéral. — 15. Corne moyenne ou descendante, et — 16. corne postérieure du même ventricule. — 17,^ 17. Hémisphère gauche du cerveau.
Fig. 25. Coupe perpendiculaire du même cerveau.
N® 1. Moelle épinière. — 2. Eminence analogue à la bandelette grise des frères Wenzell. — 3. Extrémité du quatrième ventricule ou calamus scriptorius. — 4. Quatrième ventricule. — 5. Rameaux et branches du cervelet. — 6. Sillons extérieurs du même organe. — 7. Moelle alcngée. — 8. Protubérance annulaire. — 9. Pédoncule gauche du cerveau. — lO. Cavité des tubercules quadrijumeaux. —
11. Paroi épaisse de la masse des mêmes tubercules. — 12. Grande valvule cérébrale. — 13. Passage de la cavité des tubercules quadrijumeaux dans le troisième ventricule. — 14. Couche optique. — 15. Troisième ventricule. — 16. Glande pituitaire. — 17. Eminence mamillaire. ' — 18. Pilier antérieur de la voûte. — 19. Corps calleux. — 20. Cloison transparente. — 21. Point du troisième ventricule où remonte le pilier de la voûte. — 22. Nerf olfactif. — 23. Enfoncement qui
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correspond dans le ventricule latéral au petit pied d’Hippocampe. — 24, 24, 24. Enfoncemens de la substance cérébrale qui marquent le commencement des circonvolutions.
Elle représente la suite du développement du système nerveux dans le fœtus. D’après F. Tiedemann.
Fig 1. Portion d’un hémisphère du cerveau d’un fœtus âgé de vingt et une semaines, avec ses enfoncemens extérieurs qui correspondent aux grands et aux petits pieds d’Hippocampe.
N°* 1,1,1, 1. Face externe des lobes postérieur et moyen. — 2, 2. Bords du corps bordé. — 3, 3. Corps bordé. — 4, 4. Pilier postérieur de la voûte. — 5, 5. Enfoncement qui correspond au grand pied d’Hippocampe. — 6. Enfoncement qui correspond au petit pied d’Hippocainpe.
Fig. 2. Hémisphère droit du même cerveau, sur lequel on aperçoit le rayonnement des fibres du pédoncule cérébral dans le corps strié et dans la paroi de l’hémisphère.
N® 1. Moelle épinière. — 2. Son renflement. — 3. Cervelet. — 4. Couche optique. — 5, 5. Rayonnement des fibres du pédoncule cérébral, après que le corps strié a été détaché et renversé en arrière. — 6,6. Face inférieure du corps strié , détachée et renversée , sur laq^uellc on aperçoit les fibres qui se rendent du pédoncule cérébral dans ce corps. — 7, 7, 7. Marche des fibres rayonnantes du pédoncule cérébral à la face interne de l’hémispbère , après qu’on a enlevé avec le scalpel une couche mince de substance non fibreuse. — 8, 8, 8. Rayonnement des fibres en dehors dans l’épaisse paroi de l’hémisphère coupée en travers. — 9, 9. Le même rayonnement dans la paroi antérieure et la postérieure. — 10, 10. Le même rayonnement dans la paroi interne et l’inférieure.
Fig. 3. Portion de la paroi supérieure d’un hémisphère du même cerveau.
N®* 1,1» Face supérieure de cette portion , depouillee de la pie-mère; elle est couvei’te d’une couche de substance molle qui , examinée au microscope , parait formée de globules. — 2, 2. Face interne de la pie-mère, détachée de celte portion et rabattue , à laquelle adhère une couche mince de la substance molle et non
fibreuse. 3. Endroit où une partie plus épaisse de cette substance molle s’est
aétachée en rabattant la pie-mère. — -i. Partie de cette substance molle détachée et adhérant à la pie-mère. - 5, S. Fibres visibles aux surfaces d'une petite portion détachée de la masse. — 6, 6. Couche de la substance molle et globuleuse qui
repose sur les fibres.
Fk;. 4. Face inférieure du cerveau d’un fœtus âgé de vingt-sept semaines.
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N° L Un des cordons de la moelle. — 2. Canal de la moelle. ~. 3. Corps pyramidal. — 4. Corps olivaire. — 5. Corps restiforme. — 6. Face inférieure du cervelet. — 7. Protubérance annulaire. — 8, 8. Pédoncule du cerveau. — 9, 9. Eminences mamillaires. — 10. Glande pituitaire. — 11. Union des nerfs optiques.
12, 12. Lobes postérieurs du cerveau. — 13, 13. Lobes moyens. — 14, 14. Lobes
antérieurs. — 15, 15. Nerfs olfactifs. — 10, 10. Circonvolutions commençantes.
17. Troisième paire de nerfs. — 18. Quatrième paire de nerfs, née de la grande valvule cérébrale. — 19. Cinquième paire de nerfs. — 20. Sixième paire de nerfs, née entre les faisceaux pyramidal et olivaire. — 21. Septième paire de nerfs, qui émane de la moelle alongée. — 22. Huitième paire de nerfs, qui naît de la bandelette grise. — 23. Neuvième paire de nerfs. — 24. Dixième paire de nerfs. — 25. Douzième paire de nerfs.
5. Le meme cerveau, vu en dessous ; l’hémisphère droit est excisé, et son ventricule latéral est ouvert.
N° 1. Moelle epinière. — 2. Cervelet. — 3. Tubercules (juadrijumeaux. — 4. Corps calleux. — 5. Hémisphère droit tire un peu de coté. — 0,6. Commencemens de circonvolutions. — 7. Paroi extérieure du ventricule droit fort large , et présentant des fibres rayonnantes. — 8,8. Parois antéiieure et postérieure du même ventricule , plus minces. — 9. Paroi interne, la plus mince de toutes. — 10, 10. Coupe transversale de circonvolutions naissantes. — 11. Corps cannelé. — 12. Corne antérieure. — 13. Corne descemiante. — 14. Corne postérieure du ventricule latéral. — 15. Grand pied d’Hippocampe. — 16. Bandelette demi-circulaire. — 17. Couche opticjue accolée au corps strié; c’est là que la pie-mère pénètre dans le ventricule latéral au-dessous delà bandelette demi-circulaire. — 18. Petit pied d’Hippocampe.
Le meme cerveau , vu de côté
N° 1 , Moelle épinière. — 2. Corps restiforme. — 3. Corps pyramidal. — 4. Corps olivaire. — 5. Cervelet. — 6. Courbure de la moelle en devant. — 7. Touffe. — 8. Protubérance annulaire. — 9. Lobe moyen. — 10. Lobe postérieur. — IL Lobe antérieur du cerveau. — 12. Scissures de Sylvius , logeant les artères cérébrales moyennes. — 13. Nerf olfactif. — 14. Commencemens de circonvolutions.
7. Le (piatrièmc ventricule et le cervelet du meme fœtus , vus en dessus.
N° 1. Moelle épinière. — 2, 2. Corps restiformes. — 3. Bandelettes grises de MM. Wenzell. — 4. Quatrième ventricule. — 5, 5. Lobes postérieurs supérieurs du cervelet. — 6, 6. Lobes postéri-eurs inférieurs. — 7, 7. Petits lobes digastriques.
8, 8. Bord postérieur mince et recourbé en dedans du cervelet, qui forme la
valvule de Tarin. — 9, 9. Touffes. — 10. Pyramide de la petite éminence vermiforme. — IL Borne.
Fig. 8. Le même cerveau , vu en dessus; les hémisphères sont écartés et le droit coupé.
N’ 1. Moelle épinière. — 2. Son sillon longitudinal postérieur. — 3,3. Corps restiformes avec les minces cordons postérieurs de la moelle. —4. Lobes centraux
Fig.
(lu cervelet. 5, 5. Lobes carrés. — 6, G. Lobes postérieurs supérieurs.
7, 7. Cordons olivaires. — 8, 8. Partie antérieure, et — 9. Partie postérieure des tubercules quadrijumeaux. — 10. Commissure postérieure. — 1 I. Glande pinéale, coupée en travers. — 12, 12. Ses pédoncules. _ 13, 13. Face supérieure des couches optiques. ~ 14, 14. Leur face inférieure. — 15. Troisième ventricule.
16. Corps cannelé. — 17. Sa partie antérieure et interne. — 18. Sa partie antérieure et externe. — 19, 19. Les fibres du pédoncule cérébral qui rayonnent en dehors , au sortir du corps cannelé. — 20. La commissure antérieure coupée en travers. — 21. Le corps calleux, coupé en travers. — 22. Une des lamelfiîs de la cloison qui sc porte de la voûte au corps calleux. —23. Grand pied d’IIippocampe. — 24. Bandelette demi-circulaire. — 26' Enfoncement près la corne d’Aramon , dans lequel s’introduit un repli de la pie-mère.
Coupe perpendiculaire du même cerveau
N« 1. Moelle épinière. — 2. Moelle alongée. — 3. Protubérance annulaire. — 4. Bandelette grise de MM. Wenzell. — 5. Quatrième ventricule. — G. A(|uéduc de Sylvius, au-dessous des tubercules quadrijumeaux. — 7. Valvule de Vicussens. --- 8. Branche droite du cervelet (Reil). — 9. Branche coupée du cervelet ( Reil ).
— 10. Tubercules quadrijumeaux. ~ 11. Couches optiques. — 12. Troisième ventricule. — 13. Pédoncule du cerveau. — 14. Eminence mamillaire. — 15. Fibres qui viennent de cette éminence et qui se portent, de bas en haut, dans le corps calleux. — IG. Commissure antérieure. — 17. Infiindibaliim. — 18. Nerf optique.
— 19, 19. Lamelles et ventricule de la cloison, et bandelette demi-circulaire. — 20. La voûte qui se rabat en dessous pour former la corne d’Ammori. — 21. Corps calleux. — 22, 22, 22. Commencement des circonvolutions.
Fig. 10. Un des hémisphères du même cerveau.
N° 1. Eminences maniillaires. — 2, 2, 2. Fibres qui s’élèvent de ces mêmes éminences, se courbent d’avant en arrière, et forment la voûte. — 3. Fibres longitudinales, dirigées de bas en haut et d’avant en arrière, qui se courbent au-dessus du corps calleux à la face interne de l’hémisphère, et s’unissent alors à la corne d’Ammon. — 4. La corne d’Ammon qui se termine dans le lobe moyen. — 5. Enfoncemens à C(3té de la corne, dans lesquels s’insinue la pie-mère. — G. Corps calleux. — 7- Lamelle de la cloison. — 8. Fibres du pédoncule cérébral, visibles par l’ablation de la couche optique, et pénétrant dans le corps strié. — 9, 9, 9. Corps strié courbé en arc autour du pédoncule cérébral. — 10. Nerf olfactif. — 1 1 . Nerf optique.
Fîg. 11. Hémisphère gauche du cerveau d’un fœtus de trente-cinq semaines, avec le rayonnement des fibres qu’on y aperçoit après 1 ablation de la couche exteiieure , dans laquelle se trouvaient les circonvolutions.
N° 1. Point d’où part le rayonnement, et en dedans duquel se trouve le corps strié. — 2, 2, 2, 2. Fibres du pédoncule cérébral qui rayonnent en avant , en haut et en arrière. — 3, 3. Fibres rayonnantes de la périphéiie, qui sont implantées en
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quelque ^orte sur les précédentes, et couvertes d’une couche de substance molle.
— 4. Scissure de Sylvius.
bV.. 12. Direction des faisceaux delà moelle sur un fœtus, dans le neuvième mois de la g’estation.
N® 1. La- moelle épinière, coupée en travers. —2. Endroit où les faisceaux pyramidaux s’entrecroisent. — 3, 3. Les pyramides qui se dirigent en haut et en devant en s’élargissant. — 4. Passage du faisceau pyramidal à travers le pont de Varole, et intrication de ses fibres longitudinales avec les fibres transversales de ce dernieiv
— 5, 5, 5, .5. Les faisceaux pyramidaux qui sortent du pont de Varole pour con-
stituer les pédoncules du cerveau ; leur continuation dans les couches optiques et dans les corps striés. — 6. Portion rabattue de la protubérance annulaire.
7. L’autre moitié de la protubérance. — 8, 8. Corps olivaires. — 9, 9. Corps resti-
formes. — 10, 10. Les touffes (Reil). — 11, 11. Hémisphères du cervelet.
12. Faisceau de fibres qui descend de la couche optique vers l’éminence mamiliaire. — 13. Endroit où ce faisceau se contourne sur lui-même dans l’éminence. — 14. Sa continuation avec le pilier antérieur de la voûte.
Fio. 13. La même préparation , vue de côté.
N® 1. Moelle épinière, vue de côté. — 2. Cordon pyramidal. — 3. Son passage sous le pont- de Varole , et sa continuation avec les pédoncules cérébraux. — 4. Protubérance annulaire, coupée en travers. — 5. Le corps olivaire. — 6. Le faisceau olivaire qu’on aperçoit après avoir enlevé une moitié du pont de Varole. — 7. Marche des fibres ascendantes du faisceau olivaire vers les tubercules quadrijumeaux. —
8. Le corps restiforme. — 9. Le même , coupé en travers au moment où il pénètre dans le cervelet. — ^ 10. Le corps dentelé, fendu obliquement. — 11. Faisceau que le cervelet envoie aux tubercules quadrijumeaux. — 12, 12, 12. Rameaux du cervelet, coupés obliquement et appuyés sur le corps dentelé. — 13. Couche supérieure des tubercules quadrijumeaux, enlevée. — H. Fibres inférieures du faisceau olivaire qui se dirigent vers la couche optique.
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Sources et licence
Texte : https://archive.org/details/b22012345_0002. Domaine public ; numérisation mise à disposition par Internet Archive. Mise en forme : liregratuitement.com. Tout ce que nous ajoutons reste libre.
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